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Sammantrade med Styrelsen for NU-sjukvarden
den 30 oktober 2015

Plats: Konferensrum Flygeln, Administrationscentrum NAL

Tid: KI. 09:30 (politiskt formate ki 08:30, lokal Cellon, NAL)

Inledande formalia

Motets 6ppnande
Upprop

Val av justerare (i tur att justera: Peter Spjuth, ersdttare Bo Carlsson)

Justeringsdatum: 2015-11-13

Beslutsarenden

1.

Delegeringsérenden (vilaga)
Diarienummer NU 8-2015

Anmalningsarenden (vilaga)
Diarienummer NU 7-2015

Ekonomisk rapport september 2015 (bilaga)
Foredragande: Sven Florstrom
Diarienummer NU 22-2015

Vardéverenskommelse (VOK) 2016 (vilaga)
Foredragande: Sven Florstrom
Diarienummer NU 136-2015

Servicedverenskommelse (SOK) (pilaga)
Foredragande: Sven Florstrom
Diarienummer NU 173-2015

Sarskild framstéllan till HSN Norra angaende erséttning upp
till ersattningstaket (vilaga)

Foredragande: Sven Florstrom

Diarienummer NU 266-2015

Minskning av antal faststallda vardplatser inom vuxenpsykiatrin
NU-sjukvarden 2016 (vilaga)

Foredragande: Majvor Martinsson

Diarienummer NU 243-2015

Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollh&ttan

E-post:
nusjukv.kansli@vgregion.se
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8.

9.

Forstudie neonatalavdelning NAL (ilaga)
Foredragande: Eva Ek
Diarienummer NU 183-2015

Ombyggnation av 6ppenpsykiatrisk mottagning Pilen, Trollhattan (pilaga)
Foredragande: Eva Ek
Diarienummer NU 254-2015

10. Oberoende av bemanningsforetag for sjukskoterskor (ilaga)

Foredragande: Maria Aleniusson
Diarienummer NU 253-2015

Informationsarenden

A

B.

Information fran presidiet

Information fran sjukhusdirektoren
-atgarder for verksamhet i balans
-verksamhetsplan 2016, pagaende arbete

Regionklassikern, NU-utmaningen (kI 10:00)
Foredragande: Lennart Blank

Arbetsmiljo/sjukfranvaro ki 10:15
-hélsostudien, Héalsan och stressmedicin (Ann-Marie Hultberg/Marianne Andersson) (bilaga)
-handlingsplan sjukfranvaro (Maria Aleniusson)

Fordjupad analys av arbetet med kompetensforsorjning
Foredragande: Kerstin Blomgren

Information fran cheflakaren
-Utvardering sommaren (utskick mandag)

. Belaggningsgrad per omrade

Foredragande: Sven Florstrom/Per Lundgren

. Arendeplan

Ovrigt

Marith Hesse
Ordférande

Tank pa miljon
Res gérna kollektivt (www.vasttrafik.se).
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GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Anmalan av delegeringsbeslut vid styrelsens
sammantrade 30 oktober 2015

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar féljande:
1. Sammanstéllningen éver delegeringsbesluten laggs till handlingarna.

Arendet
Féljande beslut som fattas med stod av delegering anmals.

Ekonomi
— Traffa och séga upp tjansteavtal, avtalslista 2015-10-20

Fastighet

Kansli
— Auvslag pa begéran att Iamna ut allmén handling, dnr NU 222-2015, 2015-10-01.

Personal

— Teckna lokala kollektivavtal om 16n, formaner och ersattningar i 6vrigt - Lokalt
kollektivavtal angdende ersattning till lakare for deltagande i traumajour,
dnr NU 18-2015, 2015-10-07

— Anstéllning av personal — Anstallningsbeslut september 2015, 2015-10-20

— Sammanstallning av godkanda och forbjudna bisysslor 2015, omréade opererande
specialiteter, dnr NU 14:90, 2015-09-22

Verksamhet
Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollh&ttan
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GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Anmalningsarenden 30 oktober 2015

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Sammanstéliningen 6ver anmalningsarenden Iaggs till handlingarna.

Inkomna skrivelser

Utgaende skrivelser

Regionstyrelsen
— Sékerhetspolicy och riktlinjer for informationssakerhet, 2015-09-01, § 194
— Val av indikatorer for att folja upp regionfullmaktiges mal i budget 2016,
2015-10-06, § 239

Regionfullméaktige
— Rapportering och aktiviteter for regionstyrelsens ansvar for uppsikt 6ver 6vriga
namnder och styrelser 2015-2018, 2015-09-22, § 132

Ovriga styrelser och namnder

— Langsiktig upphandling av en storre volym kataraktsjukvard (gra starr), Géteborgs
halso- och sjukvardsnamnd, 2015-09-01, § 130

— Langsiktig upphandling av en storre volym kataraktsjukvard (gra starr), Véstra
hélso- och sjukvardsnamnden, 2015-09-04, § 88

— Diagnostiska centrum i Véastra Gotalandsregionen, halso- och sjukvardsstyrelsen,
2015-09-30, § 144

— Upprakning av grundarvode for regionrad/oppositionsrad fran och med 1 november
2015, Arvodesberedningen, 2015-09-03, § 38

Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollh&ttan
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GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande NU-sjukvarden/ledningskansliet
Datum 2015-10-22 Handl&ggare: Sven Florstrom
Diarienummer NU 22-2015 Telefon: 0702-08 91 08

E-post: sven.florstrom@vgregion.se

Till styrelsen for NU-sjukvarden

Rapport angaende produktion, personal och ekonomi
september 2015

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Styrelsen for NU-sjukvarden godkanner NU-sjukvardens rapport for september
2015.

Arendet
Personalvolymen har minskat med ca 120 nettodrsarbetare jamfort med september 2014,

varav 29 nettoarsarbetare &r relaterade till flytt av verksamhet till Praktikertjanst pa Lokal-
sjukhusen. Storsta minskningen star sjukskoterskegruppen for.

Slutenvarden ligger cirka 3 procent under budgeterad volymer, vilket beror pa farre 6ppna
vardplatser inom framfor allt medicinomradet. Oppenvarden ligger under budgeterade voly-
mer. Inflodet till akuten har minskat under perioden januari-september med 3 procent jam-
fort med motsvarande period. Aven lakarbesok och évriga besok ar lagre &n motsvarande
period foregaende ar.

Tillgangligheten inom 90 dagar till bade forsta besok och behandling har forbattrats nagot se-
dan augusti, vilket ar forvantat efter att produktionen kommit igang efter sommarneddrag-
ningarna. 65 procent vantade till forsta besok (72 procent i augusti 2015) och 60 procent vén-
tade till operation/behandling (57 procent i augusti 2015).

Resultatet per juli uppgar till -80 mnkr, varav ca 12 mnkr avser 6kade kostnader pa grund
av den nya servicestyrmodellen. Budgetavvikelsen uppgar i september till -129 mnkr, en
okning med 14 mnkr jamfort med foregdende manad. Okningen bestdr till storsta delen av
utebliven ersattning fran bestallarna for Vardéverenskommelsen pa grund av att bade slu-
tenvards- och dppenvardsproduktion ligger under erséttningstaket. Totalt ligger NU-sjuk-
varden 54 mnkr under ersattningstaket.

Bruttokostnadskurvan rullande 12-manader ligger pa 3,5 procent, dvs i paritet med foregaende

period.
Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se

461 85 Trollhattan Larketorpsvagen
Trollh&ttan



Datum 2015-10-22 2(2)
Diarienummer NU
Resultatrakning
September 2015
Mnkr Periodens utfall Helarsresultat
Utfall tom| Budget Utfall tom |Férandring| Prognos
innev |tom innev innev utfall/utfall | per innev | Budget Utfall
Intdkter period period |Awikelse|period fg ar % period |[tom 1512 |tom 1412
VOK 2966,2| 29898 23,7 27810 6,7%| 40234| 3981,7] 3746,3
Regioninterna intakter 207,2 160,8 46,4 2546 -18,6% 2757 2159 365,9
Extema intakter 152,3 133,7 18,6 151,4 0,6% 193,7 175,2 201,1
Summa intikter 3325,7] 3284,3 1,4 3 187,0 4,4%| 4492,8| 4372,8( 43133
Kostnader
Personalkostnader -2092,1| -2028,3 63,8 -2052,0 2,0%| -2818,0( -2733,5( -2778,1
Bemanningsforetag -68,8 0,0 -68,8 -60,2 14,3% -80,5 0,0 -86,5
Kopt vard -50,9 -39,7 -11,3 -54.0 -5,7% -73,4 -52.9 -78,1
Lakemedel -367,7 -359,8 -7,9 -337,6 8,9% 493,00 -490,0] -459,6
Ovriga omkostnader -762,3 -737,2 -25,1 -7221 56%| -1031,9( -1003,9 -9723
Avskrivningar -58,6 -65,0 6,4 -58,4 0,3% -78,5 -85,0 -78,0
Summa kostnader -3 400,5( -3 230,1 -170,4| -3 284,2 3,5%| -4575,3| -4365,2| -4452,7
Finansiella intakter/kostnader 5,6 -5,7 0,1 4.8 16,6% -7,5 -7,6 6,5
Netto -80,3 48,6 -128,9 -102,0 -21,3% -90,0 0,00 -145,8

NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Sjukhusdirektér

Sven Florstrom
Ekonomichef
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GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande NU-sjukvarden/Ledningskansliet
Datum 2015-10-22 Handl&ggare: Sven Florstrom
Diarienummer NU 136-2015 Telefon: 0702-089108

E-post: sven.florstrom@vgregion.se

Till Styrelsen for NU-sjukvarden

Overenskommelse om lanssjukvard 2016 mellan Norra
halso- och sjukvardsnamnden och NU-sjukvarden

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Styrelsen for NU-sjukvarden godkanner for sin del Overenskommelse om lans-
sjukvard 2016 mellan hélso- och sjukvardsnamnderna i Véstra Gotalandsregionen
och styrelsen for NU-sjukvarden.

Sammanfattning av arendet

Arendet avser godkannande av verenskommelse 2016 mellan hilso- och sjukvards-
namnderna i Vastra Gotalandsregionen och styrelsen for NU-sjukvarden. Overenskom-
melsen tecknas for alla namnders rakning av Norra halso- och sjukvardsnamnden.

En ettarig 6verenskommelse tecknas i enlighet med regionfullméktiges budget 2016 och
regionstyrelsens planeringsdirektiv.

Fordjupad beskrivning av arendet

Syftet med VOK 2016 &r att reglera och definiera 2016 ars inriktning, volymer, éta-
gande och ersittning av lanssjukvard vid NU-sjukvarden. Overenskommelsen beskriver
sjukhusets uppdrag, férandringar i férhallande till foregaende ar samt uppféljning av
verksamheten.

Utgangspunkter for 6verenskommelsen ar regionfullmaktiges budget for 2016, plane-
ringsdirektiv for 2016 samt gallande nationella och regionala styrdokument. Regionens
budget &r det 6verordnade styrdokumentet. Vid en malkonflikt mellan olika styrdoku-
ment och budgeten galler den senast antagna budgeten. Vidare utgoér Norra halso- och
sjukvardsnamndens mal- och inriktningsdokument och strategiska fragor fran NU-sjuk-
varden grund for éverenskommelsen.

Ett centralt inslag i 6verenskommelsen &r Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad
om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9).

Styrelsen for NU-sjukvarden faststallde i april strategi for arbetet med vardéverenskom-
melsen 2016. Av punkterna som ingick var det bara ordnat inférande som omhéndertogs
av bestéllarna. Férhandlingsdelegationen framférde NU-sjukvardens uppfattning for
2016 med en ekonomi i balans for NU-sjukvarden som éverordnad standpunkt samt
konsekvenserna av minskat inflode av patienter till NU-sjukvarden och sankta sluten-
vardsvolymer inom den somatiska varden pa grund av nya vardformer och samverkande
sjukvard. Bestallarna delade inte NU-sjukvardens uppfattning, dar den storsta diskus-
sionen handlade om volymen pa slutenvarden.

Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollh&ttan



Datum 2015-10-22 2 (3)

Vardoverenskommelsens disposition
Sammanfattning av vardéverenskommelsens delar:

Awvsnitt 1: Beskrivning av allmanna forutsattningar for dverenskommelsen.
Avsnitt 2: NU-sjukvarden 6vergripande uppdrag

Avsnitt 3: Narsjukvard, samverkan och samarbete

Avsnitt 4: NU-sjukvarden atagande

Avsnitt 5: Forandringar i VOK 2016 i jamforelse med VOK 2015

Avsnitt 6: Utvecklingsarbeten, regionala och lokala

Avsnitt 7: Ekonomi, (detaljerad beskrivning av ekonomi aterfinns i bilagor)

Bilagor till VOK NU 2016
- Bilaga 1, ekonomi
- Bilaga 1 a, Volymer och prestationer
- Bilaga 1 b, Riktade uppdrag
- Bilaga 1 c, Basvolymer och tillaggsuppdrag 2016
- Bilaga 2, Uppfoljningsplan for VOK 2016
- Bilaga 3, Kékkirurgi

Hela vardoverenskommelsen framgar av bilagan.

Forandringar 2016

Forandringarna VOK 2016 bestar av: (mnkr)
Satsning pa jamstallda loner enligt regionens direktiv 8,9
Genomfdrande av handlingsplan for langvarig icke malign smarta 1,5
Ordnat inforande lakemedel 6,3
Ordnat inférande metoder 6,2
Nérakut natt -6,6
90-procentig beldggningsgrad, finansiering av vardavdelning -25,0
Styrmodell Regionservice -10,4
Erséttning

Planeringsdirektiven foljs, vilket innebar att upprakningen for NU-sjukvarden ar 2 procent.
Den totala ersittningen fran halso- och sjukvéardsnamnderna enligt VOK 2016 uppgar till
3902 mnkr.

Beredning

Tjansteman ifran Koncernkontoret och foretradare for NU-sjukvarden har tillsammans
utformat ett forslag till ettarig 6verenskommelse om sjukhusvard fér 2016. Forslaget
framgar av bilaga 1.

Dialog mellan halso- och sjukvardsnamndens presidie och NU-sjukvardens styrelse har
agt rum vid tva tillfallen

Information till Centrala Samverkansgruppen skedde 2015-10-07, 2015-10-16 och
2015-10-22.
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NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Forvaltningschef

Bilaga
e Bilaga 1: Overenskommelse om linssjukvard 2016 mellan hélso- och sjukvards-
namnderna i Vastra Gotalandsregionen och NU-sjukvarden

Besluten skickas till

e FOr kdnnedom:
Norra Halso- och sjukvardsnamnden

e FOr handlaggning:
Ekonomichef Sven Florstrom, sven.florstrom@vgregion.se
Utvecklingsledare Peter Olsson, peter.olsson@vgregion.se
Planeringsledare Marianne Laiberg, marianne.laiberg@vgregion.se
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Overenskommelse om sjukhusvard 2016 mellan HSN N och NU-sjukvarden

1. Allméanna forutsattningar

1.1 Parter

Denna vardoverenskommelse (VOK) ar tecknad mellan hilso- och sjukvérdsnamnderng i
Vastra Gotalandsregionen (Bestallaren) och Styrelsen for NU-sjukvarden (Utféraren). Over-
enskommelsen tecknas for alla namnders rakning av Norra halso- och sjukvardsnamnden
(HSN N).

1.2 Giltighetstid
Overenskommelsen géller for perioden 2016-01-01 -- 2016-12-31.

1.3 Utgangspunkter

Syftet med denna VOK dr att reglera och definiera 2016 ars inriktning, volymer och ersétt-
ning avseende lanssjukvard vid NU-sjukvarden for invanare i Vastra Gotalandsregionen.
Overenskommelsen beskriver sjukhusets uppdrag, forandringar i forhallande till foregaende ar
samt uppfoljning av verksamheten.

Utgangspunkter for éverenskommelsen &r regionfullmaktiges (RF) budget for 2016, plane-
ringsdirektiv, halso- och sjukvardens forandringsagenda 2016 for VGR samt géllande nation-
ella och regionala styrdokument. Vidare utgor hélso- och sjukvardsnamndernas mal- och in-
riktningsdokument 2016-2018 grund for 6verenskommelsen. NU-sjukvardens verksamhets-
plan 2016 och utvecklingsplan 2013-2018 utgor utgangspunkter for NU-sjukvarden.

Ett centralt inslag i 6verenskommelsen ar Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om
ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS) 2011.:9.

1.4 Vision

Vardoverenskommelsen foljer Véstra Gotalandsregionens (VGR) vision: Det goda livet.
Fortydligande av visionen aterfinns pa http://www.vgregion.se/vision.

2. Omfattning
NU-sjukvardens 6vergripande uppdrag &r att ge lanssjukvard till invanare i Vastra Gotaland.

Invanare fran 6vriga landet som viljer att soka 6ppenvard vid sjukhuset gor det i enlighet med
patientlagen.

2.1 Precisering av lanssjukvardsuppdraget

Med lanssjukvard avses specialiserad 6ppen och sluten vard som kraver medicinska och tek-
niska resurser eller annan kompetens som inte omfattas av uppdrag pa primarvardsniva eller
av karaktaren riks- eller regionsjukvard. NU-sjukvarden har ett helhetsansvar fér den vard
som ges inom alla sjukhusets specialiteter och verksamheter.

Utdver lanssjukvardsuppdraget har NU-sjukvarden ocksa ansvar for att bedriva rattspsykia-
trisk vard enligt sarskild 6verenskommelse fran HSU (RS 2277-2012).
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Overenskommelse om sjukhusvard 2016 mellan HSN N och NU-sjukvarden

2.2 Precisering av region- och rikssjukvard

Hogspecialiserad vard ar ett sasmmanfattande begrepp for region-, rikssjukvard samt vard av
rikssjukvardskaraktar. Regionsjukvard definieras som den vard som samordnas med VGR
som upptagningsomrade. Rikssjukvard - enligt Socialstyrelsens beslut och vard av rikssjuk-
vardskaraktar - definieras som all vard med hela Sverige som upptagningsomrade.

2.2.1 Ansvarsfordelning mellan SU och dvriga sjukhus inom regionen

Vardansvaret for hogspecialiserad vard definieras genom regiondirekttrens verkstallighetshe-
slut 2015-03-17; Tillampningsregler avseende vardansvar for hogspecialiserad vard” (dnr RS
150-2015).

2.2.2 Sista utposten och FoUU

Uppdraget som sista utpost i regionens halso- och sjukvard innebar att regionsjukhuset ska bi-
sta sjukvardsenheter utanfor regionsjukhuset i sarskilt komplicerade och utsatta behandlings-
situationer, till exempel vid stora olyckor och katastrofer samt da mer specialiserad kompe-
tens behovs. Varje sjukhus har ansvar for att klara sitt grunduppdrag. Parallellt och samordnat
med uppdraget som sista utpost har regionsjukhuset ett forsknings-, utvecklings- och utbild-
ningsuppdrag.

2.3 Utbudspunkter

Lanssjukvard ska bedrivas vid de utbudspunkter dar NU-sjukvarden, inom ramen for denna
vardéverenskommelse, idag bedriver verksamhet.

2.3.1 Precisering av utbudspunkter

Overenskommelsen omfattar ansvar att bedriva lanssjukvard pa Uddevalla sjukhus, NAL
samt vid vuxenpsykiatrins och barn- och ungdomspsykiatrins olika 6ppenvardsmottag-
ningar. Rattspsykiatri bedrivs vid Brinkasen i Vanersborg.

2.3.2 Forandringar

Vid forandringar av utbud ska NU-sjukvarden informera halso- och sjukvardsnamnden. Infor
betydande forandringar av mer varaktig natur som kan beréra patienternas tillganglighet till
vard ska NU-sjukvarden kommunicera och samrada med hélso- och sjukvardsnamnden enligt
gallande reglemente. Forandringar av utbud kan ske nar NU-sjukvardens styrelse och hélso-
och sjukvardsnamnden ar Gverens om detta.

Bestéallaren ska l6pande informera NU-sjukvarden om kanda forandringar i vardutbud hos 6v-
riga vardgivare som kan komma att paverka NU-sjukvarden.

2.4 Vardvolymer

NU-sjukvarden ska tillhandahalla vard enligt éverenskommen volym, bilaga 1 a. Verksam-
heten ska planeras 6ver arets tolv manader sa att basta méjliga tillganglighet uppnas.

NU-sjukvarden kommer att ha fortsatt fokus pa tillganglighet. Trots detta bedoms sjukhuset
fortsatt ha svarigheter att fran givna ekonomiska ramar klara bade den medicinskt priorite-
rade varden, som innebér att de svarast sjuka tas om hand forst, och att uppfylla vardgaran-
tin.

Regionalt finansierade tillgdnglighetssatsningar kan innebdara forandrade mojligheter for
NU-sjukvarden att klara vardgarantin. Ett exempel pa det ar ett antal definierade tillgang-
lighetsomraden med faststallda basvolymer som aterfinns i vardoverenskommelsen. Néar
NU-sjukvarden fullgjort basvolymen inom respektive omrade kan ytterligare medel avropas
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efter uférda atarder. Tillganglighetsomraden, basvolymer samt medel som kan avropas
framgar av bilaga 1 c.

HSN:s avtal med Praktikertjanst om dppen specialiserad sjukvard vid lokalsjukhusen i Backe-
fors, Stromstad och Lysekil innebar en minskad bestallning av 6ppen specialiserad sjukvard
av NU-sjukvarden. Bestallarens uppdrag ar att tillse att Praktikertjanst uppfyller avtalet avse-
ende avtalade besoksvolymer, NU-sjukvardens uppgift ar minska sin verksamhet med mot-
svarande mangd besok. Uppfoljning kommer att ske regelbundet under aret och diskussioner
foras mellan parterna om avvikelser uppstar. Alla parter har ett ansvar for att leda patienterna
ratt och inte orsaka onédigt dubbelarbete.

2.5 Planerad vard

Den planerade varden ska kannetecknas av god tillganglighet. Vardgaranti och valfrihet galler
och NU-sjukvarden ska ge adekvat information till den patient som 6nskar utnyttja valfri-
heten. NU-sjukvarden ansvarar ekonomiskt och administrativt for valfrinetsvard.

Sjukhuset ska delta i det regiongemensamma arbetet for att optimera kapacitetsutnyttjandet
vid regionens samtliga sjukhus.

Foljande strategier ska vara grundlaggande for den planerade varden:

- Effektivisering av remissflodet, internt inom NU-sjukvarden och externt mot andra
vardgivare. Ett exempel pa effektivisering ar utarbetande och uppdatering av re-
missrekommendationer som reglerar arbetsfordelningen mellan lanssjukvard och
primarvard, ett annat att nar behov av lanssjukvard inte langre foreligger remittera
patienter till primarvard

- Hog tillganglighet pa telefon for radgivning till lakare som évervager inremittering
av patient (konsultlinjen) till NU-sjukvarden

- Effektivisering av tidbokningsrutiner genom att fortsatta att infora patientstyrd tid-
bokning

- Anvinda och ge snabb service via "Mina Vardkontakter” i kommunikation med pa-
tienter

Telefontider och Gppettider ska anpassas sa att de motsvarar patienternas behov och for-
vantningar.

2.6 Akut vard

NU-sjukvarden har ett helhetsansvar for verksamheten dygnet runt inom alla sjukhusets speci-
aliteter. For att tillgodose det medicinska omhandertagandet som kravs vid livshotande till-
stand eller akut allvarligt insjuknande/skada ska specialiserad akutsjukvard bedrivas dygnet
runt inom NU-sjukvarden.

Tillgangligheten vid akutmottagningen ska vara god och NU-sjukvarden ska verka for att van-
tetider och genomloppstider kortas. Viktiga strategier for akutsjukvarden ar:

- Hanvisning av patienter i samarbete med 1177/Vardguiden

- Patienter som soker vid akutmottagning och som inte bedéms vara i behov av vard
pa lanssjukvardsnivan ska hanvisas till vardgivare inom VG Primarvard

- Hdg tillganglighet per telefon for radgivning till lakare som évervager inremittering
av patient (konsultlinjen) till NU-sjukvarden

- Erbjuda "sub-akuta” tidshestéllda bestk pa specialistmottagningarna for patienter
som kan vénta nagon dag
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- Fortsatta utveckla arbetssattet med direktinlaggning pa vardavdelning for definie-
rade grupper

- NU-sjukvarden (framst ambulanssjukvarden och MAVA) ska tillsammans med
1177/Vardguiden, kommunerna samt vardcentralerna i Fyrbodal utveckla den ”sam-
verkande sjukvarden” for akuta bedomningar och hjélp i hemmet. Single-responder
verksamheten ska vara en del av samverkande sjukvard och finansieras utanfor var-
doverenskommelsen 2016.

2.7 Halsoframjande vard

NU-sjukvarden har ett halsoframjande uppdrag i bade det sjukdomsbehandlande och det
sjukdomsforebyggande arbetet. NU-sjukvarden har ett ansvar for att i motet med patienten
framja den goda halsans positiva effekter. NU-sjukvarden ska inga i natverket for hélso-
framjande sjukhus och vardorganisationer (HFS), ha kompetens inom omradena halsofram-
jande och sjukdomsférebyggande och ska fortsatta att utveckla det halsoframjande arbetet i
enlighet med intentionerna for HFS, Socialstyrelsens riktlinjer och beslutat regionuppdrag.
Sarskilt fokus ska laggas pa riskgrupper utifran uppféljning och utvérdering.

Foljande strategier ska vara grundlaggande for NU-sjukvarden géllande halsoframjande
vard:

- | verksamheterna arbeta med rutiner (Audit C) for att uppmarksamma riskbruk av alko-
hol

- Tobaksstopp infor operation ska erbjudas och information och hjalp ges for att minska
konsumtion av tobak dven till andra patientgrupper

- Fysisk aktivitet pa recept, FaR, ska forskrivas dar sa ar relevant och den fysiska aktivi-
teten ska dokumenteras

- Uppfoljning av beslutsstdd och handlingsplan mot 6vervikt och fetma

3. Narsjukvard, vardsamverkan och samarbete

3.1 Vardsamverkan

Alla invanare ska, oberoende av bostadsort, erbjudas en god nara sjukvard. Den nara sjukvar-
den ska tillgodose hélso- och sjukvardsbehov som ar vanligt forekommande i befolkningen,
ofta forekommande for individen samt samhéllsekonomiskt och medicinskt rimligt att tillgo-
dose lokalt.

NU-sjukvarden ska delta i narsjukvardsarbetet i Fyrbodal. Dar ingar ockséa primarvard,
1177/Vardguiden, privata vardgivare med avtal och den kommunala hélso- och sjukvarden.
De viktigaste malgrupperna i narsjukvarden ar personer med sammansatta behov av vard
och omsorg, personer med psykisk ohélsa/sjukdom och/eller missbruk/beroende samt barn
och ungdomar.

Foljande strategier ska vara grundlaggande for NU-sjukvarden gallande narsjukvard:

— NuU-sjukvarden ska ingd i Vardsamverkan Fyrbodal och medverka aktivt i arbetet
och vara delaktig i genomforandet av den gemensamt framtagna verksamhetsplanen

— Fortsatt utveckling av konceptet MAVA (medicinsk aldrevardsavdelning)

— Ytterligare effektivisering av vardplaneringen for utskrivningsklara patienter genom
samverkan dygnet runt for utskrivningsklara patienter mellan kommun, primar- och
lanssjukvard. For NU-sjukvardens del innebéar det att om inblandande ar 6verens ska
mojligheten finnas till utskrivning veckans alla dagar
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- Samarbete genom VASTBUS och lokala samverkansgrupper(kommunvis) inom
psykiatrin

- Sjukvard utanfor sjukhuset ska utvecklas som en del av narsjukvarden genom 6kad
samverkan mellan primarvard, 1177/Vardguiden, kommun och prehospital lanssjuk-
vard (ambulanssjukvard) for bedémningar och hjélp i hemmet

— Fortsatt utveckling av den specialiserade lanssjukvarden i vardtagarens hem for spe-
cifika malgrupper

— Samverkan med den Gppna specialiserade sjukvarden vid lokalsjukhusen i Lysekil,
Stromstad och Béckefors.

3.2 Psykiatrisk narsjukvard

NU-sjukvarden ska erbjuda en likvardig psykiatrisk vard i narmiljon med bra tillganglighet
och kontinuitet for bade barn och vuxna. Man ska som en del i detta aktivt delta i att utveckla
den lokala samverkan med kommuner och primarvard kring personer med psykisk funktions-
nedsattning. NU-sjukvarden ska dven erbjuda konsultationer och bistd med specialistkompe-
tens till andra vardgivare och huvudman. Genom tillgang till mobila akutinsatser ska den néra
varden forstarkas och behovet av slutenvard minska.

3.3 Samverkan mellan regionens sjukhus

Regionens sjukhus ska samarbeta for att effektivt nyttja sjukvardens resurser. Samverkan mel-
lan regionens sjukhus vad galler region- och rikssjukvard beskrivs under avsnitt 2.

3.4 Samverkan med andra aktorer

NU-sjukvarden ska samverka med primarvard och kommun i fragor som rér framtagandet och
utvecklandet av gemensamt arbete ex omhéandertagande av éldre personer, personer med be-
hov av samordnad vard och omsorg, personer med psykisk sjukdom/psykisk ohalsa, vald i
néra relationer samt barn och unga. Sjukhuset ska ocksa medverka i arbetet med att skapa tyd-
liga granser mellan vilka patienter och vilka sjukdomstillstand som ska handlaggas pa respek-
tive vardniva och implementera dessa i vardagen.

NU-sjukvarden ska delta i Vardsamverkan Fyrbodal (VSFD) och dess olika arbetsgrupper och
medverka i genomforande av den gemensamt framtagna verksamhetsplanen (se ocksa avsnitt
narsjukvard), samverka med Forsakringskassan i fragor som ror patientens rehabiliterings-
och sjukskrivningsprocess och med Habilitering & Halsa vad galler omhéndertagandet av de-
ras malgrupper.

NU-sjukvarden ska ocksa medverka och ta initiativ till medicinsk samverkan och 6msesidigt
kunskapsutbyte med primarvard i PV/NU-gruppen.

NU-sjukvarden ansvarar tillsammans med bestallaren for att dokumenterade rutiner finns och
tillampas for samverkan med Praktikertjanst. Syftet ar att sakerstélla att patienter far hogsta
mojliga tillganglighet och patientsaker vard pa ratt vardniva vid lokalsjukhusen i Lysekil,
Strémstad och Béackefors. Rutinerna omfattar bland annat informationsoverforing av vikt for
fortsatt behandling och sa att dubbelarbete undviks.

4. Atagande

Overenskommelsen utgér fran NU-sjukvardens nuvarande atagande. Utgangspunkten for ata-
gandet &r regionfullmaktiges budget for ar 2016 och/eller omraden dar forandring ska ske.

4.1 Regionfullméktiges budget 2016

Enligt budgeten ar det strategiska malet for halso- och sjukvarden en sammanhallen och till-
ganglig halso- och sjukvard som ges med hogsta kvalitet och patientsakerhet som alltid utgar
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ifran den enskilda personens behov och erfarenheter. Till det strategiska malet knyts i budgeten
tre prioriterade mal med tillhérande fokusomraden.

Utover regionfullméakiges budget har halso- och sjukvardsnamnden preciserat mal i sina mal-
och inriktningsdokument. Dessa beskrivs i styckets senare del.

4.2 Regionfullméaktiges prioriterade mal 2016
Nedan beskrivs NU-sjukvardens atagande med anledning av RF:s mal.

Prioriterat mal

Fokusomrade

For NU-sjukvarden innebar det

Den psykiska ohal-
san ska minska och
omhandertagandet
av personer med
psykisk sjukdom
ska forbattras

Forbattra tillganglig-
het inom barn- och
ungdomspsykiatrin

Genomfdra den reg-
ionala psykiatripla-
nen

Starka forsta linjens
formaga att mota
psykisk ohalsa

e Fortsatta arbetet att forbattra tillgangligheten till
barn- och ungdomspsykiatrin

e Fortsatta arbetet att forbattra tillgangligheten till
vuxenpsykiterin

e Implementera uppdragen i den regional psykiatripla-
nen

e Ge rad och stod for att utveckla forsta linjens insat-

ser till barn och ungdomar med psykisk ohalsa

Patientens stallning
inom halso- och
sjukvard ska star-
kas

Uppfylla vardgaran-
tin

e Ge patienten adekvat information om vardgaran-
tin, faktiska vantetider och information om moj-
ligheten att valja annan vardgivare.

e Verka for att tid for utredning och behandling
som inte innefattas av vardgarantin ges inom 90
dagar

Utveckla ett person-
centrerat arbetssatt

e Utveckla ett personcentrerat arbetssatt inom alla
verksamheter

e Genomfora systematiska matningar av patienter-
nas syn pa delaktighet, information och bemé-
tande bade inom den slutna somatiska och psyki-
atriska slutenvarden som 6ppenvarden. Den nat-
ionella patientenkaten ska anvandas och utefter
resultatet ska NU-sjukvarden genomfora forbatt-
ringsarbeten

e Informera patienten om egenvard och om vilka
adekvata metoder for behandling som finns. Den
information som ges ska dokumenteras i journa-
len

e Se narstaende som en resurs och involvera indivi-
dens natverk i vard, behandling och rehabilitering

e Inom psykiatrin aktivt arbeta for 6kad brukarmed-
verkan och okat brukarinflytande

Forbattra akutvard-
kedjan

e Fortsatta utveckla “Samverkande sjukvard” som
koncept i syfte att minska akutbesok

e Akutvarden ska vara effektiv, genomloppstiderna
korta och patienter ska ges vard pa ratt vardniva
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Samtliga verksam- | Minska antalet vard- | NU-sjukvarden ska prioritera patentssidkerhetsarbete

heter inom halso- skador for att minska skador i varden genom att :

och sjukvard ska e ha system och rutiner for avvikelsehantering och

prestera battre an rapportering om vardskador

genomsnittet i nat- e gora riskbeddomningar av risk foér undernaring och

ionella register och trycksar

jamforelser. e ha hdg féljsamhet till basala hygienrutiner och klad-
regler

e arbeta systematiskt med journalgranskning for att
identifiera och dra lardomar av vardskador och
tillbud som annars kanske inte skulle ha uppmark-

sammats.
Arbeta for en sdkrare | e Ska lagga vikt vid att forsdkra sig om att patienterna
lakemedelsanvand- ar mer medvetna om orsak till medicinering och vik-
ning ten av att folja ordinationen

e Folja den regionala medicinska riktlinjen avse-
ende lakemedelsgenomgangar och ldakemedelsbe-
rattelser

e Lagga sarskilt fokus pa kvalitet i férskrivning av 1a-
kemedel till dldre och minska férekomsten av
olampliga likemedel och/eller likemedelskombi-

nationer.
Skapa ett samman- e Tillampa samordnad individuell vardplanering (SIP)
hallet vardsystem enligt de rutiner som utarbetats i regionen

e Samverka med kommun, primérvard, lanssjukvard
genom Vardsamverkan Fyrbodal och verka for att
skapa ett sammanhallet vardsystem for aldre sjuka
personer, personer med behov av samordnad vard
och omsorg, personer med psykisk sjukdom samt
barn och unga.

4.3 HSN Norrs prioriterade mal och inriktning 2016

Varden ska var jamlik och jamstalld

Alla patienter ska bemétas och vardas med respekt och omtanke oavsett kon, konsidentitet el-
ler konsuttryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning,
sexuell laggning eller alder. Ett normkritiskt forhallningssatt ska genomsyra alla verksam-
heter. | redovisning ska, om mdjligt, konsuppdelad statistik rapporteras .

NU-sjukvarden ska félja regionens riktlinjer for fysisk tillganglighet. Information som sjuk-
huset lamnar ska vara anpassad for personer med olika typer av funktionshinder. NU-sjukvar-
den ska ge god och tillforlitlig information om den fysiska tillgédngligheten i tillgdnglighetsda-
tabasen (TD). All personal ska ha kunskap i bemdtande av personer med funktionsnedsatt-
ning.

NU-sjukvarden atar sig att:

e Arbeta med en strukturerad modell for en jamlik och rattsséker sjukskrivningsprocess

e Uppmarksamma vald i nara relationer och strukturera arbetet med att identifiera och
hjalpa utsatta individer

e Stimulera minst en enhet/klinik inom NU-sjukvarden att utbilda sig HBT-fragor
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e FN:s konvention om barnets rattigheter ska genomsyra verksamheten, bade pa en-
heter/kliniker som direkt moter barn som patient och enheter/kliniker dar barn finns
som anhorig. Rutiner for att identifiera barn som anhorig ska finnas. Alla verksam-
heter ska kunna identifiera, ge information samt stdd och hjélp till barn som lever med
en vuxen som har psykisk funktionsnedséttning, har allvarlig sjukdom eller skada,
missbrukar, avlider eller barn som lever i relationer dar det forekommer vald

« Uppfylla Regionens riktlinjer for fysisk tillganglighet och tillganglighet till inform-
ation

Séarskilda behovsgrupper

Avseeende jamlik vard vill Norra hélso- och sjukvardsnamnden lyfta fram de behovsgrup-
per som namnden anser behdver sarskilt fokus i ett eller annat avseende. Under avtalstiden
ar behovsgrupperna; personer med psykisk ohalsa/psykisk sjukdom, personer med risk-
bruksproblem, personer med missbruksproblem, personer med kroniska sjukdomar, perso-
ner med cancersjukdomar och &ldre personer med omfattande behov av vard och omsorg

Namnderna har formulerat sarskilda malsattningar for dessa grupper. Malsattningarna ska
med hansyn taget till vardgivarens medicinska prioriteringar vara vagledande for NU-sjuk-
vardens arbete med behovsgrupperna.

Personer med psykisk ohalsa

Personer som loper risk att utveckla psykisk sjukdom ska upptéckas tidigt och snabbt fa ratt
insats. NU-sjukvarden atar sig att:

e Utveckla arbetet med suicidprevention
Personer med riskbruksproblem
Riskbruk av alkohol ska minska. NU-sjukvarden atar sig att:

o Tillampa en strukturerad modell for att tidigt kunna identifiera riskbruk och ha en
handlingsplan for hur riskbruk skall bemétas

Personer med missbruk

Personer med missbruk eller misshruksbeteende ska fa adekvat hjalp. NU-sjukvarden atar
sig att:

e Delta i att utveckla den lokala samverkan med kommunerna i Fyrbodal kring personer
med missbruk och beroende, till exempel undersoka mojligheten till gemensamma be-
roendemottagningar

e Delta i arbetet med kommuner och polis i tillskapandet av en tillnyktringsenhet

o Parallell behandling av missbruk och psykisk sjukdom ska erbjudas

Personer med kroniska sjukdomar

Manniskor med kroniska sjukdomar ska ges forutsattningar for att kunna leva ett sa bra liv
som mojligt med sin sjukdom. NU-sjukvarden atar sig att:

e Ge individen stod, exempelvis genom livsstilssamtal och utbildning, med att identi-
fiera och foréandra levnadsvanor som kan forbéttra forutsattningarna att leva med
sjukdomen och undvika eller minska komplikationer

Personer med cancersjukdomar
Cancersjukvarden ska utvecklas. NU-sjukvarden atar sig att:
e Genomfora standardiserade vardforlopp inom cancervarden
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e Folja handlingsplanen for palliativ vard och registrera i det nationella palliativregist-
ret

Aldre personer med omfattande behov av vard och omsorg
Det skall finnas trygghet och kontinuitet i vard och omvardnad av aldre med stora behov.

4.4 Precisering av viss vard och andra insatser

4.4.1 Lakemedel

NU-sjukvarden har kostnadsansvar for lakemedel i savél sluten- som éppenvard. Parterna
ar 6verens om att det &r viktigt att lakemedel ses som en integrerad del av det ansvar som
finns inom varje verksamhet och prioriteras pa samma villkor som 6vriga behandlingar och
insatser.

Erséttningen for lakemedel inom lakemedelsformanen preciseras i ersattningsbilagan, rik-
tade uppdrag. Erséttningen for lakemedel i slutenvard ingar i vardersattningen.

4.4.2 Hjalpmedel

NU-sjukvarden ansvarar ekonomiskt for de hjalpmedel som sjukhuset forskriver, om det
inte ror sig om fortroendeforskrivning. Hjalpmedelsforskrivningen ska ske enligt "Handbok
for forskrivning av personliga hjalpmedel”, riktlinjer och produktanvisningar ska foljas.

Arbetsterapeuter och fysioterapeuter inom NU-sjukvarden kan fortroendeforskriva hjalp-
medel inom sitt verksamhetsomrade (exklusive hjalpmedel for medicinsk behandling) efter
kontakt med Priméarvardens hjalpmedelsenhet.

4.4.3 Sjukresor

Val fungerande transporter till och fran vardgivare ar en viktig del i sjukvarden. Vardpersonal
har en viktig roll i arbetet att effektivisera sjukreseverksamheten.

NU-sjukvarden atar sig att:

- Tillse att alla mottagningar &r val inforstadda i Vastra Gotalandsregionens sjukresereg-
ler och att personalen medverkar till ett kostnadseffektivt resande till och fran sjukvar-
den genom planering, framforhallning och att ge patienterna ratt information. Ett ex-
empel pa battre planering ar att forsoka anpassa mottagnings- och undersékningstider
sa att tiderna battre passar med RONDEN:- trafiken eller den allméanna kollektivtrafi-
ken.

5. Forandringar 2016

Nedan beskrivs forandringar av innehall, vardvolymer och/eller finansiering och ersattnings-
nivaer. Ekonomisk sammanstallning aterfinns i ekonomibilagorna.

5.1 Hudkonsult kopplad till [jusbehandling

NU-sjukvarden atar sig hudkonsultationer kopplad till ljusbehandlingsverksamheten vid
vardenheterna i Stenungsund och pa Tjorn. Hudkonsult ska goras cirka 10 halvdagar per ar
och enhet och i 6verenskommelse med respektive verksamhetschef. Ersattning for atagan-
det ar 177 tkr och faktureras HSN Vst av NU-sjukvarden.
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5.2 Hyperhidros (onormal svettning)

Behandling mot hyperhidros ingick i ordnat inférande 2013-14 med finansiering fran HSU. Fi-
nansierades tillfalligt av halso- och sjukvardsnamnderna under 2015 med 1,7 mnkr. Laggs nu
permanent in som en del av NU-sjukvardens verksamhet.

5.2 Lonesatsningar fran HSN

Regionens fortsatta satsning pa jamstallda loner innebar for NU-sjukvardenen ékad er-
sattning med 8,9 mnkr.

5.3 Langvarig smarta

I enlighet med beskrivning och handlingsplan for langvarig icke malign smarta (RS 2338-
2012) éverfors 1,5 mnkr fran den sarskilda 6verenskommelsen om insatser inom ramen for
sjukskrivningsprocessen och rehabiliteringsgarantin (HSN och NU). Tillsammans med det or-
dande inférandet inom omradet ger det NU-sjukvarden forutsattningar att erbjuda multimodal
rehabilitering pa specialistnivd (MMR 2).

5.4 Narakuten natt

I och med flytt av akutortopedin frdn Uddevalla Sjukhus till NAL flyttar primarvardsjouren
till vardcentral i Uddevalla och NU-sjukvardens uppdrag att bedriva primarvardsversamhet
natt upphor. Ersattningen minskar med 6,6 mnkr.

5.4 Ordnat inférande och vissa andra regiongemensamma beslut

Inom VGR tillampas en process for ordnat inférande av nya riktlinjer, metoder och lakeme-
del. Modellen med ordnat inférande bygger pa en central introduktionsfinansiering under ett
till tre ar for nya metoder och riktlinjer. Syftet ar att ge tid for verksamheten att anpassa och
effektivisera for ett langsiktigt dtagande. P4 motsvarande satt ar ordnad utmaonstring en metod
for att ta bort sddan som inte ger ett mervarde. Nar introduktionsfinansieringen upphort regle-
ras atagandet i vardoverenskommelsen.

5.4.1 Ordnat inféorande — lakemedel

Ersattningen for ordnat inforande for lakemedel, som fran och med 2016 finansieras av HSN,
uppgar till 6,3 mnkr. NU-sjukvarden ersétts enligt sarskild framstéllan till HSN.

5.4.2 Ordnat inférande — metoder

Ersttningen for ordnat inférande avseende metoder, som fran och med 2016 finansieras av
HSN, uppgar till 6,2 mnkr. NU-sjukvarden ersétts enligt sarskild framstallan till HSN.

5.5 Produktionsstyrning
- Tillganglighetsomraden med faststallda bas- och tillaggsvolymer

Ersattningen flyttas fran HSS till HSN och ges efter avrop och faktiskt utford prestation.
- Medel for obesitas och koloscopier

NU-sjukvarden ska utféra obesitasoperationer och koloscopier som enligt bilaga 1 ¢ ar 2016.
Ersattningen flyttas fran HSS till HSN och uppgar till 7,1 mnkr. Erséttning ges efter avrop
och faktiskt utford prestation.

5.6 Servicesamspelet

VGR har infort en ny styrmodell for servicesamspelet. For NU-sjukvarden innebér forand-
ringen ett minskat ersattningsutrymme om 10,4 mnkr.
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5.7 Sjukskrivningsprocessen

Avser insatser for en jamlik och réttssaker sjukskrivningsprocess enligt faststallda reg-
ional riktlinjer. Regleras via en tillaggsdverenskommelse. | uppdraget ingar att imple-
mentera rutiner for hur sjukhuset arbetar med "vald i néra relationer”. Tidigare ersattning
for uppfyllande av rehabiliteringsgarantin ar flyttade till rubriken Behandling av langva-
rig smarta.

5.8 Volymer

Bestallningen av vardtillfallen inom somatisk vard minskas (se bilaga 1a). Detta som en féljd
av NU-sjukvardens bedomning att slutenvardsplatser kan minskas med bibehallen medicinsk
sakerhet och en tillganglighet motsvarande 2015 ars niva. Minskning av slutenvarden ar en
del av NU-sjukvardens arbete att komma i ekonomisk balans och en del av utvecklingen mot
nya vardformer utanfor sjukhuset. Skulle, under aret, NU-sjukvarden tvingas 6ppna sluten-
vardsplatser igen utgor det inte grund for 6kad bestallning med ny finansiering. NU-sjukvar-
den garanterar att forandringar i slutenvarden under 2016 inte ska paverka produktion vad gal-
ler 6ppenvarden, vare sig inom den somatiska eller psykiatriska Oppenvarden.

Bestallningen av psykiatrisk slutenvard justeras, pa vuxensidan med 6kar antalet varddagar
medan antalet vardtillfallen minskar, inom barn- och ungdomspsykiatrin minskas slutenvar-
den och dppenvarden ckar. Detta som en f6ljd av en transformering mot 6ppnare vardformer.

5.9 Overbelaggningar

Bestallningen till NU-sjukvarden, som totalt utokades med 55 mnkr for 2015 for att
uppna en 90-procentig belaggningsgrad och finansiera en vardavdelning, minskas
for 2016 med 25 mnkr.

6. Utvecklingsarbete
6.1 Regionalt utvecklingsarbete

6.1.1 Akut- och prehospital verksamhet

Vid Socialstyrelsens matningar av vantetider vid landets sjukhusbundna akutmottagningar har
flera mottagningar i Vastra Gétalandsregionen tillhort de mottagningar med relativt langa
vantetider. | regionens budget for ar 2015 avsattes resurser for en sarskild satsning for att ut-
veckla akutsjukvarden, minska véntetider pa sjukhusens akutmottagningar infora fasta lakar-
tjanster pa akutmottagningarna och pa sikt akutlakare. For detta tillfordes 100 mnkr fran och
med ar 2015, varav 97 mnkr fordelades till sjukhusen utifran en nyckel baserad pa antal akuta
besok. Ytterligare 50 mnkr tillkommer ar 2016 och 2017, vilket innebar att 2017 finns 200
mnkr for denna satsning.

NU-sjukvarden tillfordes 16,4 mnkr for 2015 och 24 mnkr for 2016. Summan for 2017 &r inte
faststalld, se aven HSS dnr 243-2015. Medel for 2016 ersétts via HSS.

Malet &r att senast ar 2018 uppna malet att vid 90 procent av besoken ska patienten ha en total
vistelsetid (TVT) om hogst 4 timmar. For att na det malet har forvaltningarna tagit fram egna
delmal. Delmalen kommer att f6ljas upp tva ganger per ar.

NU-sjukvardens delmal 2016: 70 procent av patienterna ska ha lamnat akutmottagningen
inom 4 timmar (forsta halvaret) och 75 procent andra halvaret.
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6.1.2 Psykiatrisatsningen

Regionfullmaktige har beslutat om Regional utvecklingsplan for vuxenpsykiatri 2014-2018
(RF 875-2013). I utvecklingsplanen beskrivs ett antal strategiska och prioriterade omraden
och dartill kopplade insatser for 6nskvérd framtida utveckling av vard och stod till personer
med psykisk sjukdom med behov av specialistpsykiatrisk vard i Vastra Gotaland. Utveckl-
ingsplanen ska implementeras i takt med att erforderliga beslut fattas om regionala uppdrag.

| budget 2015 tillférdes HSS medel med syfte att finansiera arbetet med den regionala ut-
vecklingsplanen for psykiatrin samt barn- och ungdomspsykiatrin. Satsningen fortsatter och
utokas 2016. Medel fordelas direkt fran HSS till NU-sjukvarden.

6.1.3 Regiongemensam produktionsstyrning

Sjukhuset ska delta i det regiongemensamma arbetet for att optimera kapacitetsutnyttjandet
vid regionens samtliga sjukhus. VVolymer beskrivs i bilaga 1 c.

6.1.4 Cancersjukvard — standardiserade vardforlopp

Standardiserade vardférlopp inom cancersjukvarden ar en nationell satsning som ska leda till
kortare vantetider, en mer jamlik cancervard och ett larande i det fortsatta arbetet. SVF (stan-
dardiserade vardforlopp inom cancervarden) innehaller tre delar: etablering av stodjande
strukturer, kompetensforsorjningsatgarder samt system for méatning av ledtider.

6.1.5 Neonatalvard

Regionstyrelsen har fattat beslut i arendet ”Oversyn och utredning av neonatalvarden i Vastra
Gotalandsregionen 2013” (2014-05-20, RS 2458-2012). | beslutet uppdrog regionstyrelsen till
regiondirektoren att utreda och genomfora foreslagna atgarder i arendet (nr 1- nr 6).

6.2 Lokalt utvecklingsarbete

6.2.1 Samverkande sjukvard

Det 6vergripande syftet med Samverkand e sjukvard ar ratt vard pa ratt vardniva, dar de
samlade sjukvardsresurserna tillvaratas pa effektivast satt i samarbete med kommuner och
primarvard i omradet. Samverkande sjukvard &r ett riktat uppdrag till NU-sjukvarden.

7. Ekonomi

| regionens budget anges strategisk inriktning, prioriterade mal samt uppdrag inom olika
omraden. Tillsammans med regionens planeringsdirektiv utgor de grunden for de ekono-
miska forutsattningarna i denna éverenskommelse.

7.1 Ersattningsmodell

Regionfullmaktige har beslutat om ersattningsmodell for sjukhusvard. Erséttningsmodellen
ska styra mot malen ratt kvalitet, god tillgangli ghet, bra bemotande och valfrihet. Under
2016 anvands inte malrelaterad erséttning.

7.2 Ekonomisk ersattning

NU-sjukvarden far ekonomisk ersattning med 3 902 mnkr enligt bilaga 1a. Ersattningen
utbetalas i enlighet med de riktlinjer som galler for respektive ersattningsform. En for-
klaring av ersattningen finns i bilaga 1.
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7.2.1 Ersattning

Prestationer utgor grund for fakturering enligt regionens erséttningsmodell. NU-sjukvarden
ska manadsvis leverera uppgifter avseende utford vard.

Index. Index for 2016 ar faststallt till 2,0 procent. Akutsjukhusen har inte nagot effektivise-
ringskrav.

Forandring av ersattningsutrymmet enligt ovan kan ske i enlighet med faststéllda erséttnings-
modeller. Dessa utgors for narvarande av forandrade volymer inom férlossnings- och trans-
plantationsverksamheter samt for verksamhet som ersétts enligt sérskild framstéllan.

8. Uppfoljning
Uppféljning av 6verenskommelsen gors kontinuerligt och gemensamt av parterna enligt fast-
stalld uppfoljningsplan. Uppféljningsplanen finns i bilaga 2.

Forutom den planerade uppfoljningen kan sarskild uppféljning av ndgot verksamhetsom-
rade/ patientgrupp ske. NU-sjukvarden forbinder sig att medverka vid sadan uppfoljning
samt forse bestéllaren med underlag.

9. Andrade forutsattningar

Om det under éverenskommelseperioden uppkommer vésentliga &ndrade verksamhetsmass-
iga prioriteringar och/eller att de ekonomiska forutsattningarna foréndras eller andra ofdrut-
sagbara handelser intraffar, vilket paverkar parterna, finns ett ansvar hos bada parter att in-
formera varandra samt inleda diskussioner.

Vasentligt andrade forutsattningar kan vara regionen s ekonomiska utgangspunkter, forand-
ringar i resursfordelningsmodellen, vasentligen andrade patientstrommar, storre epidemier
eller beslut av 6verordnad myndighet eller regering.

Andrade forutsittningar ska i forsta hand I6sas via en tillaggséveren skommelse och i
andra hand via en 6versyn av hela dverenskommelsen. Endera parten ager ratt att yrka pa
overlaggningar om tillaggsdverenskommelser och/eller 6versyn av hela 6verenskommel-
sen. Om parterna inte ar dverens &r det regionstyrelsens Agarutskott som avgor om det fo-
religger sadana vasentliga forandrade forutsattningar att 6verenskommelsen 2016 ska
kunna omarbetas.

Tekniska justeringar i erséttningsbilagorna kan komma att genomféras under éverenskom-
melseperioden.

10. Information

Norra halso- och sjukvardsndamnden ansvarar for att informera befolkningen om vardéverens-
kommelsen. Sjukhusdirektoren ansvarar for att informera NU-sjukvardens personal om vard-
Overenskommelsen.

11. Underskrifter

Denna 6verenskommelse har uppnatts mellan Norra hélso- och sjukvardsnamnden och styrel-
sen for NU-sjukvarden.
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Bilaga 1
Ersattning

Ersattningen till NU-sjukvarden ar fordelad mellan abonnemang, prestationsersattning,
ersattning for riktade uppdrag, avrop samt séarskild framstallan.

Den totala ersattningen utgor det sa kallade ersattningstaket. Saval fast som rorlig ersattning
erhalls upp till angivet tak. Utver ersattningstaket kan NU-sjukvarden inte pardkna nagon
ersattning savida det inte avtalats eller beslutats i sarskild ordning.

Fast ersattning och Prestationsersattning

For den prestationsrelaterade somatiska 6ppenvarden ersétts sjukhuset med en rorlig
ersattning som motsvarar 50 procent av fullpriser per prestation, dels en fast andel fér
aterstaende 50 procent av den prestationsrelaterade varden, sa kallat verksamhetsanslag.

Sluten somatisk vard ersétts med ett sjukhusspecifikt DRG-pris per poang. Sjukhuset ersatts
for ett ssmmanhangande vardtillfalle inom sjukhuset och utifran en gemensam
diagnosgruppsrelaterad viktlista. For sarskilt kostsamma vardtillfallen, sa kallade
kostnadsytterfall, far sjukhuset utdver DRG-priset en sarskild ersattning.

Ersattning for dagkirurgisk verksamhet och viss annan éppen vard sker pa basis av gemensam
atgardsrelaterad viktlista (Nord DRG-O) och sjukhusspecifika priser per DRG-poang. For
ovrig oppen vard sker ersattning for lakarbesok och behandlingar med specifika priser for
olika typer av besok.

For vuxen psykiatrisk slutenvard ersétts sjukhuset med 90 procent fast och 10 procent rorlig
ersattning. Den rorliga delen ersétts utifran prestationer déar varddagar motsvarar 90 procent
av den rorliga erséttningen och vardtillfallen 10 procent. Oppenvarden inom vuxenpsykiatrin
ersatts med 50 (45) procent fast erséttning och 50 (55) procent rorlig erséttning. Den rorliga
ersattningen betalas ut efter specifika priser for olika typer av besok.

Barn- och ungdomspsykiatrin ersatts med 50 procent fast och 50 procent rorlig ersattning.
Sistnamnda baseras pa varddagar i slutenvarden respektive besok i 6ppenvarden. Erséttning
och volymer redovisas i bilaga 2a.

Riktade uppdrag

Ersattning avseende riktat uppdrag kan enligt regionens erséattningsmodell utga for uppdrag
som inte har direkt samband med den patientrelaterade hélso- och sjukvarden, eller for
uppdrag som ar svara eller olampliga att prestationsersatta som t ex ambulansverksamhet.

Riktade uppdrag betalas ut med en tolftedel per manad. Alla riktade uppdrag finns beskrivna i
bilaga 1b.

Sarskild framstallan
Uppdrag som initialt kan vara svarbedémda avseende starttidpunkt och/eller volym ersétts
efter sarskild avstamning.

Sarskilda ersattningsmodeller

Forlossning. En sarskild ersattningsmodell tillampas for forlossningssjukvarden. Modellen
galler enbart patienter fran Vastra Gotalandsregionen. For respektive verksamhetsar faststalls
en niva avseende planerat antal forlossningar. Upp till denna nivan ersatts sjukhuset enligt
sedvanlig ersattningsmodell, det vill séga 50 procent fast erséttning och 50 procent rorlig
DRG-ersattning. Denna ersattning ingar i det samlade erséttningstaket for sjukhuset.



Vid volymer utéver planerat antal forlossningar utgar ersattning med 75 procent av gallande
fullpris for DRG. Vid farre antal forlossningar i jamforelse med planeringstalet sker reglering
mot det samlade ersattningstaket for sjukhuset enligt gallande ersattningsmodell. Det innebar
att om sjukhuset inte nar upp till ersattningstaket sker ett avdrag med 50 procent per prestation.



VOK 2016

Ortopedinsatser hoft o kna
Tillganglighetsbilaga
Vardsamverkan
Schizofreniplan

Sjukv milj mm

tkr HSK
Verksamhet 2015 3528 999
Lakemedel 2015 312 208
Summa 3841 207
Upprakning LPIK inkl lakemedel 2% 76 824
Summa 3918031
Effektivisering 0% 0
[Ram 2016 3918 031
Tillagg

Halvera vardavd -10 000
Halvera 90% bel -15 000
Narakut (nattjour) -6 611
Ordnat inférande 12 500
TOK 2 -827
Specialist-BVC -756
Satsning jamstallda l6ner 8 879
Smarta 1500
IS/IT réda tjanster, del av 58 mnkr. 4 666
Avdrag ny styrmodell RnS -10 360
Sista raden 3902 022|
Obesitas 3 966 Avropas
Koloskopier 3 162 Avropas

20 205 Avropas
4 080 Avropas
1170
1 600 Avropas
2 600

2016

HSN VOK

RPV separat avtal
index RPV

3902 022
109 676
2194

4013 892
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B1

C1
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Erséttningsbilaga 2016

Slutenvard enligt Drg
Abonnemang
Kostnadsytterfall

Antal vardtilifalle

Antal poang
Genomsnittsvikt

Oppenvérd enligt NordDRG-O *
Abonnemang

Antal 1akarbestk

Antal poang LB

Antal 6vriga bestk

Antal poéng OB

Genomsnittsvikt

Oppen vard *
Abonnemang
Lakarbesok

Ovriga bestk

Psykiatri *
Abonnemang sv
Abonnemang v
Vardtillfallen
Véarddagar
Lakarbesok
Ovriga bestk

Barn- och ungdomspsykiatri *
Abonnemang

Véarddagar

Lakarbesok

Ovriga bestk

Dagvard

summa abonnemang
summ rorlig erséttning
Riktade uppdrag

Summa

2016
Volym erséttning
2016 2016
676 361 000
4 250 99 875 000
35000
32200 676 361 000
0,92
194 128 210
43 300
6 363 133 654 815
42 100
2879 60 473 395
0,11
354 697 500
131 500 291 272 500
59 000 63 425 000
170 055 000
94 298 125
2 500 2 000 000
31 000 16 895 000
11125 16 298 125
78 000 78 000 000
53 745 000
1500 7 050 000
2 800 10 220 000
19 000 30 875 000
1750 5 600 000

1543 284 835
1491 999 835
866 694 574
3901 979 244 kr
42 896 kr

3902 022 140

2015
Summa Pris Volym erséttning
2016 2016 2015 2015
695 809 140
23500 4 250 99 875 000

39 465
21 005 35922 695 809 140

1 452 597 000 0,91
178 999 816

44 327
21005 6363 123243 271

41 095
21005 2879 55 756 545

388 256 420 0,11
323 359 427
2215 132 063 265 446 027
709 395 000 1075 57 340 57 913 400
9 225 817 805

1

800 2325 2906 250
545 34 000 26 350 000
1465 11125 25587 500
377 546 250 1000 78 000 101 400 000
52 240 000
4700 2100 9712 500
3650 2200 8 030 000
107 490 000 1625 16 700 27 137 500
3200 2300 7 360 000

1476 226 188
1506 527 133
858 363 836
3841117 158 kr
89 842 kr

3841 207 000

Summa
2015

1474 525 160

357 999 633

646 718 854

382 061 555

104 480 000

Pris
2015

23500

19 370

19 370

19 370

2010
1010

1250

775
2300
1300

4625
3650
1625
3200



RIKTADE UPPDRAG

Bilagalb

Belopp (tkr)

Verksamhet 2016
Narakut natt Uddevalla -
Akutmottagning 105 584
Ambulans- och sjuktransporter 168 769
Hjdlpmedel 21 270
Mammografi 28 307
Dyk- och tryckkammare 895
Kopt vard, rehabvistelser 9 868
Kopt vard, ovrigt inkl echmo 15 870
Valfrihetsvard 24 116
Kakkirurgi 8 541
Remissfléde NU och PV 696
Samverkande sjukvard utanfor sjukhuset 7 687
Fotvard 2 669
Insulinpumpar 2114
Forstarkning till NU-sjukvarden enligt tillaggsbudget RS 2015 158 100
Summa riktade uppdrag 554 486
Lakemedel inkl dosforskrivning och Sobutex mm 312 208
|Totalt riktade uppdrag inkl lakemedel 866 694
|Totalt malrelaterade ersattningar -
|Totalt riktade uppdrag och malrelaterad ersattning 866 694
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VOK 2016 - Bilaga 1 ¢

Véastra Gotalandsregionen
Koncernkontoret

Datum 2015-10-12 Handl&ggare: Jan Carlstrom
Telefon: 0709 694388
E-post: jan.carlstrom@vgregion.se

Slutlig fordelning av vissa produktionsvolymer i
egen regi 2016

Produktionsvolymer egen regi

Under 2016 kommer Vastra Gotalandsregionen fortsatt folja upp planerad
produktion inom de diagnosomraden som utgor "PK”. Inom dessa diagnoser har
Véstra Gotalandsregionen storst problem med tillgangligheten och 80 % av patienter
som vantar pa forsta besok och behandling finns har.

Koncernledningsgrupp halso- och sjukvard har 2015-09-24 beslutat om basvolymer
och tillaggsuppdrag fér 2016 i enlighet med detta dokument. Produktionsvolymer for
2016 utgar fran de volymer som har funnits under 2015 om inte forandringar i VOK
medfor andrade volymer.

| de beslutade volymerna for 2016 finns justeringar gjorda for NU-sjukvarden och
FSS och SkasS utifran forandrade uppdrag i VOK. Basvolymer inom urologi som inte
tidigare funnits pa KS har tagits. Volymer inom ryggkirurgi och ledproteskirurgi ar
justerade efter tidigare beslut i koncernledningsgrupp hélso- och sjukvard.

Utdver basvolymer som finansieras inom VOK finns tillaggsuppdrag som finansieras
mot avrop enligt sarskild ordning. Overenskomna volymer bilaggs berérda
sjukhusforvaltningars VOK 2016 som informationsbilaga. Framtagna
produktionsvolymer kommer att foljas inom "PK” 2016.

Ekonomisk uppféljning av tillaggsuppdrag sker enligt sarskild rutin pa samma satt
som 2015. (Se bilaga 3)

De volymer som nu beslutas kan under aret behdva justeras t.ex. beroende pa
forandringar i sjukhusens formaga att uppfyllda sina ataganden eller till foljd av
forandringar i datafangst efter 6vergang till nytt produktionsplaneringssystem.
Bland annat signalerar nagra sjukhus att man beraknar kunna gora rekrytering av
ryggkirurger vilket efter dverenskommelse kommer att innebéra dverforing fran
extern vard till egen regi.

Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
Regionens Hus Ostergatan 1 010-441 00 00 www.vgregion.se jan.carlstrom@vgregion.se
462 80 Vanersborg Véanersborg
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| de fall dér tillaggsuppdrag ska ske ur ett regiongemensamt perspektiv kommer
koncernkontoret att aterkomma med beskrivning hur strémmar mellan
forvaltningarna ska ske.

Inom kataraktkirurgi galler som princip de volymer som angivits i beslut av
regionstyrelsen 2015-06-16 (RS 2071-2012). Efter 6verenskommelse mellan
sjukhusen &r berdkningsgrunden for katarakter forandrad till antal opererade 6gon i
detta dokument.
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SuU

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas Tillagg

Besok Ortopedi 8 500 7 000 1 500
Hud 14700 11700 3000
Ogon 7 100 7 100 0
ONH 8 200 8 200 0
Gynekologi 5450 5450 0
Urologi 2930 2530 400
Allman kirurgi 2920 2720 200
Handkirurgi 2700 2 300 400
Plastikkirurgi 2 425 2 025 400

Behandling Rygg 720 470 250
Gynekologi 3 500 3500 0
Ovrig ortopedi | 3350 3100 250
Allman kirurgi 3250 3250 0
ONH 3200 3200 0
Plastikkirurgi 2 680 2330 350
Ovriga 6gon 2300 2300 0
Handkirurgi 1750 1550 200
Urologi 1245 945 300
Protes 888 488 400
Katarakt 2140 1980 160

3 (10)
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Besok/

behandling Omrade Totalt

Besok Ortopedi 4100 3700 400
Hud 7 400 7 100 300
Ogon 3800 3800 0
ONH 3900 3900 0
Gynekologi 3400 3400 0
Urologi 1700 1700 0
Allman kirurgi 5150 5075 75

Behandling Rygg 100 50 50

Gynekologi 1500 1500 0
Ovrig ortopedi | 2100 2100 0
Allman kirurgi 2 400 2 400 0
.. 0
0
0

ONH 1 600 1 600

Ovriga dgon 400 400

Urologi 950 950

Protes 700 600 100
Katarakt 2950 2555 395

| Allman kirurgi/behandlingar ingar 950 mott operationer (MOP), vilket inte ingick i
PK-modellen 2015.

SkaS

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas

Besok Ortopedi 5300 5300 0
Hud 6 050 5150 900
Ogon 4500 4500 0
ONH 4800 4800 0
Gynekologi 4 300 4 300 0
Urologi 2 000 2 000 0
Allman kirurgi 3600 3600 0

Behandling Rygg 120 100 20
Gynekologi 1 000 1 000 0
Ovrig ortopedi 2500 2500 0
Allman kirurgi 2700 2700 0
ONH 900 900 0
Ovriga 6gon 400 400 0
Urologi 1400 1400 0
Protes 800 650 150
Katarakt 2100 2100 0




2015-10-12 5(10)

SAS

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas

Besok Ortopedi 4800 4800 0
Hud 5750 5250 500
Ogon 4900 4900 0
ONH 3300 3300 0
Gynekologi 4 550 4 550 0
Urologi 1700 1300 400
Allman kirurgi 3300 3225 75

Behandling Rygg 30 30 0
Gynekologi 1100 1100 0
Ovrig ortopedi 1100 1100 0
Allman kirurgi 2 150 2 150 0
ONH 1300 1300 0
Ovriga 6gon 1300 1300 0
Urologi 800 500 300
Protes 550 500 50
Katarakt 2675 2675 0

KS

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas Tillagg

Besok Ortopedi 2 850 2 600 250
Urologi 800 800 0

Allman kirurgi 1 600 1550 50
Behandling Ovrig ortopedi 1350 1250 100
Allman kirurgi 800 800 0
Urologi 400 400 0
Protes 400 300 100
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AL

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas Tillagg

Besok Ortopedi 2 150 1900 250
ONH 1550 1550 0
Gynekologi 1250 1250 0
Urologi 600 600 0
Allman kirurgi 1750 1450 300

Behandling Gynekologi 160 160 0
Ovrig ortopedi 1300 1050 250
Allman kirurgi 1150 950 200
ONH 100 100 0
Urologi 180 180 0
Protes 500 400 100

ANS

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas

Besok Gynekologi 3111 3111 0

FSS

Besok/

behandling Omrade Totalt Bas Tillagg

Besok Ortopedi 3700 3310 390
Hud 5140 5140 0
Ogon 2750 2750 0
ONH 2 700 2 700 0
Gynekologi 1900 1900 0
Allman kirurgi 2 700 2 700 0

Behandling Gynekologi 640 640 0
Ovrig ortopedi 1755 1478 277
Allman kirurgi 1510 1510 0
ONH 800 800 0
Ovriga 6gon 855 855 0

Obesitas

Utover de externa avtal och tillaggsuppdrag som beskrivs ovan foljer
koncernkontoret produktionen av obesitasoperationer som ersatts mot avrop enligt
sérskild rutin i bilaga 3. Enligt preliminér plan kommer Vastra Gotalandsregionen
under 2016 att utfora 765 obesitas operationer fordelade mellan sjukhusen
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Behandling obesitas

SU 325
NU S0
Skas 250
SAS 100
Totalt 765
Koloskopier

2010 fattade HSU beslut om sarskild finansiering av satsning inom koloskopier for
att sakra tillgangligheten till dessa undersékningar som kommit att ersétta
radiologisk diagnostik av sjukdomar i tjocktarmen. Satsningen fortsétter under 2016
och ersétts enligt sarskild ordning som tidigare.

Externa produktionsuppdrag

Under 2016 kommer Vastra Gotalandsregionen i enlighet med beslut i
regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnderna inga nya avtal med externa
leverantorer inom kataraktkirurgi. Upphandling kommer ocksa att ske inom
ryggkirurgi. Sen tidigare finns det ramavtal inom hudsjukvard och 6vrig ortopedi.

Upphandlade volymer inom regiongemensamma avtal ska fordelas mellan sjukhusen
pa ett satt som bast tillgodoser det samlade behovet inom Vastra Gétalandsregionen.
Goteborg 2015-10-12

Eva Arrdal

Direktor Agarstyrning
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Besék/behandling
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BILAGA 1 - totala volymer

Omrade
Besok Ortopedi Totalt 8500 4100 5300 4800 2850 2150 0 3700 31400
Bas 7000 3700 5300 4800 2600 1900 0 3310 28610
Tillagg 1500 400 0 0 250 250 0 390 2790
Hud Totalt 14700 7400 6050 5750 0 0 0 5140 39040
Bas 11700 7100 5150 5250 0 0 0 5140 34340
Tillagg 3 000 300 900 500 0 0 0 0 4700
Ogon Totalt 7 100 3 800 4 500 4900 0 0 0 2750 23050
Bas 7 100 3 800 4 500 4900 0 0 0 2750 23050
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ONH Totalt 8 200 3900 4 800 3300 0 1550 0 2700 24450
Bas 8200 3900 4800 3300 0 1550 0 2700 24450
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Gynekologi Totalt 5450 3400 4300 4550 0 1250 3111 1900 23961
Bas 5450 3400 4300 4550 0 1250 3111 1900 23961
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Urologi Totalt 2930 1700 2000 1700 800 600 0 0 9730
Bas 2530 1700 2000 1300 800 600 0 0 8930
Tillagg 400 0 0 400 0 0 0 0 800
Allman kirurgi Totalt 2920 5150 3 600 3300 1 600 1750 0 2700 21020
Bas 2720 5075 3 600 3225 1550 1450 0 2700 20320
Tillagg 200 75 0 75 50 300 0 0 700
Handkirurgi Totalt 2700 0 0 0 0 0 0 0 2700
Bas 2300 0 0 0 0 0 0 0 2300
Tillagg 400 0 0 0 0 0 0 0 400
Plastikkirurgi  Totalt 2 425 0 0 0 0 0 0 0 2425
Bas 2 025 0 0 0 0 0 0 0 2025
Tillagg 400 0 0 0 0 0 0 0 400
Behandling Rygg Totalt 720 100 120 30 0 0 0 0 970
Bas 470 50 100 30 0 0 0 0 650
Tillagg 250 50 20 0 0 0 0 0 320
Gynekologi Totalt 3500 1500 1 000 1100 0 160 0 640 7 900
Bas 3500 1500 1 000 1100 0 160 0 640 7 900
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ovrig ortopedi Totalt 3350 2 100 2500 1100 1350 1300 0 1755 13455
Bas 3100 2 100 2500 1100 1250 1050 0 1478 12578
Tillagg 250 0 0 0 100 250 0 277 877
Allman kirurgi  Totalt 3250 2400 2700 2150 800 1150 0 1510 13960
Bas 3250 2400 2700 2150 800 950 0 1510 13760
Tillagg 0 0 0 0 0 200 0 0 200
ONH Totalt 3200 1 600 900 1300 0 100 0 800 7900
Bas 3200 1 600 900 1300 0 100 0 800 7900
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Plastikkirurgi  Totalt 2 680 0 0 0 0 0 0 0 2 680
Bas 2330 0 0 0 0 0 0 0 2330
Tillagg 350 0 0 0 0 0 0 0 350
Ovriga égon Totalt 2 300 400 400 1300 0 0 0 855 5255
Bas 2 300 400 400 1300 0 0 0 855 5255
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Handkirurgi Totalt 1750 0 0 0 0 0 0 0 1750
Bas 1550 0 0 0 0 0 0 0 1550
Tillagg 200 0 0 0 0 0 0 0 200
Urologi Totalt 1245 950 1400 800 400 180 0 0 4975
Bas 945 950 1400 500 400 180 0 0 4375
Tillagg 300 0 0 300 0 0 0 0 600
Protes Totalt 888 700 800 550 400 500 0 0 3838
Bas 488 600 650 500 300 400 0 0 2938
Tillagg 400 100 150 50 100 100 0 0 900
Katarakt Totalt 2 140 2 950 2100 2675 0 0 0 0 9865
Bas 1980 2 555 2100 2675 0 0 0 0 9310
Tillagg 160 395 0 0 0 0 0 0 555
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BILAGA 2 - avvikelse mellan volymer 2015 och 2016

Besok/
behandling Omrade
Besok Ortopedi Totalt 500 0 0 0 0 0 0 538 1038
Bas 0 0 0 0 0 0 0 148 148
Tillagg 500 0 0 0 0 0 0 390 890
Hud Totalt 0 0 900 500 0 0 0 -2 1398
Bas 0 0 0 0 0 0 0 -2 -2
Tillagg 0 0 900 500 0 0 0 0 1400
Ogon Totalt 0 -300 0 0 0 0 0 -69 -369
Bas 0 -300 0 0 0 0 0 -69 -369
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ONH Totalt 0 -400 0 0 0 0 0 -126 -526
Bas 0 -400 0 0 0 0 0 -126 -526
Tilligg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Gynekologi Totalt 0 -400 -1 400 0 0 0 0 -581 -2 381
Bas 0 -400 -1 400 0 0 0 0 -581 -2 381
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Urologi Totalt 0 0 0 0 800 0 0 0 800
Bas 0 0 0 0 800 0 0 0 800
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Allman kirurgi  Totalt 0 0 0 0 0 0 0 23 23
Bas 0 0 0 0 0 0 0 23 23
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Handkirurgi Totalt 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Bas 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Plastikkirurgi  Totalt 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Bas 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Behandling Rygg Totalt -50 50 20 0 0 0 0 0 20
Bas 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tillagg -50 50 20 0 0 0 0 0 20
Gynekologi Totalt 0 0 -200 0 0 0 0 0 -200
Bas 0 0 -200 0 0 0 0 0 -200
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ovrig ortopedi Totalt 0 -400 0 0 0 50 0 370 20
Bas 0 -200 0 0 0 0 0 93 -107
Tillagg 0 -200 0 0 0 50 0 277 127
Allman kirurgi  Totalt 0 0 0 0 0 0 0 25 25
Bas 0 0 0 0 0 0 0 25 25
Tilligg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ONH Totalt 0 0 0 0 0 0 0 140 140
Bas 0 0 0 0 0 0 0 140 140
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Plastikkirurgi  Totalt 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Bas 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tilligg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Ovriga 6gon  Totalt 0 0 0 0 0 0 0 720 720
Bas 0 0 0 0 0 0 0 720 720
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Handkirurgi Totalt -100 0 0 0 0 0 0 0 -100
Bas 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tillagg -100 0 0 0 0 0 0 0 -100
Urologi Totalt 0 0 0 0 400 0 0 0 400
Bas 0 0 0 0 400 0 0 0 400
Tillagg 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Protes Totalt 100 100 50 50 0 0 0 -200 100
Bas 0 0 0 0 0 0 0 -200 -200
Tillagg 100 100 50 50 0 0 0 0 300
Katarakt Totalt 290 785 100 125 0 0 0 -500 800
Bas 130 390 100 125 0 0 0 -500 245
Tillagg 160 395 0 0 0 0 0 0 555
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Bilaga 3
Finansiering regiongemensamma uppdrag 2016

Sen tidigare finns ett regiongemensamt DRG-pris framtaget for
tillganglighetsuppdrag, ortopediplan och obesitas. Modellen har anvénts 2014 och
2015. Infér 2016 har en upprakning skett med 2 % i enlighet med
planeringsdirektivet for 2016. Avstdmning &r som tidigare gjord mot de uppgorelser
som finns med privata vardgivare.

Arbetet har beretts av en arbetsgrupp med representanter fran koncernkontoret! och
representanter fran sjukhusférvaltningarna?,

Regiongemensamt DRG pris &r 2016: 28 742 kr for DRG 1,0
Regiongemensamt pris for éppenvardsbesok: 2 010 kr

Vid uppbokning av tillaggsuppdrag prognosticeras DRG vikt genom att snitt DRG vikter fran
foregaende ar, justerad med aktuell viktlista, anvands. Det regiongemensamma DRG priset
anvands, produktion dver bas foljs i PK. Vid bokslut sker fakturering enligt faktisk DRG vikt.

Bokning = fast drg pris*prognosticerad drg vikt * produktion 6ver bas
Fakturering = fast drg pris* faktisk drg vikt * produktion ¢ver bas

1 Koncernstab hélso- och sjukvard, avdelning kvalitetsstyrning, uppdrag och avtal;
koncernstab utforarstyrning och samordning; koncernavdelning data och analys;
koncernstab verksamhetsuppfoljning, ekonomi och inkdp, avdelning ekonomi
koncernkontoret

2 Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Kungéalvs Sjukhus



Bilaga 2: Uppfoéljningsplan Dnr HSN N xxx-2015
NU X-2015

Overenskommelse
om halso- och sjukvard 2016
mellan Norra halso- och sjukvardsnamnden
och styrelsen for NU-sjukvarden

Uppfoljningsplan 2016



Uppféljningsplanen
Uppdraget till NU-sjukvarden ska bidra till att bade RF:s mal och hélso- och sjukvardsnamndens mal uppnas. Uppfoljningen ska belysa om uppdraget

genomforts enligt dverenskommelsen. Uppfdljningsplanen omfattar foljande avsnitt:

Avsnitt 1: Volymer och prestationer. NU-sjukvarden redovisar dessa delar i sarskild ordning (manadsuppféljning/delarsrapporter)

Avsnitt 2: Uppféljning av forandringar i VOK 2016
Avsnitt 3: Uppfoljning fokusomraden/behovsgrupper som ar kopplade till regionfullmaktiges och halso- och sjukvardsnamndens mal och inriktning 2016

Redovisning
- Avtalsuppfoljning ska ske april, september och december 2016

- All redovisning ska om mojligt vara konsuppdelad

sida 2



Avsnitt 1: Volymer och prestationer VOK 2016

Mal

Indikator

Redovisning

Ansvarig

Redovisning till
bestéllare

Kommentar

Vardproduktion

Antal prestationer enligt
ekonomibilaga 1 a

Manatligen, genom
fakturering i Freja

NU-sjukvarden

Avtalsuppféljning
april, september och
december 2016
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Avsnitt 2: Forandringar | VOK 2016

Foréndring

Indikator

Redovisning

Ansvarig

Redovisning till
bestéllare

Kommentar

Behandling av langvarig
benign smarta

a/Handlingsplan, ordnat
inférande
b/Antal MMR 2

a/Redovisning
b/MMR- registreringar i
VEGA

NU-sjukvarden

Avtalsuppféljning
december 2016

pa akutmottagning

Ordnat inférande — Férskrivning Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
ldkemedel december 2016
Ordnat inférande — Regionuppdrag: ROS, Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
Metoder lung, brést, prostata, december 2016
tjock och
&ndtarmscancer
RMR: endometrios och
ryggsmarta
Produktionsstyrning Bilagalc Regional rutin NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
april, september och
december 2016
Obesitas Bilagalc Regional rutin NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
april, september och
december 2016
Koloscopier Bilagalc Regional rutin NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
april, september och
december 2016
Omsorgskoordinatorer Redovisning NU-sjukvarden December 2016

Overenskommelse
Rattspsykiatri, i
samklang med VOK-
arbetet

Koncernkontoret

Avtalsuppféljning
december 2016
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Avsnitt 3: Specifika fokusomraden/behovsgrupper som ar kopplade till politiska mal

Mal: Den psykiska ohélsan ska minska och omhéndertagande av personer med psykisk sjukdom ska forbattras

Fokusomréde

Indikator/Aktivitet

Maltal/Redovisning

Ansvarig

Redovisning till
bestéllare

Kommentar

Vardgarantin ska

Garantitider besdk &

Andel patienter som

Regional rutin

Avtalsuppféljning

Senaste regionala utfall

pa besok inom
vuxenpsykiatrin (RF)

december 2016

uppfyllas (RF) behandling (RF) vantat hogst 30 dagar april, september och (2014): 81 %

pa forsta besok till december 2016

barn- och

ungdomspsykiatri

(BUP) (RF)

Manatligen
Vardgarantin ska Garantitider besok & Andel patienter som Regional rutin Avtalsuppféljning Senaste regionala utfall
uppfyllas (RF) behandling (RF) véntat hogst 90 dagar april, september och (2014): 96 %

suicidprevention (HSN)

Manatligen
Genomfora den regionala | Efter regionala beslut Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
psykiatriplanen (HSN) september 2016 och
December 2016

Starka forsta linjens Ge rad och stod for att Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
formaga att mota psykisk | utveckla forsta linjens December 2016
ohdlsa (HSN) insatser till barn och

ungdomar med psykisk

ohdlsa (HSN)
Utveckla arbetet med Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning

December 2016

Mal: Patientens stallning inom halso- och sjukvarden ska starkas (RF)

Fokusomrade

Indikator/Aktivitet

Maltal/Redovisning

Ansvarig

Redovisning till
bestéllare

Kommentar

Vardgarantin ska
uppfyllas (RF)

Garantitider besok &
behandling (RF)

Andel patienter som
vantat hogst 90 dagar
pa forsta besok eller
behandling (RF)

Regional rutin

Avtalsuppféljning
april, september och
december 2016

Senaste regionala utfall
(2014): 80 %
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Manatligen

Akutvardskedjan ska
forbattras (RF)

Ledtider akutmottagning
(RF)

Andel patienter dar
total vistelsetid

Regional rutin

Avtalsuppféljning
april, september och

NU-sjukvardens delmal
2016: TVT 70 % av

understiger eller ar lika december 2016 patienterna forsta
med 4 timmar (RF) halvaret och 75 procent
andra halvaret.
Manatligen
Utveckla ett Nationella Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning
personcentrerat arbetssatt | patientenkéten september 2016
(RF) Egenvard
Nérstdende och
nétverk
Psykiatrin:

Brukarmedverkan och
brukarinflytande
(Psykiatri)

Mal: Samtliga verksam

heter inom hélso- och sj

ukvard ska prestera béattre &n genomsnittet i nationella register och

jamforelser (RF)

Fokusomrade Indikator/Aktivitet Maltal/Redovisning Ansvarig Redovisning till Kommentar
bestéllare
Minska antalet a/Andel vardtillfallen i a/Andel vardtillfallen i | NU-sjukvarden al+b/
vardskador (RF) somatisk vard med somatisk vard med Avtalsuppfoljning
vardrelaterade vardrelaterade december 2016

infektioner (RF)
b/Avvikelser och
vardskador (HSN)
Riskbeddmningar av risk
for trycksar(HSN)
Foljsamhet till basala
hygienrutiner och
kl&dregler(HSN)
Journalgranskning

infektioner (RF)
- regional rutin

b/avtalsuppfoljning

Arbeta for en sdkrare
lakemedelsanvandning
(RF)

a/Andel personer 75 ar
och &ldre som far
olampliga lakemedel
(RF)

b/ Information till patient

a/ regional rutin

b/ avtalsuppféljning

NU-sjukvarden

a/+b/Avtalsuppfoljning
december 2016
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RMR (HSN)
Lakemedelsgenomgangar
Lakemedelsherattelser

Skapa ett sammanhallet
vardsystem (RF)

Redovisning

NU-sjukvarden

Avtalsuppféljning
december 2016

Samtliga verksamheter
inom Halso- och
sjukvarden ska prestera
béattre 4n genomsnittet i
nationella
kvalitetsregister och
jamforelser (RF)

Andel indikatorer av alla
indikatorer som
redovisas pa sjukhusniva
som &r lika med eller
Over genomsnittet i
Oppna jamforelser (RF)

Enligt beslut HSS 223-
2015

Regional forteckning
over
kvalitetsindikatorer for
hélso- och sjukvarden
med regionala mal
(RF)

Regional rutin

Arsredovisning, jan
2017

Fokusomrade Indikator/Aktivitet Maltal/Redovisning Ansvarig Redovisning till Kommentar
bestéllare

Alla patienter ska Ytterligare en enhet inom | Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning

bemotas och vardas med | NU-sjukvarden ska December 2016

respekt och omtanke utbilda sig HBT-fragor

oavsett kon, (HSN)

konsidentitet eller FN:s konvention om Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning

konsuttryck, etnisk
tillhérighet, religion eller
annan trosuppfattning,
funktionsnedsattning,
sexuell 1aggning eller
alder.

barnets rattigheter ska
genomsyra
verksamheten(HSN)

December 2016
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Personer med riskbruksproblem (HSN N)

Fokusomrade

Indikator/Aktivitet

Maltal/Redovisning

Ansvarig

Redovisning till bestallare

Kommentar

Riskbruk av alkohol
och droger ska minska

NU-sjukvarden ska ha
en strukturerad modell
for att tidigt kunna
identifiera riskbruk och
ha en handlingsplan for
hur riskbruk skall
bemotas

Redovisning

NU-sjukvarden

Avtalsuppféljning september
2016

Personer med missbruksproblem (HSN N)

Fokusomrade

Indikator/Aktivitet

Maltal/Redovisning

Ansvarig

Redovisning till bestallare

Personer med
missbruk eller
missbruksbeteende ska
fa adekvat hjalp.

Tillskapandet av en Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning september
tillnyktringsenhet 2016

Parallell behandling av | Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning september
missbruk och psykisk 2016

sjukdom

Delta i att utveckla den | Redovisning NU-sjukvarden Avtalsuppféljning september

lokala samverkan med
kommunerna i Fyrbodal
kring personer med
missbruk och beroende,
till exempel undersoka
mojligheten till
gemensamma
beroendemottagningar

2016

sida 8



Personer med kroniska sjukdomar (HSN N)

Fokusomrade Indikator/Aktivitet Maltal/Redovisning Ansvarig Redovisning till bestéllare Kommentar
Manniskor med Ge individen stod, Redovisning NU-sjukvarden | Avtalsuppféljning september 2016
kroniska exempelvis genom
sjukdomar ska ges | livsstilssamtal och
forutsattningar for | utbildning, med att
att kunna leva ett identifiera och
sd bra liv som forandra
mojligt med sin levnadsvanor som
sjukdom. kan forbattra

forutsattningarna att

leva med sjukdomen

och undvika eller

minska

komplikationer
Personer med cancersjukdomar (HSN N)
Fokusomrade Indikator/Aktivitet | Maltal/Redovisning | Ansvarig Redovisning till bestéllare Kommentar
Cancersjukvarden | Genomfora Redovisning NU-sjukvarden | Avtalsuppfoljning december 2016
ska utvecklas. standardiserade

vardforlopp inom

cancervarden

Félja Redovisning NU-sjukvarden | Avtalsuppfoljning december 2016

handlingsplanen for
palliativ vard och
registrera i det
nationella
palliativregistret

sida 9



Aldre personer med omfattande behov av vard och omsor

(HSN N)

Fokusomrade

Indikator/Aktivitet

Maltal/Redovisning

Ansvarig

Redovisning till bestallare

Kommentar

Det skall finnas
trygghet och
kontinuitet i vard
och omvardnad av
aldre med stora
behov.

Séaker
utskrivningsprocess
Deltagande i VSFD

Redovisning

NU-sjukvarden

Avtalsuppféljning december 2016

sida 10



Bilaga 3
Kakkirurgi
Allméanna forutsattningar
NU-sjukvarden ska bedriva specialisttandvard inom kakkirurgi, inklusive kékkirurgisk jour.

Patienterna ska erbjudas specialisttandvard av hog odontologisk kvalitet. Verksamheten ska
vara sa organiserad att vard pa lika villkor kan tillgodoses for regionens invanare. Tillganglig-
heten till specialisttandvard och véntetiderna ska vara likvardig pa de platser i regionen dar
verksamheten bedrivs.

Inom kakkirurgin sker patientrelaterad vard och kunskapséverforing till allmantandvard. Utover
detta omfattar 6verenskommelsen dven specialistens deltagande i multidisciplinara patientfall.
Dessutom finns en generell tillganglighet for radgivning pa distans till regionens allmantand-
vard samt hélso- och sjukvard.

Finansiering av specialisttandvard
Specialisttandvard for patienter t o m 24 ar finansieras enligt denna dverenskommelse via
halso- och sjukvardsnamnderna.

Specialisttandvard for patienter 20 - 24 ar finansieras av halso- och sjukvardsutskottet samt er-
sattning fran Forsakringskassan enligt reglerna for det nationella tandvardsstodet, savida det
inte ror en behandling som omfattas av regionens sarskilda tandvardsstod eller Tandvardsfor-
ordningen, se nedan.

Specialisttandvard for patienter 25 ar och éldre finansieras av patientavgifter, enligt Folktand-
vardens prislista, och erséttning fran Forsakringskassan enligt reglerna for det nationella tand-
vardsstodet, savida det inte ror en behandling som omfattas av regionens sarskilda tandvards-
stod eller Tandvardsférordningen.

De oralkirurgiska atgarder som omfattas av bestimmelserna om avgifter som avser 6ppen
halso- och sjukvard ar:

— behandlingar av kakfrakturer,

— kakledskirurgi,

— rekonstruktiv och ortognat kirurgi,

— utredningar och behandlingar av oralmedicinska tillstand,

— utredningar och behandlingar av smarttillstand,

— Ovriga oralkirurgiska behandlingar som kraver ett sjukhus tekniska och medicinska resurser.
(SFS 2011:1183, 82).

Vard av remisspatienter

Allmantandvarden, annan specialisttandvard och évrig halso- och sjukvard kan remittera pati-
enter. Remisstvang foreligger inte, men specialisten avgor om patienten behéver specialisttand-
vard, och om sa inte ar fallet ska patienten aterremitteras.

Till kakkirurgi utgar ersattning for patienter 0-19 ar, for oralkirurgiska atgarder som omfattas
av bestammelserna om avgifter som avser 6ppen halso- och sjukvard (SFS 2011:1183, § 2) och
for merkostnader i samband med behandling

For behandlingar avseende vuxna tillampas halso- och sjukvardens avgiftssystem.

For patienter 25 ar och éldre ska patient och forsakringskassa debiteras enligt reglerna for tand-
vardsforsakringen sdvida det inte ror en behandling som omfattas av regionens sarskilda tand-
vardsstod.



NU-sjukvarden har kostnadsansvar for de patienter som behandlas inom ramen for Tandvards-
forordningen och som &r folkbokférda inom norra halso- och sjukvardsnamnden, oavsett var
dessa patienter far sin vard utford.

Stod till vardgivare

Allmantandvard, annan specialisttandvard samt dvrig halso- och sjukvard ska erbjudas, patient-
relaterade konsultationer och amnesspecifik kunskapsoverforing, liksom stod i enskilda patient-
behandlingar dar sa efterfragas.

Patientrelaterade konsultationer

Patientrelaterade konsultationer innebar att regioninvanarna far indirekt tillgang till specialist-
tandvard genom att allmantandvarden far stod i det direkta patientarbetet med barn, ungdomar
och vuxna. Syftet med konsultationerna &r att minska antalet remisser till specialisttandvarden
och samtidigt sékra god vard for invanarna. Konsultationsstodet ska erbjudas i samma utstrack-
ning till privattandvardens och Folktandvardens allméntandvard samt vid behov till 6vriga
vardgivare inom hélso- och sjukvarden for att invanarna ska fa tillgang till vard pa lika villkor.

Patientrelaterade konsultationer definieras enhetligt i regionen och innebadr att en konsultation
baseras pa en fragestallning och patientdokumentation (rontgenbilder, modeller och/eller foto)
for att rdknas inom ramen for ersattning. En telefonforfragan eller kommunikation via e-post
utan patientdokumentation &r inte en konsultation i detta sammanhang.

Amnesspecifik kunskapsoverforing

Amnesspecifik kunskapsoverforing till allmantandvérd innebar att regioninvanarna ges indirekt
tillgang till specialisttandvard. Syftet med den amnesspecifika kunskapsoverforingen &r att re-
gelbundet stodja allméantandvarden genom information om den tekniska och vetenskapliga ut-
vecklingen (s.k. amnesspecifika uppdateringar). Uppdraget omfattar kunskapsoverforing i sam-
band med exempelvis konsultationsbesok eller vid lokala samlingar for allmantandvarden. In-
satsen omfattar inte regelratta kurser under en eller flera dagar. Den &mnesspecifika kunskaps-
overforingen baseras pa en lokal plan, som utarbetas i nara samverkan mellan specialisttandvar-
dens och allméntandvardens lokala foretradare (privattandvard och folktandvard).

Forskning och kvalitetsutvardering

NU-sjukvarden ska inom den kékkirurgiska verksamheten bedriva kvalitetsutvardering och
forskning och samverka med andra verksamheter inom Vastra Gétalandsregionen inom denna
specialitet samt med Odontologiska institutionen.

Uppfoljning

1. Redovisa antalet remisser uppdelat pa primarvard, sjukhusvard, allmantandvard (sarskilj
privattandvard respektive Folktandvard) och specialisttandvard.

2. Antal behandlade barn och ungdomar 0-19 ar fordelade pa namnd, kén och utbudspunk-
ter.

3. Antal behandlade patienter till halso- och sjukvardens avgiftssystem enl. Tandvardsfor-
ordningen fordelade pa namnd, kon och utbudspunkter (exkl. Tandvard som led i sjuk-
domsbehandling och Nodvéndig tandvard).

4. Redovisa halvarsvis (15 september — halvar och 25 januari — helar) atgardsregistrering
avseende den vard som omfattas i uppdraget, det vill sdga exklusive tandvard som fi-
nansieras via patienttaxa eller regionens sarskilda tandvardsstod. Uppgifterna ska vara
mojliga att dela upp pa alder (0-19 ar, 20-24 ar, 25 ar >), kon och HSN- tillhorighet.

5. Redovisa utférda konsultationer samt &mnesspecifik kunskapsoverforing (15 september
- halvar, 25 januari - helar) i timmar.
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mVASTRA 1(2)
GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande NU-sjukvarden/ledningskansliet
Datum 2015-10-22 Handl&ggare: Peter Olsson
Diarienummer NU 173-2015 Telefon: 0730-29 84 76

E-post: peter.olsson@vgregion.se

Till Styrelsen for NU-sjukvarden

Overenskommelse 2016 (SOK) mellan NU-sjukvarden
och Regionservice

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande: )
1. Styrelsen for NU-sjukvarden godkanner servicedverenskommelse 2016 (SOK) mel-
lan NU-sjukvarden och Regionservice.

Sammanfattning av arendet

Regionfullmaktige fattade i juni 2014 beslut om implementering av en ny styrmodell for
servicesamspelet. Regiondirektoren fick i uppdrag att infora principerna och att ta fram en
ny enhetlig definition av tjansterna (tjanstekatalog) samt faststélla en ny enhetlig prislista.
Regiondirekttren har i september 2015 faststéllt en prislista fér 2016 och tjanstekatalog
over de olika tjansterna.

Servicedverenskommelsen (SOK) &r ett avtal mellan Regionservice och NU-sjukvarden
om de tjanster Regionservice ska leverera till forvaltningen; inklusive uppskattade volymer
och kostnad. Servicedverenskommelsen omfattar bade de tjanster Regionservice levererar i
egen regi och de tjanster som har upphandlats av Regionservice.

Ersattningsnivan for servicedverenskommelsen 2016 &r beraknad till 158 484 tkr och be-
star av agarstyrda tjanster 67 221 tkr, tjansteéverenskommelse med normalintervall 86 476
tkr och tjanster med styckavrop 4 787 tkr.

Fordjupad beskrivning av arendet

Styrelsen for NU-sjukvarden godkéande 2015-06-17 servicedverenskommelsen (SOK) for
2015 mellan NU-sjukvérden och Regionservice. SOK var i stora delar en férlangning av
overenskommelsen fran 2014. Forlangningen av 6verenskommelsen skedde i avvaktan pa
att den beslutade styrmodellen skulle utarbetas i detalj.

Den nya styrmodellen for servicesamspelet uppgick till 154 883 tkr och innebar for NU-
sjukvarden en merkostnad om 16 768 tkr som inte tacktes inom NU-sjukvardens budget.
Styrelsen for NU-sjukvarden begérde tackning av merkostnaden hos regionstyrelsen men
enligt ett tjanstemannautkast kommer tdckningen for 2015 att bli 4 451 tkr och enbart vara
en kompensation for innevarande ar.

Servicedverenskommelsen for 2016 uppgar till 158 484 tkr, en 6kning med 3 601 tkr jam-
fort med 2015. Okningen bestar framfor allt av en ny redovisningstjanst enligt regionalt
faststéllt granssnitt och process. Tjansten &r &garstyrd och kostnadsfordelas till samtliga

Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollh&ttan



Datum 2015-10-22 2 (2)

forvaltningar. For NU-sjukvarden innebar 6verforingen fran egen regi till Regionservice att
kostnaden Okar fran omkring cirka 500 tkr till 3 070 tkr.

Infor 2016 minskar sjukhusens erséattningsutrymme i och med att avkastningskravet for
Regionservice forsvinner och fordelas pa forvaltningarna. For NU-sjukvarden innebér det
en nettominskning av erséttningsutrymmet med 3 865 tkr.

Sammanlagt innebér effekterna av den nya servicemodellen 6kade kostnader for NU-sjuk-
varden om cirka 24 mnkr jamfort med laget i borjan av 2015.

NU-sjukvarden

Lars Wiklund Sven Florstrom
Sjukhusdirektor Ekonomichef
Bilaga

e Servicedverenskommelse 2016 mellan NU-sjukvarden och Regionservice

Besluten skickas till

Regionstyrelsen

Norra Halso- och sjukvardsnamnden
Sven Florstrom

Maud Lindgren

Peter Olsson



Yﬂ VASTRA

GOTALANDSREGIONEN
Regionservice Dnr SN 85-2015
NU-sjukvarden Dnr NU 173-2015

Servicebverenskommelse 2016 mellan NU-sjukvarden
och Regionservice

1. Inledning

Servicetiverenskommelsen &r ett avtal mellan Regionservice och NU-sjukvarden om de
tjanster Regionservice ska leverera till forvaltningen; inklusive uppskattade volymer och
kostnad. Servicetverenskommelsen omfattar bade de {janster Regionservice levererar
i egen regi och de tjanster som har upphandlats av Regionservice.

Till grund fér servicetverenskommelsen ligger den styrmodell for servicesamspelet
som beslutades av regionfullmaktige 2014.

2. Fértydligande principer och férhallningssatt

| styrmodellen ingar en regiongemensam beskrivning och definition av de olika
tjansterna och en regiongemensam prislista fér dessa tjanster. | september 2015
faststillde regiondirektdren prislistan och tjanstekatalogen fér 2016.

For ytterligare information se bilaga 2.

3. Ersattningsniva och fakturering

Ersattningsnivan fér 2016 ar berdknad till 158 484 tkr

dgarstyrda tjanster 67 221 tkr
tjanstedverenskommelse med normalintervall 86 476 tkr
styckavrop (budgetindikation) 4 787 tkr

dvriga tillaggstj@inster 0 tkr

Regionservice fakturerar manatligen en tolftedel av arsbeloppen ovan med undantag
for fiansterna med styckavrop dar faktureringen sker I6pande.

1(2)




Y‘V VASTRA

GOTALANDSREGIONEN

4. Uppféljning och kommunikation

Regionservice ansvarar tillsammans med férvaliningen NU-sjukvarden uppféljning av
overenskommelsen och fjansterna.
Parterna ansvarar for att innehallet i denna dverenskommelse kommuniceras inom den

egna férvaltningen.

5. Underskrift

Regionservice

Ort och datum

Thomas Front
Servicedirektdr

Servicenamnd

Peter Hermansson
Ordférande

Bilaga:
1. Spec. sdk-underlag

NU-sjukvarden

Ort och datum

Lars Wiklund
Sjukhusdirekior

Styrelsen fér NU-sjukvarden

Ort och datum

Marith Hesse
Ordférande

2. Overgripande beskrivning av Regionservice tjinster och kostnader 2016

2(2)




. - GOTALANDSREGIONEN
v RECIOINSLAN TS

Tiansteomrade / Tjdnst.

VASTRA Servicetverenskommelse 2016

Forvaltning: NU-sjukvérden

Motpart: 732

Administrativa stddfunktionstjinste

Diarieservice 0
Léneadministration & pensionsservice 7702
Fakiureringstjénst - Kundfakfuror 0
Fakiureringstjfinst - Leveranttrsfakturor 0
Fakiura 3517
Faktureringsijanst - Patientfakiurering 1750

Redovisningstjdnst

Interna konsulttiéinster i VGR

Fordonshanteringstj@nster

Fordonsadministraiion i VGR

Fordensadministration i VGR - Leasingbil korttid

{Overgripande stodstruktur) 284
Informationsproduktion & tryckeritjanster 0o 99

Informationsproduktion & tryckeriljanster - Overgnpande
stodslruktur

Lokalvardstjsinster?

Lokalvard via entreprenad i VGR

Matetialforssriningstjanster

Overgripande stédstrukiur for férsdrjning av depamaterial

L.ékemedelsfransporter & icke depavaror

Ritt material | ratt id & pa rétt plats

patienttextitier

personaltextilier

Patientmaltidstjinster

Forstrjning av patientmattider i VGR lesmedelshantenng

Posttjanster 326
Cenfral posthantering inkl porto 5326
Transporttinster <~ :
Budtransport fillffrin kaboratorium

2208
Budtransport leveranser & bortl;anspoﬂ av riskavfall (ADR) 1755

Utbildningstjinster

Overgripande stddstruktur f5r utbildningssamordning | VGR

SUMMA

1{3)

Dur Sn 85-2015
Bilaga 1.
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Firvaltning: NU-sjukvarden

Motpart: 732

Servicedverenskommelse 2016

Arbetsplatsservice 22100 Arbetsplats

Utrustningsbaserad FM 338 Timmar 7874
Lokalvardande FM 290 Timmar 90
Cvriga administrativa FM-fjéinster 299 Timmar 29
Patienttransporter -Vardag 318 Timmar 0
Palienftransporter - Kvél 348 Timmar 0
Patienftransporter - Natt 381 Timmar 0
Patienttransporter - Helg 301 Timmar 0
Patienttransporter - Storhelg 451 Timmar 0
Patienttransporter - Helg natt 391 Timmar

Lokalvardstjinster e RR

Rena lokaler - Vardag 290 Timmar

Rena lokaler - Helg 363 Timmar

Rena lokaler - Storhelg 433 Timmar

Rena vérdlokaler - Vardag 290 Timmar

Rena vérdlokaler - Helg 363 Timmar

Rena vardlokaler - Storhelg 433 Timmar

Lokalvard via entreprenad - Separat deb

Kronor

Sterilgodstransport

Tilldggstjanst Pafylining farrad material

Enligt sjélvkostnad

Tillaggstjanst Pafylining forrad textilier Enligt sjélvkostnad - 160
Patiéfitrmialtidstianster - 759-528| - 43 860
Frukost bricka 4906 . 0 - 0
Frukost kantin 40,72 Porlioner 178 583 7272
Lunch patient Bricka 69,96 Portioner 0 0
Lunch patient Kantin 63,77 -Portioner 254 322 16218
Middag Bricka 67,89 - Porioner 0 0
Middag Kantin 58,21 Porlioner 244 880 14 254
Specialkost Frukost 67,20 Porlioner 1189 80
Specialkost Lunch 78,85 Portioner 44 200 3490
Speciatkost Middag 76,03 Portioner 36 354 2 546
Trans porttjanster S e 0
Personaliransporter Enligt sjdivkostnad 0

24{3)

Dnr SN 85-2015
Bifaga 1.




Yﬂ VASTR
COTALANDSRECIONEN
AYLGIONSTAVICE

Servicebverenskommelse 2016

Férvaltning: NU-sjukvérden

Motpart: 732

Pris per enhet 1 kr

Helarskostnad
ansten tkr

2016 i
for ;o

Arbetsplatsservice Arbetsplats 0 0
Tifnste-ID Semce 865 Styck 0 0
Timmar 0 0

Leastngbll korttid 78 _ Timmar 12 735 993

Leastngbll Iéngtld senncemvé1 382 ‘Manadspris .48 220
956 i 12 138

i ckeritjiinster s 0 4

Kopiering & scanning 0

Tryck och distribution av handlingar fill ndmnder Enligt faktisk - 0 0

ach styrelser sjélvkosinad

Konferens-& métestiiinste

Konferens- & métesarrangemang (genomférande Timmar 0 0

av hela processen inkl. fér- och efterarbete) s

Lokalvardstfinster - ¢ u o hR ' 13

C’)vnga stidtjinster vid behov

- & cafétiinster i

Caterirlg 457
Transporttjanster. S 74
Ovrig transporitjanst - Enl:glsalvkostnad 711]-
eller upphandlat
avtal
Utbildnlngstjinster

Utbildningsinsatser

Timmat

Agarstyrda {janster

Tjanstedverenskommelse med normalintervall
{Férvaltningsfinansierat)

Styckavrop (Forvaltningsfinansierat,
budgetindikation)

Gvriga tilliggstianster

Kostnad for service

67 221

86 476

4787

158 484

3{3)

.. Dnr SN 85-2015

Bllaga 1.
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mVASTRA 1(1)
GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande NU-sjukvarden/ledningskansliet
Datum 2015-10-22 Handl&ggare: Sven Florstrom
Diarienummer NU Telefon: 0702-08 91 08

E-post: sven.florstrom@vgregion.se

Till Styrelsen for NU-sjukvarden

Sarskild framstallan till HSN Norra angaende ersatt-
ning upp till ersattningstaket

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar att skicka en sarskild framstallan till HSN
Norra angaende ersattning upp till erséattningstaket under 2015.

Sammanfattning av arendet

NU-sjukvardens samlade produktion under perioden januari-september 2015 lag under er-
sattningstaket och motsvarade ca 54 mnkr lagre ersattning fran HSN Norra jamfort med
bestallning. Jamfort med motsvarande period 2014 ar det framforallt slutenvarden inom
medicinomradet som har minskat, vilket ar en dnskvard utveckling. Orsaker till att sluten-
vardsproduktionen har kunna minska ar bl a ett minskat inflode till akutmottagningen och
en hogre lakarkompetens pa akutmottagningen, vilket lett till farre inlaggningar i slutenvar-
den. Under flera ar har HSN Norra och NU-sjukvarden arbetat tillsammans inom konceptet
Samverkande sjukvard, dar flera aktiviteter ingar, med syfte att patienterna ska komma till
ratt vardniva.

Forvaltningens bedémning &r att NU-sjukvardens samlade produktion kommer att mot-
svara ca 80 mnkr lagre ersattning for hela 2015, jamfort med bestéllningen.

NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Sjukhusdirektor

Besluten skickas till

e Regionstyrelsen

e Norra Halso- och sjukvardsnamnden

e Sven Florstrom

e Maud Lindgren

e Peter Olsson
Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvéagen

Trollh&ttan
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YﬂVA STRA 1(3)

GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande Vastra Gotalandsregionen
Datum 2015-10-22 NU-sjukvarden/Omrade 111
Diarienummer NU 243-2015 Handl&ggare: Majvor Martinsson

Telefon: 010-435 65 27
E-post: majvor.martinsson@vgregion.se

Till styrelsen for NU-sjukvarden

Minskning av antal faststallda vardplatser inom
vuxenpsykiatrin NU-sjukvarden 2016

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:

1. Uttala att styrelsen har for avsikt att fatta beslut om permanent stdngning
av den for narvarande tillfalligt stangda avdelning 70.

2. Beslut om permanent stdngning av avdelning 70 fattas av styrelsen den
27 november.

3. Infor beslutet den 27 november efterfraga en handlingsplan med atgérder
for att ta hand om de eventuella risker som uppstar efter en stangning av
avdelning 70 och flytt av den aldrepsykiatriska varden till NAL

Sammanfattning av arendet

Svarigheter att rekrytera och behalla sjukskéterskor inom Vuxenpsykiatrins
slutenvard gor att alla faststallda vardplatser inte kan hallas 6ppna fran hosten
2015. Detta tillsammans med lagre belaggning pa tillgangliga psykiatriska
vardplatser under 2015 4n tidigare ar och att NU-sjukvarden maste vidta atgarder
for att fa en ekonomi i balans 2016 ar motiven till att styrelsen foreslas besluta om
permanent stangning av 17 vardplatser inom Vuxenpsykiatrin och flytt av
verksamheten inom avdelning 70, Uddevalla sjukhus till annan vuxenpsykiatrisk
vardavdelning pa Nal.

Om denna atgard genomfors kan bemanningen forstarkas pa kvarvarande
psykiatriska vardavdelningar, sa att helgtjanstgéringen kan utglesas till tva helger
av fem for sjukskoterskor, vilket bedéms forbéattra arbetsmiljon for gruppen och
forbéttra rekryteringsléget betydligt. Dessutom kan resursomférdelning goras till
psykiatrisk oppenvard och slutenvarden kan forstarkas med kuratorskompetens,
vilken saknas idag.

Avdelning 70 ar temporart stingd sedan 150825 efter planerad sommarstangning.
Detta beror pa svarighet att bemanna alla vardplatser inom verksamheten och
tiden anvands till att utreda risker med och konsekvenser av en eventuell
permanent stangning av 17 vardplatser.

Fore styrelsebeslut om permanent stdngning ska verksamheten inkomma med
riskanalys och konsekvensbeddmning med handlingsplaner avseende
patientsakerhet och arbetsmiljo.

Postadress: Besoksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
Ledningskansliet Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
NU-sjukvérden Larketorpsvagen

461 85 Trollhattan Trollh&ttan



Tjansteutlatande, Datum 2015-10-22

Fordjupad beskrivning av arendet

VO Vuxenpsykiatri (VUP) Slutenvard har mycket svart att rekrytera
sjukskaterskor. Detta har orsakat att alla faststallda vardplatser inom
Vuxenpsykiatri slutenvard inte kan hallas 6ppna under hosten 2015. Det
orsakar ocksa att sjukskdoterskorna ar tvungna att arbeta varannan helg,
vilket forsamrar arbetsmiljon och kraftigt forsvarar rekrytering av fler
sjukskoterskor.

Belaggningen inom VUP slutenvard var under varen 2015 betydligt lagre
an tidigare ar. Sedan sommarstangning av avdelning 70 startade 150625
har belaggningen pa tillgangliga slutenvardplatser varit oférandrad eller
obetydligt hogre 2015 &n samma tid 2014. Detta beddms orsakas av
forskjutning inom vuxenpsykiatrins vardprocesser fran slutenvard till
oppenvard och &r en onskvard utveckling.

Med farre antal faststallda vardplatser ar sarbarheten mindre om dessa &r
lokaliserade néra varandra. Av den anledningen &r det bést att sluta
bedriva vuxenpsykiatrisk slutenvard pa Uddevalla sjukhus.
Aldrepsykiatrisk vard, som hittills bedrivits pa avdelning 70, sikerstalls
genom att i fortsattningen bedrivas pa en av vardavdelningarna pa Nél, d v
s den dldrepsykiatriska kompetensen flyttas fran Uddevalla till Nal.

Onskvarda atgarder for att forstarka slutenvard och dppenvard:

o Forskjutningen av vard fran slutenvard till 6ppenvard kréaver att
forstarkning av resurser inom psykiatrisk éppenvard kan ske.

o For att forbattra arbetsmiljén och rekryteringsmojligheterna for
VUP slutenvard behover resurserna per vardplats forstarkas nagot,
sa att utglesad helgtjanstgoring mojliggors.

o Kuratorskompetens saknas inom psykiatrisk slutenvard pa Nal.
Sadan behdver tillforas verksamheten.

o Ovanstaende tre atgarder kan genomforas om antalet faststéllda
vardplatser minskar, sa att viss omfordelning av resurser inom
VUP slutenvard och mellan VUP slutenvard och VUP 6ppenvard
kan ske.

Vuxenpsykiatrin far ramhéjande medel fran den regionala
psykiatrisatsningen som ska anvandas for utredning och behandling av
specifika patientgrupper med sjélvskadebeteende och missténkta
neuropsykiatriska tillstand. Denna vard sker i 6ppenvard och paverkas inte
av annan forskjutning av vardprocesser fran slutenvard till 6ppenvard. Det
ar av yttersta vikt att dessa medel inte paverkas av eventuell minskning av
psykiatriska slutenvardsplatser.

Belaggningsstatistik
Bel&ggningen &r generellt l1agre 2015 &n 2014.

Beredning

Beredning av drendet har gjorts av verksamhetschef Kent Storm, verksamhetschef
Eva Blixt och undertecknad.
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NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Sjukhusdirektor

Besluten skickas till
e Diariet

Majvor Martinsson
Omradeschef omrade 111
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WVASTRA 1(2)
GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande Vastra Gotalandsregionen
Datum 2015-10-09 NU-sjukvarden/Ledningskansliet
Diarienummer NU 183-2015 Handl&ggare: Anders Kullbratt

Telefon: 0709-41 55 85
E-post: anders.kullbratt@vgregion.se

Till styrelsen for NU-sjukvarden

Forstudie - Om- och tillbyggnad av neonatalavdelningen
vid Norra Alvsborgs Lanssjukhus, Trollhattan

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar att foreslaget projekt nomineras som strategisk
fastighetsinvestering till investeringsplanen 2016-2020.

Sammanfattning av arendet

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutade 2015-06-17, att ge sjukhusdirektoren i uppdrag att
initiera forstudie gallande ombyggnation av neonatalavdelning (avdelning 34) NAL. |
rapporten Oversyn och utredning av neonatalsjukvarden i Vastra Gétalandsregionen 2013
anges overgripande mal for framtidens neonatalvard, lika réatt till séker och jamlik vard och
att ett barn har alltid ratt till sina foréldrars nérvaro och stod.

Avdelningen 34 har idag 16 platser fordelade pa 6 rum. VVarden pa enheten har kraftigt
forandrats sedan 2007 da intensivvarden 6vertogs. Lokalerna och dess utrustning har inte
anpassats efter forandrade omstandigheter och utveckling inom neonatalvarden. Savél den
mer intensiva varden som den planerade har 6kat i omfattning. Avdelningen har dven
under de senaste aren varit en resurs for évriga neonatalavdelningar inom VGR i samband
med intagningsstopp och dverbelaggningar. Malet ar att skapa en modern och
andamalsenlig avdelning for barn i behov av god och saker vard i anslutning till fodelsen,
med forutsdttning for optimal anknytning mellan barn och féraldrar samt en bra arbetsmiljé
for medarbetarna.

Kostnader
Beriknad investering, hyra samt redovisning av tickningsgrad utifran kostnadslige 2015.

Investering Okad hyra | Tickningsgrad | Ofinansierad
del.
Tillbyggnad 28.8 mkr 1.5 mkr 72 % 0,6 mkr
Ombyggnad 33.7 mkr 1.1 mkr 41 % 1,6 mkr
Summa 62.5 mkr 2,6 mkr 2.2 mkr

Belopp avseende konstinvestering tillkommer med maximalt 625 000 kr.

Postadress: Besoksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
Ledningskansliet Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
NU-sjukvérden Larketorpsvagen

461 85 Trollhattan Trollh&ttan



Datum 2015-10-09

Utgifterna fordelas enligt tabell nedan:
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2016 2017 2018 2019 20200 |
1 10 30 21,5

NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Sjukhusdirektor

Bilaga
e Forstudie Om och tillbyggnad Neonatal vid Norra Alvsborgs Lénssjukhus, NAL,
Trollhéttan.

Besluten skickas till
e Diariet
e Regionstyrelsen, regionstyrelsen@vgregion.se
e  Planeringschef Anders Kullbratt for kdnnedom

2021
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SAMMANFATTNING

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutade 2015-06-17, att ge sjukhusdirektéren i
uppdrag att initiera forstudie gallande ombyggnation av neonatalavdelning
(avdelning 34) NAL.

| rapporten Oversyn och utredning av neonatalsjukvarden i Vastra
Gotalandsregionen 2013 anges overgripande mal for framtidens neonatalvard,
lika ratt till saker och jamlik vard, ett barn har alltid ratt till sina foraldrars narvaro
och stod.

Avdelningen 34 har idag 16 platser férdelade pa 6 rum. Varden pa enheten har
kraftigt forandrats sedan 2007 da intensivvarden 6vertogs. Lokalerna och dess
utrustning har inte anpassats efter forandrade omsténdigheter och utveckling inom
neonatalvarden. Saval den mer intensiva varden som den planerade har okat i
omfattning. Avdelningen har dven under de senaste aren varit en resurs for 6vriga
neonatalavdelningar inom VGR i samband med intagningsstopp och
Overbeldaggningar.

Malet &r att skapa en modern och dndamalsenlig avdelning for barn i behov av
god och saker vard i anslutning till fodelsen, med forutsattning for optimal
anknytning mellan barn och foraldrar samt en bra arbetsmiljo for medarbetarna.

REGIONOVERGRIPANDE PLANERING

Oversyn och utredning av neonatalsjukvarden i Vastra
Gotalandsregionen 2013

Efter anmodan fran Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och samtal i sektorsradet for
barnsjukvard gav Halso- och sjukvardsdirektoren i Véastra Gotalandsregionen 2012-11-19
ett uppdrag om éversyn och utredning av neonatalsjukvarden i regionen.

Vérdegrunden ar lika rétt till séker och jamlik vard och att ett barn alltid har rétt till sina
foraldrars narvaro och stod — nagot som i praktiken idag inte ar sjalvklart for de minsta
barnen i regionen.

FORUTSATTNINGAR

Lokaler

N&l ar uppfort under 1980 talets andra hélft och stod fardigt 1988.
Neonatalavdelningen ar placerad i byggnad M56 i direkt anslutning till
forlossningen och omfattar 775 m2. Avdelningen ar lokalméssigt i stort satt
oférandrad sedan 1988.

Lokalerna stédjer inte dagen arbetssatt och produktion till varken yta eller
rumsbildningar.

Forstudie OM- OCH TILLBYGGNAD NEONATAL, september 2015 3(10)



Vardtillfallen

Neonatalsjukvarden utreder behandlar och vardar alla sjuka fullgangna barn som
insjuknar under forsta levnadsveckan och alla for tidigt fédda barn (barnet fott
fore en graviditetslangd av 37 veckor + 0 dagar).

NU-sjukvarden har en stor forlossningsavdelning med ca 3500 forlossningar per
ar. Narhet mellan forlossning och neonatalvard ar en forutsattning for att bedriva
saker vard foér mor och barn. Sjukare och tidigare fodda barn kan raddas idag,
vilket leder till langre vardtider.

Vardtillfdllen avd 34

66%

64% 63% 63%
62%
60%
60% 58%
58%
56%
54% 53%
52%
50%
48%
46%

2011 2012 2013 2014 2015-01--07

® Andel vardtillfallen med lang vardtid (4 dgr el mer)

Mdodrar med risk for fortidsbord och med komplicerade graviditeter vardas pa
forlossningen. Fran v 28 och ibland vecka 27 kan de forlsas pa Nal.

Avdelning 34 har idag 16 platser fordelade pa 6 rum. Intensivvard kan
forekomma pa fyra av rummen. Dessutom finns 9 foraldrarum. Varden pa enheten
har kraftigt forandrats sedan 2007 da intensivvarden dvertogs. Lokalerna och dess
utrustning har inte anpassats efter forandrade omsténdigheter och utveckling inom
neonatalvarden. Saval den mer intensiva varden, som den planerade
(hemsjukvard, neonatal uppféljning, utredningar) har ékat i omfattning. Det har
bland annat skett genom att avdelningen under de senaste aren stottat Gvriga
neonatalavdelningar inom VGR.

Forstudie OM- OCH TILLBYGGNAD NEONATAL, september 2015
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Den neonatala hemsjukvarden har utvecklats och barn kan nu i stérre omfattning
och tidigare i livet skrivas ut fran slutenvarden till hemmet med fortsatt stod fran
neonatalavdelningen.

Sjukskoterskebesok hemsjukvard
70
60
50
40
30
2
1

o O

Jan Feb Mar Apr Maj Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec

o

H2013 m2014 m2015

Vardformer

Definitioner utifran Oversyn och utredning av neonatalsjukvarden i Véstra
Gotalandsregionen 2013:

e Neonatal intensivvard.

Neonatal normalvard.

Samvard: Mor och barn vardas i samma vardrum av olika specialiteter.
Familjevard: foraldrar bor i samma rum som déar barnet vardas.
Neonatal hemsjukvard: Barnet vardas i hemmet av foraldrarna med tat
kontakt med vardpersonal.

Vardhygien

Pa en neonatalvardsavdelning vardas infektionskansliga barn utan eget
immunforsvar. Risken for svara konsekvenser ar stor da vi idag ser en 6kad
forekomst av multiresistenta bakterier. Andelen smittb&rande foraldrar och barn
Okar.

Principen som ska galla for saker vard ar ett barn i ett rum. Undantag far goras for
tvillingar som inte bor skiljas at. Isoleringsrum med sluss bor finnas for att minska

risk for luftburen smitta.

| rapporten Oversyn och utredning av neonatalsjukvarden i Vastra Gotalandsregionen
2013 foreslas foljande atgarder:

Personal- och lokalresurser anpassas sa att isolering/kohortvard alltid kan ske av
barnet for att forhindra 6verforing av ogynnsamma, potentiellt multiresistenta
mikroorganismer. Familjerum som medger anknytning till barnet som uppfyller
hygienstandard ska inréttas.

Familjeperspektivet

Forutséttning for en god anknytning ar att foraldrar och barn har mojlighet att
vara tillsammans i sa stor omfattning som det bara ar majligt. Detta ar en viktig

Forstudie OM- OCH TILLBYGGNAD NEONATAL, september 2015
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faktor for barnets tillvéxt och tillfrisknande. En sjuk eller funktionshindrad
foralder ska ha samma mojlighet att vistas med sitt barn.

BRISTER | BEFINTLIGA LOKALER AVSEENDE PATIENT-
OCH PERSONSAKERHET

e Avdelningens utformning &r foraldrad och uppnar inte dagens krav pa vardhygien.
Flera barn vardas i samma vardrum.

e Kraven pa mojlighet till familjevard for barn och mor/féréaldrar kan inte tillgodoses.
Det finns nio foraldrarum som fran bérjan inte var tankta for vard av barnen utan
som Overnattningsmojlighet for foraldrarna néara vardavdelningen. Rummen saknar
egen dusch och toalett. Handikappanpassad toalett och dusch saknas helt.
Foraldrarum kan inte erbjudas till alla foréldrar

e En nyforlost mamma i behov av sjukvard/sangplats har idag inte mojlighet
att vardas tillsammans med sitt barn.

e Lokalerna erbjuder begransad majlighet till samvard av tvillingar.

e Idag ar det mycket svart att klara kraven pa sekretess da stor del av
verksamheten bedrivs i 6ppen miljé med flera barn i samma vardrum utan
mojlighet till avskarmning.

e Mjolkkoket finns inne pa avdelningen och externa mjolkdonatorer maste
g in pa avdelningen for att lamna brostmjolk.

e Hemsjukvardshesok genomfors i ett rum i korridoren utanfor avdelningen. Vantrum
saknas. Mojlighet till aterbesok for utskrivna barn ar mycket begransad.

e Utrymmen for lakemedelshantering, tvatt och disk av material, kuvdser etc. samt
forrad ar for sma. Personalrum och foraldrakok ar for litet.

FORVANTADE EFFEKTER AV EN NY
NEONATALAVDELNING

e Okad patientsikerhet
e Minska/undvika infektioner
e Okade mojligheter for neonatalavdelningen
att ta hand om de barn som behdver den specialiserade varden
e Tryggare foraldrar
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Kortare vardtider

Okad anknytning foralder/barn

Utrymme for sjuka mammor att vardas med sitt barn
Battre arbetsmiljo

e Minskade sjukskrivningar

FORSLAG

Forslaget innebér en utdkning av yta da dagens krav for en patientséker och
rattvis vard inte far plats i nuvarande lokaler. Nara samarbete med forlossningen
och korta transporter till neonatal VA fran forlossningen ar nédvandigt. Detta
samband &r avgorande for utbyggnadens placering.

e Samlade intensivvardsplatser med mojlighet till tvillingvard och fullvardigt
utrustade foréldrarum i direkt anslutning till varje enskilt barn

e Fullvardiga isoleringsrum (med majlighet till vard av tvillingar i varje rum) med
separat sluss och ventilation. Dessa rum skall dven vara utrustade for intensivvard.
Isoleringsrummen skall placeras sa, att man kan na dem utan onddig passage
genom avdelningen.

e Familjerum for familjeanpassad vard med fullstandig utrustning i form av
overvakningsutrustning, sangar for 2 foraldrar, RWC med dusch pa varje rum.

e Andamalsenliga utrymmen for lakemedelshantering, kontroll av utrustning, tvatt

och disk av material, kuvoser etc. samt forrad.

Anpassade serviceytor, personalrum och foraldrakok.

e Skrivutrymmen med aktivitetsbaserade arbetsplatser.

e Forbattrat yttre och inre skalskydd for dnskvérd sakerhetsniva.

e Effektivare hantering och mottagning till mjolkkoket

e Mottagningsrum med véantrum for aterbesdken och rum fér hemvarden
Flexibilitet

Skapa utrymmen som kan anvandas pa flera satt som t ex att vantrum under
dagtid kan anvandas som besoksrum pa kvallar och helger for familjetraffar.
Flexibla och generella administrativa utrymmen. Samtalsrummen kan anvandas
for minikonferenser och for enskilda samtal t ex med tolk och kurator. Stilla rum
(avskedsrum) kan anvéndas som samtalsrum och samutnyttjas med forlossning
och sjukhuskyrka.

BYGGNAD

Tillbyggnadsdel

Omradet ar idag en stor innergard som kommer att avdelas av en byggnad i tre plan varav
ett kéllarplan (plan 1) samt tva plan ovan mark. Byggnaden kommer att anslutas i bada
andar till befintlig byggnad och bilda en brygga mellan berérda skepp.

En tillbyggnad i tre plan foreslas. | plan 1 som ansluts till befintlig kulvert placeras
omkladningsrum.

I plan 2 byggs for administrativa lokaler.

I plan 3 placeras mindre tekniktat verksamhet fran neonatal.
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Ombyggnadsdel

Etapp 1 omfattar byggnad M60 som idag ar administrativ verksamhet.
Etapp 2 omfattar byggnad M56 som idag &r neonatal

OMBYGGNAD
NUVARANDE NEONATAL

NYBYGGNAD
NEONATA

OMBYGGNAD
B ANDE N

ONA

Oversiktshild om- och tillbyggnad neonatal

FASTIGHET

Energi

Vaéstra Gotalandsregionen ska halvera sin energianvéndning i egna lokaler till 2030 jamfort
med 1995. Ju lagre energibehovet &r i alla nya byggnader som produceras fram till 2030,
desto mindre blir behovet att minska energianvandningen i det befintliga bestandet.
Vastfastigheter har i sin konsekvensutredning ansatt ett genomsnittligt energimal for
samtliga nya byggnader pd 60 kwWh/m?2. Med anledning av detta har Vastfastigheter skapat
anvisningar avseende energikrav i ombyggnader samt nybyggnader. Dessa anvisningar
kommer att tillampas i detta projekt.
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GENOMFORANDE OCH UTGIFTER

Tidplan
e 2015 oktober nominering
2016 juni: Beslut 1
2016 kvartal 4. Systemhandling Klar.
2017 kvartal 1: Beslut 2 (genomférande)
2017 kvartal 3: Upphandling klar.
2018 kvartal 3: Etapp 1 klar.
2019 kvartal 2: Etapp 2 klar.

Etapp 1 omfattar nybyggnad samt ombyggnad av M60.
Etapp 2 omfattar ombyggnad av M56

Area tillbyggnad
Den totala tillbyggnadsytan (BTA) ar 882 m?enligt nedanstaende specifikation.

Tillbyggnad

Plan 1 294 m?2
Plan 2 294 m2
Plan 3 294 m2
Summa BTA 882 m?2

Summa BRA &r 812 m? varav 15 m? ar Gva yta.

BRA hyra: Bruksarean ar alla vaningsplans area och begréansas av de omslutande byggnadsdelarnas insida.
Ar hyressatt.

BRA 6va: Bruksarean ar alla vaningsplans area och begrénsas av de omslutande byggnadsdelarnas insida. Ar
ej hyressatt. (Teknikutrymmen, trapphus).

BTA: Bruttoarean ar summan av alla vaningsplans area och begréansas av de omslutande byggnadsdelarnas
utsida.

Area ombyggnad
Ombyggnadsdelen etapp 1 byggnad M60 omfattar 653 m2 BRA
Ombyggnadsdelen etapp 2 byggnad M56 omfattar 812 m2 BRA

Kostnader
Beraknad investering, hyra samt redovisning av tackningsgrad utifran kostnadslage 2015.

Investering Okad hyra | Tackningsgrad | Ofinansierad
del.
Tillbyggnad 28.8 mkr 1.5 mkr 2% 0,6 mkr
Ombyggnad 33.7 mkr 1.1 mkr 41 % 1,6 mkr
Summa 62.5 mkr 2,6 mkr 2,2 mkr

Belopp avseende konstinvestering tillkommer med maximalt 625 000 kr.

Forstudie OM- OCH TILLBYGGNAD NEONATAL, september 2015 9 (10)



Utgifterna fordelas enligt tabell nedan:

2016 2017 2018 2019 2020

2021

1 10 30 21,5

Handlingsalternativ

Ombyggnad i medicintekniks yta byggnad M52. Ett alternativ som belysts &r att
flytta medicinteknik och bygga om for neonatal pa denna yta. Detta alternativ
medfor att avdelningen delas i tva geografiska delar samt att placeringen &ar samre
for framtida utveckling.

Vi har valt att inte ga vidare med detta alternativ.

UTRUSTNING

Befintlig utrustning
Beraknar att behalla fungerande utrustning som uppdateras.

Nyanskaffningsbehov
6,5 mnkr. Kostnadslage 2015

VGR-IT
Ingér inte i kostnaden

DRIFTKOSTNAD

Okade omkostnader i bemanning for att varda barn i enkelrum och over storre yta.

Forstudie OM- OCH TILLBYGGNAD NEONATAL, september 2015

10 (10)
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GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Tjansteutlatande Vastra Gotalandsregionen
Datum 2015-10-22 NU-sjukvarden/Ledningskansliet
Diarienummer NU 254-2015 Handl&ggare: Anders Kullbratt

Telefon: 0709-41 55 85
E-post: anders.kullbratt@vgregion.se

Till styrelsen for NU-sjukvarden

Ombyggnation av 6ppenpsykiatrisk mottagning Pilen,
Drottninggatan 47, Trollhattan

Forslag till beslut
Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar stélla sig bakom foreslagen renovering
samt foreliggande hyreskontrakt samt att uppdra at sjukhusdirektcren att
underteckna detsamma.

Sammanfattning av arendet

Bristfalliga lokaler, med paverkan pa saval patientmottagnade som arbetsmiljo, har tidigt
identifierats inom Oppenpsykiatrisk mottagning Pilen, Trollh&ttan. Ett antal utredningar har
genomforts, och flera olika handlingsalternativ har beaktats. Detta har inneburit alltifran
flytt av verksamhet, till nybyggnation eller en ombyggnad inom befintligt forhyrd lokalyta.
2009 genomfordes en dversyn av hela psykiatrins lokaler. Aven da identifierades behov av
battre lokaler i Vid 6ppenpsykiatrisk mottagning i Trollhattan. Inte heller da kom arendet
till beslut. Lokalsituationen &r nu i starkt behov av atgarder, inte minst ur ett sékerhets-
perspektiv. Lokalerna stoder daligt ett effektivt arbetssatt och framjar inte ett vardigt
mottagande av patienter och besokande.
Behoven av lokalférandringar kan huvudsakligen hanforas till foljande omraden:

o Sdkerhet

e Sekretess och ljudmiljo

o Tillganglighet

e Patientflode

e Allman lokaleffektivitet, lokalfunktion och arbetsmiljo

e Delar av lokalen har tidigare nyttjats av specialisttandvarden och &r sedan dess inte

ombyggda eller renoverade vilket forsvarar nyttjandet.

2012-11-12 tecknade davarande sjukhusdirektor Lars Helldin ett foravtal for utredning av
alternativet ombyggnation av befintliga lokaler. Helldin hade foljt &rendet nara, forst som
omradeschef for omrade psykiatri, sedermera som sjukhusdirektor. Nagot beslut vare sig i
styrelse som i ledningsgrupp har inte kunnat identifieras.

Efter en grundlig projektering och planering av ombyggnad inom Psykiatrisk mottagningen
Pilen, foreligger nu ett nytt hyresavtal, med ombyggnaden som grund, for undertecknande.

Fastighetsagaren har pabdrjat upphandlingen och anbud &r inkomna. Dessa ger vid handen

att den fran fastighetségaren tidigare erhallna kalkylen och déarmed ocksa den preliminart

Postadress: Besoksadress: Telefon: Webbplats: E-post:

Ledningskansliet Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
NU-sjukvérden Larketorpsvagen

461 85 Trollhattan Trollh&ttan
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overenskomna arshyran inte overstigs. Vastfastigheter har tagit del av inkomna anbud och
haft full insyn i upphandlingsprocessen. Det foreliggande hyresavtalet stammer med den
prelimindra 6verenskommelse som traffats. Ombyggnaden forutsatter evakuering av
verksamheten under ombyggnadstiden och hyresavtal gallande fyra olika evakuerings-
lokaler pa tva adresser finns ocksa fardiga for undertecknande. Evakueringstiden berdknas
till tolv manader. NU-sjukvarden har i langsiktig budgetplanering tagit hansyn till
utokande hyreskostnader. | dialog med verksamhetsledning framkommer att man gor
bedémningen att nuvarande planering ar lamplig under éverskadlig tid.

Nedan foljer en summering av nulage, forhallanden under evakuering samt slutligt resultat.

Nuvarande hyresavtal

Fastighetsagare: AB Eidar (Trollh&ttans kommunala bostadsbolag)
Arshyra: 2 797 000 kr
Lokalarea: 2841 m?

Hyresavtal efter ombyggnad
Arshyra: Ar1-10 4506 900 kr
Ar11-20 4046 250 kr
Arshyran regleras i samband med ibruktagande efter verklig investering.
Det finns inte nagot som pekar pa att den kalkylerade ombyggnadskostnaden kommer att
Overstigas.

Lokalarea: 2394 m?

Avtalstid: 20 ar fr.o.m. 2016-09-01.

Utlésenklausul: Efter 10 ar kan avtalet sdgas upp mot erlaggandet av 14 500 000
kr.

| hyran ingar aven: Installation av larmanl&ggningar, passersystem samt kablage for

IT. Dock ej underhall och reinvesteringar i dessa anlaggningar.
| hyran ingar ej: Kostnad for El

Tillkommande kostn: Kostnad for flyttning och inventarier

Hyresavtal for evakueringslokaler under ombyggnadstiden
Under ombyggnadstiden avses verksamheten flytta till tva adresser i centrala
Trollhattan, Osterlanggatan 55 respektive Kungsgatan 57. P& bada adresserna
forhyrs tva olika lokaler i omedelbar narhet till varandra. Evakueringstiden
berdknas till 12 manader. Kostnaden for evakueringslokalerna dverensstammer
med tidigare lamnad kostnadsuppskattning (ca 4 mnkr).

Evakueringslokal A, Osterldnggatan 55, Plan 4

Fastighetsagare: KB Rubanken
Arshyra: 704 500 kr inklusive fast avgift for driftkostnader och
fastighetsskatt

Lokalarea: 527 m?
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Evakueringslokal B, Osterl&nggatan 55, Plan 3

Fastighetsagare: KB Rubanken
Andrahandshyresvard: Miroi AB

Arshyra: 530 880 kr inklusive fast avgift for el
Lokalarea: 337 m?

Evakueringslokal C, Kungsgatan 57, plan y

Fastighetsagare: Disciple Lagenheter 1449 AB
Arshyra: 941 518 kr inklusive fast avgift for el samt fastighetsskatt
Lokalarea: 798 m?

Evakueringslokal D, Kungsgatan 57, plan x

Fastighetsagare: Disciple Lagenheter 1449 AB
Arshyra: 393 830 kr inklusive fast avgift for el samt fastighetsskatt
Lokalarea: 316 m?

Kostnader for anpassning och aterstallning:
Den totala kostnaden for anpassning och aterstallning av samtliga evakueringslokaler har
uppskattats till 1 400 000 kr. Denna kostnad kommer att debiteras som ett hyrestillagg.

Ovriga kostnader
Kostnader for flyttning och inventarier
Kostnad for P-platser vid Osterlanggatan som forhyrs separat.

Summering gallande samtliga evakueringslokaler
Tot hyra under 12 man: 2570 728 kr

Total lokalarea: 1978 m?

Kostn. FOr anpasn/aterst: 1 400 000 kr

Denna summa &r uppskattad och kan komma att &ndras.

NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Sjukhusdirektor

Bilagor
e Foravtal, undertecknat av davarande sjukhusdirektor Lars Helldin.
e Hyresavtal mellan NU-sjukvarden och AB Eidar, Trollhittans Bostadsbolag

Besluten skickas till
e Diariet
Planeringschef Anders Kullbratt fér kdnnedom
Omradeschef Majvor Martinsson
Forvaltare Paul Nordholm Vastfastigheter
AB Eidar, Trollhattans Bostadsbolag
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6179 Ombyggnad i
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psyk Kv. Pilen Owe Lang
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FORAVTAL OMBYGGNAD KV. PILEN

Bakgrund
Under en tid har diskussioner kring en eventuell ombyggnad av befintliga

lokaler med objektsnummer 014-2001 | Kv. Pilen forts. Eidar har tillsammans
med verksamheten och NU-sjukvérden tittat pa mojligheterna att bygga om
befintliga lokaler och anpassa dessa efter dagens krav och 6nskemal.
ABAKO Arkitektkontor har med dessa krav och énskemal tagit fram
skissforslag pa hur detta skulle kunna genomféras. Med detta som underlag
har Rambdii tagit fram en kostnadsbeddmning (bifogas) for det aktuella
projektet,

Projektering
For att kunna ta nédsta steg i projekteringen av ovanstaende ombyggnad,

samt att ta fram ett fardigt férfragningsunderlag krévs att ytterligare kostnader
lagys ner i projekiet. Nedlagda kostnader hittills | detta projekt &r ca 85 000:-
inkl moms, dessa kostnader har Eldar sttt for. Den beddmda kostnaden fér
den fortsatta projekteringen, samt framtagande av fériragningsunderlag &r ca
500 000:- exki moms.

En annan forutsétining for att alta ytor pa Pilen ska bli tillgéngliga fér NU-
sjukvarden &r att Alkoholradgivningen flyttar. Alkoholradgivningen har i
dagsléget elt géllande kontrakt som stracker sig till 2016-06-30. Eidar har
erbjudit Alkoholradgivningen andra lokaler. For att Alkoholradgivningen skall
hyra dessa lokaler kravs en ombyggnad, ombyggnaden berdknas kosta

1 000 000:- ex moms. Denna kostnad hanterar AB Eidar enl nedan,

Mellan AB Eidar, Trollh&ttans Bostadsholag 556048-7611 och NU-sjukvarden
ingas darior fdljande avtal:

Prelimindr kostnad for den fortsatta projekteringen av ombyggnaden av Ky
Pilen uppskattas till ca 500 000:- ex moms. Dessa kostnader innefattar
framtagande av komplett férfragningsunderlag med ABAKO:s skisser som
underlag samt kostnader f&r Eidars projektledare.

Prelimindr kosthad for ombyggnaden av nya lokaler till Alkoholradgivningen
uppskatias till ca 1 000 000:- ex. moms. Denna hanteras av AB Eidar med
undantag for det fall som beskrivs i de tva styckena som féljer nedan.

Om projektet fullfdljs kommer alla nedlagda kostnader gallande
Alkoholradgivningens nya lokaler, sdsom projekteringskostnader samf
kostnaden fér ombyggnaden, inte att i&ggas in i den totala projekikalkylen
som sedan kommer att figga till grund fér kommande hyresavtal.

Om projektet inte startar kommer dock Eidar att fakturera nedlagda kostnader
for projekteringen av den dnskade ombyggnaden {som NU-sjukvarden vill 13
utfort) till NU-sjukvarden inkl de kostnader som namnts ovan som berdr
Alkoholradgivningen. En forutsattning for att detta projekt skall kunna komma
att genomféras ar AB Eidar styrelse’'s godkannande. Skulle projektet inte
kunna genomfdras pga avslag i denna styrelse debiteras givetvis inte NU-
sjukvarden for kostnaderna som ndmnts ovan.
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Uppskattade hyresnivaer.

Hyresnivaer nedan bygger pa bifogad projekikalkyl daterad 2012-04-26.
Total kostnad for projektet @r beddmd till 28 300 000:~ exkl moms.
Observera att detta foravtal bygger pa aft bolaget far avdragsrétt for hela
mervardesskatten pa projektet.

Med tanke pa projektets ekonomiska omfattning i férhallande till att halla
hyran pa rimlig niva ar utgangspunkten i berékningen att teckna ett tjugodrigt
hyresavtal mellan parterna, dér hyran under denna tjugoarsperiod sjunker
efter tio ar.

Arshyresniva exkl moms (mams tillkommer) skulle d& uppga per m2 till
folfande under de olika perioderna:

Hyra &r 1 tom &r 10: 1810Kr/m2 exkl moms (1650 kr+160 kr)
Hyra fran ar 11: 1625 kr/m2 exkl moms

inga krav om beloppsiméassiga engangsinsatser dr da stillda gentemot
hyresgésten. Hyresheloppen &r berédknade utifran hur betalningsfisdena
kommer att se ut efter ombyggnaden och 6kningen tacker ranta och
avskrivning. Aven minskade driftskostnader har intecknats for att kunna
erbjuda denna hyresnivan. Yta som omfattas av denna skrivelse uppgar till ca
2490 m2.

Vid méte mellan parterna 24 maj 2012 diskuterades fragan kring att korta ned
hyresléngden mot att HG erlagger ett utldsenbelopp som star | proportion till
investetingens restvérde. AB Eidar forkastar absolut inte férslaget men det &r
inte "férstahandsvalet” fér bolaget med tanke pa investeringens storlek och
omfattning i vrigt. Vid modte den 4 okiober aterupptogs fragan om
utldsensbelopp - om 83 &nda skulle 6nskas uppgéar aktuellt utlssenbelopp till
14 500 000 kr exki m efter ar tio. Prioritering har skett, enligt énskemal ifran
Er som hyresgdst, att erhélla lagst majliga hyra framfor [dgst mojliga
utidsenbelopp.

Berskning av de definitiva hyrestillaggen/hdiningen, som skall debiteras fran
och med férdigstéllandet av hela ombyggnaden, skall baseras pa den
slutliga/verkliga redovisade kostnaden om denna avviker ifrdn ovan ndmnda
projektkostnad med mer an 3%.

Detta foravtal &r tecknat i 2 exemplar varav parterna tagit var sitt.

Trollhéttan den ‘s itipoq

For For

AR-Fidar, Trollhattaﬁsa/osjadsbolag NU-sjukvarde y
770 4 a8

Urban Blom <
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Tilldgg till hyresavtal 14-5-0001, lokal 014-2001, Pilen 14 i Trollhittan.

_ Mellan AB Eidar, Trollhdttans Bostadsholag och Vistra Gotalandsregionan, NU-sjukvarden , nedan
kallad hyresgisten har féljande Sverenskommelse triffats.

Hyresgdsten har &nskemal om att hyra ytterligare 193 kvm(lokal 014-2002) i fastigheten Pilen 14
from 2013-12-01. Den tillkomna ytan (183 kvm) deblteras utifran samma kvm hyra som den
nuvarande lokalen {934,59 kr per kvm och ar). Brénsletilligg med 14 832 kr per ar tillkkommer.

| Bvrigt giller samma avtalsvillkor for den nya lokalen som for lckalen med avtalsnimmer 14-5-0001
inklusive vér bekriftelse om villkorséndring ifrin 2015-07-01 enligt brev daterat 2013-10-15.

Denna handling dr uppréttad i tva lika exemplar varav parterna har tagit var sin.

Trolihittan 2013-18- 23 :

-,
7Y - :
Lirban Blom Lars @/

AB Eidar, Trollhdttans Bostadsholag NU-sjukvarden, Vistra Gétalandsregionen

AB Eidar, Trollhadttans Bostadsbolag
Sparinmaisgatan 13 Tel; 0520-877 00 info@eidar.se Bankgirg: 464-5966
Box 928, 461 29 Trollhattan fax: 0520-877 69 www.eidarse Qrg.ne: 556045-7611
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GOTALANDSREGIONEN

Tjansteutlatande Vastra Gotalandsregionen

Datum 2015-10-14 NU-sjukvarden

Diarienummer NU 253-2015 Handl&ggare: Maria Aleniusson

Telefon: 010 - 435 65 22
E-post: mara.aleniusson@vgregion.se

Till styrelsen for NU-sjukvarden

Ett oberoende av bemanningsforetag for
sjukskoterskor i NU-sjukvarden

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvarden beslutar foljande:

1. Styrelsen for NU-sjukvarden stéller sig bakom férvaltningschefens beslut
om stopp for anlitande av bemanningsforetag for sjukskoterskor och ber
om Iépande uppféljning av utfallet i den ekonomiska
manadsrapporteringen.

Sammanfattning av arendet

Beslut har tagits av NU-sjukvardens forvaltningschef i samrad med 6vriga
forvaltningschefer for Halso- och sjukvard i Vastra Gotalandsregionen om att ett
oberoende av bemanningsforetag for sjukskoterskor i Véstra Gotalandsregionen
ska inforas fran och med 2015-10-01.

Uppfoljning av foljsamhet till beslut ska ske manadsvis, med avrapportering i
beredningsgruppen for kompetensférsorjning. Principer for undantag kan ske efter
beslut av sjukhusdirektoren och avsteg kan endast ske vid svara hot mot
patientsakerheten och i arbetsmiljohdanseende.

Fordjupad beskrivning av arendet

Sedan flera ar tillbaka finns malséttning i Véstra Gétalandsregionen att minska
beroendet av bemanningsféretag inom hélso- och sjukvarden. | budget 2016 for
Véstra Gotalandsregionen skriver man att; for en 6kad kontinuitet och kvaliteten
inom sjukvarden, maste regionen i sa stor utstrackning som mojlighet kunna
bemanna sina verksamheter med fast anstalld personal genom att vara en attraktiv
arbetsgivare.

Landstingen och Sveriges Kommuner och Landsting, har som mal att halvera
kostnaderna for inhyrd personal till 2016. Under ett ar har kostnaderna for
bemanningssjukskoterskor i Sverige dkat med 70 %.

Postadress: Besoksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
Regionens Hus Ostergatan 1 010-441 00 00 www.vgregion.se post@vgregion.se
462 80 Véanersborg Vanersborg
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Diarienummer NU 253-2015

Beredning
Arendet har beretts av sjukhusledningen NU-sjukvarden.

NU-sjukvarden

Lars Wiklund Maria Aleniusson
Sjukhusdirektor HR-chef

Besluten skickas till
e Diariet
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