NORRA DALARNAS
samordningsforbund

FINSAM fér Mora, Orsa, Alvdalen
| |

Forbundsordning for Norra Dalarnas samordningsférbund

Norra Dalarnas samordningsforbund har inréttats med stéd av lagen (2003:1210) om
finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser mellan Forsikringskassan,
Arbetsformedlingen, kommun och region/landsting. Denna revidering av forbundsordning
giller frdn och med att den &r antagen av landstingsfullméktige i Landstinget Dalarna,
kommunfullmaktige i Mora-, Orsa- och Alvdalens kommuner samt beslut i Forsikringskassan
och i Arbetsformedlingen .

1 § FORBUNDETS NAMN

Férbundets namn &r Norra Dalarnas samordningsforbund .
2 § FORBUNDETS SATE

Forbundets site &r i Mora kommun,

3 § FORBUNDETS MEDLEMMAR

Medlemmarna i forbundet &r:

Arbetsformedlingen
Forsékringskassan
Landstinget Dalarna
Mora kommun
Orsa kommun
Alvdalens kommun

4 § FORBUNDETS ANDAMAL

Férbundets dndamal &r att inom det geografiska omradet for medlemskommunen svara for en
finansiell samordning inom rehabiliteringsomradet mellan Arbetsférmedlingen,
Forsikringskassan, Landstinget Dalama samt Mora-, Orsa- och Alvdalens kommuner i syfte
att underlétta och uppné en effektiv resursanvéndning. Resurserna ska anvéndas for
samordnade bedomningar och insatser som syftar till att den enskilde ska fa eller forbéttra sin
forméga att forvirvsarbeta.
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5 § STYRELSEN

Samordningsforbundet ska ledas av en styrelse. Styrelsen ska bestd av 6 ledamoter och 6
erséttare. Varje forbundsmedlem utser en ledamot och en erséttare. Erséttarna har nérvaro —
och yttranderitt. Ledamoter och ersittare viljs for tiden 1 april 2019 till och med den 31
december 2022, Direfter viljs ledaméter och erséttare for fyra ar raknat fran och med den 1
januari aret efter det att val av kommunfullmiktige och region har dgt rum. Styrelsen utser
ordfoérande och vice ordforande.

§ 6 UPPGIFTER OCH ARBETSSATT

Styrelsen ér beslutsfor nér fler dn hélften av ledaméterna édr ndrvarande. Vid lika rostetal har
ordférande utslagsrost. Agarna ska samrada innan beslut om budget fattas.

Forbundet har till uppgift att

1. besluta om mal och riktlinjer for den finansiella samordningen

2. stodja samverkan mellan samverkansparterna

3. finansiera insatser for individer som behdver samordnade rehabiliteringsinsatser
4. besluta pé vilket sitt de medel som finns for finansiell samordning ska anvindas
5. svara for uppfoljning och utvirdering av beslutade atgérder

6. uppritta budget och arsredovisning for den finansiella samordningen

Samordningsforbundet fir inte besluta i frigor om forméaner eller réttigheter for enskilda eller
vidta atgirder i 6vrigt som innefattar myndighetsutovning eller att tillhandahélla tjénster som

dr avsedda for enskilda.

7 § PERSONAL

Forbundsstyrelsen kan utse en tjdnsteman som ska leda arbetet inom forbundet enligt
styrelsens anvisningar.

8 § INITIATIVRATT

En medlem i forbundet har ritt att vicka ett drende i forbundsstyrelsen (enligt respektive
huvudmans beslutsordning).

9 § SAMRAD

Styrelsen ska hélla forbundsmedlemmarna underrittade om den allménna planlédggningen av
forbundets verksamhet och om fragor av stérre ekonomisk eller organisatorisk betydelse.
Styrelsen har ritt att fran forbundsmedlemmarna fa de yttranden och upplysningarna som
behdvs for att styrelsen ska kunna fullgora sina uppgifter.

10 § KUNGORELSER

Forbundets kungorelser, protokoll och andra tillkdnnagivanden ska anslas pa forbundets
officiella anslagstavla.

11 § ANDELAR I TILLGANGAR OCH SKULDER SAMT FORDELNING AV
KOSTNADER

Medlemmarna har vid varje tidpunkt andel i forbundets tillgingar och skulder i forhéllande

till vad man tillskjutit for att tidcka kostnaderna. % /{\bu



Foérdelningen mellan medlemmarna ér att Forsakringskassan bidrar med hilften av medlen for
statens rikning for Forsakringskassan och Arbetsformedlingen, landstinget och kommunerna
med en fjidrdedel var, enligt fordelningsmodellen: Mora kommun 60%, Orsa kommun 20%

och Alvdalens kommun 20%.
12 § STYRNING OCH INSYN

Férbundsstyrelsen ska uppritta delrsuppfoljningar med helarsprognos for verksamheten och
ekonomin, Férbundsstyrelsen ska ocksa rligen i samband med bokslutet redovisa
verksamhetens utfall for medlemmarna. Férbundet fir inte ingd borgen och inte heller sétta
sig i skuld utéver vad som &r sedvanliga krediter for verksamheten.

13 § BUDGET

Forbundsstyrelsen ska varje &r uppritta en plan for forbundets verksamhet och ekonomi for de
kommande tre dren. For det forsta av de tre dren ska styrelsen upprétta en preciserad
&rsbudget. Overskott eller underskott dverfors till nista verksamhetsar. Arsbudgeten ska
ocksd atfoljas av mal for verksamheten.

Forbundsstyrelsen faststéller senast den 30 november budgeten for ndstkommande kalenderér.
Forbundsstyrelsen ska dessforinnan samrdda med forbundsmedlemmarna om budgeten.

14 § REVISORER OCH REVISION

Forbundets rakenskaper och drsredovisning samt styrelsens forvaltning ska granskas av en
revisor for varje forbundsmedlems rikning. For Forsakringskassan och Arbetsformedlingen
ska Forsékringskassan utse en gemensam revisor. Kommunerna och Landstinget Dalarna ska
utse varsin revisor. Kommunen och Landstinget kan triffa 6verenskommelse att utse en

gemensam revisor.
Revisorer utses i 6vrigt i enlighet med bestdimmelserna i 25 § Finsamlagen.

Revisorer utses fran april 2019 till och med den 31 december 2022. Direfter véljs revisorer
for fyra ér rdknat fran och med den 1 januari aret efter det att val av kommunfullméktige och
region har dgt rum. Mandattid for statens revisorer hanteras i sdrskild ordning. Vid revision
tillimpas bestimmelserna i 26 § Finsamlagen.

15 § UTTRADE

En forbundsmedlem har rétt att efter uppségning uttrdda ur forbundet. Uppségningstiden ar tre
ar.

Vid en forbundsmedlems uttrdde upploses forbundet och medlemmarnas ekonomiska
mellanhavanden regleras enligt 11 § i denna forbundsordning.

16 § LIKVIDATION OCH UPPLOSNING

Férbundet kan trida i likvidation om medlemmarna ér dverens om det eller om en eller flera
medlemmar begir uttrdde ur forbundet. Ett sddant beslut ska alltid foregés av ett samrad

mellan huvudménnen.

Nir forbundet tritt i likvidation ska skulderna betalas och egendomen avyttras. Dérefter ska
kvarvarande tillgangar fordelas enligt principerna i 11 § i denna forbundsordning.
Foérbundsstyrelsen svarar for likvidationen.
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Nar styrelsen har fullgjort sitt uppdrag ska den avge en slutredovisning for sin forvaltning.
Det gors genom att styrelsen visar en forvaltningsberittelse 6ver likvidationen i sin helhet
som redovisar betalning av skulder, forsiljning av egendom och skiftet av resterande
tillgdngar dérefter. Till beréttelsen ska bifogas redovisningshandlingar for hela likvidationen.
Forbundet ér upplost ndr forvaltningsberittelsen och redovisningshandlingarna har delgivits

medlemmarna.

17 § TVISTER

Tvister mellan forbundet och dess medlemmar ska avgoras vid en allmén domstol i Sverige
18 § ERSATTNING TILL LEDAMOTER, ERSATTARE OCH REVISORER

Ersittning for arvoden och erséttningar till ordférande, vice ordforande, styrelseledamoter,
ersittare och revisorer ska folja de ersdttningsregler for fortroendevalda som giller for
Landstinget Dalarna. Fér den revisor som Forsdkringskassan utser betalar
Samordningsforbundet erséttningen i sirskild ordning.

Ordf6rande har ritt till ett fast ménadsarvode pd 5 % av 90 % av arvodet for fortroendevalda
som géller for Sveriges Riksdag,.

19 § ARKIVTILLSYN

Kommunstyrelsen i Mora kommun ansvarar for tillsynen av att samordningsforbundet fullgor
sina skyldigheter enligt arkivlagen (1990:782).

20 § FORBUNDETS BILDANDE
Forbundet bildades den 26 maj 2013.

Andringar i denna forbundsordning tréider i kraft nér den antagits av samtliga huvudmin.
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SODRA DALARNAS
SAMORDNINGSFORBUND

FORBUNDSORDNING FOR SODRA DALARNAS SAMORDNINGSFORBUND

Sédra Dalarnas Samordningsférbund har inrdttats med stod av lagen (2003:1210) om finansiell
samordning av rehabiliteringsinsatser mellan Férsdkringskassan, Arbetsférmedlingen, kommun och
region/landsting. Denna revidering av forbundsordning géller fran 1 januari 2019 och &r antagen av
landstingsfullmaktige i Landstinget Dalarna 2017-xx-xx, kommunfullmaktige i Avesta 2017-xx-xx,
kommunfullmaktige i Hedemora 2017-xx-xx, kommunfullmaktige i Sater 2017-xx-xx samt beslut i
Forsdakringskassan 2017-xx-xx och i Arbetsformedlingen 2017-xx-xx.

1 § FORBUNDETS NAMN

Férbundets namn &r S6dra Dalarnas Samordningsforbund.
2 § FORBUNDETS SATE

Forbundets sdte ar Avesta kommun.

3 § FORBUNDETS MEDLEMMAR

Medlemmarna i forbundet ar:

Arbetsférmedlingen
Forsdkringskassan
Landstinget Dalarna
Avesta Kommun
Hedemora Kommun
Saters Kommun

4 § FORBUNDETS ANDAMAL

Férbundets andamal dr att inom det geografiska omradet for medlemskommunerna svara for en
finansiell samordning inom rehabiliteringsomradet mellan Arbetsformedlingen, Forsakringskassan,
Landstinget Dalarna samt Avesta Kommun, Hedemora Kommun och Séters Kommun i syfte att
underlédtta och uppna en effektiv resursanvandning. Resurserna ska anvéndas fér samordnade
bedémningar och insatser som syftar till att den enskilde ska fa eller forbattra sin formaga att
forvarvsarbeta.

5 § STYRELSEN

Samordningsforbundet ska ledas av en styrelse. Styrelsen ska besta av sex ledamdter och sex
ersdttare. Varje forbundsmedlem utser en ledamot och en erséttare. Ersattarna har narvaro- och
yttranderatt. Ledamaoter och ersattare valjs for tiden till och med den 31 december 2022. Darefter
viljs ledamoter och ersattare for fyra ar raknat fran och med den 1 januari dret efter det att val av
fullméktige i region och kommuner har dgt rum. Styrelsen utser ordférande och vice ordférande.
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6 § UPPGIFTER OCH BESLUTANDERATT

Styrelsen 4r beslutsfor nar fler an hilften av ledamoterna dr narvarande. Vid lika rostetal har
ordféranden utslagsrést. Agarna ska samrada innan beslut om budget fattas.

Forbundet har till uppgift att

1. besluta om mal och riktlinjer fér den finansiella samordningen

2. stédja samverkan mellan samverkansparterna

3. finansiera insatser for individer som behdver samordnade rehabiliteringsinsatser
4. besluta pa vilket satt de medel som finns fér finansiell samordning ska anvandas
5. svara for uppféljning och utvardering av beslutade atgarder

6. uppratta budget och arsredovisning for den finansiella samordningen

Samordningsférbundet far inte besluta i fragor om férmaner eller rattigheter f6r enskilda eller vidta
atgdrder i dvrigt som innefattar myndighetsutdvning eller att tillhandahalla tjanster som &r avsedda
for enskilda.

7 § PERSONAL

Forbundsstyrelsen kan utse en tjansteman som ska leda arbetet inom forbundet enligt styrelsens
anvisningar.

8 § INITIATIVRATT

En medlem i férbundet har ritt att vicka ett drende i forbundsstyrelsen (enligt respektive
huvudmans heslutsordning).

9 § SAMRAD

Styrelsen ska halla férbundsmedlemmarna underrdttade om den allmédnna planlaggningen av
forbundets verksamhet och om fragor av stérre ekonomisk eller organisatorisk betydelse. Styrelsen
har ratt att fran forbundsmedlemmarna fa de yttranden och upplysningarna som behdvs for att
styrelsen ska kunna fullgéra sina uppgifter.

10 § KUNGORELSER

Férbundets kungérelser, protokoll och andra tillkdnnagivanden ska anslas pa forbundets officiella
anslagstavla samt pd kommunerna Avesta, Hedemora och Sater och pa Landstinget Dalarnas
anslagstavla.

11 § ANDELAR | TILLGANGAR OCH SKULDER SAMT FORDELNING AV KOSTNADER

Medlemmarna har vid varje tidpunkt andel i férbundets tillgadngar och skulder i férhallande till vad
man tillskjutit for att tacka kastnaderna.

Férdelningen mellan medlemmarna &r att Forsakringskassan bidrar med hélften av medlen,
landstinget med en fjdrdedel samt kommunerna Avesta, Hedemora och Sdter gemensamt med en
fjardedel. Férdelningen mellan kommunerna ska goras utifran fasta procentantal enligt féljande:

Avesta Kommun 11%
Hedemora Kommun 8 %
Saters Kommun 6%



12 § STYRNING OCH INSYN

Forbundsstyrelsen ska upprétta deldrsuppféljningar med heldrsprognos for verksamheten och
ekonomin som skickas till medlemmarna. Férbundsstyrelsen ska ocksa arligen i samband med
bokslutet redovisa verksamhetens utfall fér medlemmarna. Férbundet far inte inga borgen och inte
heller satta sig i skuld utdver vad som ar sedvanliga krediter for verksamheten.

13 § BUDGET

Férbundsstyrelsen ska varje ar uppréatta en plan for forbundets verksamhet och ekonomi for de
kommande tre dren. For det forsta av de tre aren ska styrelsen uppratta en preciserad arshudget.
Overskott eller underskott dverfors till nasta verksamhetsar. Arsbudgeten ska ocksa atfoljas av mal
for verksamheten.

Forbundsstyrelsen faststéller senast den 30 november budgeten for ndstkommande kalenderér.
Férbundsstyrelsen ska dessforinnan samrada med forbundsmedlemmarna om budgeten.

14 § REVISORER OCH REVISION

Férbundets rikenskaper och arsredovisning samt styrelsens forvaltning ska granskas av en revisor for
varje férbundsmedlems rékning. For Forsdkringskassan och Arbetsférmedlingen ska
Forsakringskassan utse en gemensam revisor. Avesta kommun, Hedemora kommun, Saters kommun
och Landstinget Dalarna ska utse en gemensam revisor och den utses av kommunfullmaktige i Avesta
kommun.

Revisorer utses i dvrigt i enlighet med bestammelserna i 25 § FinsamL.

Revisorer utses for fyra ar raknat fran och med den 1 januari aret efter det att val av fullméktige i
region och kommuner har dgt rum. Mandattid for statens revisorer hanteras i sarskild ordning. Vid
revision tillimpas bestdmmelserna i 26 § FinsamL.

15 § UTTRADE
En forbundsmedlem har ratt att efter uppsagning uttrada ur forbundet. Uppsdgningstiden ar tre ar.

Vid en férbundsmedlems uttrade upploses forbundet och medlemmarnas ekonomiska
mellanhavanden regleras enligt 11 § i denna férbundsordning. Om det efter uttrdde pa den
kommunala sidan aterstar minst en kommun ska upplésning ske endast om det beslutas enligt 16 §.

16 § LIKVIDATION OCH UPPLOSNING

Férbundet kan trada i likvidation om medlemmarna ar éverens om det eller om en eller flera
medlemmar uttrider ur férbundet. Ett sadant beslut ska alltid féregas av ett samrad mellan
huvudmannen.

Nir férbundet trétt i likvidation ska skulderna betalas och egendomen avyttras. Darefter ska
kvarvarande tillgdngar férdelas enligt principerna i 11 § i denna férbundsordning. Forbundsstyrelsen
svarar for likvidationen.

Nar styrelsen har fullgjort sitt uppdrag ska den avge en slutredovisning for sin férvaltning. Det gors
genom att styrelsen visar en forvaltningsherattelse 6ver likvidationen i sin helhet som redovisar
betalning av skulder, férséljning av egendom och skiftet av resterande tillgangar darefter. Till
berittelsen ska bifogas redovisningshandlingar for hela likvidationen. Férbundet ar upplost nar
forvaltningsberattelsen och redovisningshandlingarna har delgivits medlemmarna.



17 § TVISTER
Tvister mellan forbundet och dess medlemmar ska avgéras vid en allman domstol i Sverige
18 § ERSATTNING TILL LEDAMOTER, ERSATTARE OCH REVISORER

Ersdttning for arvoden och ersattningar till ordférande, vice ordférande, styrelseledamdéter, erséttare
och revisorer ska folja de ersattningsregler for fortroendevalda som géller for Landstinget Dalarna.
For den revisor som Férsakringskassan utser betalas ersattning i sarskild ordning.

Ersattning for arvoden och ersattningar till ordférande, vice ordférande, styrelseledaméter, ersittare
och revisorer ska folja de ersattningsregler for fortroendevalda som géller for Landstinget Dalarna.
Ordforande har ratt till 5 % av 90 % av riksdagsledamoternas manadsarvode. For den revisor som
Férsdakringskassan utser betalas ersattning i sarskild ordning.

19 § ARKIVTILLSYN

Kommunstyrelsen i Avesta Kommun ansvarar fér tillsynen av att samordningsférbundet fullgér sina
skyldigheter enligt arkivlagen (1990:782).

20 § FORBUNDETS BILDANDE

Forbundet bildades den 1 januari 2005. Forbundet har utvidgats den 1 april 2015.
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Visterbergslagens Samordningsférbund
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LUDVIKA - SMEDJEBACKEN

FORBUNDSORDNING FOR VASTERBERGSLAGENS SAMORDNINGSFORBUND

Visterbergslagens Samordningsférbund har inrdttats med stod av lagen (2003:1210) om finansiell
samordning av rehabiliteringsinsatser mellan Forsakringskassan, Arbetsférmedlingen, kommun och
region/landsting. Denna revidering av forbundsordning géller fran 1 januari 2019 och dr antagen av
landstingsfullmdktige i Landstinget Dalarna 2018-xx-xx, kommunfullméktige i Ludvika 2018-xx-xx,
kommunfullmaktige i Smedjebacken 2018-xx-xx samt beslut | Forsdkringskassan 2018-xx-xx och i
Arbetsformedlingen 2018-xx-xx.

1 § FORBUNDETS NAMN

Forbundets namn ar Vasterbergslagens Samordningsforbund.

2 § FORBUNDETS SATE

Forbundets sate dr Ludvika kommun.

3 § FORBUNDETS MEDLEMMAR
Medlemmarna i forbundet ar:

Arbetsformedlingen
Forsdkringskassan
Landstinget Dalarna
Ludvika Kommun
Smedjebackens Kommun

4 § FORBUNDETS ANDAMAL

Forbundets andamal &r att inom det geografiska omradet far medlemskommunerna svara for en
finansiell samordning inom rehabiliteringsomradet mellan Arbetsférmedlingen, Forsakringskassan,
Landstinget Dalarna samt Ludvika Kommun och Smedjebackens Kommun i syfte att underldtta och
uppné en effektiv resursanviandning. Resurserna ska anvandas for samordnade bedémningar och
insatser som syftar till att den enskilde ska fa eller férbattra sin formaga att férvéarvsarbeta.

5 § STYRELSEN

Samordningsférbundet ska ledas av en styrelse. Styrelsen ska bestad av fem ledamoter och fem
ersattare. Varje férbundsmedlem utser en ledamot och en personlig ersdttare. Ersdttarna har
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ndrvaro- och yttranderéatt. Ledamater och ersattare valjs for tiden till och med den 31 december
2022. Darefter viljs ledamoter och erséttare for fyra ar raknat fran och med den 1 januari aret efter
det att val av fullmiktige i region och kommuner har dgt rum. Styrelsen utser ordférande och vice
ordférande.

6 § UPPGIFTER OCH BESLUTANDERATT

Styrelsen &r beslutsfor nar fler an hélften av ledamoterna ar narvarande. Vid lika rostetal har
ordféranden utslagsrdst. Agarna ska samrada innan beslut om budget fattas.

Forbundet har till uppgift att

1. besluta om mal och riktlinjer fér den finansiella samordningen

2. stodja samverkan mellan samverkansparterna

3. finansiera insatser for individer som behéver samordnade rehabiliteringsinsatser
4. besluta pa vilket satt de medel som finns for finansiell samordning ska anvdandas
5. svara for uppféljning och utvardering av beslutade atgarder

6. uppratta budget och arsredovisning fér den finansiella samordningen

Samordningsférbundet far inte besluta i fragor om férmaner eller rattigheter for enskilda eller vidta
atgérder i dvrigt som innefattar myndighetsutovning eller att tillhandahalla tjanster som dr avsedda
for enskilda.

7 § PERSONAL

Férbundsstyrelsen kan utse en tjansteman som ska leda arbetet inom férbundet enligt styrelsens
anvisningar.

8 § INITIATIVRATT

En medlem i forbundet har ritt att vicka ett drende i férbundsstyrelsen (enligt respektive
huvudmans beslutsordning).

9 § SAMRAD

Styrelsen ska halla férbundsmedlemmarna underrdttade om den allmédnna planldggningen av
forbundets verksamhet och om fragor av storre ekonomisk eller organisatorisk betydelse. Styrelsen
har ritt att fran férbundsmedlemmarna fa de yttranden och upplysningarna som behdovs for att
styrelsen ska kunna fullgéra sina uppgifter.

10 § KUNGORELSER

Férbundets kungorelser, protokoll och andra tillkdnnagivanden ska anslas pa forbundets officiella
anslagstavla samt pa kommunerna Ludvika och Smedjebacken och pa Landstinget Dalarnas
anslagstavla.



e

1 2 Q

]

11 § ANDELAR I TILLGANGAR OCH SKULDER SAMT FORDELNING AV KOSTNADER

Medlemmarna har vid varje tidpunkt andel i férbundets tillgangar och skulder i forhallande till vad
man tillskjutit for att tacka kostnaderna.

Fordelningen mellan medlemmarna ar att Fbrséikrings'kassan bidrar med hélften av medlen,
landstinget med en fjardedel samt kommunerna Ludvika och Smedjebacken gemensamt med en
fiardedel. Férdelningen mellan kommunerna ska géras utifran fasta procentantal enligt foljande:

Ludvika Kommun 16 %
Smedjebackens Kommun 9%

12 § STYRNING OCH INSYN

Forbundsstyrelsen ska uppréatta delarsuppféljningar med helarsprognos for verksamheten och
ekonomin som skickas till medlemmarna. Férbundsstyrelsen ska ocksa arligen i samband med
bokslutet redovisa verksamhetens utfall for medlemmarna. Forbundet far inte inga borgen och inte
heller sdtta sig i skuld utéver vad som ar sedvanliga krediter fér verksamheten.

13 § BUDGET

Forbundsstyrelsen ska varje ar uppréatta en plan for férbundets verksamhet och ekonomi for de
kommande tre dren. For det forsta av de tre dren ska styrelsen upprétta en preciserad arsbudget.
Overskott eller underskott Gverfors till nasta verksamhetsar. Arsbudgeten ska ocksa atfoljas av mal
for verksamheten.

Forbundsstyrelsen faststéller senast den 30 november budgeten fér nastkommande kalenderar.
Forbundsstyrelsen ska dessférinnan samrada med forbundsmedlemmarna om budgeten.

14 § REVISORER OCH REVISION

Forbundets rakenskaper och arsredovisning samt styrelsens forvaltning ska granskas av en revisor for
varje forbundsmedlems rakning. For Forsdkringskassan och Arbetsférmedlingen ska
Forsdkringskassan utse en gemensam revisor. Ludvika kommun, Smedjebackens kommun och
Landstinget Dalarna ska utse en gemensam revisor och den utses av kommunfullmaktige i Ludvika
kommun.

Revisorer utses i dvrigt i enlighet med bestdmmelserna i 25 § FinsamL.

Revisorer utses for fyra ar raknat fran och med den 1 januari aret efter det att val av fullméktige i
region och kommuner har dgt rum. Mandattid for statens revisorer hanteras i sarskild ordning. Vid
revision tillampas bestammelserna i 26 § FinsamL.

15 § UTTRADE

En férbundsmedlem har rétt att efter uppségning uttrada ur férbundet. Uppsagningstiden &r tre ar.
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Vid en forbundsmedlems uttrdade uppléses férbundet och medlemmarnas ekonomiska
mellanhavanden regleras enligt 11 § i denna forbundsordning. Om det efter uttrade pa den
kommunala sidan aterstar en kommun ska upplosning ske endast om det beslutas enligt 16 §.

16 § LIKVIDATION OCH UPPLOSNING

Forbundet kan trada i likvidation om medlemmarna ar dverens om det eller om en eller flera
medlemmar uttrader ur férbundet. Ett sadant beslut ska alltid foregas av ett samrad mellan
huvudmannen.

Nar forbundet tratt i likvidation ska skulderna betalas och egendomen avyttras. Darefter ska
kvarvarande tillgangar fordelas enligt principerna i 11 § i denna férbundsordning. Férbundsstyrelsen
svarar for likvidationen.

Nar styrelsen har fullgjort sitt uppdrag ska den avge en slutredovisning fér sin férvaltning. Det gors
genom att styrelsen visar en forvaltningsbherattelse éver likvidationen i sin helhet som redovisar
betalning av skulder, forséljning av egendom och skiftet av resterande tillgangar darefter. Till
beréattelsen ska bifogas redovisningshandlingar for hela likvidationen. Férbundet ar upplost nar
forvaltningsberittelsen och redovisningshandlingarna har delgivits medlemmarna.

17 § TVISTER

Tvister mellan férbundet och dess medlemmar ska avgoras vid en allmdn domstol i Sverige

18 § ERSATTNING TILL LEDAMOTER, ERSATTARE OCH REVISORER

Ersattning for arvoden och ersattningar till ordférande, vice ordférande, styrelseledamdéter, ersdttare
och revisorer ska folja de ersattningsregler for fortroendevalda som géller for Landstinget Dalarna.
Ordférande har rétt till 5 % av 90 % av riksdagsledaméternas manadsarvode. For den revisor som
Forsdkringskassan utser betalas erséttning i sarskild ordning, enligt 25 § FinsamL.

19 § ARKIVTILLSYN

Kommunstyrelserna i Ludvika och Smedjebackens Kommuner ansvarar for tillsynen av att
samordningsférbundet fullgor sina skyldigheter enligt arkiviagen (1990:782).

20 § FORBUNDETS BILDANDE

Forbundet bildades den 1 januari 2005.



| Landstinget PROTOKOLLSUTDRAG

DALARNA  OJUSTERAT Landstingsstyrelsen
PROTOKOLL
Central férvaltning Sammantrade 2018-11-05 Sida 1 (2)

O0038Y7

Landstingsfullméktiges Beslutsdrenden

§ 119Revidering av Finsam-forbundens féorbundsordningar
Diarienummer LD18/04096

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige:

1 De nya férbundsordningarna for Dalarnas sju samordningsférbund
faststalls i enlighet med bilagorna i) - 0).

Sammanfattning av arendet

De finansiella samordningsférbunden har arbetat fram likartade
férbundsordningar fér att den gemensamma hanteringen ska underlattas.
Den viktigaste sakliga forandringen ar att mandattiderna har blivit den
samma som for landstingets (regionens) och kommunernas namnder,

1 januari aret efter valar t.o.m. 31 december nastkommande valar.

| arendet redovisas féljande dokument:

a) Beslutsunderlag Bilaga § 119 a

b) Gamla férbundsordningen for Finsam Borlédnge Bilaga § 119 b

¢) Gamla férbundsordningen for Finsam Falun Bilaga § 119 ¢

d) Gamla férbundsordningen fér Finsam Vasterdalarna Bilaga § 119 d
e) Gamla férbundsordningen fér Nedansiljans samordningsférbund Bilaga
§119e

f) Gamla férbundsordningen fér Norra Dalarnas samordningsférbund
Bilaga § 119 f

g) Gamla férbundsordningen fér Sédra Dalarnas samordningsférbund
Bilaga§ 119 g

h) Gamla férbundsordningen for Vasterbergslagens samordningsférbund
Bilaga § 119 h

i) Nya férbundsordningen fér Finsam Borlange Bilaga § 119 i

Utdrag exp 2018-11-06  till 1. Vid protokollet :
2,
3 Jessica Johansen

Bestyrkes i tjansten

[Intygarens namn]
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j) Nya férbundsordningen for Finsam Falun Bilaga § 119 j

k) Nya férbundsordningen fér Finsam Vasterdalarna Bilaga § 119 k

) Nya férbundsordningen fér Nedansiljans samordningsférbund Bilaga §
1191

m) Nya férbundsordningen fér Norra Dalarnas samordningsférbund Bilaga
§119m

n) Nya férbundsordningen fér Sédra Dalarnas samordningsférbund Bilaga
§119n

o) Nya férbundsordningen for VVasterbergslagens samordningsférbund
Bilaga § 119 o
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Postadress .
Box 712
791 29 Falun

2018-09-24 Landstingsstyrelsen
2018-11-19--20 Landstingsfullméaktige

Svar pa motion fran Katarina Gustavsson (KD): Inratta en
overgripande antikorruptionsplan som ska férebygga och
bekdmpa korruption

Ordférandens forslag
1 Motionen ar med vad som anférts besvarad.

Sammanfattning

Katarina Gustafsson (KD) féreslar i en motion att landstinget ska inratta en
overgripande antikorruptionsplan som ska férebygga och bekdmpa
korruption. Katarina Gustafsson efterlyser bl.a. en antikorruptionsplan som
gor det mojligt for anstéllda och externa personer att rapportera missténkta
oegentligheter.

Det finns redan flera olika kanaler for att anmala missférhallanden om inte
de interna vagarna fungerar. Vidare, har Landstingsfullmaktige tidigare i
beslut 2018-02-26 § 16 bifallit en motion om inférande av ett externt
visselblasarsystem i landstinget.

| arendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b)  Motionen

Beskrivning av drendet och skélen for férslaget

Katarina Gustafsson (KD) féreslar i en motion att landstinget ska inratta en
overgripande antikorruptionsplan som ska férebygga och bekdmpa
korruption. Katarina Gustafsson efterlyser bl.a. en éversyn av interna
riktlinjer, kontinuerliga utbildningsinsatser och processer som gér det mgjligt
for anstallda och externa personer att rapportera misstankta oegentligheter.

Landstingsfullméktige har tidigare i beslut 2018-02-26 § 16 bifallit en motion
om inférande av ett externt visselblasarsystem i landstinget.

Det politiska ansvaret for landstingsstyrelsen att tillse att den interna
kontrollen &r tillracklig, och att verksamheten bedrivs pa ett i dvrigt
tillfredsstallande satt, framgar av 6 kap kommunallagen (KL). Av
landstingsstyrelsens reglemente framgar att landstingsstyrelsen ocksa har
det 6vergripande ansvaret 6ver 6évriga namnders verksamhet.

Besoksadress Kontakt Handldggare
Vasagatan 27 023-490000 Cederberg Kerstin 023-49 11 13
Falun Org.nr: 232100-0180 Chefsjurist

kerstin.cederberg@Ltdalarna.se
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Forvaltningsorganisationens férdelning av ansvar och roller vid intern
styrning och kontroll finns beskrivning i landstingets ledningssystem.
Befogenheter och mandat for olika befattningshavare finns beskrivna i
delegerings- och verkstallighetsbestammelser. Vidare, framgar
landstingsdirektdrens uppdrag i faststalld instruktion. Vid jav hanvisas
beslutanderatten till nArmast déverordnad.

Landstinget har riktlinjer for att motverka mutor, jav och korruption samt en
férvaltningsgemensam rutin for uppféljning av personalrelaterade
riskbeteenden. Vidare finns information och faststallda rutiner for
rapportering och handlaggning av anstalldas bisysslor som bl.a. kan rubba
fortroendet for arbetstagares opartiskhet i arbetet eller skada landstingets
anseende. Arbetsgivaren kan forbjuda sadan bisyssla (7 § LOA). Med
bisyssla avses anstéllning, uppdrag eller annan verksamhet som en anstélld
har vid sidan av sin huvudanstallning.

Dartill finns nationella riktlinjer, rekommendationer och avtal i syftet att
motverka korruption, jav och mutor, bl.a. samverkans-6verenskommelser
med lakemedelsindustrin, vard- och omsorgssektorn mm.

Vad betraffar méjligheten att rapportera missténkta oegentligheter, kan
anstallda goéra sin rost hdrd anonymt genom att vanda sig till sitt
fackférbund. Fér dem som valjer att vanda sig till media finns den
grundlagsskyddade meddelarfrihneten som garanterar anonymitet. Inom
landstinget finns ocksa mojlighet att vanda sig till revisorerna, antingen
oppet eller anonymt. Landstingets avvikelsesystem ger ytterligare
mojligheter att registrera missférhallanden. Saval patienter som
vardpersonal kan aven vanda sig till Inspektionen for vard och omsorg (IVO)
for att anmala felaktigheter och missférhallanden. Systemet med
Riksdagens ombudsman, eller som det vanligen bendmns
Justitieombudsmannen (JO), ger ytterligare mgjligheter att patala brister och
felaktigheter inom hela den offentliga sektorn.

Landstinget avser att — i enlighet med fullméaktiges beslut — inrétta en extern
visselblasarfunktion som garanterar anmalarens anonymitet.

Vad géller utbildningsmaterial, har SKL har i sitt material &ven tagit fram
filmer och instuderingsmaterial mer generellt riktade till den offentliga
sektorn.

Patientperspektiv

For patienter finns mojligheter att bade via Patientnamnden, IVO och JO
anmala brister och felaktigheter.
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Juridik

Utéver kommunallagens regler om landstingsstyrelsens ansvar géller &ven

féljande.

Lagregler om givande och tagande av muta framgar av 10 kap Brottsbalken
(BrB). Dar framgar att lagen omfattar alla arbetstagare och uppdragstagare,
oavsett om de &r anstallda i offentlig eller privat tjanst och oberoende av
befattning eller anstallningsform. Regler om atal finns aven i 20 kap BrB.
Lagregler om jav fér anstéllda och fértroendevalda i kommuner, landsting
och regioner finns i 6 kap 24-278§§ KL.

Arbetsgivare har med stéd av 7§ Lag om offentlig anstélining méjlighet att
férbjuda bisysslor som ar agnade att rubba fértroendet for arbetstagares
opartiskhet i arbetet eller skada landstingets anseende. Géllande
arbetshindrande eller konkurrerande bisyssla kan sadan forbjudas enligt
kollektivavtalets Allmé&nna bestdmmelser.

Sa kallade visselblasare, dvs arbetstagare som slar larm om allvarliga
missforhallanden, skyddas mot repressalier genom Lag (2016:749) om
sarskilt skydd mot repressalier for arbetstagare.

Folkhilsa och likabehandling

Férekomsten av mutor, jdv och korruption kan allvarligt skada allmanhetens
fortroende for offentligt finansierad verksamhet samt medfora
misshushallning av offentliga medel och férsamrad kvalitet av det som
produceras.

Medarbetarperspektiv och arbetsmiljo

Framtagande av ett utbildningsmaterial, rutiner samt visselblasarfunktion
framgar av texten ovan.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar omfattas ej av facklig samverkan.

Uppféljning
Motionssvaret ar ej i behov av uppfdljning.
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Motion stélld till landstingsfullméktige

Inratta en overgripande antikorruptionsplan som ska forebygga och bekampa
korruption

Det hdnder om och om igen. Korruption &r ett problem som finns i alla samhillen och likval
férekommer den typen av oegentligheter som kan handla om férméner och felaktiga upphandlingar
som inte alltid skéts korrekt dven i vart landsting. Konsekvenserna av detta innebér savil
resurssloseri som minskad tillit. Men vilken beredskap har vi for detta? Och Hur ska vi férebygga
forekomsten av korruption? Efter senaste hdandelserna i Falun bér vi ta lirdom och snabbt se 6ver
vilka interna riktlinjer som finns i landstinget samt hur revisonen arbetar mot korruption?

Landstinget maste ha tydliga regler for hur man arbetar mot korruption som &r kdnda av alla
anstallda. Kontroll av att regelverket f6ljs ar centralt. Vi behdver ha verktyg for att forebygga,
upptédcka och utreda misstankar om korruption. Men vi behdver framforallt en dppenhet och en
organisationskultur som tydligt tar avstand fran korrupt beteende och som slar larm om
oegentligheter.

Det &r nédvindigt att komplettera lagar med lokala riktlinjer. Aven om vi har riktlinjer om mutar, jév
och representation sa dr det inte alltid som dessa ar sérskilt detaljerade eller anpassade till lokala
férhallanden. Det finns heller inte nagot specifikt krav i kommunallagen pa att revisonerna ska leta
efter korruption och andra oegentligheter. Det huvudsakliga uppdraget innebér att sakerstélla att
den interna kontrollen &r tillférlitlig. Revisorerna kan inte sjalva paverka hur den interna kontrollen
utformas eller tillampas.

En fundamental sak att borja fundera Gver ar att hdja kunskapsniva hos bade politiker samt
tjdnstemanen am riskerna for korruption. Utbildningsinsatserna ska vara kontinuerliga. Vi behéver
ha faststéllda rutiner for systematiska kontroller av alla verksamheter och férdjupade kontroller av
riskutsatta verksamheter. Vi behover ha processer som gor det mdjligt for anstéllda och externa att
rapportera misstankta oegentligheter i organisationen.

Landstinget ska sdkerstdlla att korruptrelaterade fragor inkluderas i landstingets arbete med etik och
vardegrund samt maste vi ha beredskap med klara strategier hur man ga till botten med misstankar.
Till ex hur utredningsforfarandet ska ga till. Landsting ska ocksa etablera kontakter med utomstaende
konsulter som kan utféra utredningstjdnster. Men det ska finnas en vilja att leda detta arbete mot
korruption samt bor landstinget ha en process for att félja upp de anstélldas efterlevnad av regler.
Ett aktivt ledarskap dr nédvandigt till att fragan om korruption halls levande.

Mot denna bakgrund vill vi féresla fullméktige att besluta

e Att ge landstingsstyrelsen i uppdrag att inrdtta en antikorruptionsplan enligt motionens
intention.

WoAev v . Bou =T

Katarina Gustavsson kd 20180214
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§ 92

Landstingsfullméktiges Beslutsdrenden

Svar pa motion fran Katarina Gustavsson (KD): Inrédtta en
overgripande antikorruptionsplan som ska forebygga och bekampa
korruption

Diarienummer LD18/00769

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar landstingsfullmaktige

1. Motionen &r med vad som anforts besvarad.

Sammanfattning av arendet

Katarina Gustafsson (KD) foreslar i en motion att landstinget ska inratta en
overgripande antikorruptionsplan som ska férebygga och bekédmpa
korruption. Katarina Gustafsson efterlyser bl.a. en antikorruptionsplan som
gor det mojligt for anstéllda och externa personer att rapportera misstankta
oegentligheter.

Det finns redan flera olika kanaler for att anmala missférhallanden om inte
de interna vagarna fungerar. Vidare, har Landstingsfullmaktige tidigare i
beslut 2018-02-26 § 16 bifallit en motion om inférande av ett externt
visselblasarsystem i landstinget.

| &rendet redovisas féljande dokument:

a) Beslutsunderlag Bilaga § 92 A

b) Motionen Bilaga § 92 B

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Akten Vid protokollet :

2. Kerstin Cederberg

3. Lena Jonsson Emelie Danielsson Englaf

Jessica Johansen
Bestyrkes i tjansten

Gunnel Strandberg
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2018-08-22 Personalutskottet
2018-09-24 Landstingsstyrelsen
2018-11-19--20 Landstingsfullmaktige

Svar pa motion fran Knut Scherman (SD) angaende
uppsagningar

Ordférandens forslag
1. Motionen ar med vad som anfdrts besvarad.

Sammanfattning

Knut C. A. Scherman (SD) foreslar i en motion att central férvaltning,
Landstinget Dalarna ska skicka ut ett standardiserat frageformular till
samtliga medarbetare som valt att sluta sin anstallning. | motionen patalas
vikten av att svaret ska vara anonymt for att svaret inte ska kunna sparas till
avsandaren.

Landstinget Dalarna anser att i dagslaget nuvarande rutiner kring
avgangssamtal ar tillfylles.

| arendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b)  Motionen

Beskrivning av drendet och skélen for forslaget

Knut C. A. Scherman (SD) féreslar i en motion att efter avslutad anstéllning
inom Landstinget Dalarna ska ett utskick med fragor fran central férvaltning
skickas ut till den personal som valt att avsluta sin anstéllning. Det
standardiserade utskicket med fragor ska innehalla fragor som varfor
personen slutat och vad som skulle kunna fa personen i fraga att stanna
kvar pa sin tjanst. Vidare patalas vikten av att arbetsgivaren ska be om ett
anonymt svar sa att svaret inte i efterhand kan sparas till avséndaren.

| chefsuppdraget fér samtliga chefer som arbetar for Landstinget Dalarna
finns krav pa att initiera och genomféra tre typer av medarbetarsamtal. Mal-
och utvecklingssamtal, lonesamtal och avgangssamtal. De tre samtalen,
resultatet fran dialogen med landstingets medarbetare utgdr den viktigaste
grunden fér hur Landstinget Dalarna ska arbeta med sin
kompetensférsérjning.

Pa Landstinget Dalarnas INTRA — med sokord avgangssamtal — finns for
saval chefer som medarbetare stod, syfte och instruktioner for hur

I L === ==t | A ! |
Postadress Besdksadress Kontakt Handldggare

Box 712 Vasagatan 27 023-490000 Ersmark Britt-Marie 023-49 12 83
791 29 Falun Falun Org.nr: 232100-0180 Utredare

britt-marie.ersmark@
LtDalarna.se
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avgangssamtalet kan genomféras med forslag till diskussionsfragor. |
dagslaget finns ingen anledning att &ndra pa nuvarande rutiner kring
avgangssamtalens genomférande.

Arbetsmiljé och medarbetare

Avgangssamtalen utgor en av flera delar i ett aktivt arbetsmiljéarbete med
syftet ett hallbart arbetsliv.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar &r inte foremal for facklig samverkan.



Landstinget Dalarna LD18/012636

L cjjmgm’wwéwarm

‘3’1:'«"“" & St

J396 Falun den 2 mars 2018
Landstingsfullmaktige
Landstinget Dalarna
Subj: Motion :
Angaende uppsédgningar.
Cause:

Vid sista landstingsfullm#ktige kom for vad jag minns for tredje géngen i landstingsfullméiktige
pé tal att friga ut dem som slutar om varfor de slutar, i akt och mening att fa reda pé varfor en
person slutar, s att ritt typ av atgirder ska kunna séttas in, for att i mojligaste méan behélla s&
mycket personal som mdjligt. Detta &r viktigt ndr vi nu lider akut brist pa personal pa de flesta
avdelningar.

Att detta inte redan gjorts anser jag tyder p en viss typ av nonchalans eller oférméga att
hantera problemet.

Man kan naturligtvis fraga personen medan han/hon fortfarande &r kvar, men man kan da inte
forvinta sig att i alla ldgen fa ett &drligt svar om ifall det tex. ror personliga pahopp etc. Dérfor
dr anonymitet viktigt.

Sverigedemokraterna foreslar dirfor:

Att: Lata harfor lamplig central befattning aldggas att hantera ett standardiserat utskick efter
att personen slutat och i utskicket stélla frigor om varfor en person slutat, och vad som skulle
kunnat fa personen i fraga att stanna kvar pa sin tjanst. Vikfigi: Be om svaret anonymt sé att
svaret inte i efterhand kan spéras till vem avséndaren var.

Knut C. A. Scherman SD
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§ 93
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Landstingsfullmaktiges Beslutsadrenden

Svar pa motion fran Knut Scherman (SD) angaende uppséagningar
Diarienummer LD18/01636

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige
1: Motionen ar med vad som anférts besvarad.

Sammanfattning av drendet

Knut C. A. Scherman (SD) féreslar i en motion att central férvaltning,
Landstinget Dalarna ska skicka ut ett standardiserat frageformular till
samtliga medarbetare som valt att sluta sin anstallning. | motionen patalas
vikten av att svaret ska vara anonymt fér att svaret inte ska kunna sparas
till avsandaren.

Landstinget Dalarna anser att i dagslaget nuvarande rutiner kring
avgangssamtal ar tillfylles.

| drendet redovisas foljande dokument:

a) Beslutsunderlag Bilaga § 93 A

b) Motionen Bilaga § 93

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Akten Vid protokollet :

2. Anna Cederléf

3. Knut Scherman Emelie Danielsson Englof

Jessica Johansen

Bestyrkes i tjansten

Gunnel Strandberg
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2018-08-22 Personalutskottet
2018-09-24 Landstingsstyrelsen
2018-11-19--20 Landstingsfullmaktige

Svar pa motion fran UIf Berg (M) m. fl: Upphandling av
rekryteringsforetag som stéd vid tillsattning av chefstjanster

Ordforandens férslag
1. Motionen &r med vad som anforts besvarad.

Sammanfattning

Ulf Berg (M) m. fl. yrkar i en gemensam motion att landstingsfullmaktige
beslutar om att rekryteringsféretag av hég kvalitet upphandlas fér att nyttjas
vid tillsattning av hogre chefer. "Det ar mycket dyrt att rekrytera en chef som
inte fungerar. Manga ar de exempel dar personalflykt blir féliden da
ledarskapet inte fungerat”.

Inom Landstinget Dalarnas HR-funktion finns idag hégskoleutbildade
medarbetare med stor rekryteringserfarenhet som konsultativt arbetar med
rekrytering. HR-medarbetarna har goda kunskaper i Landstinget Dalarnas
kompetensbaserade rekryteringsprocess, intervjuteknik samt ar licensierade
for bade olika rekryteringsverktyg och tester.

Landstinget Dalarna genomfér for narvarande en upphandling av
rekryteringsforetag. Syftet med upphandlingen ar att utgéra ett komplement
till nuvarande rekryteringsorganisation med rekryteringsprocess for att
forstarka den kompetensbaserade rekryteringen.

| arendet redovisas foljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b) Motionen

Beskrivning av drendet och skdlen for forslaget

UIf Berg (M), Christer Carlsson (M), Lena Reyier (C), Lisbeth Mérk-
Amnelius (DSP), Bo Brannstrom (L) och Birgitta Sacrédeus (KD) yrkar i en
gemensam motion att landstingsfullméaktige beslutar om att
rekryteringsforetag av hég kvalitet upphandlas som snabbt kan avropas for
att nyttjas vid tillsattning av hogre chefer. | motionen patalas att det ar
mycket dyrt att rekrytera en chef som inte fungerar. Risken for
felrekryteringar minskar da rekryteringsféretag nyttjas eftersom de anvander
sig av djuplodade intervjuer och tester. Féretagen har ett bra narverk och
genom professionella tester kan de faststélla att den sdkande kommer att
klara de krav som Landstinget Dalarna har.” Viktigt med en bra process dar

IR | A I
Postadress Bestksadress Kontakt Handldggare
Box 712 Vasagatan 27 023-490000 Ersmark Britt-Marie 023-49 12 83
791 29 Falun Falun Org.nr: 232100-0180 Utredare

britt-marie.ersmark@
LtDalarna.se
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interna och externa sékanden behandlas pa ett objektivt satt och att i de fall
tjansten tillsatts av interna sékande sa beror det pa att den personen hade
den framsta kompetensen”.

Landstinget Dalarna har idag en val genomarbetad tydlig
rekryteringsprocess som foljer kompetensbaserad rekrytering.
Rekryteringsprocessen tillampas vid samtliga rekryteringar av medarbetare
och chefer. Inom Landstinget Dalarnas HR-funktion finns idag
hégskoleutbildade medarbetare med stor rekryteringserfarenhet som
konsultativt arbetar med rekrytering. HR- medarbetarna har goda kunskaper
i Landstinget Dalarnas kompetensbhaserade rekryteringsprocess,
intervjuteknik samt ar licensierade fér olika rekryteringsverktyg/tester.

For narvarande pagar en upphandling av rekryteringsféretag. Syftet med
upphandlingen ar att utgdra ett komplement till nuvarande
rekryteringsorganisation med rekryteringsprocess for att forstarka den
kompetensbaserade rekryteringen.

Arbetsmiljé och medarbetare

En kand, tydlig och begriplig kompetensbaserad rekryteringsprocess ar en
viktig del i Landstinget Dalarnas arbetsmiljdarbete.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar ar inte foremal for facklig samverkan.
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‘Upphandling av rekryteringsféretag som stod vid tillsattning av chefstjanster.

Det finns ett behov av att nyttja rekryteringsféretag vid rekrytering och tillsdttning av hogre
chefstjanster. Manga foretag har ett bra natverk och gér dven mycket professionella tester for att
faststdlla att den s6kande kommer att klara de krav som Landstinget Dalarna har pa den som ska
anstdllas.

Det ar mycket dyrt att rekrytera en chef som inte fungerar. Manga ar de exempel dar personalflykt
blivit féljden dé ledarskapet inte fungerat. Aven om det kan gé fel da rekryteringsféretag nyttjas sé
minskar risken da djuplodade intervjuer och tester gérs.

Det &r var uppfattning att flera foretag upphandlas och dar det enkelt och snabbt kan avropas
tjanster ndr chefstillséttning ska ske. Viktigt med en bra process dér interna och externa sékanden
behandlas pa ett objektivt satt och att i de fall tjinsten tillsétts av interna sékande sa beror det pa att
den personen hade den fraimsta kompetensen.

Darfor yrkar vi pa att landstingsfullmiktige beslutar om att rekryteringsforetag av hog kvalitet
upphandlas for att nyttjas vid tillséttning av hogre chefer.

X N
e i b
Ulf Berg (M) Christer Carlsso
> ol
Lena Reyier (@) isbeth Mork-

2] Fhitte

Bo Bréinnftrém (L) Birgitta Sacrédeus (KD)
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Landstingsfullméktiges Beslutsédrenden

Svar pa motion fran UIf Berg (M) m. fl: Upphandling av
rekryteringsforetag som stod vid tillsdtthing av chefstjanster
Diarienummer LD18/01682

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige
i [8 Motionen &r med vad som anférts besvarad.

Sammanfattning av drendet

UIf Berg (M) m. fl. yrkar i en gemensam motion att landstingsfullmaktige
beslutar om att rekryteringsféretag av hdg kvalitet upphandlas for att nyttjas
vid tillsattning av hogre chefer. "Det ar mycket dyrt att rekrytera en chef
som inte fungerar. Manga ar de exempel dar personalflykt blir féliden da
ledarskapet inte fungerat”.

Inom Landstinget Dalarhas HR-funktion finns idag hégskoleutbildade
medarbetare med stor rekryteringserfarenhet som konsultativt arbetar med
rekrytering. HR-medarbetarna har goda kunskaper i Landstinget Dalarnas
kompetensbaserade rekryteringsprocess, intervjuteknik samt ar
licensierade for bade olika rekryteringsverktyg och tester.

Landstinget Dalarna genomfor fér narvarande en upphandling av
rekryteringsféretag. Syftet med upphandlingen ar att utgéra ett komplement
till nuvarande rekryteringsorganisation med rekryteringsprocess fér att
forstarka den kompetensbaserade rekryteringen.

| arendet redovisas foljande dokument:
a) Beslutsunderlag Bilaga § 94 A
b) Motionen Bilaga § 94 B

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Vid protokollet :

2.
= Emelie Danielsson Engl&f
Jessica Johansen

Bestyrkes i tjansten

Gunnel Strandberg
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Svar pa motion fran Katarina Gustavsson (KD): HPV ar en
ojamlik sjukdom - aven man ska vaccineras

Ordférandens forslag
1. Motionen &r med vad som anforts besvarad.

Sammanfattning

Katarina Gustavsson (KD) for fram i en motion att HPV ar en ojamlik
sjukdom. HPV orsakar cancer fér bade kvinnor och man. Darav bor
vaccinering ske pa bade kvinnor som man, vilket landstinget bér arbeta
aktivt for att sa inférs pa nationell basis. Vidare anser motionaren att
landstinget bor aktivt arbeta med att hoja deltagandet |
screeningsprogrammet.

Det pagar redan ett arbete inom Landstinget Dalarna med de typer av
fragestallningar som motionaren fér fram. Motionen ar darmed vad som
nedan framférs besvarad.

| arendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b)  Motionen

Beskrivning av drendet och skilen for férslaget

Katarina Gustavsson (KD) lyfter i en motion att HPV ar en ojamlik sjukdom.
Motionaren for fram att HPV ka ge upphov till fler cancerformer an
livmoderhalscancer. Cancerformer som drabbar bade méan och kvinnor.
Dartill skulle vaccination av man medféra att kvinnor indirekt skyddas.
Darfér anser motionaren att HPV-vaccinationsprogrammet bér inkludera
man och féreslar landstingsfullmaktige besluta om:

o att Landstinget Dalarna verkar for att regeringen ska fatta beslut om
att bade flickor och pojkar ska vaccineras mot HPV-infektion redan
fran 2019

o att effektiva insatser gors for att hdja deltagandet i vaccinations- och
screeningsprogram

o att landstinget ska genomféra riktade insatser mot kvinnor som
uteblivit fran screening i enlighet med rekommendationerna i det
nationella programmet.

j s e | A i
Besdksadress Kontakt Handldggare
Vasagatan 27 023-490000 Lindblom Anders
Falun Org.nr; 232100-0180 Verksamhetschef

anders.lindblom@ltdalarna.se
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o att landstinget ska ha tatare diskussion med skolhalsovarden
angaende information om sjukdomen och skydd mot dverférbara
sexuella sjukdomar (inkluderat hygien) for att motverka dkningen.

Landstinget Dalarna har férordat i remissvar till bade Folkhalsomyndigheten
och Socialdepartementet att regeringen fattar beslut om att HPV-vaccination
av pojkar skall inféras i det nationella vaccinationsprogrammet, dvs i linje
med det Folkhdlsomyndigheten har foreslagit.

Vidare sker |6pande flera insatser inom Landstinget Dalarna for att hoja
deltagandet i vaccinations- och screeningsprogrammen for
livmoderhalscancer. Kvinnosjukvarden har bl.a. inrattat en tjanst som stéd
fér verksamhet och patienter i arbetet med gynekologiska cellprovs-
kontrollen.

Landstinget Dalarna var ett av de férsta landstingen att inféra nytt nationellt
vardprogram fér cellprovtagning dar riktade insatser mot kvinnor som uteblir
fran screening ingar.

Flera aktiviteter ar inplanerade for att stédja skolhalsovarden i sitt arbete att
oka HPV-vaccinationstackningen.

Med anledning av att landstinget redan arbetar med fragestallningarna ar
motionen med vad som anférts besvarad.

Patientperspektiv

Okad vaccinationstéckning och ékad félisamhet till screeningprogram har
positiv inverkan sjukligheten.

Finansiering och ekonomiska konsekvenser

Aktiviteterna ar redan planerade och belastar inte budget med 6kade
kostnader. Okade vaccinationskostnader for HPV-vaccination av pojkar i
nationellt vaccinationsprogram skall bekostas av staten.

Likabehandling
Okad jamlikhet da dven pojkar blir vaccinerade fér att férhindra cancer.

Barn och unga
Vaccinet ges till barn men effekten av skydd mot cancer sker i vuxen alder.
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Folkhilsa

En positiv effekt pa folkhalsan da farre drabbas av HPV-relaterad cancer,
vilket bl a leder till minskade pafrestningar pa sjukvarden, minskat
individuellt lidande och minskade samhallskostnader p g a sjukskrivningar.

Arbetsmiljo och medarbetare

| framtiden kommer vaccinationerna att ligga pa elevhalsan och inte paverka
personalen inom landstinget. Eventuellt kan catch-up vaccination bli aktuell,
vilket kan 6ka arbetsbérdan for landstingspersonal under en
overgangsperiod. Screeningverksamhet kommer att ligga hos Landstinget
men den ar redan planerad.

Sikerhet

Det vetenskapliga underlaget visar att vaccinet god sakerhetsprofil bland
pojkar och flickar. De flesta reaktioner ar milda till mattliga. Det beraknas i
underlaget att minst 100 miljoner personer har vaccinerats.

Samverkan med fackliga organisationer
Motioner ar inte foremal for facklig samverkan.

Uppfdljning
Uppféljning kommer att ske i nationella register.
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HVP ar en ojamlik sjukdom - dven man ska vaccineras.

Ar 2017 bedémde folkhalsomyndigheten att HVP vaccination bér ingd i det allménna
vaccinationsprogrammet dven for pojkar. | dag ar det kéant att HVP kan orsaka dven andra
cancerformer an livmoderhalscancer.

Samtidigt som vaccination skulle innebéra en direkt nytta fér mén far kvinnor som inte é&r
vaccinerade indirekt skydd om ménnen ar vaccinerade. Darfér ska &ven mén vaccineras. Det finns
olika studier som visar pa att pojkar har begrénsad kunskap om HVP och HVP relaterade sjukdomar
samt om vaccination.

Livmoderhalscancer &r en svar sjukdom och kan vara en dédlig sjukdom med svara féljder sdsom
infertilitet, sorg over livet som kanske inte blev som ténkt och svarigheter med sexuell hédlsa m m.
Dérfor star vi infor stora utmaningar for ett framgangsrikt preventionsprogram.

Att kvinnor ges mdjligheter till vaccination racker inte. Vaccinationsprogrammet maste omfatta
dven madn. Utdver detta ska Landstinget Dalarna arbeta for att hoja deltandet i screening genom att
arbeta med digitala hjdlpmedel som t ex sms.

Vi behdver ocksa samarbeta mer med skolhélsovarden med information kring sjudomen,
skyddsfaktorer och information om vaccination. Fér ska cancervarden pa allvar bli likvardig for alla
man och kvinnor, oavsett bostadsort och socioekonomiska status, kravs forandringar av sjukvardens
organisation och kreativitet for att 6ka antalet vaccinationer. | vintan pa att detta ska hdnda &r det
ett stort antal patienter som betalar ett hogt pris med livet som insats.

Med tanke pa det som anférts vill jag féresla fullméktige besluta att:

-att Landstinget Dalarna verkar for att regeringen ska fatta beslut om att bade flickor och
pojkar ska vaccineras mot HVP-infektion redan fran 2019

- att effektiva insatser gors for att hoja deltagandet i vaccinations- och screeningsprogram
- att landstinget ska genomféra riktade insatser mot kvinnor som uteblivit fran screening i
enlighet med rekommendationerna i det nationella programmet.

-att landstinget ska ha titare diskussion med skolhélsovarden angaende information om
sjukdomen och skydd mot éverférbara sexuella sjukdomar (inkluderat hygien) for att
motverka 6kningen.

Ao GuinA—

Katarina Gustavsson (KD)

Falun180226
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Landstingsfullméktiges Beslutsédrenden

Svar pa motion fran Katarina Gustavsson (KD): HPV ar en ojamlik
sjukdom - dven mén ska vaccineras
Diarienummer LD18/00887

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar landstingsfullméktige
g Motionen ar med vad som anfdrts besvarad.

Sammanfattning av drendet

Katarina Gustavsson (KD) fér fram i en motion att HPV ar en ojamlik
sjukdom. HPV orsakar cancer for bade kvinnor och man. Dérav bor
vaccinering ske pa bade kvinnor som man, vilket landstinget bor arbeta
aktivt for att sa inférs pa nationell basis. Vidare anser motionaren att
landstinget bor aktivt arbeta med att héja deltagandet i
screeningsprogrammet.

Det pagar redan ett arbete inom Landstinget Dalarna med de typer av
fragestallningar som motionaren for fram. Motionen &r déarmed vad som
nedan framférs besvarad.

| &rendet redovisas féljande dokument:

a) Beslutsunderlag Bilaga § 95 A

b ) Motionen Bilaga § 95 B

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Vid protokollet :

2.
% Emelie Danielsson Engl6f
Jessica Johansen

Bestyrkes i tjdnsten

Gunnel Strandberg
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Svar pa motion fran Jenny Nordahl (SD): Infor
bedémningsbil i Borldnge som pilotprojekt

Ordférandens forslag
1. Motionen avslas.

Sammanfattning

Jenny Nordahl (SD) féreslar i en motion att landstinget snarast utvarderar
méjligheten att inféra en bedémningsbil pa pilotprojekt i Borlange.

Dalarna har ett projekt startat inom primarvarden - Mobilt team i
Vésterbergslagen. Ett projekt dar allmanlakare och sjukskoterska utgér
vardteam for patienter i den prehospitala miljén och som utgér ett mycket
bra alternativ till bedémningsbil. Att fa en lakarbedémning pa
primarvardsniva ger ytterligare en niva till det prehospitala arbetet och
utgdra en viktig resurs i bedémning av t ex multisjuka aldre och andra
patienter som vanligtvis behandlas av primarvarden. Ett samarbete mellan
ambulanssjukvard, primarvard och kommunens hemsjukvard kan ge god
kontinuitet fér de ibland komplexa patienter med kroniska sjukdomar som
vardas i hemmet.

| arendet redovisas foljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b)  Motionen

Beskrivning av drendet och skélen for forslaget

Jenny Nordahl (SD) foreslar i en motion att landstinget snarast utvarderar
mojligheten att inféra en bedémningsbil pa pilotprojekt i Borlange.

Bedémningsbil eller "single responder”, som féreslas i denna motion fran
Sverigedemokraterna, finns idag pa ett flertal orter i Sverige. Funktionen
har, precis som motionaren for fram, beskrivits som framgangsrik i att utféra
beddmning pa plats med syfte att styra patienten till ratt vardniva och
darigenom minska ambulansuppdragen. Funktionen nyttjas dven som forsta
resurs pa akuta handelser dar den ar ndrmast handelsen. Enheterna
arbetar priméart med patienter som efter en initial bedémning kan vara i
behov av alternativ vardinsats och inte primart i behov av en akutambulans.
Aven om funktionen utgér huvuduppdraget sé nyttjas enheterna pa olika

] -} |

Postadress ' Bestksadress Kontakt Handlﬁggalre

Box 712 Vasagatan 27 023-490000 Forselius Fredrik 490005
791 29 Falun Falun landstinget.dalarna@ltdalarna.se Verksamhetschef

Org.nr: 232100-0180 Fredrik.Forselius@ltdalarna.se
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satt i olika landsting. | Géteborg har man en specialistutbildad
psykiatrisjukskéterska med sig nattetid medan enheten i Los, Gavleborgs
lan, utfér vissa kommunala sjukvardsuppdrag samt ar behjalplig pa
vardcentralen.

| Dalarna har ett projekt startat inom primarvarden i Ludvika - Mobilt team i
Vasterbergslagen - bestaende av en allmanlakare och en sjukskoterska.
Skillnaden mellan bedémningsbil och Mobilt team ar just
primarvardskopplingen och att den innefattar en allménlakare utéver
sjukskoterskan. Att fa en lakarbeddmning pa primarvardsniva ger ytterligare
spets till funktionen och en viktig resurs i bedomning av t ex multisjuka aldre
och andra patienter som vanligtvis behandlas av priméarvarden. Lakaren kan
ocksa ge ordination om behandling for patienter som t ex ar inskriven pa
kommunala boenden, t.ex. SABO. Kopplingen till primarvarden skapar alltsa
en béattre resurs i férhallande till behovet &n en bedémningsbil.

Mobila teamet har varit en bra resurs for patienterna och ett tillskott och
avlastning fér ambulanssjukvarden. Funktionen har dven larmats ut pa
primaruppdrag direkt fran SOS Alarm nar ambulans inte varit omedelbart
tillgénglig. | dessa fall har patienten bedémts vara pa primarvardsniva och
har kunnat lamnas kvar i hemmet efter bestk av teamet. Funktionen ar
aven under uppstart i Avesta. Férhoppningen &r att den byggs ut flera
kommuner. Eftersom denna funktion ar relativt nyetablerad kommer ett
narmare samarbete mellan ambulanssjukvarden och primarvarden startas
upp under hdsten for att nyttja ambulans och mobilt team pa basta satt i
samverkan. Med samarbetet hoppas landstinget kunna nyttja resurser pa
basta satt for att fa basta vard fér patienten i hemmet, pa vardcentral eller
pa sjukhus.

Det finns redan ett samarbete med kommunal och prehospital sjukvard
generellt sett. | nasta steg ar tanken att aven de kommunala resurserna,
sasom IVPA och hemsjukvarden, i hégre grad ska inga i samarbetet
avseende ambulans- och primarvard. Darigenom uppfylls dven delarna i
den av fullméaktige bifallna motionen fran Lena Reyier (C) och Géte Persson
(C) avseende forstarkt ambulanssjukvard som féreslar behovet av att utreda
samverkan mellan kommuner och landsting inom Foérsta hjalpen insatser.

Ett utbkat samarbete mellan de olika verksamheterna inom landstinget samt
de kommunala verksamheterna torde bidra till ett effektivare nyttjande av de
gemensamma resurserna samt ge patienterna en narmare och battre
akutsjukvard.
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Utover projektet avseende Mobilt team finns det aven ett forslag till beslut
om férstarkta ambulansresurser i Ludvika, Borldnge och Mora. Arendet
bereds och beslutas i Halso- och sjukvardsnamnden 2018-08-28.

Forstarkningen av ambulansresurser tillsammans med projektet avseende
mobilt team medfor att det inte | dagslaget finns behov av att inféra en
bedémningsbil i Borlange pa pilotprojekt.

Av ovan anfoérda skal avslas motionen.

Finansiering och ekonomiska konsekvenser

En bedémningsbil &r mindre kostsam da den endast krédver bemanning av
en specialistsjukskoterska i ombyggd personbil. Projektet inom
primarvarden finansieras idag av statsbidrag men kan etableras efter
utvardering.

Sett till personalkostnad ar det mer kostnadskrdvande med mobilt team. Det
behdver dock utvarderas ur ett storre perspektiv for att se varden for
patienten och hélso- och sjukvarden i stort.

Miljé
| ett framtida samarbete kommer patienter i mindre omfattning att behdva
resa till vardinrattning vilket anses som miljoéférbattring.

Likabehandling

Malsattningen ar att alla som vistas i Dalarna ska ha tillgang till basta
mojliga vard saval pa som utanfér sjukhus. En samverkan mellan
vardaktorer enligt ovan ar av stérsta vikt for fortsatt utveckling.

Folkhilsa
Tillganglighet till god och néara vard ar av stor betydelse foér folkhalsan.

Arbetsmiljé och medarbetare

Arbetet i bedémningsbil ar ett ensamarbete. Det har beskrivits att det funnits
en storre oro och forsiktighet for situationer med vald och hot och aven viss

osakerhet vid prio 1-&renden. En samverkan enligt ovan ger ett teamarbete

dar vara medarbetare gemensamt kan arbeta for att ge patienten basta och

narmsta vard.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar omfattas inte av facklig samverkan.
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Uppfoljning

Samverkan med primarvardens mobila team kommer att intensifieras och
utvarderas under projekttiden.
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Motion: Infér bedémningsbil i Borldnge som pilotprojekt.

Vi maste tdnka nytt. Ambulansen i Dalarna har ett tufft schema, manga kérningar och
stort omrade att ticka, Nar en ambulans férsvinner fran ett omrade gar nésta in och
técker upp det omradet och ibland &ven fler. Vi maste anvénda vara ambulanser pa

ratt satt och till ratt patienter.

*Det &r langt ifran alla patienter som larmar 112 som é&r i behov av ambulanstransport
med bléljus till akuten. Det visar det projekt med en s& kallad bedémningsbil i Umeé
som Vésterbottens lans landsting bedrivit sedan varen 2014. Huvudsyftet &r att
frigéra ordinarie ambulansresurser till akuta uppdrag samt att hjélpa patienterna till
rétt vardniva.” (kélla: www.msb.se)

"Ambulansen i Vérmland far rycka ut pa allt fler larm, och ménga som ringer inte &r
akut sjuka. Ett sétt att styra larmen rétt &r den nya bedémningsbilen som just nu kérs
pa forsék i Varmland.

— Det &r framtiden att vi maste méta patientema mer i hemmet.” (kélla: www.svt.se)

Vi Sverigedemokrater i Dalarna anser att det &r dags att vi infor ett pilotprojekt for att
férsbka anvanda vara ambulanser pa réatt satt.

Da lanet &r stort och vi finns 6verallt i lanet s& anser vi att man bér starta projektet i
Borlénge for att utvardera projektet och sedan ev. kunna inféra det pa fler stallen i
Dalarna.

Det ar viktigt att vi beméter vara patienter pa ratt satt med ratt medel. Att méta en
patient med en beddmningsbil skall inte vara de patienter som &r ut larmade fran 112
som prio 1.

Vi Sverigedemokrater yrkar pa att:

e Snarast utvardera méjligheten att inféra en hedémningsbil pa pilotprojekt i

Borlange.
i /% "W
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§ 96

Landstingsfullméktiges Beslutsédrenden

Svar pa motion fran Jenny Nordahl (SD): Infor bedomningsbil i
Borlange som pilotprojekt
Diarienummer LD18/00787

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige
1. Motionen avslas.

Sammanfattning av drendet

Jenny Nordahl (SD) féreslar i en motion att landstinget snarast utvarderar
mojligheten att inféra en beddémningsbil pa pilotprojekt i Borlange.
Dalarna har ett projekt startat inom primarvarden - Mobilt team i
Vasterbergslagen. Ett projekt dar allménlékare och sjukskéterska utgdr
vardteam for patienter i den prehospitala miljén och som utgér ett mycket
bra alternativ till bedémningsbil. Att fa en lakarbeddmning pa
primarvardsniva ger ytterligare en niva till det prehospitala arbetet och
utgdra en viktig resurs i beddémning av t ex multisjuka aldre och andra
patienter som vanligtvis behandlas av primarvarden. Ett samarbete mellan
ambulanssjukvard, primarvard och kommunens hemsjukvard kan ge god
kontinuitet fér de ibland komplexa patienter med kroniska sjukdomar som
vardas i hemmet.

| arendet redovisas foljande dokument:
a) Beslutsunderlag Bilaga § 96 A
b) Motionen Bilaga § 96 B

Yrkanden, proposition och beslutsgang
Jenny Nordahl (SD) yrkar bifall till motionen.

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Vid protokollet :

2.
& Emelie Danielsson Engléf
Jessica Johansen

Bestyrkes i tjansten

Gunnel Strandberg
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Lena Reyier yrkar bifall till ordférande Gunnar Barkes forslag med tilldgg att bildgga
protokollsanteckning fran Halso- och sjukvardsnamndens protokoll 2018-08-28 § 57

Bilaga § 96 C

Ordférande Gunnar Barke foreslar att proposition stélls pd ordférandes férslag med Lena
Reyiers (C) tilldgg

Pa proposition om bifall pa ordférande forslag och Lena Reyiers (C) tillagg eller bifall till
Jenny Nordahls (SD) bifallsyrkande finner ordférande att Landstingsstyrelsen beslutar i
enlighet med ordférande och Lena Reyiers forslag.

Reservation
Jenny Nordahl (SD) reserverar sig mot beslutet



POLITIK

Centerpaﬁl'ét

DALARNA

Protokollsanteckning

Hélso- och sjukvardsndmnden 28 augusti 2018

Arende 9, Svar pa motion: Infér beddmningsbil i Borldnge som
pilotprojekt

Centerpartiet yrkar avslag pa motionen.

Centerpartiet tycker att bedomningsbilar skulle vara ett bra komplement i
landstingets ambulanssjukvardsverksamhet. Vi menar dock att det bér goéras i
samverkan med kommunen dar bilen &r placerad. I Centerpartiets bifallna
motion angdende utredning av ambulanssjukvarden sa dterstdr steg tva som
handlar om samverkan mellan landsting och kommun, dar bor bedémningsbilar
ingd utredningen.

Centerpartiet anser ocksa att bedémningsbilar inledningsvis ska placeras pa
platser som saknar ambulans och inte i de stora tatorterna som Borlange och
Falun. En beddémningsbil ar utrustad som en ambulans forutom mdéjligheten att
transportera patienter. Samverkan mellan ambulanssjukvard, vardcentral och
kommunens hemsjukvard ger en god kontinuitet hos patienter som véardas i
hemmet. Detta kan troligtvis minska transporterna till akutmottagningarna. Den
personal som bemannar bedémningsbilen bér beroende pa placering hjélpa till pa
vardcentral och dldreboende mellan de akuta larmen.

Region Géavleborg har efter en férsoksperiod beslutat att permanenta
bedémningsbilen i Los. Utvérderingarna som gjordes visar pa positiva
erfarenheter fran medarbetare, patienter och befolkning.

Falun den 28 augusti 2018
Qg

Lena Reyier (C), oppositionsrad
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Svar pa motion fran Svante Parsjoé Tegnér (L) angaende
Medborgarforslag om diabetesvard

Ordférandens forslag
1. Motionen ar vad som anférts besvarad

Sammanfattning

En motion fran Svante Parsj6é Tegnér (L) aterremitterades i
landstingsstyrelsen 2017-02-13. Skalet till aterremitteringen var att man ville
avvakta de rekommendationer som Uppsala-Orebro sjukvardsregion
forvantades komma att féresla inom omradet for aktuell motion.

Landstinget Dalarna arbetar redan idag i stor utstrackning i enlighet med de
forslag som redovisas i medborgarférslaget framfor allt nar det kommer till
fragan om anvandningen av insulinpumpar. | fragan kring CGM/FGM sa
finns det nationella riktlinjer fran bade nationella programradet for diabetes
samt fran Socialstyrelsen. Fragan om en patient bor ha behandling med
denna teknik eller inte maste baseras pa en dialog mellan patient och
behandlande lakare.

| arendet redovisas féljande dokument:

a) Beslutsunderlag

b)  Motionen

c) Protokollsutdrag fran Landstingsstyrelsen 2017-02-13, § 14

Beskrivning av drendet och skdlen for férslaget

En motion fran Svante Parsjo Tegnér (L) aterremitterades i
landstingsstyrelsen 2017-02-13. Skalet till aterremitteringen var att man ville
avvakta de rekommendationer som Uppsala-Orebro sjukvardsregion
forvantades komma att féresla inom omradet for aktuell motion.

Det finns tva forslag i motionen:

1. Att Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa dnskar, oavsett alder skall erbjudas
kontinuerlig blodsockermatning.

2. Attt Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa énskar, oavsett alder, som behandlas
i landstinget skall erbjudas insulinpump.

Postadress Besotksadress Kontakt Handldggare

Box 712 Vasagatan 27 023-490000 Larsson Roger
791 29 Falun Falun Org.nr: 232100-0180 Chefslakare

roger.s.larsson@ltdalarna.se
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Uppsala-Orebro sjukvardsregion har till dags dato inte utfardat nagra
regionala riktlinjer avseende omradet och det ar heller inte att vanta.
Orsakerna ar flera. Dels finns det farska nationella riktlinjer fran bade
Socialstyrelsen, Lakemedelsverket samt radet for nya terapier (NT-radet).
Det finns ocksa riktlinjer fran Nationella programradet for diabetes mellitus
(startades av SKL 2012) samt aktuella riktlinjer fran barnlakarféreningens
delférening for diabetes och endokrinologi.

En annan orsak till att det inte kommer att komma nagra regionala riktlinjer i
nartid ar att hela kunskapsstyrningsorganisationen i landstingssverige
genom Sveriges kommuner och landsting (SKL) haller pa att organiseras
om med uppbyggnad av nationella programomraden samt nationella
samverkansgrupper vid sidan av en strategisk styrgruppsorganisation. Detta
arbete ar i full gang men langt ifran klart.

| de nationella riktlinjerna avseende CGM/FGM (kontinuerlig glukosmatning
respektive flash-glukosmatning) till typ 1-diabetiker (publicerad maj 2017)
star att lasa:

Rekommendationer

Hélso- och sjukvarden kan
e erbjuda kontinuerlig subkutan glukosmatning med direktavlasning till
personer med typ 1-diabetes och problem med aterkommande
hyper- och hypoglykemi (prioritet 5)
e erbjuda kortvarig subkutan glukosmatning med direktavlasning i
diagnostiskt syfte till personer med typ 1-diabetes och problem med
aterkommande hyper- och hypoglykemi (prioritet 6)

Halso- och sjukvarden kan i undantagsfall
e erbjuda kontinuerlig subkutan glukosmatning med direktavlasning till
personer med typ 1-diabetes utan problem med aterkommande
hyper- och hypoglykemi (prioritet 5)
e erbjuda kortvarig subkutan glukosmatning med direktavlasning i
diagnostiskt syfte till personer med typ 1-diabetes utan problem
med aterkommande hyper- och hypoglykemi (prioritet 6)

Och nar det galler insulinpumpar till typ 1 diabetiker:
Rekommendationer

Hélso- och sjukvarden bér
e erbjuda insulinpump till personer med typ 1-diabetes och
aterkommande hyper- och hypoglykemi (prioritet 4)
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Hélso- och sjukvarden kan
e erbjuda insulinpump kombinerad med kontinuerlig glukosmétning till
personer med typ 1-diabetes och aterkommande hyper- och
hypoglykemi (prioritet 6)

Hélso- och sjukvarden kan i undantagsfall
e erbjuda insulinpump till personer med typ 1-diabetes utan
aterkommande hyper- och hypoglykemi (prioritet 9)
e erbjuda insulinpump kombinerad med kontinuerlig glukosmatning till
personer med typ 1-diabetes utan aterkommande hyper- och
hypoglykemi (prioritet 10)

Saledes finns det tydliga nationella riktlinjer fran Socialstyrelsen publicerade
2017.

Utéver Socialstyrelsens riktlinjer finns dven Nationellt vardprogram for
behandling med insulinpump, CGM och FGM framtagen SKL//Nationella
programradet for diabetes. Skrivelsen finns publicerad pa
https://webbutik.skl.se/bilder/artiklar/pdf/7585-577-6.pdf?issuusl=ignore.
Skrivelsen tar upp anvéndning av bade kontinuerlig glukosmatning
(CGM/FGM) samt anvandningen av insulinpumpar.

Rekommendationen avseende insulinpumpar till typ 1 diabetiker &r "att
Halso- och sjukvarden bor erbjuda (prio 4) typ 1 diabetiker med
aterkommande hypo- eller hyperglykemi insulinpump...”.

Eftersom sjukdomens natur kdnnetecknas av upphavd férmaga till endogen
insulinproduktion hos patienten maste all insulin tilliféras utifran. Darmed
finns det ingen typ 1-diabetiker som inte har problem med aterkommande
hypo- eller hyperglykemier. (vilket i sin tur bland annat beror pa de
farmakokinetiska och farmakodynamiska egenskaperna hos de insulinsorter
som finns att tillga pa marknaden-i relation till det endogena insulinets
egenskaper).

Landstiget Dalarna har tagit till sig dessa rekommendationer och har den
tredje hogsta andelen i landet av typ 1 diabetiker som far tillgang till
insulinpumpsbehandling (ca 30%).

Motionarens forsta férslag (om att alla patienter som vill ska fa CGM/FGM-
kontinuerlig glukosmatning) harmonierar med Socialstyrelsens
rekommendationer och med det som star i de nationella riktlinjerna fran
SKL//Nationella programradet for diabetes. Riktlinjerna ger att Halso- och
sjukvarden kan erbjuda patienter med typ 1 diabetes CGM/FGM (om de
uppfyller kriterierna) dvs lagre prio; 5 respektive 6.
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Dessa behandlingsformer (insulinpump o CGM/FGM) bygger pa att
patienten/anhériga vill, kan och har formaga att utnyttja de enorma
fordelarna som finns med behandlingen.

Beslutet att inleda eller avsta maste ske i samrad med patienten/anhdérig
samt behandlande lakare eftersom det &r manga faktorer som avgér
huruvida behandlingen kommer att vara framgangsrik eller inte.
Behandlingsresultaten samt féljsamheten hos patienten skall kontinuerligt
utvarderas vid aterbesok. Annars finns risken att bade pumpen och
CGM/FGM blir valdigt dyra varianter av insulinpennor och stickor.

Behandlande lakare bér ges mojlighet att i samrad med patienten komma
fram till mest [Amplig behandlingstyp och lakaren bor kunna arbeta i enlighet
med de nationella riktlinjerna. Det ska vara en fraga som avgors utifran ett
medicinskt behov.

Patientperspektiv

Bade den medicintekniska produkten insulinpump samt kontinuerlig
glukosmatning (CGM och FGM) har stora méjligheter att underlatta och
forbattra varden av patienter med typ-1 diabetes. | synnerhet géller detta
barn.

Finansiering och ekonomiska konsekvenser

Det finns i dagslaget ca 1800 patienter med typ 1 diabetes i Dalarna, varav
ca 200 ar barn under 18 ar. Av de vuxna patienterna har ca 30 % en
insulinpump (market Medtronic 640G &r den vanligaste som kostar 30 450
kr med en garantitid pa 4 ar); Ca 60 % har redan en glukossensor av market
FreeStyle Libre (kostar 11 000 kr/ar och patient), vilken &r den billigare
varianten av sensor. Av barnen har ca 80 % denna I&sning.

De som idag innehar en pump och/eller glukosméatare har medicinska skal
for detta. Motionarens forslag medfor att alla patienter, som sa dnskar, ska
erhalla bade en insulinpump och en glukossensor, vilket det inte finns stdd
for utifran ett medicinskt perspektiv.

Om man motférmodan &nda vill ge alla vuxna en mgjlighet sa skulle en
sadan l6sning fa en arlig kostnadsékning om ca 8,5 mnkr

(30 450/4*0,7*1600) enbart for insulinpumpar. Det tillkommer sedan de av
barnen som inte idag har detta. Om samma grupp dessutom ska erhalla
glukossensor sa ar den arliga kostnaden dartill minst 7 mnkr
(1600%0,4*11000). Sammantaget kan kostnadsokningen totalt bli 15,5 mnkr,
lagt raknat. Det ska papekas att det finns en dyrare modell av glukossensor
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som kostar mer &n det dubbla. Med den i samma rakneexempel hade den
arliga kostnadsokningen blivit 14,7 mnkr enbart for sensorn.

Dessa kostnader skall stéllas i relation till andra, redan befintliga kostnader
sasom teststickor fér blodglukos. Dessa kostnader kan helt eller delvis
elimineras om patienterna anvander sensorbaserad glukosmétning istéllet.
Om alla patienter med typ 1 diabetes tar 5 kapillara blodsockerprov dagligen
blir kostnaden; ca 1,5 kr/st x 5 st/dag x 365 dagar/ar x 1800 patienter = 4,9
miljoner kr. Om alla patienter tar 10 kapillara blodsocker/dag blir kostnaden
9,8 miljoner kr/ar.

Totalt kommer kostnadsékningen, for att inféra forslagen, att hamna pa 5
miljoner kronor, lagt raknat. Fér dessa pengar kan verksamheten istallet
anstalla 7-8 sjukskoterskor eller dietister.

For 6vergripande halsoekonomiska analyser hanvisas till TLV.

Studier av typ 2 diabetiker visar att den enskilt stérsta samhallskostnaden
(totalt ca 11,6 miljarder kr | Sverige 2014) utgérs av kostnader for
komplikationer till sjukdomen sasom stroke, hjart-karlsjukdom, njursvikt.
Kostnaderna for [akemedelsbehandlingen utgjorde 2014 ca 6,6 % av de
totala kostnaderna fér typ 2 diabetes (ref
https://link.springer.com/article/10.1007 %2Fs41669-017-0063-y ). Ett
motsvarande resonemang, dvs att diabeteskostnaderna i ett landsting/land
inte drivs av behandlingen fér diabetessjukdomen i sig utan till lejonparten
av komplikationerna som en daligt skott diabetes leder till, torde vara
tillampligt aven pa typ 1 diabetiker &ven om nagra sadana berakningar inte
ar gjorda pa motsvarande satt.

Typ 1 diabetiker har som grupp en kraftigt 6kad risk fér bland annat hjart-
karlkomplikationer vilket innebéar stort lidande fér den enskilde patienten
samt stora kostnader for samhallet. Som exempel kan namnas att pa
gruppniva pa typ 1 diabetiker forvantas en forkortad livslangd pa 10 ar om
man drabbas av sjukdomen vid 30 ars alder (The Lancet 2018-08-09
https://eurekalert.org/pub_releases/2018-08/tl-tle080818.php ).

Samverkan med fackliga organisationer
Motioner omfattas inte av facklig samverkan.

Uppféljning
Motionssvaret behdver inte féljas upp.
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Liberalerna

Motion till Landstinget Dalarna

Vid en interpellation jag stiillt i Landstinget Dalarna 160425 om framkom det att medborgarforslag
diarieférs och nagon ytterligare hantering gors inte. Jag var av den tron att medborgarforslag till
Landstinget Dalarna efter beredning lades fram for beslut i fullméktige. Sé var inte fallet.

Dirfor lamnar jag sdsom egen motion in "Medborgarforslag till Landstinget Dalarna” angéende
diabetesvard (kontinuerlig blodsockermiitning, insulinpump). Det dr underskrivet av Richard
Martensson och Marcus Eriksson den 8 januari 2016. De representerar Barndiabeteskampanjen. (Se
bilaga)

Det dr ett viilskrivet och intressant forslag sett ur ett patientperspektiv. Det ér vért en beredning av

de medicinska och ekonomiska foljderna samt ett beslut i fullméktige. Inte bara en diarieféring.
Kronobergs landsting erbjuds kontinuerlig blodsockermétning.

Svante Parsjd Tegnér

Liberalerna
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Forslag till beslut;

Att landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att samtliga typ 1 diabetiker
som sa onskar, oavsett dlder, som behandlas i landstinget skall erbjudas kontinuerlig
blodsockermétning.

Att Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigdr medel till att samtliga typ 1 diabetiker
som sa dnskar, oavsett alder, som behandlas i landstinget skall erbjudas insulinpump.

BAKGRUND

Sedan juli 2015 har det vdxande natverket Barndiabeteskampen drivit en kampanj for att
alla typ 1 diabetiker i Dalarna, oavsett alder, ska ges tillgdng till kontinuerlig
blodsockermétning. Att sjélv finansiera utrustningen kostar en patient, barn som vuxen,
ndgonstans mellan 20 000 — 50000 kr/ar.

Enligt en studie som publicerades 2014 i New England Journal of Medicine® 16per personer
med typ 1-diabetes mer dn dubbelt sa stor risk att dé — dven om de har full kontroll pa sin
blodsockernivd. Hos patienter med dalig blodsockerkontroll &r dédligheten hela 8 till 10
ganger hogre dn hos normalbefolkningen. En annan studie som publicerades i slutet av 2014
och rénte stor uppmarksamhet kunde dessvérre konstatera att personer med typ 1 diabetes
i genomsnitt férlorar mer dn 10 &r i livslangd. Observera att den hir studien &r stor och
innefattar 25 000 personer, samtliga typ 1 diabetiker i Skottland?.

Diabetiker Ioper ocksa stor risk att fa allvarliga komplikationer pa 6gon, njurar, hjarta och
kérl, amputationer m m som en féljd av ej tillrackligt god blodsockerkontroll. Darutéver &r en
vanligt férekommande riskfaktor att man far lagt blodsocker som i vérsta fall kan leda till
déden. Blir blodsockret hégt kan man, férutom senkomplikationer, drabbas av akuta
komplikationer som ketoacidos vilket innebér att man blir syraforgiftad som obehandlat
leder till déden. En skotsk studie® som publicerades i juni 2015 pad det amerikanska
Diabetesférbundets stora kongress rénte stor uppmirksamhet kring slutsatserna kring
ketoacidos. Forskarna har studerat effekten av att ha typ 1 diabetes och drabbas av
ketoacidos, syraforgiftning. Den idag nést vanligaste dédsorsaken bland personer med typ 1

! Marcus Lind som visar férdubblad risk att dé i fortid Zven vid normala blodsockervirden och risken &r férhojd med
8-10 ggr vid onormalt higa vérden. Detta talar starkt fér att alla insatser for att forbéttra vardena ex genom cgm- och
insulinpumpstekniken ger vinster; http://wlab.gu.se/svenska/aktuellt/n//okad-dodlighet-vid-diabetes-aven-vid-
valreglerat-blodsocker.cid1247160

2 http://www.dagensmedicin.se/artiklar/2015/01/08/typ-1-diabetiker-tappar-mer-an-tio-levnadsar/

® http://www.abstractsonline.com/pp8/#1/3699/presentation/9060
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diabetes under 50 &r. Totalt sker i Sverige arligen ca 650 ketoacidoser och mortaliteten &r
idag under 1%.

Ketoacidos kan intrdffa ndr som helst, och drabba vem som helst. Ketoacidos orsakas av
insulinbrist — absolut eller relativ — och kan uppsta av manga olika skal. Det kan dven intréffa
med bra blodsocker, det vill sdga att ha missat insulin, ha skadat insulin, trassel med en
insulinpump eller sjukdom/infektion &r inte ett maste. Ketoacidos intréffar &ven, om &n
sdllsynt, vid medveten eller omedveten svilt. Studien séger att en person med typ 1 diabetes
som erfarit en ketoacidos har 10% hégre risk att dé inom fem (5) ar efter incidenten, har
personen varit med om fyra (4) episoder med ketoacidos 16per han/hon 30% hogre risk att
d6 inom sex (6) ar. Exakta orsakerna &r inte klarlagda

For ett barn med typ 1-diabetes, eller en vuxen typ 1-diabetiker, &r det ett synnerligen svart
arbete att halla sitt blodsocker pa en god niva. Det kravs kanske mellan 8-14 blodprov/dygn,
kontinuerliga injektioner av insulin antingen via spruta eller via pump och ett vilreglerat
leverne i 6vrigt. Det &r inte svart att forsta att barnens (och de vuxnas) liv i stort handlar om
diabetes. Man kan likna det med en lindans ddr man hela tiden tvingas till att balansera ratt
for att inte falla 3t nagot hall. For foréldrar till barn med typ 1 diabetes handlar det om ett
dygnet-runt-vak dér det &r av vikt att halla nivderna pa en god niva for att helt undvika eller
atminstone forsoka skjuta pa senkomplikationerna. Det &r manga barn som tvingas till 3500-
4000 blodprov per ar och nagonstans runt 1500 injektioner/ar. Samma problematik finns for
vuxna typ 1 diabetiker.

En av vérldens framsta forskare inom omradet, professor Johnny Ludvigsson, skrev féljande
i Ostgdta-Correspondenten den 20 april 2015:

“Statistiskt kommer ndstan lika mdnga dé alldeles fér tidigt av barndiabetes som av
barncancer! Sjukdomsorsak okédnd. Gar inte att férebygga. Ingen botas. Mdénga férdldrar
som uppfyller kriterierna for ‘'utbrindhet’ p.g.a. intensiv behandling dygnet om, &r efter dr.
Forskning dr det enda som kan ¢indra situationen.”

Emellertid finns hopp som exempelvis den stora longitudinella studie® som gjorts i Sverige
ddr man foljt upp barn/ungdomar med typ 1 diabetes sedan debut. Studien visar att dessa
barn/ungdomar 20 &r efter debut inte har ndgra allvarliga komplikationer éverhuvudtaget pa
6gon/njurar om de har legat under 60 | HbAlc. Detta talar starkt for att det utéver det
minskade lidandet ocksa finns ekonomiska incitament att satsa pa forbattrad férebyggande
vard for typ 1 diabetiker.

* Flera studier visar p4 uteblivna komplikationer vid god HbA1c¢ kontroll. En stor svensk studie visar att inga
ogonskador eller njurskador (allvarliga) framtrader mer dn 20 ar efter debut om det genomsnittliga HbAlc-vérdet
legat under 60 (jmf det med att dalarnas genomsnittliga vérde for vuxna ligger pa nérmare 66).
http://www.liu.se/forskning/forskningsnyheter/1,608093?I=sv
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Ett mycket positivt hjdlpmedel for att lyckas hilla sina blodsockervirden pa godkinda
nivaer dr de kontinuerliga blodsockermitare som finns (CGM och FGM). Det &r elektroniska
hjdlpmedel som kopplas till insulinpumparna eller som sitter fristdende och som hela tiden
maéter blodsockret i kroppen. Det hér gor att man inte behdver sticka sig sérskilt ofta i fingrar
och att man far en mer verklig bild av kroppens blodsockervirde. P4 s3 vis kan man betydligt
enklare reglera sockret och hamna pa nivéder som inte ér skadliga vare sig nu eller i
framtiden. Idag har man tillrickligt med underbyggd vetenskap for att hdvda att man kan
minimera savédl kostnaderna fér njur- och tgonkomplikationer som lidandet om alla
diabetiker ligger under 60 i HbAlc! Det AR en riktig besparing for Landstinget
Dalarna. Allmént sett brukar man sdga att komplikationerna star fér 70-80% av
diabeteskostnaderna samtidigt som diabetes star for ungefir 10% av hilso- och sjukvardens
totala budget. Det finns saledes enorma besparingsméjligheter fér landsting och regioner
om man strategiskt arbetar for att férbattra blodsockernivaerna hos diabetiker.

Teknikutvecklingen gar i rasande tempo och det giller att hdnga med.

Hur ser blodsockervirdena dé ut i Dalarna? Det finns ett 6ppet diabetesregister® dar man
kan foélja vardena pa vuxna och barn. Vi tagit del av arsrapporten fran nationella
diabetesregistret for 2014 och konstaterar att vuxna typ 1-diabetiker i Dalarna har sdmst
genomsnittligt hbalc i riket. Dessutom har néstan var tredje typ 1-diabetiker ett HbAlc dver
70. Komplikationsrisken i Dalarna blir i och med detta stérre och ddarmed blir det ocksa
6kade kostnader pa langre sikt. Det ironiska i sammanhanget &r att Vastra Goétaland som &r
betydligt mer liberala med att skriva ut kontinuerliga blodsockermétare och inte minst det
nya fantastiska verktyget Freestyle Libre till savédl barn som vuxna &r i sdrklass bast i
jamforelserna vilket innebdr att man ndstan ligger i fas foér att undvika komplikationer pa
dgon och njurar. Ett utmérkande exempel pa Dalarnas diabetesvard &r att i Dalarna har flest
andel av typ 1-diabetikerna 6gonskador (80,9 procent har skador).

Nir det avser barn s3 ser det aningen béttre ut (men sdmre &n riket). Detta hor sannolikt
ihop med det extrema dygnet-runt-arbete som féraldrar gér for att halla sina barn pa rimliga
nivder. Aven hir skulle sévil barnens som forildrarnas liv férenklas om Landstinget kunde
l&ra mer av andra framgéngsrika landsting. Inte minst skulle vara dlskade barn fa béttre
férutsittningar for ett rikare, friskare och langre liv om de teknologiska kontinuerliga
hjdlpmedlen erbjéds!

Det finns ocksa aktuell forskning som visar pa dramatisk forbéattring i blodsockervérden
och upplevd livskvalité vid anvdndandet av kontinuerlig blodsockermétning®. En annan

5 www.ndr.nu _
© Studien har inkluderat 120 individer, 62 kvinnor och 58 man i aldrarna 19-76 &r med medellder 42414 &ri

projektet. Diabetesduration var | medeltal 22412 ar. Medel HbA1c vid start var 87+14 mmol/mol, med en spridning
fran 70-130 mmol/mol. 15 anviénder CGM, 92 har startat Freestyle Libre och 13 har inte tillgéng till kontinuerlig
glukosmétning. Hittills har man uppféljande HbA1c for 97 individer under en uppfbdljningstid pa 3-9 manader och man

3 (6)



A
AR
L ¢

mindre studie fran Orebro’ konstaterar att anvdndning av Freestyle libre (kontinuerlig
blodsockermitning) kan férbéttra HbAlc, dka behandlingstillfredsstéllelse samt for vissa
patienter ge mindre oro foér hypoglykemi.

Det féreligger vidare behandlingsskél att gora allt for att forbattra varden och efterstrdava
en hogre livskvalité fér ménniskor, barn som vuxna, med typ 1 diabetes. Det visas inte minst
genom en aktuell studie fran Karolinska universitetssjukhuseta dér det framgar att risken for
suicid dr kraftigt férhojd fér personer med typ 1 diabetes. Sarskilt hog &r den for de som fatt
sin diagnos innan 40 ars alder.

Vidare finns det starka skél att erbjuda insulinpumpar till samtliga typ 1 diabetiker. Att
motivera diabetiker att anvidnda tekniken har sévil ekonomiska som medicinska argument.
En nyligen publicerad studie pavisar exempelvis sa hog som halverad risk att do i fortid av
hjirt- och kirlsjukdom for typ 1 diabetiker om man anvinder insulinpump®.

Det finns ocksé en studie frdn Anna Garmo, Hans Garmo, Johan Arnlév och Janeth Leksell,
alla verksamma i Dalarna, som rér insulinpumpsanvindning®. Studien konstaterar bland
annat att insulinpumpsterapi forbattrar den glykemiska kontrollen i jamférelse med
behandling med pennregim. Fordndringen bestar av en betydande forb&ttring av HbAlc
samt en béttre upplevd behandlingstillfredstéllelse. Den positiva fordndringen, i bada
aspekterna, lag dessutom kvar 4 ar efter start med insulinpump.

Landstingens argument for att inte bevilja insulinpump eller kontinuerlig
blodsockermétning brukar vanligtvis vara daligt motiverade samt kopplade till nationella
riktlinjer. Men om man skall uppna ett HbAlc under 52 (som &r nationellt mal) &r de flesta

ser i medeltal en sdnkning av HbAl1c med 15+14 mmol/mol (figur 1). De flesta individer i projektet har férbattrat sitt
HbAlc under uppféljningstiden (figur 2). Hos individer med typ 1 diabetes och bristande metabol kontroll ser man i
Aktiv med diabetes en markant forbattring av HbA1c under uppféljningstiden. Bedomningen &r att ett strukturerat
arbetssdtt med att identifiera riskpatienter, tillgang till kontinuerlig glukosmatning och hela diabetesteamets arbete
tillsammans med individen férklarar denna framgang. Tekniken med kontinuerlig glukosmétning som visar
glukoskurvor och trendpilar om vart sockret &r pé vig ger patienten 6kad momentan forstaelse for hur t ex mat,
stress och fysisk aktivitet paverkar blodsockret och gor det lattare att dosera insulin. Nerladdningen av data (figur 3)
och analys av kurvor éver tid ger ytterligare kunskap och 6kad férstielse vilket underlattar livet fér individen med typ
1 diabetes.
http://dagensdiabetes.info/index.php/alla-senaste-nyheter/2093-aktiv-med-typ-1-diabetes-pa-diabetesmottagning-
sa-bra-kan-det-bli-med-struktur-och-bra-hjalpmedel-katarina-eeg-olofsson-carin-sundhagen

7 sjlander, Eriksson, Jedhamre, Lundquist, Salomonsson & Schvarz. (2015). Freestyle liobre i praktiken.
universitetssjukhuset i Orebro.

® En kraftigt férhdjd risk for suicid sérskilt vid typ 1 diabetes med debut innan 40 ars dlder. Detta talar
for att alla studier som pavisar forbattrad livskvalité dr gynnande for savél patienten som ur ett
samhdllsekonomiskt perspektiv.http://ki.se/nyheter/okad-risk-for-sjalvmord-vid-diabetes

. http://sahlgrenska.gu.se/forskning/nyhet/insulinpump-nara-halverar-risken-att-do-i-hjart-karlsjukdom.cld1311601

1 Garmo, A., Garmo, H., Arnlév, J.& Leksell, ). (2011) Long-term treatment effects of insulin pump therapy.Practical
Diabetes; 28(7): 295-299.
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seritsa endokrinologer idag 6verens om att man bor ta minst 10 kapilldra blodprov per dygn
— vilket i sig gor att man kvalificeras fér kontinuerlig blodsockermitning dven efter de
nationella riktlinjer som finns. Dessutom &r ojamlikheten i varden idag ett faktum. Proaktiva
landsting och regioner som véarnar om typ 1 diabetikers hilsa och landstingens l&ngsiktiga
ekonomi har fattat beslut som innebér att alla far tillgéng till den senaste tekniken. Nyligen
fattade exempelvis Region Kronoberg politiskt beslut om att alla typ 1 diabetiker som vill och
ir motiverade ska fa tillgdng till tekniken.'* Halso- och sjukvardsdirektdren i Region
Kronoberg har féljande talande slutsats i sitt foérslag till beslut som innebér att alla typ 1
diabetiker, oavsett alder, som &nskar erbjuds kontinuerlig blodsockermitning;

“Patientlagen gér att patienterna kan séka sin vdrd i annat landsting/region som
tillhandahaller CGM. Detta dr ndgot som redan skett och som sd@vdl vuxna som férdldrar till
barn med diabetes har framfér till regionledningen. Ett sddant férfarande innebdr
merkostnader for region Kronoberg samt dr ddlig PR fér vdr verksamhet vid diabetes och
generellt. Utvecklingen har gatt mycket snabbt pd detta omrade. Stérre kliniska studier med
den senaste utrustningen finns dnnu e publicerade men vittnesmdl frGn mdnga
diabeteslikare och patienter talar fér att CGM kan férbéttra patienternas livskvalitet
avsevdrt samt dessutom i och med att dessa patienters blodsockerkontroll férbéttras
sannolikt kan innebdra en avsevdrd riskminskning for att utveckla senkomplikationer till sin
diabetes och ddrmed spara regionen dryga kostnader i framtiden sGsom hjértinfarktvard,
dgonbehandlingar och dialys. Det bér vidare framhdvas att diabetes typ-1 dr ett livsiangt
tillsténd och att alla mdjligheter till en férbdttring av dessa patienters livskvalitet och
vdlbefinnande dr angeldget.”

Till ovanstdende ska tilliggas att det nu finns studier som pavisar mycket god
blodsockerkontroll vid anvédndning av kontinuerlig blodsockermétning och insulinpump.
Mot bakgrund av de studier vi har presenterat i féreliggande medborgarférslag finns saledes
goda medicinska skdl att erbjuda samtliga typ 1 diabetiker savdl kontinuerlig
blodsockermatare (alternativt Flash Glucose Monitoring (FGM) som ar en mycket tillforlitlig
apparatur med goda studieresultat som ocksa presenterats i detta medborgarférslag) som
insulinpump. Var slutsats &r att det &r oetiskt att fatta nagot annat beslut @n det vi foreslar.
Vidare &r det en langsiktig ekonomisk katastrof att inte dela ut tekniken som ger mdgjligheter
att minska kostnader fér senkomplikationer vid typ 1 diabetes.

Det ska avslutningsvis noteras att det undantagsvis mdjligen finns medicinska skl att inte
bevilja ndgon enskild individ kontinuerlig blodsockermétning eller insulinpump. Sadana
ovanliga beslut ska dock fattas av likare/specialistsjukskéterska i samrad med patienten och
ekonomin far aldrig vara avgbérande. Pd samma satt menar vi ocksa att det &r sjdlvklart att
man maste anvinda tekniken fér att beredas tillgang till den.

1 http://www.regionkronoberg.se/globalassets/om-region-kronoberg/organisation/halso--och-
sjukvardsnamnden/kallelse-for-hsn-2015-12-10.pdf
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Richard Martensson oech Marcus Eriksson

Bada skri_vna i Dalarna -
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I Landstinget PROTOKOLLSUTDRAG
DALARNA Landstingsstyrelsen

Central férvaltning Sammantrade 2017-02-13 sida 1 (2)

Landstingsfullméaktiges Beslutsdrenden

§ 14 Svar pa motion fran Svante Parsjo Tegnér (L): Angaende
Medborgarforslag om diabetesvard

Diarienummer LD16/01689

Landstingsstyrelsens beslut
1. Motionen __éterremitteras for att avvakta de rekommendationer som
Uppsala-Orebros sjukvardsregion kommer att foresla.

Férslag till beslut:
Landstingsstyrelsen féreslar fullmaktige:
1. Motionen ar med vad som anforts besvarad.

Sammanfattning av drendet

Svante Parsjé Tegnér (L) yrkar i en motion, som ursprungligen var ett
medborgarférslag fran Richard Martensson och Marcus Eriksson,
barndiabeteskampanjen, att

e Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa 6nskar, oavsett alder, som
behandlas i landstinget skall erbjudas kontinuerlig blodsockerméatning
och att

e Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa énskar, oavsett alder, som
behandlas i landstinget skall erbjudas insulinpump.

Landstinget Dalarna avser att folja de rekommendationer som Uppsala-
Orebros sjukvardsregion kommer att féresla.

Utdrag exp 2017-02-28 till 1. Akten Vid protokollet :
2,
% Eva Bergfeldt

Bestyrkes i tjéinsten

Jessica Johansen



Landstinget Dalarna Protokollsutdrag
Landstingsstyrelsen

Central forvaltning 2017-02-13 Sida 2 (2)

| drendet redovisas féljande dokument: NGU42%5
a) Beslutsunderlag. Bilaga § 14 A
b) Motionen. Bilaga § 14 B

Yrkanden, proposition och beslutsgang

Bo Brannstrém (L) yrkar med instdmmande av Elin Norén (S), Lena Reyier
(C) och Ulf Berg (M) att motionen ska aterremitteras till Halso- och
sjukvardsnamnden i avvaktan pa de rekommendationer som Uppsala-
Orebros sjukvardsregion kommer att foresla.

Aven ordférande Gunnar Barke instdmmer i Bo Brénnstrém med fleras
yrkande och atertar darmed det ursprungliga forslaget.

Ordféranden féreslar att proposition stélls om bifall eller avslag pa yrkandet,
vilket landstingsstyrelsen godkanner.

Pa proposition om bifall eller avslag pa yrkandet, finner ordféranden att
landstingsstyrelsen bifaller yrkandet: Motionen aterremitteras for att avvakta
de rekommendationer som Uppsala-Orebros sjukvardsregion kommer att
foresla.



I Landstinget BESLUTSUNDERLAG

DALARNA Landstingsstyrelsen
Central forvaltning ) . Datum 2017-02-13 Sida 1 (2)
Medicinsk enhet (b4 %l prr LD16/01689

§
Postadress
Box 712
79129 Falun

Uppdnr 1475

2017-01-31 Halso- och sjukvardsndmnden
2017-02-13 Landstingsstyrelsen
2017-02-27 Landstingsfullmaktige

Svar pa motion fran Svante Parsjoé Tegnér (L): Angaende
Medborgarforslag om diabetesvard

Ordférandens forslag
Landstingsstyrelsen féreslar fullmaktige:

1. Motionen dr med vad som anférts besvarad.

Sammanfattning

Svante Parsj6é Tegnér (L) yrkar i en motion, som ursprungligen var ett
medborgarférslag fran Richard Martensson och Marcus Eriksson,
barndiabeteskampanjen, att

o Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa énskar, oavsett alder, som behandlas
i landstinget skall erbjudas kontinuerlig blodsockermatning och att

o Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa 6nskar, oavsett alder, som behandlas
i landstinget skall erbjudas insulinpump.

Landstinget Dalarna avser att f6lja de rekommendationer som Uppsala-
Orebros sjukvardsregion kommer att féresla.

| drendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b)  Motion

Beskrivning av drendet samt skalen for forslaget

Svante Parsj6é Tegnér (L) yrkar i en motion, som ursprungligen var ett
medborgarférslag fran Richard Martensson och Marcus Eriksson,
barndiabeteskampanjen, att

° Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa dnskar, oavsett alder, som behandlas
i landstinget skall erbjudas kontinuerlig blodsockerméatning (FGM) och
att

° Landstinget Dalarna med omedelbar verkan frigér medel till att
samtliga typ 1 diabetiker som sa dnskar, oavsett alder, som behandlas
i landstinget skall erbjudas insulinpump (CGM).

: 1 |=e | | ! |
Besodksadress Kontakt Handldggare
Vasagatan 27 023-490000 Malmqvist Bengt 070-578 42 82
Falun Org.nr: 232100-0180 Enhetschef

Bengt.Malmqvist@ltdalarna.se
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Svar

Tidigare hade det nationella diabetesradet fatt i uppgift att féresla rutiner for
anvandandet av CGM och senare dven FGM. Férslaget gick ut pa remiss
och reviderades. Det togs ett beslut att NSK, Nationella
Samverkansgruppen for Kunskapsstyrning, skulle vara beslutsforum fér
rutinerna juni 2016. Vid den tidpunkten hade Landstingsdirektdrsnatverket
redan gett TLV (Tandvards- och lakemedelsférmansverket) uppgiften att
gora en halsoekonomisk analys av CGM- och FGM-apparaterna. Analysen
skulle ha presenterats under 4.e kvartalet 2016. Inom ramen fér férstudien
ska en pilot genomféras, dar CGM- och FGM-méatare genomgar
motsvarande process som géller inom lakemedelsomradet. TLV:s
hélsoekonomiska utvérdering av produkterna kommer att ligga till grund fér
en rekommendation fran NT-radet (landstingens rad fér nya terapier).
Dérefter skriver Uppsala-Orebro sjukvardsregion en gemensam
rekommendation.

Landstinget Dalarna avser att félja de rekommendationer som Uppsala-
Orebros sjukvardsregion kommer att féresla.

Patientperspektiv

CGM och FGM underlattar vardagen fér diabetiker men idag finns inga
studier som visar att sena komplikationer hos diabetiker kommer att minska.

Ekonomi och finansiering

TLV genomfér en halsoekonomisk utredning, som Uppsala Orebro
sjukvardsregion och Landstinget Dalarna invéantar.

Barnperspektiv
Barndiabetes &r en prioriterad patientgrupp.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar &r inte féremal for facklig samverkan.

Uppfdljning
Fortsatt forskning kravs for att pa sikt férbattra behandlingen av diabetiker.



‘ Landstinget PROTOKOLLSUTDRAG
W4 DALARNA Landstingsstyrelsen

Central férvaltning , Sammantrade 2018-09-24 Sida 1 (1)

4.5

Landstingsfullméaktiges Beslutsédrenden

§ 97 Svar pa motion fran Svante Parsjo Tegnér (L) angaende
Medborgarforslag om diabetesvard
Diarienummer LD16/01689

Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen féresla Landstingsfullmaktige
1. Motionen ar vad som anférts besvarad

Sammanfattning av drendet

En motion fran Svante Parsjo Tegnér (L) aterremitterades i
landstingsstyrelsen 2017-02-13. Skalet till aterremitteringen var att man
ville avvakta de rekommendationer som Uppsala-Orebro sjukvardsregion
forvantades komma att féresla inom omradet for aktuell motion.
Landstinget Dalarna arbetar redan idag i stor utstrackning i enlighet med de
forslag som redovisas i medborgarférslaget framfor allt nar det kommer till
fragan om anvandningen av insulinpumpar. | fragan kring CGM/FGM sa
finns det nationella riktlinjer fran bade nationella programradet fér diabetes
samt fran Socialstyrelsen. Fragan om en patient bér ha behandling med
denna teknik eller inte maste baseras pa en dialog mellan patient och
behandlande lakare.

| arendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag Bilaga § 97 A
b) Motionen Bilaga § 97 B

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Vid protokollet :
2

8. Emelie Danielsson Engl6f

Jessica Johansen
Bestyrkes i tjansten

Gunnel Strandberg
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-20
Division Medicin 000433 Dnr LD18/00986

Uppdnr 1959

2018-05-15 Halso- och sjukvardsnamnden
2018-05-28 Landstingsstyrelsen
2018-08-28 Halso- och sjukvardsnamnden
2018-09-24 Landstingsstyrelsen
2018-11-19 Landstingsfullméktige

Svar pa motion fran Jenny Nordahl (SD): Infor blodbuss i
Dalarna

Ordférandens forslag
1. Motionen avslas.

Sammanfattning

Arendet aterremitterades, efter yrkande av UIf Berg (M) med instdmmande
av Gunnar Barke (S) och Elin Norén (8), till Halso- och sjukvardsnamnden
vid landstingsstyrelsen den 2018-05-28. Skalet fér aterremitteringen var att
det bor utredas ytterligare om det rader blodbrist i 1anet.

Jenny Nordahl (SD) yrkar i en motion att Landstinget Dalarna utreder
mojligheten att inforskaffa en blodbuss.

Landstinget Dalarna beddmer i nulaget att ett byte fran dagens fasta
tappstallen till en blodbuss inte skulle gynna blodgivningen i Dalarna och att
alternativet, att utoka aktuella tappstéllen med en blodbuss inte skulle vara
resursmassigt forsvarbart, eller for narvarande ens majligt.

| arendet redovisas féljande dokument:

a) Beslutsunderlag

b) Motion

c) Protokollsutdrag landstingsstyrelsen § 79, 2018-05-28
d)  Beslutsunderlag landstingsstyrelsen 2018-05-28

Beskrivning av drendet och skdlen for forslaget

Jenny Nordahl (SD) yrkar i en motion att Landstinget Dalarna utreder
mdjligheten att inférskaffa en blodbuss.

Svar

Tillgang till blod och blodprodukter &r av stor vikt for den sjukvardande
verksamheten. Genom nuvarande samarbete mellan Klinisk kemi och
Transfusionsmedicin i Dalarna finns mojligheten att bedriva
tappningsverksamhet pa fem orter inom Dalarnas lan.

h h =it sl ] , !
Postadress Besdksadress Kontakt Handldggare

Box 712 Vasagatan 27 023-490000 Agren Pér Lennart
791 29 Falun Falun landstinget.dalarna@ltdalarna.se Divisionschef Medicin

Org.nr: 232100-0180 par-lennart.agren@Iltdalarna.se
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Erfarenhetsmassigt berdknas det behdva tappas 50-70 givare per dag for
att driva runt en blodbuss. Med nuvarande organisation och personalstab
finns idag inte den méjligheten i Dalarna.

Nuvarande tappning motsvarar och 6verstiger behovet i Dalarna och ca
20% av tappat blod saljs till andra landsting. Under januari-juni 2018
utférdes 6579 tappningar, det saldes 1457 enheter, det tillkom 620 fran nya
givare och det transfunderades 5098 st. Liknande siffror galler aven for
2017.

Uppsala blodbuss kommer till Hedemora och Insjon/Leksand. Skots helt av
Akademiska sjukhuset i Uppsala och blodet hamnar i Uppsala.

| andra lan ser hanteringen av blodbuss olika ut

o Vastmanland: 1 ars prov med blodbuss pagar, om fortsattning
kommer alla tappstallen forutom Vasteras att laggas ner.

o Varmland: Skaffade blodbuss men avvecklades pga logistikproblem
och personalbrist

° Gavleborg: Tagit beslut om blodbuss, kommer troligen att ldgga ner
tappstéllen

| framtiden kan det finnas méjlighet till en diskussion med kringliggande
landsting angaende samagande av blodbuss. Detta maste da utga ifran
utvecklingen av Laboratoriemedicin Dalarna, inklusive personallage.

Patientperspektiv

Tillgangen pa blod och blodprodukter ar av yttersta vikt fér patienterna.
Nuvarande organisation l6ser dock uppdraget och ett eventuellt byte till
blodbuss beddéms idag inte gynna blodgivningen och dadrmed patienterna.
En utdkning med en blodbuss i tillagg till nuvarande organisation skulle
visserligen kunna na ytterligare ett antal blodgivare, men till ett inte rimligt
resurstillskott.

Ekonomi och finansiering

Att inforskaffa, driva och bemanna en blodbuss i egen regi skulle i nulaget
vara ekonomiskt oférdelaktigt. Att bade ha blodbuss och fem
tappningsstallen skulle krava tillskott av resurser, bade ekonomiska och
personal. Att lagga ner tappningsstéllena skulle ocksa vara ekonomiskt
ogynnsamt da samma personal skéter tappning och kem-lab pa
sjukhusorterna. Idag finns alltsa gynnsamma synergieffekter bade for
personal och ekonomi.
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Miljo

Nettoeffekten av férslaget pa miljon ar svart att férutse. En blodbuss i sig
innebar en miljébelastning men skulle eventuellt kunna innebara mindre
resande for blodgivare.

Likabehandling

Enligt resonemanget och bedémningen ovan skulle en blodbuss inte
innebara nagon vinst ur likabehandlingsperspektiv for patienterna. Fér
blodgivare skulle en blodbuss kunna ge narmare tillgang till tappning for
vissa personer, men i relation till resursatgang ar det i nulaget inte en rimlig
prioritering.

Medarbetarperspektiv och arbetsmiljo

Finns risk for en samre arbetsmiljé eftersom det kraver arbete i mobil enhet
istallet for fasta lokaler. En avveckling av nuvarande tappningsstallen
riskerar ocksa férsamra arbetsmiljon pa lokala laboratorierna p g a mer
ensidiga arbetsuppgifter och risk fér behov av personalneddragning.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar ar inte féoremal for facklig samverkan.

Uppfoljning
| en framtid kan fragan vara aktuell att ta upp igen.
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Motion: Infor blodbuss i Dalarna 2018-03-06

En vuxen ménniska har mellan fyra och sex liter blod. Hur mycket blod du har beror
pa kroppsstorleken. Blodkropparna bildas i benmérgen.

Ménniskan har 346 blodgrupper. De viktigaste blodgruppssystemen &r ABO och Rh.
ABO-systemet delas in i A, B, AB och O. O som star for det tyska ordet "Ohne", som
betyder "utan" och anvénds i de flesta ldndermna men i Sverige &ven benédmns som 0
(noll).

Du som ger blod gér en viktig insats. Blod kan inte tillverkas pa konstgjord vég och &r
en farskvara som inte kan lagras ldngre dn sex veckor. Det blod du ger kan
anvéndas i samband med till exempel operationer och vid behandling av olika
sjukdomar.

Det tar cirka 10 minuter att ge blod, men hela beséket tar cirka 30 minuter.

Maén far ge blod hégst fyra ganger per ar och kvinnor hégst tre ganger per ar. (kélla:
www.geblod.nu)

Vem far ge blod?

For att fa bli blodgivare ska du vara mellan 18 och 60 ar gammal, frisk och véga 6ver
50 kilo. Blodcentralen kontrollerar &ven att ditt blodvérde é&r tillréckligt hégt. Vérdet
brukar kallas Hb, som stéar f6r hemoglobin i blodet. Fér mén ska Hb vara minst 135
gram per liter for att fa ge blod, och for kvinnor minst 125 gram per liter. (kélla:

www.1177.se)

Sa hiir stod det i DT den 20 oktober 2017

Landstinget har inte lyckats rekrytera blodgivare i samma takt som manga aldre har gatti

"pension" och slutat ge blod. (kélla: http://www.dt.se/dalarna/fler-unga-blodgivare-behovs-i-
dalarna)
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Eftersom blod &r en farskvara och inte kan tillverkas pa konstgjort satt och eftersom
vi har brist pa blodgivare i Dalarna sa anser vi Sverigedemokrater att det vore dags
att landstinget Dalarna gav sig ut pa vagarna for att se till att vi far fler givare sa att vi
klarar oss. Sedan har vi ocksa lyckats sélja blodplasma som har inbringat oss en
inkomst till landstinget.

En blodbuss skulle ex. kunna vara uppstélld pa lokala stallen efter turlista och att ha
mdjligheten att ibland vara uppstélld pa stora arbetsplatser runt om i Dalarna efter
overenskommelse med féretaget eller vid olika arrangemang i Dalarna. Vi ser detta
som en service till invanarna. Vi tror att det finns fler blodgivare i Dalarna men av
olika anledningar inte kan eller har méjlighet att ta sig till de olika tappningsstéllen vi
har.

Vi Sverigedemokrater yrkar pa att:

e Landstinget Dalarna utreder méjligheten att inférskaffa en blodbuss

)
.’f " /
é/wuu/ Mo/

v

/

Jebny Nordahl — SD
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§ 79

Landstingsfullméaktiges Beslutsarenden

Svar pa motion fran Jenny Nordahl (SD): Infér blodbuss i Dalarna
Diarienummer LD18/00986

Landstingsstyrelsens beslut

Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige:

1. Motionen aterremitteras till Halso- och sjukvardsnamnden med
motivering:
Den radande blodbristen inom Landstinget Dalarna aktualiserar en
ytterligare utredning.

Sammanfattning av drendet
Jenny Nordahl (SD) yrkar i en motion att Landstinget Dalarna utreder
méjligheten att inférskaffa en blodbuss.

Landstinget Dalarna bedémer i nulaget att ett byte fran dagens fasta
tappstallen till en blodbuss inte skulle gynna blodgivningen i Dalarna och att
alternativet, att utdka aktuella tappstéllen med en blodbuss inte skulle vara
resursmassigt férsvarbart, eller fér narvarande ens mgjligt.

| @rendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag Bilaga § 79 A
b) Motion Bilaga § 79 B

Yrkanden

UIf Berg (M) yrkar, med instammande av ordférande Gunnar Barke (S) och
Elin Norén (S), att motionen med anledning av den radande blodbristen
inom Landstinget Dalarna ska aterremitteras till Halso- och
sjukvardsnadmnden for en ytterligare utredning.

Utdrag exp 2018-06-11 till 1. Akten Vid protokollet :

2

3 Simone Nordkvist

Bestyrkes i tjansten

Erica Hellegren
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2018-05-15 Halso- och sjukvardsnamnden
2018-05-28 Landstingsstyrelsen
2018-06-11-12 Landstingsfullméaktige

Svar pa motion fran Jenny Nordahl (SD): Infor blodbuss i
Dalarna

Ordférandens forslag

Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige:
1. Motionen avslas.

Sammanfattning

Jenny Nordahl (SD) yrkar i en motion att Landstinget Dalarna utreder
moéjligheten att inforskaffa en blodbuss.

Landstinget Dalarna bedémer i nuldget att ett byte fran dagens fasta
tappstallen till en blodbuss inte skulle gynna blodgivningen i Dalarna och att
alternativet, att utéka aktuella tappstéllen med en blodbuss inte skulle vara
resursmassigt forsvarbart, eller fér ndrvarande ens mdjligt.

| arendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag
b)  Motion

Beskrivning av drendet och skilen foér forslaget

Jenny Nordahl (SD) yrkar i en motion att Landstinget Dalarna utreder
mdjligheten att inférskaffa en blodbuss.

Svar

Tillgang till blod och blodprodukter &r av stor vikt fér den sjukvardande
verksamheten. Genom nuvarande samarbete mellan Klinisk kemi och
Transfusionsmedicin i Dalarna finns méjligheten att bedriva
tappningsverksamhet pa fem orter inom Dalarnas lan.

Erfarenhetsméssigt berdknas det behéva tappas 50-70 givare per dag for
att driva runt en blodbuss. Med nuvarande organisation och personalstab
finns idag inte den méjligheten i Dalarna.

| framtiden kan det finnas mdjlighet till en diskussion med kringliggande
landsting angaende samagande av blodbuss. Detta maste da utga ifran
utvecklingen av Laboratoriemedicin Dalarna, inklusive personalldge.

| | RS T LN ey | A / |
Postadress Besoksadress Kontakt Handldggare
Box 712 Vasagatan 27 023-490000 Agren Par Lennart
791 29 Falun Falun landstinget.dalarna@ltdalarna.se Divisionschef Medicin

Org.nr: 232100-0180 par-lennart.agren@ltdalarna.se
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Patientperspektiv

Tillgangen pa blod och blodprodukter &r av yttersta vikt fér patienterna.
Nuvarande organisation |6ser dock uppdraget och ett eventuellt byte till
blodbuss bedéms idag inte gynna blodgivningen och darmed patienterna.
En utdékning med en blodbuss i tillagg till nuvarande organisation skulle
visserligen kunna na ytterligare ett antal blodgivare, men till ett inte rimligt
resurstillskott.

Ekonomi och finansiering

Att inférskaffa, driva och bemanna en blodbuss i egen regi skulle i nulaget
vara ekonomiskt oférdelaktigt.

Miljé
Nettoeffekten av forslaget pa miljon ar svart att férutse. En blodbuss i sig
innebar en miljébelastning men skulle eventuellt kunna innebdra mindre
resande for blodgivare.

Likabehandling

Enligt resonemanget och bedémningen ovan skulle en blodbuss inte
innebé&ra nagon vinst ur likabehandlingsperspektiv fér patienterna. For
blodgivare skulle en blodbuss kunna ge narmare tiligang till tappning fér
vissa personer, men i relation till resursatgang i nulaget inte en rimlig
prioritering.

Medarbetarperspektiv och arbetsmiljo

Finns risk for en samre arbetsmiljo eftersom det kraver arbete i mobil enhet
istéllet for fasta lokaler.

Samverkan med fackliga organisationer
Motionssvar ar inte féremal for facklig samverkan.

Uppféljning
| en framtid kan fragan vara aktuell att ta upp igen.
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Landstingsfullméktiges Beslutsarenden

§ 91 Svar pa motion fran Jenny Nordahl (SD): Infér blodbuss i Dalarna

Diarienummer LD18/00986
Landstingsstyrelsens beslut
Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige:
1. Motionen avslas.
Sammanfattning av drendet
Arendet aterremitterades, efter yrkande av UIf Berg (M) med instammande
av Gunnar Barke (S) och Elin Norén (S), till Halso- och sjukvardsndmnden
vid landstingsstyrelsen den 2018-05-28. Skalet for aterremitteringen var att
det bor utredas ytterligare om det rader blodbrist i 1&net.
Jenny Nordahl (SD) yrkar i en motion att Landstinget Dalarna utreder
mojligheten att inférskaffa en blodbuss.
Landstinget Dalarna beddmer i nulaget att ett byte fran dagens fasta
tappstallen till en blodbuss inte skulle gynna blodgivningen i Dalarna och att
alternativet, att utéka aktuella tappstéllen med en blodbuss inte skulle vara
resursmassigt forsvarbart, eller fér narvarande ens mgjligt.
| &rendet redovisas féljande dokument:
a) Beslutsunderlag Bilaga § 91 A
b) Motion Bilaga § 91 B
c¢) Protokollsutdrag landstingsstyrelsen § 79, 2018-05-28 Bilaga § 91 C
d) Beslutsunderlag landstingsstyrelsen 2018-05-28 Bilaga § 91 D
Yrkanden, proposition och beslutsgang
Jenny Nordahl (SD) yrkar bifall till motionen.

Utdrag exp 2018-10-03 till 1. Akten Vid protokollet :

2. Par Lennart Agren

3. Elin Norén Emelie Danielsson Englof

Jessica Johansen

Bestyrkes i tjansten

Gunnel Strandberg
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Ordférande Gunnar Barke féreslar att proposition stélls pa ordférandens
forslag mot Jenny Nordahls bifallsyrkande till motionen.

Pa proposition om bifall till ordférandes forslag eller bifall till Jenny Nordahls
(SD) bifallsyrkande till motionen, finner ordféranden att landstingsstyrelsen
beslutar enligt ordférandens férslag: Motionen avslas

Reservation
Jenny Nordahl (SD) reserverar sig mot beslutet



