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Temagranskning Primérvérden, del 1

Sammanfatining

Denna granskning utgdr den forsta delen av tvA i en temagranskning avseende
primérvardsvalet i Region Norrbotten. Denna del fokuserar pd den styrning och
uppf6ljning som sker pé en regiondvergripande nivd. Granskningen &r avgrinsad till att
omfatta dokumentgranskning samt intervjuer med tjanstemén centralt inom regionen.
Revisionsfrdgan som skall besvaras lyder:

- Ar regionstyrelsens styrning och uppfoljning avseende Bestéllning Primdérvérd
dndamalsenlig, och &r den interna kontrollen inom omrédet tillracklig?

Del tvA av temagranskningen kommer att belysa vérdvalsuppdraget utifrén
halsocentralernas perspektiv. Bedomningar i denna del av granskningen har sdledes gjorts
med bakgrund av att granskningen utgér frén det regionovergripande perspektivet.

Den sammantagna revisionella beddmningen i denna del av granskningen ar att
regionstyrelsens styrning och uppfoljning avseende Bestdllning Primdrvdrd till
overvagande del 4dr indamélsenlig, och att den interna kontrollen inom omradet till
overvagande del ar tillracklig.

Revisionen ldmnar foljande rekommendationer till regionstyrelsen:

o Regionstyrelsen bor 6ka férutsattningar for en jamlik vérd till Region Norrbottens
invinare genom att vidta dtgérder for att minska skillnaderna i béde hilsa och till-
génglighet mellan vardcentralerna.

¢ Regionstyrelsen bor initiera en uppfoljning av vilka effekter som de riktade
insatser som har gjorts inom ramen for vardvalet har resulterat i.
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Temagranskning Priméarvarden, del 1

1. Inledning
1.1. Bakgrund

Den 1 januari 2010 infordes valfrihetssystem inom Norrbottens lins landsting. Patienter
som soker vard har ratt att viilja sin hélsocentral.

Alla vardgivare som uppfyller regionens beslutade krav i vardvalssystemet ska ha rétt att
etablera sig i primérvirden med ratt till offentlig ersétining och erbjudas att teckna
kontrakt for drift av en eller flera hélsocentraler. Styrningen av den vard som skall
bedrivas inom ramen for virdvalet regleras i Bestdllning Primdrvdrd. Bestéllningen
sakerstiller att samma krav dvilar regiondgda som privatidgda hilsocentraler. Bestdllning
Primdrvard faststélls &rligen av regionstyrelsen. Bestdllning Primdrvdrd reglerar de krav
som stills p& leveranibrer samt Dbeskriver primérvirdsuppdraget och
véardvalsersatiningen.

Befolkningens behov av vard, och pé vilket sitt man soker vard foéréndras 6ver tid. Det
staller darfor krav pé att Bestdllning Primdrvdrd samt vardvalsersédttningen 16pande
revideras och anpassas utifrdn befolkningens fordndrade behov, och primérvirdens
forandrade uppdrag. Det stéller ocksd krav pd att hélsocentralerna anpassar sin
verksamhet och organisation utifrén de behov som finns, samt de ekonomiska resurser
som ges.

I dagslaget erhéller regionstyrelsen 16pande aterrapportering om utfallet inom vardval i
form av tertialrapporter och 8rsrapport genom uppfoljningsrapport vardval primdrvdrd.
Revisionen har dock i ett antal granskningar identifierat att akt6rer inom vardvalet brister
i féljsamhet mot vérdvalets samtliga skrivningar och krav p& den verksamhet som skall
bedrivas. Det finns dérfor ett behov av att granska hélsocentralernas foljsamhet till
uppsatta krav inom vrdvalet i syfte att tillhandah&lla en kvalitativ och jamlik vard. Dartill
att regionstyrelsen roll kopplat till intern kontroll genom styrning, uppfoljning och
kontroll av vardvalet sékerstlls.

Med anledning av ovanstiende har regionens revisorer beslutat om att granska
regionstyrelsens styrning, uppfoljning och kontroll av vérdvalet f6r att sikerstilla att
regionens hélsocentraler erbjuder en jamlik vard. Detta &ar forsta delen i en
temagranskning avseende primérvarden.

1.2. fie och revisionsfragor
Granskningen syftar till att bedéma om regionstyrelsen sikerstillt en tillrécklig styrning,
uppf6ljning samt intern kontroll av primérvéarden.

Revisionsfraga:
o Ar regionstyrelsens styrning och uppfoljning avseende Bestdllning Primdrvdrd
andamaélsenlig, och &r den interna kontrollen inom omradet tillracklig?
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Temagranskning Primérvarden, del 1

1.3. Revisionskriterier
Granskningen utgér frén f6ljande revisionskriterier:
e Haélso- och sjukvardslagen
¢ Kommunallag
e Strategisk plan 2018-2020
e Regionstyrelsens reglemente
e Bestillning Primérvéird 2017 och 2018

1.4. Kontrollmal

I granskningen ingér foljande kontrollmal:

e Ar regionstyrelsens styrning i form av ma8l och strategier av primérvirden
tillrdcklig for att sdkerstilla en andamalsenlig verksamhet inom ramen for vardval
Norrbotten?

o Genomfors befolkningsunderstkningar, och anvénds dess resultat i syfte att
tydliggéra medborgarnas behov och forvantningar avseende primérvirden?

e Har vardvalet och dess ersitiningsmodell utvecklats for att méta befolkningens
behov?

e Arbetar regionstyrelsen med riskanalyser, och anvénds resultat av dessa i
forbattringsarbetet for att siékerstilla jimlik v8rd inom ramen for vardval
Norrbotten?

e Sker en strukturerad uppfoljning och rapportering av resultat och efterlevnad av
styrande dokument?

e Anvénds resultatet fran uppfdljningen i styrningen?

o Finns &tgirdsplaner for att atgérda nuvarande brister, och vilka &tgérder har
vidtagits for att forbétira foljsamhet till uppsatta krav inom vardvalet?

1.5. Avgrdnsning och metod

Revisionsobjekt i granskningarna &r regionstyrelsen. Granskningen avgrénsas i tid till &r
2017 — 2018. I huvudsak 2018 avseende styrning och 2017 avseende uppf6ljning.

Inom ramen for granskningens forsta del har intervjuer genomfOrts med bitr.
regiondirektér samt for virdval och primérvardsbestillning centrala tjanstemin.
Dokumentstudier har omfattat primérvardsbestiliningar, ekonomiska kalkyler och
analyser, riktlinjer, rutiner, dokumenterade uppfoljningar och protokoll m m.

Bed6mningsskala som anvénds for revisionsfraga och kontrollomraden:

Andamélsenlighet Intern kontroll

Inte Otillrdcklig

I begransad utstrickning . Bristande

Till vervigande del Till 6vervigande del

Ja Ja

November 2018 5av 21

Region Norrbotten
PwC



Temagranskning Primdrvirden, del 1

I
1.6. Faletakontroll

Intervjuade tjinstemin har fakiakontrollerat rapporten innan den faststéllts av regionens
revisorer.
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Temagranskning Primérvirden, del 1

2. Iakttagelser och bedomningar

2.1. Styrning

I Region Norrbotten har regionstyrelsen enligt reglementet det dvergripande ansvaret for
regionens hélso-och sjukvérd, dess utveckling och ekonomiska stéllning. Inom vérdvalet
ar styrelsen bade bestéllare och utforare.

I den strategiska planen for Region Norrbotten faststiller regionfullmiktige strategiska
mél utifrdn fem olika perspektiv: medborgare, verksamhet, kunskap och fornyelse,
medarbetare samt ekonomi. Kopplat till de strategiska maélen finns framgéngsfaktorer
som skall leda maluppfyllelse. Tillsammans utgér dessa utgéngspunkter for

regionstyrelsens styrning.

Kontrollmal
Ar regionstyrelsens styrning i form av mél och strategier av primarvérden tillracklig for att
sakerstilla en indamélsenlig verksamhet inom ramen for vérdval Norrbotten?

2.1.1. Iakttagelser
Overgripande planer
Regionstyrelsens styrning utgdr fran fullméktiges strategiska plan enligt f6ljande:

o Styrelsen konkretiserar i sin plan de strategiska mélen och framgéngsfaktorerna
med hjalp av s.k. styrmdtt. Styrmétten &r indikatorer som anvénds i styrande
syfte. Med framgéingsfaktorerna och styrmétten visar styrelsen regiondirektoren
vad som &r strategiskt viktigt att fokusera pd i verksamhetsstyrningen for att
fullméktiges strategiska mal ska uppnés. Regiondirektéren fordelar uppdrag till
divisionerna.

o Alla delmal/framgéngsfaktorer har inte styrmétt utan en del f6lis med sk
kontrollmdétt, d.v.s. indikatorer som anvinds i kontrollerade syfte. Kontrollmétten
valjs ut av verksamheterna och redovisas av regiondirekidr infor styrelsen.

Med utglngspunkt i strategisk plan och regionstyrelsens plan faststiller respektive
division en divisionsplan. Av regionens 30 hélsocentraler bedrivs 26 i egen regi och 4 i
privat regi. De 26 hilsocentralerna som drivs i egen regi ar en del av division narsjukvérd,
och styrs séledes &ven via nérsjukvirdens divisionsplan. Vi noterar att det i
divisionsplanen &terfinns divisionsspecifika m&l och styrmétt baserade pa
regionstyrelsens plan.

Inom ramen for denna granskning noterar vi sirskilt tvd mal som talar om en effektiv
verksamhet med god kvalité samt en god och jamlik hilsa. Tabellen nedan redogér for
méilen med tillhérande framgangsfaktorer och styr-/kontrollmatt.

Vid intervjuer framgdr att de intervjuade anser att den roda trdden mellan strategisk plan,
via styrelsens plan och divisionsplanen ner till de indikatorer som valts ut fér virdvalet ar

tydlig.
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Strategiskt mal Framgdngsfaktor Antal métt
Perspektiv (styr & kontroll)
Verksamhet | En effektiv verksamhet  En jamlik, jamstélld och 2
med god kvalité kvalitativt likvirdig
verksambhet
En kunskapsstyrd och séker 7
verksambhet
Helhetsperspektivmed Samverkan internt och 2
personen i centrum externt
Personcentrerad hélso-och 2
sjukvérd och
individorienterad service
Medborgare | En god och jamlik hilsa En hélsofrdamjande och 13
sjukdomsforebyggande
verksamhet

Tabell 1. Strategiska mal, framgangsfaktorer och dartill kopplade styr- och kontrollmétt
(uppfoljningsindikatorer)

Styrning av prim#rvarden

Utover styrelsens plan faststéller regionstyrelsen arligen Bestdllning Primdrvdrd, dér
primérvirdsuppdraget och de ekonomiska villkoren for vardvalsersitining beskrivs.
Bestdllning Primdrvdrd 2018 faststilldes av regionstyrelsen 2017-10-03. Styrningen
genom bestillning primérvard utglr precis som O6vrig verksamhet inom Region
Norrbotten frén den strategiska planen och dess angivna mé8l och framgéngsfaktorer.

I Bestiillning Primdrvdrd framgér att det Gvergripande malet for hélso- och sjukvérden &r
en god hilsa och en vérd pa lika villkor for hela befolkningen. Grunden ar att
verksamheten ska bedrivas i enlighet med sex principer som faststillts av Socialstyrelsen,
namligen:

e Kunskapsbaserad och &ndamélsenlig vard

e Saker vard

e Personcentrerad vard
e Jamlik vard

e Effektiv vard

e Véardirimligtid

Bestéllningen tydliggér att verksamhet ska bedrivas inom ramen fér den inrikining, de
strategier och de méal som aterfinns i regionstyrelsens plan. Enligt bestéllningen aligger
det samtliga leverantorer att vara vl fortrogna med regionens mal och riktlinjer samt att
ta del av styrdokument och sikerstilla att dessa tillimpas i praktiken. Inom ramen for
Véardval Norrbotten specificerar Bestdlining Primdrvdrd bland annat att den nationella
virdgarantin och den nya patientlagen ska fcljas.

Utdver regionstyrelsens plan, och divisionernas verksamhetsplaner finns policys inom
vissa omréden som visar fullméktiges viljeinriktning i specifika frigor samt strategier
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inom relevanta omréden. De intervjuade menar att det sker en stor utveckling inom
primérvérden, och for att mota dessa utmaningar har Region Norrbotten sammanstillt en
analys 6ver medborgarnas behov av halso- och sjukvard fram till 2035. De intervjuade
referera till dokumentet som "Strategi 2035” eftersom den i mangt och mycket talar om
vilka trender i samhallet som péverkar primarvirden (demografi, arbetsmarknad,
virdkonsumtion, levnadsvanor m m) och hur primérvarden behéver anpassa sig for att
méta kommande utmaningar.

2.1.2.  Bed6mning
Vi bedémer att kontrollmé&let uppfylls.

Det finns en styrning via regionstyrelsens strategiska plan som konkretiseras i fem
omriden. For division nirsjukvird dar merparten av halsocentralerna finns organiserade
finns en divisionsplan upprattad.

For styrning av primérvarden finns Bestdllning Primdrvdrd, dar primarvirdsuppdraget
och de ekonomiska villkoren for virdvalsersattning beskrivs.

Styrelsens mal och framgéngsfaktorer stdmmer vil Gverens med Socialstyrelsens
grundldggande principer for hur verksamheten ska bedrivas.

2.2, Befolikningsundersokningar
Befolkningsundersokningar ar till for att unders6ka utvecklingen av hélsan och den egna
uppfattningen om hélsan hos befolkningen i Region Norrbotten. Det finns ett antal

undersOkningar att tillgd, vilka méter bland annat invénarnas upplevelse av hélso- och
sjukvérden.

Kontrollmal
Genomf6rs befolkningsundersokningar, och anvinds dess resultat i syfte att tydliggora |
medborgarnas behov och férvantningar avseende primarvarden?

2.21.  laktitagelser

Vilka befolkningsunderstkningar genomfors?

I Bestdllning Primdrvdrd stills krav pé att leverantorer ska medverka i nationella projekt
som Oppna jimforelser och den nationella patientenkiten for primérvard. Vi noterar dven
att Bestdllning Primdrvdrd tydliggor att Regionen har ritt att genomfora andra
patientenkéter som omfattar samtliga leverant6rer, samt att resultatet dr offentligt.

Granskningen visar att Region Norrbotten deltar 1 ett antal nationella
befolkningsundersGkningar, varav Nationell patientenkdt for primdrvdrden har storst
relevans for vardvalet. Detta eftersom enkiten genomftrs péd hilsocentralsnivd och
siledes erbjuder en mgjlighet att gora uppfoljningar av enskilda hélsocentraler samt
jimforelser mellan héalsocentraler. Den nationella patientenkdten undersSker hur
patienter upplever sina besok i primérvarden. Enkiten genomférs vartannat 8r och
senaste géngen var under 2017. I Norrbotten skickades enkiten ut till 5 910 patienter som
bes6kt ndgon av hilsocentralerna under oktober ménad. Av dessa svarade 2 121 patienter,
vilket motsvarar en svarsfrekvens pd 36 %. Svarsfrekvensen &ar i paritet med
svarsfrekvensen for samtliga landsting.
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Utover den nationella patientenkiten deltar regionen i undersSkningar frén Oppna
Jamgforelser, den nationella folkhalsoenkéten Hdlsa pd lika villkor samt undersokningen
Hilso- och sjukv@rdsbarometern. Dessa undersokningar fokuserar pd jamforelse
landstingen emellan. I den senaste hilso- och sjukvirdsbarometern, &r 2017, utdkade
dock regionen antal respondenter gentemot tidigare &r i syfte att kunna analysera
resultatet #ven pa nirsjukvirdsomridesnivd. I december 2018 ska #ven linets och
kommunernas resultat foljas mer utforligt i enkiten Halsa pd lika villkor, vilken
genomfors vart fjarde ar.

Hur anviinds resultaten av befolkningsundersékningarna?

Resultatet frin den nationella patientenkiiten utgér en viktig del i regionens uppfoljning
av hilsocentralerna (se vidare under avsnitt 2.5) i och med att ett flertal fragestéllningar
fr&n enkiten foljs upp. Bristande maluppfyllelse som pévisas i enkéten kan medfora att
bestillaren initierar dialog med leverantoren i friga vilket i forlangningen kan leda till att
bestéllaren stéller krav pé forbétiring hos en hélsocentral.

Resultatet fran Oppna Jamforelsen bestdr i ett antal &rliga kvalitets- och
effektivitetsindikatorer vilka analyseras enligt en tvidrig analysplan som faststills av
regionstyrelsen. I aktuell analysplan, Gemensam analysplan for Region Norrbotten 2017-
2018 (RS 2017-06-07 § 132), framghr att regionen regelbundet genomfér fordjupade
analyser utifrin resultatet frin Oppna Jamforelser. Analyserna genomfors vid ekonomi-
och planeringsavdelningen och/eller avdelningen for lednings- och verksamhetsstéd och
utgdr planeringsunderlag for verksamheten. Analysrapporterna dterrapporteras l6pande
till regionstyrelsen av regiondirektoren.

Vid intervjuer framgar att resultat frin befolkningsunders6kningarna ligger till grund for
riktade insatser som gors. Exempelvis har projekt inom psykisk ohélsa startats i ndgra
kommuner som i enkiterna visade pé risker inom omradet. Riktade insatser kan ocksa
vara kopplade till prestationsbaserad ersitining. Exempel pd detta kan vara de
hélsosamtal som genomfors med patienter.

2.2.2.  Bedomning
Vér bedomning ar att kontrollmélet uppfylls.

Region Norrbotten genomfor befolkningsundersdkningar i linje med riket. Resultatet
jamfors bade inom regionen samt med riket. Via Bestdllning Primdrvdrd stélls ocksé krav
pé hilsocentralerna att medverka vid dessa befolkningsundersékningar.

Regionen analyserar resultatet av dessa enkiter och det finns en gemensam analysplan for
Region Norrbotten, vilket skapar forutséttningar for att arbeta med prioriteringar av
patientgrupper och riktade insatser.

2.3. Vardvalets utveckling samt ersitiningsmodell

Inférandet av vArdval i primérvarden har inneburit stora forandringar for landstingen* d&
deras roll innefattar bade att vara en bestillare och producent av vard. Landstingen har

1 Begreppet landsting omfattar i denna rapport &ven regioner.
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Temagranskning Primarvarden, del 1

valt olika sitt att hantera dessa tvd roller, vilket har resulterat i att den svenska
primirvirden i dagslaget ersitts enligt 21 olika ersdttningsmodeller.

Enligt SKL? ir syftet med en ersittningsmodell i hélso-och sjukvérden att ge en rittvis
fordelning av resurser mellan virdenheter och patientgrupper med olika behov.
Hilsocentralers ersitining utgdrs till stbrsta delen av en fast ersétining for listade
individer (kapiteringsersattning, kapitation). Samtliga landsting och regioner i Sverige
anvander en kombination av:

o fast ersétining per listad individ

« rorlig ersittning kopplad till bestk eller dtgérder,

e malrelaterad ersitining baserad pd indikatorer som ska &terspegla kvalitet och
effektivitet.

Kontrollmal
Har vardvalet och dess ersittningsmodell utvecklats for att méta befolkningens behov?

2.3.1. lakttagelser

Vardvalet i stort samt dess vrdvalsersatining beskrivs och regleras som ovan némnts i
Besttillning Primdrvérd och har sin utgingspunkt i Regionstyrelsens plan 2018-2020 och
Lag om valfrihetssystem (LOV). Bestdllning Primdrvdrd &r Region Norrbottens sétt att
styra och flja upp s&vil hur regionens vardval utvecklas samt hur vérdvalet ersitts.

Ersattningssystemet (se bilaga A) utgdr frén att hélsan inte &r jamt fordelad bland
medborgare. Resurserna fordelas utifrén foljande principiella struktur inom Region
Norrbotten:
o Kapiteringsersittning i form av virdpeng bestéende av &lder 65 %.
o Socioekonomi (CNI) 10 % och samtliga sju parametrar anvénds.3
e Vardtyngd och framtida virdbehov (ACG) 25 %, alla diagnoser och 18 ménader
bakat i tiden.4
¢ Likemedelspeng.
e Ma4l- och prestationsbaserad ersittning for levnadsvanor.
o Leverantdr erhiller ersattning for genomforda héalsosamtal for de som under &ret
fyller 30, 40, 50 eller 60 &r.
o Sirskilt tillagg ska kompensera for hogre kostnad pa grund av giesbygd respektive
langa avstand.

e Rorlig ersittning i form av bes¢ksavgifter tillfaller respektive leverantor. 200
kronor om det &r en egen listad patient.

2 Sveriges kommuner och landsting

3 CNI stir for Care Need Index och grundtanken med indexet &r att hilsocentraler erhiller
ersittning utifrdn socioekonomiska férhéllanden i den listade befolkningen. CNI baseras pé sju
olika indikatorer som ger ersittning. Indikatorerna utgdr frén &lder, ursprung, civilstind,
utbildningsniva och arbetsloshet.

4 ACG stir for Adjusted Clinical Groups och beskriver sjukdomsbérdan bland de listade
patienterna. Systemet fokuserar pd individens samlade sjukdomsbehov utifrdn individens
diagnoser. Diagnoser grupperas i 34 grupper utifrin varaktighet, allvarlighet, sdkerhet i
diagnossitining, etiologi och behov av specialiserad vird. Berdknat vérdbehov baseras pd
registrerade diagnoser 6ver en 18-ménadsperiod.
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o Leverantor hos vilken patienten &r listad svarar for kostnaden for besok som gors
vid andra enheter inom primirvirden samt hos privatpraktiserande
fysioterapeuter och likare.

Ersittning fér utomlénspatienters besok pé hélsocentralen.

e Ersittningsnivierna faststills av regionstyrelsen.

Erséttningsmodellen erbjuder il viss del en styrmekanism for hur virden ska bedrivas d&
det finns méijligheter att utdver den fasta ersittningen &ven ge ersitining for en
prestationsbaserad del kopplad till prioriterade dtgérder inom exempelvis hélsofrimjande
och sjukdomsforebyggande arbete.

I Regionstyrelsens plan lyfts kroniska grupper och multisjuka ut som prioriterade
grupper. Dartill specificeras patienter med KOL, hjértsvikt, psykisk ohélsa och cancer som
s#rskilt prioriterade grupper.

Av intervjuerna framgir det att Region Norrbotten, trots utmaningar med stora
geografiska avstind, arbetar med att finna goda l6sningar for patientnéra vird. Det kan
ske via digitala 16sningar, men det kan ocksd ske genom att personalen kommer till
patienterna eller e-hilsoldsningar som exempelvis en tidbok dér patienterna sjéilva kan
boka in besok.

Enligt de centrala tjinstem#n vi intervjuat under denna del av temagranskningen
uppfattar hilsocentralerna vérdvalsuppdraget som tydligt och véldefinierat. De
intervjuade menar att det fo6r hilsocentralerna 4r en fordel att det utifrén
ersatiningsmodellen #r litt att berdkna hur stor erséttning som en hilsocentral kommer
att erhalla. En nackdel med ersittningsmodellen uppges dock uppsta om en hélsocentral
tappar listade kan det d8 vara svirt att anpassa verksamheten (bemanning) i samma takt.

Region Norrbotten &r ett av tre landsting som medverkar i den utvidgade modellen for
nationell uppfoljning av tillgéngligheten i primérvérden som SKL tagit fram. Modellen gor
det mojligt att folja upp alla patientkontakter som sker i primérvérden, oavsett
yrkeskategori och form av kontakt/besok. Modellen stodjer fardplanen enligt “Samordnad
utveckling for god och nara vard” (S 2017:01), bland annat genom uppf6ljningen av en
forstarkt virdgaranti. Uppgifterna till véntetidsdatabasen levereras frén landstingens IT-
system via automatisk Gverforing varje ménad.

Utveckling av erséittningsmodellen

Ersittning utghr for varje listad medborgare i form av vrdpeng och likemedelspeng. Den
virdpeng som hilsoceniralerna far ta del av ménadsvis star for huvuddelen av hilso-
centralens intdkter, och ersatiningen baseras p& antalet listade patienter vid en
avstimningsdag varje ménad. De intervjuade menar att analyser som har genomférts inte
styrker att det finns ett samband mellan en hog erséttning och ett positivt ekonomiskt
resultat. Intervjuade menar att det finns andra faktorer, exempelvis ledarskapet, som &r
viktigare for det ekonomiska utfallet &n nivan pé den erhéllna ersitiningen.
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Vid den &rliga upprikningen av ersittningsmodellen utgér Region Norrbotten fran LPIKs.
Regionen ser Gver beriikningar ifrdn foregiende &r samt korrigerar ny upprékning utifrén
detta. Av intervjuerna framgir det att vardvalets leverantorer vérdesitter stabilitet
betriffande savil uppdrag som ersitining. Justeringar som gors &r darfor av mindre
karakt#r och de ska vara i linje med aktuell lagstifining, foreskrifter och regelverk.

Vid inférandet av vérdval i primérvarden i Region Norrbotten &r 2010 utformades en
ersittningsmodell som initialt sétt innebar att vardvalsersdttningen utgick 97 % av
kapiteringsersittning i form av vérdpeng frén &lder. Denna modell anvindes tidigare f6r
att ersitta de egna hilsocentralerna, och kunde d& ocksd tillimpas for de privata
hilsocentralerna. Resterande 3 % baserades pd CNI. Nigot &r senare infordes ACG i
ersittningsmodellen och nivierna for &lder, CNI och ACG korrigerades till dagens nivéer.
Dessa nivier uppges ha varit relativt oforindrade de senaste &ren. Béde av intervjuerna
och av rapporter som SKL har tagit fram framgsr det att landstingen, for att sékerstélla
jamlik vard och en behovsstyrd verksamhet, anvinder sig av ACG och CNIL.

Svérigheten med CNI som de intervjuade lyfter fram &r att det &r svért att fGlja upp
huruvida verksamheterna tar hiinsyn till att arbeta med de grupper som enligt CNI
forvintas utveckla en ohilsa. Av intervjuerna framgar att det pagar ett storre arbete inom
vardvalsnitverket som drivs av SKL med en 6versyn av ACG.

Med bland annat bakgrund av detta samt att ersittningsmodellen inte har justerats nagot
nimnvart de senaste fren finns det planer pa att se Gver Region Norrbottens
ersitiningsmodell. De intervjuade lyfter fram att trots att ersdtiningsmodellen inte har
justerats i nigon storre utstrickning s& anpassas den till en viss del i och med den
prestationsbaserade ersittningen. I Region Norrbotten innebér detta att hélsocentralerna
har méjlighet att 3 en extra ersdttning om de uppnér vissa prestationskrav. Som exempel
kan ges halsosamtal.

En utmaning som lyfts fram vid intervjuerna &r hur man miter och foljer upp inom
priméarvirden, och att man “riknar pinnar”. I den somatiska vérden foljs kostnader och
produktion per patient (KPP star for kostnad per patient) och per diagnosgrupp (DRG,
vilket stir for diagnosis related groups och &r ett sekundért Klassificeringssystem som
komplement till KPP). DRG ger en mer korrekt beskrivning av vérdens produktion och
vad den kostar. Region Norrbotten har KPP i primérvird men det saknas ett beskriv-
ningssystem (DRG) att koppla samman med kostnaderna. Det krévs ett nationelit arbete
for att astadkomma ett sidant beskrivningssystem. Region Norrbotten har framfort det i
sitt remissvar till betéinkandet God och nara vard- en primérvardsreform.

Vid sammantrade 31 oktober 2018 faststiillde regionstyrelsen Bestdllning Primdrvdrd
2019. Bestillningen ir till stora delar oférandrad &ven om vissa fortydliganden har gjorts
gillande koppling till regionens l&ngsiktiga rikining och faststéllda strategier. Vidare har
justeringar gjorts for att sikerstilla att aktuell lagstiftning, foreskrifter och regler foljs,
primért vad giller fast vardkontakt, samordnad individuell plan, patientsdkerhet,
informationssikerhet och patientndmnd. Forandringar i virdgarantin genomférs ocksd

5 Prisindex med kvalitetsjusterade 16ner fér landsting. Indexet &r avsett att anvindas som underlag
vid berikning av kostnaderna for 16ne- och prisutveckling i fasta 16ner och priser. Ersétter det
tidigare landstingsprisindexet LPL
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infor 2019, frin dagens garanti om ett ldkarbes6k i primérvérd inom sju dagar till en
garanti om en medicinsk bedémning av legitimerad sjukvardspersonal inom tre dagar.
Vid sammantridet gav styrelsen regiondireki6ren i uppdrag att gora en Oversyn av
ersittningsmodell for vrdval infor faststéllande av 2020 &rs regelverk.

2.3.2.  Bedomning
Var bedémning #r att kontrollmalet till Gvervigande del uppfylls.

Vardvalet i Region Norrbotten har utvecklats i takt med att lagar, férordningar och krav
som har inf6rts pd en nationell niva.

Bestillning Primérvard revideras varje &r och ersattningsmodellen korrigeras till en viss
del i och med anslaget riknas upp samt att den prestationsbaserade ersitiningen kan
riktas for att méta patienternas behov. Det finns en medvetenhet om att siirskilda
patientgrupper behéver prioriteras for att sikerstilla jamlik vérd, men det géller pd en
regiondvergripande nivd och &r inte specifikt kopplat till vérdvalet. Inom vérdvalet
kommer 4ven ersittningsmodellen kopplad till hilsovalet att ses 6ver under kommande
ar. Vi anser att det ar positivt att en genomlysning gors i syfte att utveckla virdvalet.

2.4. Riskanalyser

Kontrollmat
Arbetar regionstyrelsen med riskanalyser, och anvénds resultat av dessa i forbéttrings-
arbetet for att sdkerstélla jamlik vard inom ramen for virdval Norrbotten?

2.4.1. Iakttagelser

Granskningen styrker att regionstyrelsen genomfort en riskanalys for de strategiska mal
som Regionfullméktige faststillt i den strategiska planen. For varje framgangsfakior har
en beddmning gjorts av vilken risk som kan forvéntas intréffa om framgéngsfaktorn inte
kan realiseras. Riskerna har bedémts utifrén sannolikhet och konsekvens. Motsvarande
riskanalys for division nérsjukvards mal gors dven i samband med att divisionen tar fram
sin divisionsplan. Vi noterar sérskilt att riskanalyserna omfattar det strategiska mélet om
en god och jamlik hélsa.

Vi noterar att regionen i sitt arbete med internkontrollplanen &r 2018 och den dértill
hérande riskanalysen behandlar generella risker som berdr &ven primérvirden, sd som
exempelvis bisysslor och efterlevnad av ink6psavtal.

Vid storre foréindringar inom primérvirden, som exempelvis sammanslagningar av
hilsocentraler, genomférs risk- och konsekvensanalyser. Systematiska, dterkommande
riskanalyser som avgrinsas till att omfatta enbart vArdvalet genomfors inte.

2.4.2.  Bedomning

Var bedémning #r att kontrollmalet uppfylls. Region Norrbotten arbetar med riskanalyser
pa en regiondvergripande niv4, samt per division, i syfte att sikerstélla maluppfyllelse.
M3let om god och jimlik vrd omfattas av riskanalyserna, vilka ingér i regionens
systematiska forbéttringsarbete.
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2.5. Uppfolining

I Region Norrbotten har regionstyrelsen enligt reglementet det 6vergripande ansvaret for
regionens hilso-och sjukvard. I regionstyrelsens uppdrag ingér att félja upp och utvérdera
halso- och sjukvarden.

Kontrollmal

| A: Sker en strukturerad uppfSlining och rapportering av resultat och efterlevnad av

styrande dokument?

B: Anvinds resultatet frdn uppf6ljningen i styrpingen?

2.5.1. Iakttagelser
I Bestdllning Primdrvérd faststills att varje leverantor ska limna de uppgifter som
regionen behover for att folja upp och kontrollera:
e att verksamheten bedrivs i enlighet med de mél och riktlinjer som regionen
faststillt,
e att leverantorens sikerhets- och kontrollsystem &r tillrackliga, samt
o att verksamheten bedrivs pa ett i fvrigt tillfredstéllande sétt.

I regionstyrelsens plan finns en tidsplan f6r uppfoljning av olika verksamheter. Har
framgar att virdvalet f6ljs upp i februari, juni och oktober (avser helérsuppf6ljning samt
deldrsuppfoljning per april och per augusti). Vidare ger regionstyrelsen i uppdrag till
regiondirektoren att faststilla en uppfoljningsplan for varje ar (se RS 2017-10-03 § 169). I
uppfoljningsplanen specificeras vad som ska foljas upp i tertial- och &rsrapport.

Tertialrapportering

Tertialrapporter respektive arsrapport avseende vardvalet innehaller en kvalitativ och en
kvantitativ del. I den kvalitativa delen ges en kort beskrivning av utfallet fér utvalda
indikatorer p& lansniva (vilka tar utgdngspunkt i styrelsens mal och framgéngsfaktorer, se
tabell 1 ovan) och ndgra kommentarer till resultaten. I resultatbilagan presenteras
resultaten for indikatorerna per hilsocentral grupperade per nérsjukvirdsomride.
Kompletterande muntlig rapportering ges till regionstyrelsen. Indikatorerna foljs
kontinuerligt i Datalagret respektive virdvalets listningssystem Lisa. Sdledes kréivs for
denna uppf6ljning inte att leverant6rerna rapporterar in underlag till regionen.

I enlighet med Bestdllning Primdrvdrd avger varje leverantdr, senast den 25 januari varje
ar, en &rsberittelse som primért redogor for verksamheten i forhéllande till regionens
faststillda mal och framgangsfaktorer. Arsberittelserna redogér aven for foljande:
atgarder for att sikra kompetensforsorjning, hur primérvirdsitagandet fungerar under
jourtid, hur samverkan fungerar mellan halsocentraler och specialiserad vérd,
forbattringsforslag samt insatser utifrin regions riktlinjer for miljdarbete. En sirskild
mall fér arsberittelser foljs.

Uppfoljning av 2017 samt tertial 1 2018 har godkénts av regionstyrelsen. Protokoll styrker
inte att beslut om &tgarder eller uppdrag fattas i samband med att rapporterna godkénts.

Arsberittelserna eller tertialredovisningarna for vérdvalet beskriver hélsocentralernas
resultat och redogor for verksamheten som bedrivits, men de besvarar inte frégan om
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huruvida de strategiska mélen eller det dvergripande malet for hélso- och sjukvérden (en
god hilsa och vard p lika villkor) uppnaddes eller ¢j. En bedomning av méluppfyllelse
gterfinns istéllet p& aggregerad niva i regionstyrelsens tertialrapporter och &rsredovisning.

Vid intervjuer framkommer en enig bild av att vérden &r jamlik stillvida att alla
leverantérer ges samma ekonomiska férutséittningar och behandlas lika. Dock &r den vird
som lénets invanare fir inte jamlik eftersom det visats i uppfoljningar att virden vid olika
hialsocentraler kan skilja sig mycket pa olika punkter, exempelvis tillgdnglighet. Det finns
dven skillnader i hur hilsocentralerna har méjlighet att bemanna med ldkare och
sjukskéterskor och &vriga personalkategorier s@isom exempelvis psykologer och
fysioterapeuter.

Uppfoljningsmoéten och dialoger

I enlighet med bestillningen halls uppfoljnings- och informationsméten tvA ginger
arligen d& bestillaransvarig inom regionen kallar samman hilsocentralerna inom
respektive nirsjukvardsomréde for grupptraffar. Dartill halls &ven méten med de privata
hilsocentralerna. Vid dessa méten f6ljs hélsocentralernas resultat upp.

Vid behov kallar bestillaransvarig 4ven en enskild halsocentral for dialog kring bristande
méluppfyllelse eller efterlevnad av styrande dokument. Bestillningen betonar att
leverantorer har en skyldighet att medverka vid de dialogméten regionen kallar till.
Bestillaren kan dven initiera en tematisk uppfoljning eller en uppféljning inom begrénsat
omrade inom vardvalsitagandet. Granskningen styrker inte att denna mdjlighet utnyttjats
under &ret. Fokus uppges ha legat p& dialoger med hélsocentraler kopplat till de omraden
som visat pé lg maluppfyllelse.

Regionen foljer I6pande ett antal indikatorer for leverantGrerna, vilka utgr frén
faststallda mél och framgéngsfaktorer. Vid intervjuer uppges att de utvalda indikatorerna
varit relativt oférandrade Gver de senaste iren, i syfte att skapa kontinuitet. Vidar uppges
att den 16pande uppfoljningen av indikatorer (uppdateras ménadsvis) visar pd stora
skillnader i resultat mellan hilsocentralerna. Fér ménga indikatorer 4r medelvérdet bra
men det finns en stor variation. Utmaningarna varierar mellan hélsocentralerna och de
flesta halsocentraler uppges ha nigot forbattringsomréde. Vid uppméarksammade brister
s8 initierar bestillaransvarig en dialog vilken kan f6ljas av krav pa att atgarder vidtas (se
begiran om rittelse nedan). Om krav stills pa atgérder rapporteras detta kortfattat till
regionstyrelsen i tertialrapporter eller &rsredovisning.

Av intervjuerna framgér det att det finns en struktur for 16pande dialog mellan bestllare
och utforare. I dessa dialoger fors diskussioner kring mal, maluppfyllelse och indikatorer
som anvands i uppfoljningen.

Det finns #ven en uppfOljningsportal dar varje hélsocentral kan félja upp olika
primarvardsindikatorer, exempelvis likemedelsforskrivning, sjukskrivning och olika
diagnoser. Samtliga hélsocentraler kan f6lja upp indikatorerna for sin verksamhet samt
gora jamforelser med lanets andra hélsocentraler.

Uppfoljning av styrande dokument
Som ovan nimnts aligger det varje leverant6r att vara val fortrogen med regionens
styrdokument och sikerstilla att de tillimpas i praktiken. I Bestdllning Primdrvdrd
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tydliggors att en sammanstéllning av och hénvisning till de styrande dokumenten som
giller for alla leverant6rer finns pé regionens hemsida. Webbadressen till den sida dar
dokumenten &terfinns finns angiven i bestillningen. Nytillkomna styrdokument eller
férandringar i befintliga dokument tydliggors i bestéllningen. Vid intervjuer uppges att
det 4dven ingdr i uppdraget som regionens bestéllaransvarig har att informera och
uppdatera leverantorerna kring styrande dokument. Ett arbete med att gora dem mer
lattillgingliga p4 hemsidan pégér. Efterlevnad av de styrande dokumenten sékerstills
primirt i dialoger mellan bestéllaransvarig och hélsocentraler. Dialogerna &r vill viss del
muntliga och till viss del dokumenterade i begdran om réttelser och handlingsplaner (se
vidare under avsnitt 2.6). Under granskningen har inte framkommit att en samlad
dokumentation kring efterlevnad av styrande dokument har uppréttats. For att sikerstélla
att leverantdrerna efterlever regionens riktlinjer for miljoarbete far samtliga leverantorer
redogora fOr sitt miljéarbete i sin arsberattelse.

2.5.2.  Beddmning

Vi bedSmer att det till 6vervigande del sker en strukturerad uppfoljning och rapportering
av resultat och efterlevnad av styrande dokument. Region Norrbotten arbetar med
uppfoljning for bade pa kvantitativa och kvalitativa delar av virdvalet. En Klar fordel &r att
mycket data kan hidmtas direkt frin systemet och inte belastar leverant6rerna med
administrativt arbete.

Vi har inom ramen for granskningen inte tagit del av tillrackliga revisionsbevis for att ha
mojlighet av bedéma kontrollmalet "Anvinds resultatet fran uppfoliningen i styrning-
en?”. Detta baseras pa foljande:

- P4 tjanstemannanivi &r det tydligt att resultatet av uppfOljningar anvénds i
styrningen av halsocentraler for att sédkerstélla maluppfyllelse.

- P4 politisk nivd ar det svirare att urskilja om/hur uppfoljningen péverkar styr-
ningen. Vi har inom ramen for granskningen inte sett tillrackligt tydliga koppling-
ar mellan uppfoljningar och politiska beslut/atgérder for att kunna bedéma
kontrollmalet. Vi noterar dock att ingenting i granskningen tyder pé att kunskap
och erfarenheten frin tidigare uppfOljningar inte &r vigledande i den politiska
styrningen inom omradet.

2.6,

Kontrollmal
Finns &tgardsplaner for att dtgdrda nuvarande brister, och vilka dtgarder har vidtagits for
att férbéttra foljsambhet till uppsatta krav inom vardvalet?

2.6.1. Iakttageliser

Under granskningen har, som ovan namnts, framkommit att d& brister befaras eller
konstateras hos en leverantor kallar regionen till dialogméte, vid vilka leverantdren &r
skyldig att medverka. Leverantoren &r vidare, enligt Bestéllning Primérvard, skyldig att:
"pd regionens begdran besvara frdgor rorande klagomdl, befarade brister, eller
oklarheter rorande tolkningen av leverantérs dtagande.”
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Om identifierade brister bedéms vara av sddan grad att aktiva atgérder krévs s& kan
regionen, beroende pi bristernas omfatining och karaktir, vidta négon av foljande
tgarder (beskrivs i primirvardsbestéllningen):

Begéran om rittelse

Erinran

Varning

Vite motsvarande hogst 10 % av den ménatliga virdpengen vid storre avvikelse
fran uppdrag eller kontraktsvillkor och intill dess att réttelse skett

5. Aterkallande av godkdnnande

hw P

Vid l4g maluppfyllelsen skickar bestéllaransvarig en begéran av réttelse vari det framgér
att regionen bedémer att den berérda hélsocentralens maluppfyllelse inte &r
tillfredsstillande. I samband med detta begirs en forklaring till den bristande
méaluppfyllelsen samt en skriftlig &tgardsplan for att komma till réatta med bristerna.
Atgirdsplanen och dess effekter foljs upp av bestéllarenheten i syfte att sikerstdlla en
tillfredsstillande maluppfyllelse. En begiran av réttelse kan skickas ett par ginger om
svar inte inkommer och begiran formuleras da nagot skarpare for varje géng.

Vid intervjuer uppges att brister hos leverantorerna normalt sett &tgirdas genom en
begaran om rattelse och den dialog som detta medfor mellan bestéllare och leverantor. De
ovriga stegen (steg 2-5 ovan) uppges ytterst séllan eller aldrig ha intréffat.

2.6.2.  Bedomning
Var bedomning &r att kontrollmélet uppfylls.

Beddmningen baseras pé att Region Norrbotten har ett systematiskt arbetssitt for att vid
brister vidta &tgirder, vilket omfattar krav pd att hélsocentraler inkommer med
atgardsplaner for identifierade brister. Vidare bedomer vi att &tgérdsplaner dokumenteras
och f6ljs upp och tillricklig utstrickning.
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2. Sammanfattande bedomning

3.1. Bedomningar mot kontrollfragor
Kontrollfragor Bedémning

Ar regionstyrelsens styrning i form av mal och strategier av
priméarvérden tillricklig for att sdkerstélla en Andaméilsenlig
verksamhet inom ramen for virdval Norrbotten?

Genomfors befolkningsunderstkningar, och anvinds dess
resultat i syfte att tydliggéra medborgarnas behov och
forvantningar avseende primérvarden?

Har vérdvalet och dess ersittningsmodell utvecklats for att méta  Till dvervigande del
befolkningens behov? '

Arbetar regionstyrelsen med riskanalyser, och anvénds resultat
av dessa i forbattringsarbetet for ait sikerstélla jamlik vérd
inom ramen for virdval Norrbotten?

Sker en strukturerad uppfoljning och rapportering av resultat Till 6Verv‘égande del
och efterlevnad av styrande dokument?

Anvénds resultatet frén uppfoljningen i styrningen?

Finns atgirdsplaner for att &tgérda nuvarande brister, och vilka
atgarder har vidtagits for att forbattra foljsamhet till uppsatta
krav inom virdvalet?

2.2, Revisionell bedomning

Den sammantagna revisionella bedémningen ar att regionstyrelsens styrning och
uppfSljning avseende Bestdllning Primdrvérd till 6vervigande del &r &ndamélsenlig, och
att den interna kontrollen inom omréadet till Gvervagande del &r tillrécklig.

32.3. Rekommendationer

Utifrn ovanstiende iakttagelser och bedomningar l&mnar vi foljande rekommendationer
till regionstyrelsen:

o Regionstyrelsen bor 6ka forutsittningar for en jamlik véird till Region Norrbottens
invinare genom att vidia dtgérder for att minska skillnaderna i bade hélsa och till-
ganglighet mellan vardcentralerna.
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e Regionstyrelsen bor initiera en uppfoljning av vilka effekter som de riktade
insatser som har gjorts inom ramen for virdvalet har resulterat i.
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Bilaga A

Ersittningsmodell 2018 for bestéllning primérvérd. Ur Bestdllning Primdrvard 2018.

Totalbelopp Fordel- | Forindring jim-
(heldr 2018) ning fort med 2017
inkl frindring
av dndrat kost-
nadsansvar®
Vardpeng
varav Véirdpeng enligt dlder 4500 65 % 14,1
varav Vardpeng enhigt ACG 1704 25 % 5,3
varav Virdpeng enligt CNI 68.1 10 % 21
Summa viardpeag 688.5 100 % 215
Likemedclspeng 2445 0.5
Mil- och prestationsbaserad 7.3 0
ersétining
Hilsosamtal 6r 30-, 40-, 50-, 25 0
60-dringar
Glesbygds- och avstandsersitt- 376 | 1.2
aing
Kompeﬁsatiﬁé or avgifisfria 725 , +{.5
Summa vardval 10529 +22,7
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