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PwC har pa uppdrag av revisorerna i Region Norrbotten genomfért en granskning av
styrning, uppféljning och kontroll av Folktandvardens uppdrag. Granskningen syftar till
att undersdka om regionstyrelsen, avseende Folktandvarden, bedriver en andamals-
enlig verksamhet pa ett ekonomiskt tillfredsstéllande satt och med en tillracklig kontroll?

Utifran genomford granskning gér vi den samlade beddmningen att regionstyrelsen
avseende Folktandvarden:

s Delvis bedriver en d&ndamalsenlig verksamhet
e Inte bedriver verksamheten pa ett ekonomiskt tillfredsstéllande satt

e Delvis bedriver verksamheten med tillracklig intern kontroll

Den revisionella bedémningen utgar fran foljande bedémningar av kontrollmail:

Vi bedomer att kontrollomradet ar: delvis uppfyllt. Beddmningen baseras pa fdljande
iakttagelser:

Granskningen visar att det finns styrning som ger goda férutséttningar for en
andamalsenlig kompetensforsorjning inom Folktandvéarden samtidigt som det finns
utmaningar att tillsatta vakanta tjénster. Regionstyrelsen har uppréttat évergripande mal
for kompetensférsérjning som har brutits ned i mal och styrmatt inom divisionen.
Utvardering av rekryteringsbehov dokumenteras i kompetensférsériningsplaner och
klinikerna har kartlagt verksamhetens kompetens i kompetensmatriser. Vidare finns
dokumenterade arbetssétt for insatser inom omradet. Vi kan inte styrka att
regionstyrelsen tagit del av uppfdljning inom ovan ndgmnda omraden.

Divisionens HR-resurser stottar chefer inom strategiska HR omraden, exempelvis
kompetensférsorjning, lI6nebildning och arbetsrattsliga fragor. Utbildningsplaneraren
mojliggér for planering och genomférande av utbildningsinsatser inom divisionen. Det
beddms finnas mdjligheter fér chefer och medarbetare till kompetensutveckling genom
bade interna och externa kurser.

Regionen och divisionen har vidtagit atgérder for att starka och skapa férutsattningar for
kompetensforsorjning. Vi kan inte se att det finns nagon dokumenterad atgardsplan men
konstaterar att det inom HR sker kontinuerlig uppféljning av vidtagna atgarder. Vidare
konstaterar vi att regionstyrelsen inte tagit del av uppféljning av divisionens mal och
styrmatt avseende kompetensforsorjning under 2019. Var granskning kan inte styrka att
det genomférts nagra dokumenterade analyser inom omréadet.

Vi bedomer att kontrollomradet ar: delvis uppfylit. Bedémningen baseras pa foljande
iakttagelser:

Granskningen visar att det finns en styrning och kontroll av Folktandvardens
tillganglighetsarbete men att tillgangligheten inte nar upp till uppsatta riktlinjer for
revisionsintervall vilket innebar att prioriterade grupper inte kallas i tid vilket innebar en
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bristande tillgénglighet. Regionstyrelsen har uppréattat mal fér regionens arbete med
tillganglighet vilka kompletterats med styrmatt i Folktandvardens divisionsplan. Malen ar
i enlighet med fullmaktiges uppréattade prioriteringsordning.

Regionstyrelsen far del av uppfdljning kring mal och verksamhet avseende arbete med
tillganglighet i samband med delarsrapport och arsredovisning. Uppféljningen av mal
och verksamhet baseras pé en lépande och regelbunden uppféljning och analys inom
Folktandvardens verksamheter. Vi konstaterar att implementering av produktions- och
kapacitetsplanering under 2019 har pagatt i verksamheten och att utveckling av
uppféljningsarbetet fortsatt pagar.

Av Folktandvardens uppféljning framgar att det finns forsenade kallelser inom samtliga
prioriterade grupper. Vi konstaterar att Folktandvarden vid delérsrapportering per
augusti 2019 nastan nar méalet om att samtliga barn- och unga kallas i tid (98%) samt
inte nar malet att kalla HSE' i tid. Vidare konstateras att folktandvarden inte hinner med
tandvard for friska vuxna patienter med eller utan frisktandvardsavtal. Uppfdljning av
Folktandvardens tillganglighetsarbete och aktuella I&ge analyseras inom Folktand-
vardens divisionsstab och verksamhetsomraden. Analyserna har resulterat i atgéarder
vilka visar tendenser pa en forbattrad tillganglighet. Vi konstaterar att det &r for tidigt att
svara pa om vidtagna atgarder leder till forbattrad tillgénglighet

Vi bedomer att kontrollomradet ar: delvis uppfyllt. Beddmningen baseras pa féljande
iakttagelser:

Det finns en styrning och kontroll av Folktandvardens arbete med behandlingsresultat
men resultaten for den forebyggande verksamheten néar inte upp till uppsatta mal inom
Folktandvarden. Regionstyrelsen har upprattat mal och styrning for regionens arbete
med behandlingsresultat vilka kompletterats med styrmatt i Folktandvardens
divisionsplan. Inom Division folktandvard har riktlinjer fér behandling uppréttats utifran

de nationella riktlinjerna.

Regionstyrelsen far del av uppfélining avseende upprattade mal och verksamhet i
samband delars- och &rsredovisning. Folktandvarden &ar ansluten till kvalitetsregistret
SKaPA och kan vid tiden for granskningen ta ut viss varduppfélining via registret.
Uppfaljning av tilldmpning av riktlinjer for behandling sker utéver odontologiskt bokslut
aven lopande inom Folktandvardens avvikelsehantering pa lokal niva. Storre avvikelser
rapporteras uppéat och eventuella atgarder sprids inom respektive verksamhetsomrade
eller hela divisionen.

Av Folktandvardens uppfélining fér upprattade mal konstateras att maluppfyllelsen
generellt sett &r god men att Folktandvarden har utmaningar att klara férebyggande
behandling av gruppen 80-89 ar samt att klara mélet att 3,5 % av barntiden ska
anvandas till att arbeta férebyggande utanfér klinikerna. Bada dessa mal avser
Folktandvéardens forebyggande verksamhet kopplat till tandhalsa.

T HSE - individer med ratt till sarskilt tandvardsstdd.
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Den framsta utmaningen for det forebyggande arbetet beddms vara att nuvarande
resurser behover prioriteras till att klara av behandling av prioriterade grupper, och
darmed hinns inte det férebyggande arbetet med i tillrdcklig utstrdckning for att na
malen.

Vi bedomer att kontrollomradet ar: ej uppfyllt. Beddmningen baseras pa féljande
iakttagelser:

Granskningen visar att folktandvarden inte nar en ekonomi i balans utifran att
divisionens underskott kade ytterligare for 2019 jamfért med féregaende ar. Vi
konstaterar att atgérder har vidtagits for att mota de ekonomiska utmaningarna inom
Folktandvardens verksamheter men att regionstyrelsen behéver vidta ytterligare
atgarder for att na en ekonomi i balans.

Den ekonomiska utvecklingen fér Folktandvarden har férsédmrats for varje ar sedan
2015. En av orsakerna till detta ar resursbrist som har gett upphov till sdmre resultat,
Folktandvarden maste sjédlva generera intakter som ska tdcka de kostnader som
verksamheten har. Folktandvarden har vidtagit ett antal tgarder fér att reducera

kostnaderna. Dock konstateras att det &r intakterna som maste dka for att fa mer balans

i ekonomin. Det pagaende arbetet med att foradndra klinikstrukturen och férandrade

arbetssatt bedéms att i framtiden kunna bidra till att ekonomin vander, dock ar det svart

att bedéma vilken effekt detta kommer att ge i dagslaget. Det behévs en tydlig plan pa
vad dessa tva huvudsakliga atgérder kan medfora for effekter och vad det skulle
innebéra for Folktandvarden. Utmaningen &r att beddéma vad dessa tva atgarder kan
medféra for 6kad intaktsgenereringsférmaga, som ar huvudsakligt fokus for att fa
ekonomin i balans.

Utifran genomférd granskning rekommenderas regionstyrelsen att:

e Sékerstélla att fortsatta atgarder vidtas for en sékrad kompetensférsérining inom
Folktandvarden. Folktandvérden har generellt en utmaning att klara en tillrécklig
kompetensférsorjning av legitimerad personal vilket kommer paverkas av ytterligare
pensionsavgangar de kommande aren.

e Sakerstalla fortsatt implementering och regelbunden uppféljning av effekter utifran
vidtagna atgarder inom Folktandvarden, exempelvis teambaserad tandvard och
produktions- och kapacitetsplanering. Genom en nara uppféljning kan eventuella
uteblivna effekter identifieras och ytterligare atgarder vidtas.

e Se Over regionens prioritetsordning for Folktandvarden och vidta atgarder for att
sakerstalla att denna &r fortsatt giltig. Nuvarande prioritetsordning beslutades av
fullmaktige, enligt muntlig uppgift, pa 1990-talet och har sedan dess inte reviderats.
Var granskning kan inte styrka innehallet i detta beslut da regionen med hansyn till
den langa tid som gatt sedan det fattades inte har haft méjlighet att tillhandahalla
beslutet.

e Utred och vidta ytterligare atgarder for en ekonomi i balans. Det har upprattats en
styrning avseende Folktandvéardens ekonomi utifrdn mal och handlingsplaner och
atgarder har vidtagits. Ytterligare atgarder bedéms behdvas for att Folktandvarden
ska na en ekonomi i balans.




Med tandvard avses, enligt tandvardslagen (1985:125), atgéarder for att férebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador i munhalan. Mélet fér tandvarden &r en god
tandhalsa och en tandvérd pa lika villkor fér hela befolkningen. Alla barn och ungdomar
ska kallas till en regelbunden, fullstédndig och avgiftsfri tandvard och akuta fall ska
behandlas med fortur. Tandvérdslagen anger att regionen har ansvar att erbjuda en god
tandvard for de som &r bosatta inom regionen samt aven i dvrigt verka fér en god
tandhalsa hos befolkningen.

Regionfullméaktiges strategiska plan, regionstyrelsens plan, regionens strategier samt
ovriga styrande dokument som policys, regler och riktlinjer ligger till grund fér
Folktandvardens divisionsplan. Folktandvarden har ansvar fér:

e All specialisttandvard
e Barn 0-2 ar
e Ovriga regionspecifika uppdrag

Finansiering sker via regionersattning. Darutdver erhaller divisionen barnpeng fér de
barn och ungdomar (3-23 ar) som éar listade hos Folktandvarden. Fér tandvard till
asylsokande erhaller divisionen ersattning utifran utforda atgarder till asylsdékande.
Vuxentandvarden finansieras via taxan samt via de uppdrag divisionen har avseende
uppsokande och nédvandig tandvard. Divisionen uppvisar ett negativt resultat for saval
2017 som 2018. Folktandvarden har utover detta en stor utmaning nar det galler
kompetensforsorjningen bl. a till féljd av att en stor del av personalen kommer att ga i
pension under de ndrmaste aren.

e Bedriver regionstyrelsen avseende Foiktandvarden en andamaiseniig verksamhet
pa ett ekonomiskt tillfredsstéllande satt och med tillrécklig intern kontroll?

Tandvéardslag (1985:125)
Regionfullméktiges strategiska plan, regionstyrelsens plan, Folktandvardens divisionsplan,
regionens strategier samt évriga styrande dokument som policys, regler och riktlinjer

Kompetensforsdrjning
Tillganglighet
Behandlingsmé&ssigt resultat
Ekonomiska resultat

| tid avgrénsas granskningen i huvudsak till &r 2019. | dvrigt se syfte och
kontrollomraden.
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Granskningen har genomforts utifran dokumentstudier av relevanta styrande och
stddjande dokument, analys av statistik samt intervjuer med Folktandvardens
divisionsledning samt féretradare for utvalda verksamhetsomraden. Intervjupersoner
anges i rapportens bilaga 1.
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Strategisk styrning

Enligt regionstyrelsens reglemente ansvarar styrelsen dver att en effektiv och
andamalsenlig organisation uppratthalls inom regionen. Omvaridsanalys visar pa att
Region Norrbotten har kommande demografiska utmaningar i form av ékande andel
barn och aldre i forhallande till vuxna i yrkesverksam &lder. Forsérjningsbdrdan bedéms
de kommande aren 6ka mer i glesbygden &r i titorten och inom de kommande atta aren
kommer ca 40% av Folktandvardens medarbetare att g& i pension. Detta medfér att det
i ménga kommuner i lanet rader brist pa utbildade tandlakare.

Den strategiska styrningen av kompetensférsorjning inom Folktandvarden i Region
Norrbotten utgors av:

Strategisk plan 2019-2021
Regionstyrelsens plan 2019-2021
Divisionsplan Folktandvard 2019-2021
Kompetensférsorjningsplaner

Styrning pa dvergripande niva

Pa overgripande niva styrs kompetensférsoriningen i form av strategiska mal i regionens
strategiska plan samt regionstyrelsens plan fér perioden 2019-2021. Planerna innehéller
tva strategiska mal som berér omradet, “hallbar kompetensférsérjning” (perspektiv
medarbetare) samt “en effektiv, sdker och halsofrdmjande verksamhet med god kvalitet”
(perspektiv verksamhet).

Malet om hallbar kompetensforsérining har i regionstyrelsens plan brutits ned i tre
framgangsfaktorer och omfattar:

1) regionen som attraktiv arbetsgivare, vilket innebér att regionen ska uppfattas som en
attraktiv arbetsgivare dar manga vill arbeta. Regionens ska arbeta med chefer och
medarbetare i ett férandrings- och forbattringsarbete for att skapa en larande
organisation

2) ratt kompetens anvands, vilket handlar om att nya arbetssétt krdvs dar uppgifts- och
kompetensvaxling mellan yrkesgrupper ses som en férutséttning for att klara
uppdraget och som ett fortsatt viktigt utvecklingsarbete

3) kompetens och karridrutveckling, som omfattar att tydliggéra kompetensbehovet
framat. Region Norrbotten ska arbeta fér att skapa och fértydliga karriarméjligheter.

Malet om en effektiv, sdker och hélsoframjande verksamhet har brutits ned i en
framgangsfaktor som bertr kompetensférsorining och omfattar att regionen ska ha en
tydlig struktur fér kunskapsstyrning.
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Styrning pa divisionsniva
I Divisionsplan Folktandvard 2019-2021 finns mal kopplat till de évergripande
strategiska malen for kompetensférsorjning. Mal for 2019 utgors av:

e Personalomsattningen av tillsvidareanstélld personal ska vara likvardig med évrig
Folktandvard i Sverige.

e 100% maluppfyllelse i andelen uppréttade kompetensférsdrjningsplaner.
100% maluppfyllelse i andelen upprattade kompetensmatriser.

Divisionsplanen framhé&ver tva centrala delar for Folktandvardens kompetensférsérjning:
teamtandvard och kompetensutveckling. Teamtandvard ar ett arbetssatt inom
Folktandvarden och ingar i divisionens vision for ar 2035. Arbetssattet innebér att
divisionen, med samma eller farre medarbetare ska na en 6kande andel patienter,
exempelvis genom att nyttia andra yrkeskategorier. Detta fér att frigéra tid for tandlakare
och férbattra patientflédet. For att sakerstélla detta ska verksamheterna arbeta med
planering och kompetensutveckling fér samtliga yrkeskategorier i tandvarden genom
kompetensférsoriningsplaner, kompetenskartlaggning samt individuella
utvecklingsplaner.

Av intervjuer framkommer att kompetensférsorjningsplaner har som syfte att kartlagga
klinikernas rekryteringsbehov och fungerar &ven som bemanningsplan.
Kompetensférsériningsplaner upprattas arligen for varje tandvardsklinik i 1anet. Vidare
upprattas det inom klinikerna kompetensmatriser for att kartldgga medarbetarnas
kompetens samt for att skapa forutsattningar for ett teamorienterat arbetssatt.
Individuella utvecklingsplaner upprattas i samband med det arliga medarbetarsamtalet.

Enligt uppgift fran de intervjuade rader det stor brist pa tandlékare i regionen. Det finns
undantag i Pitea, Arjeplog och Arvidsjaur kommun som under tiden fér granskningen
uppges ha god tillgang till tandlakare. Avseende tandhygienister och tandskéterskor kan
variationer mellan kommunerna féreligga. Generellt uppges tillgadngen pa personal vara
utmanande, bland annat utifrin kommande pensionsavgangar.

Den geografiska spridningen med manga smaé tandvardskliniker i kombination med
kompetensbrist och pensionsavgangar utgér stora utmaningar fér manga kliniker att
klara sitt uppdrag. Av intervjuer framgar att de kommuner som saknar ordinarie
tandlakare har tillgang till regionens interna stafett-tandlakare fran narliggande
kommuner.

Stéd fran Folkiandvardens stab

Inom divisionen finns tvad HR-resurser som arbetar med strategiska HR-uppgifter sa som
exempelvis kompetensférsorjning, kompetensutveckling, bemanning, l6nebildning och
arbetsratt. Till den regiondvergripande tjansten HR-direkt kan chefer vanda sig vid mer
operativa fragor géllande exempelvis rehabilitering, I6nesamrad och villkorsfragor.
Divisionens HR-resurs stottar ven i rekryteringsarenden eller géllande kompetens-
utveckling. Varje &r sammanstélls en utbildningskatalog, Folktandvarden Academy, som
erbjuder olika kurser och kompetensutvecklingsprogram fér divisionens medarbetare.
Utbudet styrs av verksamhetens dvergripande behov samt medarbetarnas individuella
utvecklingsplaner.
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Av intervjuer framkommer exempelvis att det, under 2019, genomférts fyllnadskurser for
tandskoterskor och tandhygienister inom flera av ldnets kliniker. Detta beskrivs som ett
led i att mdjliggéra arbetsséttet teamtandvard. Medarbetare har dven méjlighet att
genomfdra externa kurser, vilka ansoks hos narmaste chef.

Vid divisionsstaben finns en utbildningsplanerare med uppgift att bland annat
sammanstélla divisionens behov av kompetensutveckling, planera kurser samt utveckla
och utvardera utbildningskonceptet Folktandvarden Academy.

Styrning péa verksamhetsniva

Verksamheternas kompetensférsérjningsplaner preciserar rekryteringsléaget for
respektive verksamhetsomrade. Planen utgar fran verksamhetens mal och uppdrag och
baseras pa analys av nuldge samt framtida behov. Fran 2019 ars kompetensplaner
framgar foljande:

Tabell 1. Resultat kompetensférsériningsplaner 2019

Verksamhetsomrade Norr

Nulage 16 16 30 4
Framtida behov 20 19 32 4

Verksamhetsomrade Lulea

Nulage 23 26 63 4
Framtida behov 25 28 65 )

Verksamhetsomrade Sydost

Nulage 22 20 o3 5
Framtida behov - o = 2

Verksamhetsomrade Mitt-\/ast

Nulage 18 (3 under utb.) 14 36 4

Framtida behov 19 15 38 4

For verksamhetsomrade Norr kommer en enhetschef att ga i pension om tre ar. Fem av
tandlékarna och tandskéterskorna samt en tandhygienist kommer att g& i pension inom
de narmsta tre aren och darmed finns rekryteringsbehov.

For verksamhetsomrade Lulea framgar att det finns en vakant tjanst som enhetschef.
Det finns ett rekryteringsbehov av tre enhetschefer, tva tandlékare, tre tandhygienister
samt tio tandskoterskor till fljd av pensionsavgangar inom de narmsta tre aren.

.
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For verksamhetsomrade Sydost saknas vid tiden for granskningen en analys av
framtida behov, en analys uppges vara under framtagande. Det framgar dock att en
enhetschef, tva tandlékare, fem tandskdterskor och tva tandhygienister kommer att ga i
pension inom de narmsta tre aren.

For verksamhetsomrade Mitt-Vast finns rekryteringsbehov av tre tandldkare, tva
tandhygienister och elva tandskéterskor till foljd av pensionsavgangar inom de narmsta
tre aren. Enligt uppgift fran intervju &r tre tandlakare som f n genomfér utbildning
utlandsrekryteringar.

Introduktion for ny medarbetare

Folktandvarden har en rutin fér introduktion for ny medarbetare som tydliggér
ansvarsfoérdelning och vilka arbetsmoment som ska introduceras i form av en checklista
for att sékerstalla en likvardig och kvalitetssakrad introduktion. Checklistan bestar av tre
delar, administrativa uppgifter/obligatoriska utbildningar, kliniskt arbete samt
genomgang av viktiga dokument och rutiner.

Enligt uppgift fran intervjuer ar styrande dokument for kompetensférsérjning och
tilhérande arbetssatt, da séarskilt teamtandvard, kanda och tillampade inom
verksamheterna. | de kommuner som helt saknar eller har begransad tillgang till
ordinarie tandlékare beskrivs arbetssattet som avgorande for att kliniken ska klara sitt
prioriterade uppdrag.

Vidtagna atgarder

Sammanfattningsvis visar resultat fran kompetensférsérjningsplanerna att det inom
verksamhetsomradena finns rekryteringsbehov av samtliga yrkeskategorier. Var
granskning kan inte styrka att regionstyrelsen upprattat en atgardsplan for
kompetensforsérjning, dock finns ett dokumenterat arbetssatt for planering av
sommarjobbsrekryteringar, semesterplanering, lénedversyn, medarbetarsamtal samt
kompetensférsarjningsplaner. Divisionen arbetar dven efter ett arshjul innehallande en
aktivitetsplan for rekrytering. Aktiviteterna riktar sig framst mot universitet och massor for
att marknadsfora regionen som en attraktiv arbetsgivare. Av aktivitetsplanen framgar
nar en insats ska goéras samt vilken yrkeskategori som omfattas av insatsen. Det
framgar inte frén aktivitetsplanen, med undantag fran tva insatser, vem som ansvarar for
verkstallandet. Det framgér inte heller nar aktivitetsplanen ska faljas upp.

Folktandvarden har vidtagit féljande atgarder for att stérka divisionens
kompetensforsérining:

e Regionen arbetar tilsammans med Folktandvarden Sverige i en gemensam aktion
mot Portugal.

e Utlandsrekryteringar pagar vid flera kliniker. Exempelvis Bjorknas tandvardsklinik i
Boden kommun vilka vid tiden for granskning genomfér tre potentiella
utlandsrekryteringar av tandlékare, vilka beraknas vara klara under 2020.

e Region deltar i ett nationellt HR-n&tverk inom vilket jamférelser av behov, vakanser
[Bneldge m.m.

e Divisionen nyttjar egna medarbetare som interna stafett-tandlakare for att stotta
kliniker som inte klarar av sitt uppdrag.
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e Divisionen arbetar med teamtandvard och kompetensvéxling i syfte att alla ska
arbeta pa toppen av sin kompetens. Detta leder i sin tur till ett effektivare
patientfidde.

e Divisionen erbjuder utbildning till all klinisk personal i syfte att méta verksamheternas
behov. Exempelvis har det funnits ett kat behov av akut tandvard dar sarskilda
kurser satts in.

e Divisionen har infort en ny checklista for introduktion som aven tar hansyn till
utlandsrekryteringar.

Uppfdljning och analys

Folktandvardens strategiska mal och framgangsfaktorer féljs upp i delarsrapport och
arsredovisning. | Delarsrapport per augusti 2019 framgar att det fér uppféljning av
framgangsfaktorn Personalomséttningen av tillsvidareanstélld personal saknas
tillforlitliga uppgifter. Vidare framgar att uppféljining av framgangsfaktorn Uppréttade
kompetensférsorjningsplaner kommer att ske i samband med &rsredovisning for 2019.
Delarsrapporten innehaller aven uppfélining om sjukfranvaro, antal anstéllda samt
arbetad tid/extratid. Vi kan inom ramen for granskningen inte se att delarsrapport eller
kompetensforsdrjningsplanerna innehaller nagon dokumenterad analys inom omradet.

Fran dokumentanalys framgér att kompetensférsdrjningsplaner har uppréttats for
regionens respektive verksamhetsomraden samt att kompetensmatriser upprattats vid
de granskade klinikerna. Vi har fér granskningen inte tagit del av nagon uppféljning av
de rekryteringsaktiviteter som planerats for 2019. Av uppgifter fran divisionsledningen
framgar att aktiviteterna f6ljs upp vid HR-gruppens moten men dokumenteras inte och
det sker ingen strukturerad rapportering vidare till regionstyrelsen.

Vi bedomer att kontrollomradet ar delvis uppfylit. Bedémningen baseras pé foljande
iakttagelser:

Granskningen visar att det finns styrning som ger goda férutsattningar for en
andamalsenlig kompetensforsorining inom Folktandvarden.

Regionstyrelsen har uppréttat dvergripande mal for kompetensférsérjning som har
brutits ned i mal och styrméatt inom divisionen. Utvardering av rekryteringsbehov
dokumenterats i kompetensfdrsorjningsplaner och klinikerna har kartlagt verksamhetens
kompetens i kompetensmatriser. Vidare finns dokumenterade arbetssatt for insatser
inom omréadet. Vi kan inte styrka att regionstyrelsen tagit del av uppféljning inom ovan
namnda omraden.

Divisionens HR-resurser stottar chefer inom strategiska HR omraden, exempelvis
kompetensforsarjning, 16nebildning och arbetsrattsliga fragor. Utbildningsplaneraren
maojliggor for planering och genomférande av utbildningsinsatser inom divisionen. Det
bedoms finnas méjligheter for chefer och medarbetare till kompetensutveckling genom
bade interna och externa kurser.

Regionen och divisionen har vidtagit atgarder for att starka och skapa forutsattningar for
kompetensférsdrining. Vi kan inte se att det finns ndgon dokumenterad atgardsplan men
konstaterar att det inom HR sker kontinuerlig uppféljning av vidtagna atgarder. Vidare
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konstaterar vi att regionstyrelsen inte tagit del av uppféljning av divisionens mal och
styrmatt inom omradet. Var granskning kan heller inte styrka att det genomférts nagra
dokumenterade analyser inom omradet.

Av tandvardslagen (1985:125) framgar att tandvarden ska bedrivas s& att den uppfyller
kravet pa en god tandvard. Ett av fem kriterier for en god tandvard ar att varden ska
vara latt tillganglig. Socialstyrelsen anger att inneb&rden av tillganglighet &r att ingen
patient ska behdva vanta oskalig tid pa de vardinsatser som han eller hon har behov av.
Med skalig tid avses saledes att vard ska erbjudas utan att eventuella vantetider
paverkar patienten negativt i fysisk, psykisk eller social mening.

Strategisk styrning
Den strategiska styrningen av tillgénglighet inom Folktandvarden i Region Norrbotten
utgors av:

e Strategisk plan 2019-2021

e Prioritetsordning

e Regionstyrelsens plan 2019-2021

e Divisionsplan Folktandvard 2019-2021

Styrning pa 6vergripande niva

Pa dvergripande niva styrs tillgénglighetsarbetet i form av strategiska mal i regionens
strategisk plan samt regionstyrelsens plan. | Strategisk plan anges den 6vergripande
ambitionen att “Region Norrbotten ska vara tillganglig for alla och invanarna ska kénna
sig trygga med att kunna fa vard nar de behdver den”. Planen innehaller ett strategiskt
mal om “en god, jamlik och samordnad vard” vilken i regionstyrelsens plan brutits ner till
framgangsfaktorn "Hég tillganglighet och effektiva floden”. Framgangsfaktorn har brutits
ner i tva mal:

1) alla ska bli kontaktade i ratt tid

2) ratt vag genom varden vilka konkretiseras i respektive divisionsplan.

Prioriteringsordning

For att tydliggdra Region Norrbottens arbete har regionfullmaktige, enligt intervjuer,
utifrén de direktiv som anges av tandvardslagen (1985:125) uppréattat en
prioritetsordning som i korthet innebéar att akuttandvard gar fore den planerade
tandvarden samt att tandvéard for barn och unga (3-23 ar), &ldre och funktionshindrade,
eller som ett led i kortvarig sjukdom (HSE) prioriteras fére dvrig vuxentandvard.
Prioriteringsordningen aterfinns i Folktandvardens ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete. Utifran intervju med tandvardens divisionsledning konstateras att
prioritetsordningen beslutades fér omkring 20 ar sedan och har sedan dess blivit en
sjalvklar del i Folktandvéardens arbete. Vi har fér granskningen efterfragat fullmaktiges
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beslut men det har inte varit méjligt for Folktandvarden att, med hanvisning till den langa
tid sedan beslutet togs, ta fram fullméktiges beslut.

Prioriteringsordningen delas upp i féljande grupper och anges nedan i den
prioriteringsordning som galler for respektive grupp:
1) Barn? med akuta besvar
2) Vuxna® med akuta besvar
3) Ovrig tandvérd fér barn och ungdomar
4) Tandvard fér dldre* och funktionshindrade
5) Tandvard som ett led i kortvarig sjukdom
6) Tandvard for abonnemangspatienter
7) Tandvard for vuxna i ovrigt
Styrning pa divisionsniva
| Divisionsplan Folktandvard 2019-2021 framgar divisionens styrmatt kopplat till det

strategiska malet en god, jAmlik och samordnad vard. Mal och styrmétt fér 2019 utgdrs
av:

e Alla ska bli kontaktade i ratt tid - andelen barn och unga som blir undersokta i tid
(100%), andel orsak HSE® vantelista undersokta i tid (95 %)

e Ratt vag genom varden - 1) Andel tandlakare med mer &n 120 inbokade patienter
(20 %), 2) Andel teambokad tid av klinisk tid tandlakare (25%), 3) Specialisttid |
konsult och undervisning % av arbetstiden (9%).

Revisionsintervall - planerad vard

| regionens ledningssystem, Under rubriken Metoder for diagnostik, vard och behandling
anges Folktandvardens revisionsintervall. Med revisionsintervall avses den period som
foreligger mellan genomférd behandling. Behandlingsplaneringen baseras péa en
individuell riskvardering av karies och delas in i tre grader:

e 0 -gron: lag risk
e 1-gul: Mattlig risk
e 2 -rdd: Hog risk

2 Med barn avses individer 3-23 ar. Regionens Barnavardscentral (BVC) ansvarar for barn 0-2 &r.
3 Med vuxna avses individer 24-79 ar

4 Med aldre avses individer 80 ar och aldre

5 HSE - individer med ratt till sarskilt tandvardsstod.
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Bild 1 - revisionsintervall Folktandvéarden i Region Norrbotten

Patientens dider Risk Revisionsintervall
(&r) R2 (manader)

Patienters revisionsintervall avgors utifran riskvardering och alder. Barn och &ldre (70+)
kallas for nytt besok inom 12-24 manader medan unga (16-23 ar) kallas inom 12-30
ménader och vuxna inom 12-36 manader. Det hdgre revisionsintervallet avser de
individer med beddmd &g risk (0) medan det lagre avser de med beddmd hdg risk (2).

Enligt de intervjuade &r prioriteringsordningen och revisionsintervall implementerade och
kanda i Folktandvardens verksamheter.

Uppfoljning och analys

Uppfélining av tillganglighet for patienter i Folktandvarden sker utifran divisionens mal
och insamlade data fran verksamheterna. Enligt intervjuer &r det den rapportering som
framgar av delars- och arsredovisning som nar regionstyrelsen vilket &r maluppfyllelse
och verksamhetsrapportering. Inom Folktandvarden sker &ven en I6pande uppféljning
av verksamheten inom den nyligen inférda produktions- och kapacitetsplaneringen,
flodesuppfélining samt “Chef till Chef’ rapportering.

Under 2019 har arbete pagatt med att implementera produktions- och
kapacitetsplanering inom Folktandvardens verksamheter. Detta har &ven resulterat i en
I6pande uppféljining av verksamheten. Sedan tidigare har det funnits en “Chef till Chef'-
rapportering dar respektive enhetschef varje vecka rapporterar in aktuellt Iage i ett
gemensamt formular vilket sammanstalls av verksamhetschef. Verksamhetsomradets
samlade uppgifter rapporteras sedan vidare av verksamhetschefen till tandvardsstaben.

Folktandvarden har tidigare foljt upp tillgangligheten utifran vantelistor. Detta arbetssatt
har fran och med 2019 ersatts da Folktandvarden infért sin produktions- och
kapacitetsplanering vilken foljs upp I6pande varje manad av tandvardsstaben och
statistik framgar nedbrutet per klinik. Inrapporteringen sker utifran “Chef till Chef’-
rapporteringen som beskrivs ovan.

Uppfdljning av mal for tillganglighet
Folktandvardens mal féljs upp i divisionens delarsrapport och arsredovisning. Nedan
framgar redovisad maluppfyllelse utifran delarsrapport per augusti 2019 samt uppgifter
fran utkast till arsrapport 2019:
o 14
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Tabell 2: Maluppfyllelse per delarsrapport augusti 2019.

Alla ska bli Andelen barn och 100 % Uppfylit Uppfylit
kontaktade i rdtt tid  unga undersokta i tid (98 %) (99 %)
Andel orsak HSE 95 % Delvis uppfyllt Delvis uppfyllt
vantelista (85 %) (86 %)
undersdkta i tid
Rétt vdg genom Andel tandlakare 20 % Uppfylit Uppfylit
varden med mer an 120 14 % (fortsatt
inbokade patienter minskat)
Andel teambokad tid 25 % Delvis -8
av klinisk tid (16%) (20 %)
tandlakare

| delarsrapporten anges att andelen barn och unga som undersékts i tid var mer &n

98 % vilket okade ytterligare till slutet av aret. Av lanets kliniker var det fyra kliniker som
uppvisade forseningar mot malet varav en stor andel (ca 27%) av de férsenade
patienterna harror fran en klinik.

For individer med ratt till sarskilt tandvardsstod (HSE) anges andelen patienter
undersokta i tid vara 85 % och dkade till 86 % vid slutet av aret, vilket &r tio procent
under malet. Malet beddms i rapporteringen som delvis uppfylit.

Andelen tandlékare med mer &n 120 inbokade patienter minskar och malet bedéms som
uppfyllt.

Andelen bokningar med teamtandvard var i augusti 16 % vilket var en {orbaltring sedan
april. Andelen har fortsatt 6ka och uppges vid slutet av aret uppna 20 % men att ett nytt
satt att mata graden av arbetsférdelning har inforts vilket férsvarar bedémning av
maluppfyllelse. Av delérsrapporten framgar att en verksamhetsdialog har genomférts
vilken visat pa att samtliga kliniker fokuserar pa teamtandvard med fasta pass i
grundschemat. Vid intervju med en klinik noterar vi att kliniken inte upplevs ha
forutsattningar for att arbeta fullt ut med teamtandvard. Detta da de har fler tandldkare i
relation till dvriga yrkesgrupper, jamfért med Gvriga kliniker, vilket medfér att tandlakare
genomfdr hela behandlingen.

| samband med del&rsrapporten anges ocksa att merparten av klinikerna inte hinner
kalla in patienter med friskvardsavtal enligt de revisionstider som anges i patientens
vardplan.

Uppfdljning av tillganglighet for prioriterade grupper
Uppfdlining av tillgénglighet for akuta patienter

& Nytt satt att mata har inférts vilket medfor att resultatet inte bor jamféras med féregaende ar utan
anvandas for framtida jamforelser.
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Utifran Folktandvardens prioritetsordning ar akuta patienter hogst prioriterade och det
har upprattats en rutin Bokning, undersékning och behandling av akuta patienter vilken
anger hur akuta patienter i sin tur ska prioriteras. | korthet kan man sammanfatta med
att patienter som upplever vark, trauma, paverkat allmantillstand etc. ska vardas samma
dag eller senast dagen efter men att kliniker med underbemanning i form av tandlakare
kan gora avsteg fran rutinen. Av intervjuer framgér att det inte férs nagon dokumenterad
statistik avseende hur manga akuta patienter som behandlas inom Folktandvarden. Vi
noterar dock att de intervjuade upplever att akuta patienter i de flesta fall vardas samma
dag eller senast dagen efter men att det, i enlighet med rutinen finns vissa undantag pa
grund av underbemanning.

Aktuellt Idge Ovriga prioriterade grupper per december 2019.

Vi har fér granskningen tagit del av Folktandvardens vardlage per 2019-12-16 vilken
framgar i sin helhet av bilaga 3. Per december var antalet patienter som inte kallats i tid:

Tabell 3: Vardldge Folktandvarden per 2019-12-16

Barn- och unga 3-23 ar 1917 2019-05
HSE 1913 2012-12
Aldre (80+) 1939 2011-04
Vuxna med avtal 4297 2016-05
Vuxna utan avtal 45 598 2011-04

Av rapporteringen framgér att Folktandvarden har utmaningar att hinna med de
prioriterade grupperna enligt regionens prioritetsordning. Statistiken kan, enligt intervjuer
innehalla mindre felaktigheter exempelvis patienter som av misstag inte strukits fran ko.

Barn och unga (hogst prioriterad, efter akuta patienter)

De flesta kliniker ligger generellt i fas, det kan férekomma ett mindre antal forsenade
kallelser inom gruppen. Dock ar det nagra av Folktandvérdens kliniker som har stora
forseningar, som mest 970 patienter som skulle ha kallats till undersékning for 6
manader sedan. Enligt uppgift fran intervjuer ar barn- och unga patienter hégt
prioriterade av verksamheten och ar i de flesta fall i fas med att kalla sina patienter.

HSE

Flera Klinker &r i fas med att kalla sina patienter inom gruppen men det finns kliniker
som har kallelser vilka ar férsenade med flera ar. En klinik har 522 forsenade kallelser
och patienter skulle kallats 2016-02. Den klinik som har langst forsening skulle kallat
patienten 2012-12 och har 388 forsenade kallelser.

Aldre (80+)
Gruppen aldre har nagra kliniker som ar i fas med sina kallelser men flera kliniker som

-
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ar flera &r forsenade med sina kallelser. Den mest férsenade kliniken skulle kallat
patienten 2011-04 och har 396 forsenade kliniker.

Vuxna med avtal (ABQO)

Samtliga klinker ar forsenade. 16 kliniker har patienter i k& som skulle kallats under
2019, varav 12 under fGrsta halvaret. Som mest har en klinik 968 patienter som skulle
kallats fran 2019-01. Den mest férsenade kliniken skulle kallat patienter 2016-05 och
har 614 patienter i ko.

Vuxna utan avtal (lagst prioriterade)
Alla Kliniker ar forsenade med kallelse av vuxna utan avtal. En klinik har 5526 forsenade
kallelser och patienter skulle ha kallats 2011-04.

De langsta kOerna ar i huvudsak samlade kring en klinik med svérigheter att rekrytera
personal. Vi konstaterar &ven att nagra kliniker paverkas tillfalligt av sjukskrivningar eller
introduktion av ny personal vilket tar tid fran ordinarie personal och darmed paverkar
tillgangligheten.

Folktandvarden har stora utmaningar att hinna med att kalla vuxna patienter med
frisktandvardsavtal (ABO), nagot som pagatt éver tid. Atgérder kopplat till
frisktandvardsavtalet framgar nedan under rubriken “analys och vidtagna atgarder”.
Vuxna patienter utan frisktandvardsavtal hinns till dvervagande del inte med utan
hanvisas till kliniker i privat regi. Enligt intervjuer &r den férsdmrade tillgangligheten for
vuxna friska patienter en féljd av den lagstiftning och prioritetsordning som finns
upprattad, vuxna friska patienter prioriteras lagre an barn- och unga, dldre och HSE. Att
Folktandvarden inte hinner med vuxna betalande patienter medfér, utéver forsamrad
tillgdnglighet, aven ekonomiska utmaningar fér Folktandvarden. Betalande vuxna
patienter med och utan avtal ar de patientgrupper som inbringar stérst intakter till
Folktandvarden. Lagre andel vuxna patienter som undersoks och behandlas leder till
lagre intdkter och darmed ocksa utmaningar att na en ekonomi i balans.

Analys och vidtagna atgarder

Inrapporterade siffror utifran Folktandvardens uppféljning av produktions- och
kapacitetsplanering utgér underlag for diskussion och analys vid ledningsgruppsmoten
pé divisionsniva omkring en gang i manaden beroende pa behov. Viss verksamhetsnara
analys sker i dialog mellan klinikchef och verksamhetschef. Det pagar ett arbete kring
hur ett mer verksamhetsnara analysarbete ska kunna ske utifran inrapporterade siffror.
Bland annat diskuteras ett forslag med strukturerade uppféljningsméten inom respektive
verksamhetsomrades ledningsgrupp via Skype.

Enligt intervjuer med divisionsstaben framgar att analyser av inrapporterade siffror visar
att Folktandvarden behdver arbeta for att omférdela resurser for att fullt ut klara sitt
uppdrag avseende de prioriterade grupperna. Detta da det finns stora lokala variationer
mellan klinikerna. Vidare ser tandvardens ledning att fokuset p& de prioriterade
grupperna medfor att fa kliniker har kapacitet att behandla friska betalande vuxna, bade
vad géller de med frisktandvardsavtal och de utan avtal.

Vidtagna atgéarder for forbattrad tillganglighet
Utifran de analyser som skett inom Folktandvarden har ett antal atgérder vidtagits.
Nedan redogdrs fér de som bedéms ha baring pa Folktandvardens tiliganglighet.

-
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Frisktandvardsavtal

Divisionsstaben fér Folktandvarden i Region Norrbotten beslutade i september 2019 att
inte om- eller nyteckna frisktandvardsavtal. Detta med hénvisning till de redan langa
koerna for friska vuxna patienter till Folktandvarden samt att Folktandvarden maste
sakerstalla att de hinner med de prioriterade grupperna (se prioritetsordning ovan).
Avtalsperioden &r tre ar och kan sedan avslutas eller férlangas. Redan tecknade och
giltiga frisktandvardsavtal avslutas inte, utan atgarden géller enbart nytecknande och
forlangning av avtal. De patienter som har tecknat ett frisktandvardsavtal som inte har
kallats, eller kommer hinna kallas inom de tre aren kontaktas per brev for att boka in ett
besok. Darefter gar det enligt divisionsstabens beslut inte att férldnga avtalet. Utifran
uppgift fran divisionsstaben fortydligas att beslutet enbart avser att “pausa” nytecknande
och férlangning av avtal vilket ar ett tjanstemannabeslut p& divisionsniva. Det avser inte
att avsluta regionens arbete med det nationella avtalet avseende frisktandvard. Det
framgar daven att det inte riktigt &r klarlagt hur lange Folktandvarden &r bundna till
frisktandvardsavtal som inte slutforts. Frisktandvardsavtalet har en sarskild status vilken
divisionsstaben forséker klarlagga. Vid tiden fér granskningen har fragan lyfts till
avtalsjurister i Region Uppsala som varit inblandade i framtagandet av
frisktandvéardsavtalet men &nnu har inget svar kunnat lamnas.

Produktions- och kapacitetsplanering

Under varen 2019 togs ett verktyg for produktions- och kapacitetsplanering fram vid
divisionsstaben. Syftet ar att visualisera samtliga klinikers kallelser for de prioriterade
grupperna kopplat till mgjlighet att klara uppdraget med befintliga resurser. Verktyget ar
tankt som ett stéd for kliniken att bryta ner uppdraget till fasta pass i tidbéckerna for de
prioriterade grupperna och se klinikens lage Over tid.

Teamtandvard

Folktandvarden har under 2019 6kat trycket pa att klinikerna ska arbeta med
teamtandvard och teaminriktade modeller (se &ven kontrollmal 1 kompetensforsorjning).
Av delarsrapport per augusti 2019 framgar att utvecklingen av det teamorienterade
arbelssattet ar positiv och att effekter har kunnat ses Framféralit genom att tandvardens
prioriterade grupper béttre hinns med trots lokala resursbrister, nagot som i sin tur
forbattrar tillgangligheten.

Omorganisering
En ny organisation for verksamhetsomraden infordes hosten 2019, med syfte att
mojliggdra for omférdelning av personalresurser inom respektive verksamhetsomrade.

e |

pwe

18




pwec

Tidigare organisation medforde att resurser ofta behévde skickas mellan kliniker som
tillhérde olika verksamhetsomraden vilket medfért dkad administration och kréavt
inblandning av staben. Att hantera omftrdelning av resurser inom respektive
verksamhetsomrade bedéms ka méjligheten att hantera tillféllig och mer langvarig
personalbrist utifrén de lokala behoven inom respektive verksamhetsomrade.

Vi beddmer att kontrollomradet &r delvis uppfylit. Bedomningen baseras pa féljande
iakttagelser:

Det finns en styrning och kontroll av Folktandvardens tillganglighetsarbete men
tillgangligheten nar inte upp till uppsatta riktlinjer for revisionsintervall vilket innebar att
prioriterade grupper inte kallas i tid, vilket medfdr en bristande tillganglighet.

Regionstyrelsen har uppréttat mal for regionens arbete med tiliganglighet vilka
kompletterats med styrmétt i Folktandvardens divisionsplan. Malen &r i enlighet med
fullmaktiges uppréattade prioriteringsordning.

Regionstyrelsen far del av uppfélining kring mal och verksamhet avseende arbete med
tillganglighet i samband med delarsrapport och arsredovisning. Uppféliningen av mal
och verksamhet baseras pa en |6pande och regelbunden uppféljning och analys inom
Folktandvardens verksamheter. Vi konstaterar att implementering av produktions- och
kapacitetsplanering under 2019 har pagatt i verksamheten och att utveckling av
uppféljningsarbetet fortsatt pagar.

Av Folktandvardens uppféljining framgar att det finns férsenade kallelser inom samtliga
prioriterade grupper. Vi konstaterar att Folktandvarden vid delarsrapportering per
augusti 2019 nastan nar malet om att samtliga barn- och unga kallas i tid (98%) samt
inte nar malet att kalla HSE i tid. Vidare konstateras att folktandvarden inte hinner med
tandvard for friska vuxna patienter med eller utan frisktandvardsavtal.

Uppfdljning av Folktandvardens tillganglighetsarbete och aktuella iage analyseras inom
Folktandvardens divisionsstab och verksamhetsomraden. Analyserna har resulterat i
atgérder vilka visar tendenser till en forbattrad tillganglighet. Vi konstaterar att det ar for
tidigt att svara pa om vidtagna atgarder leder till forbattrad tillganglighet
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Riktlinjer for behandling och nationella register

Socialstyrelsen har tagit fram nationella riktlinjer’ for tandvarden i syfte att vara en
kunskapsbank och ge stéd at behandlare vid val av behandling, samt att ge stéd for
verksamhetsledning sa att varden kan styras med 6ppna och systematiska
prioriteringar.

Socialstyrelsen har aven sedan 1985 foljt utvecklingen av karies hos barn och
ungdomar. Karies hos barn och ungdomar anges av socialstyrelsen val beskriva
tandhalsan i populationen och ger ett viktigt underlag for planering och jamférelse av
tandhalsan. For att férbattra och utveckla vardens kvalitet och behandlingsresultat har
ett nationellt register upprattats; “Svenskt kvalitetsregister for karies och parodontit”
(SKaPA)? till vilket utforare inom tandvarden kan ansluta sig.

| tabellen nedan presenteras en jamférelse med narliggande regioner avseende andelen
kariesfria 19-aringar, vilket ar ett exempel p4 métt avseende karies. Av tabellen framgar
att andelen kariesfria 19-&ringar i Region Norrbotten ar i nivd med nérliggande regioner

men nagot lagre &n medelvardet for Sveriges regioner. Vidare framgar dven att andelen
kariesfria 19-aringar 6kat nagot dver tid.

Tabell 4. Andel kariesfria 19-aringar aren 2013-2018 °

imedoninse) © 8 ™ & W 6
Si?riggtten 61 64 65 63 66 66
ﬁ:?jlcz'af;a:ﬂa"d 5 6 | 6 e | - | e
ssgizrbotten 63 65 65 67 68 66
ssgigrnorrland 67 65 66 he 68 66

Strategisk styrning
Den strategiska styrningen av behandling inom Folktandvarden i Region Norrbotten
utgors av:

7 Nationella riktlinjer for vuxentandvérd - socialstyrelsen (2011). hitps://www.socialstyrelsen.se/reqler-och-
riktlinjer/nationella-riktlinjer/slutliga-riktlinjer/tandvard/

8 hitp://www.skapareq.se/

¢ Statistik avseende andel kariesfria 19-aringar (%) hamtad fran http://www.skapareq.se/ samt
www.kolada.se
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e Strategisk plan 2019-2021

e Regionstyrelsens plan 2019-2021

e Divisionsplan Folktandvard 2019-2021
e Riktlinjer fér behandling

Styrning pa dvergripande niva

Pa 6vergripande nivé finns mal avseende behandlingsmassigt resultat i regionens
strategiska plan samt regionstyrelsens plan for perioden 2019-2021. Planerna innehaller
ett strategiskt mal “stod och frémja halsa”. Malet har i regionstyrelsens plan brutits ner i
tva framgangsfaktorer och omfattar:

1) insatser som kompenserar for ojamlik hélsa

2) generella insatser for att forebygga ohalsa.

Styrning pa divisionsniva
| Divisionsplan folktandvard 2019-2021 framgar divisionens mal med styrmétt kopplat till
det strategiska malet “stéd och framja halsa”. Mal och styrmatt fér 2019 utgérs av:

Framgangsfaktor: Insatser som kompenserar for ojamliik hélsa

e Andel patienter som far sjukdoms- eller férebyggande behandling vid reparativ terapi
pga. karies - antal patienter med STB per ar (1100)

e Kariesfria barn och ungdomar. - “Kariesfria 4-aringar” (93 %), 19 aringar fria fran
glatytekaries (67).

Framgangsfaktor: Generella insatser for att férebygga ohélsa:

e Halsosamma och valinformerade norrbottningar - utatriktad verksamhet % av
barntiden (3,5 %).

Folktandvarden i Norrbotten har utifran Socialstyrelsens riktlinjer, pa egen hand samt i
samverkan med narliggande regioner och institutionen foér odontologi vid Umea
universitet, tagit fram lokala rutiner och riktlinjer for vard och behandling vilka finns
tillgangliga via Folktandvardens ledningssystem.

Av intervjuer framgar att Folktandvardens verksamheter uppges ha en god k&nnedom
om de riktlinjer som finns uppréattade samt att det sker ett I6pande arbete via HKU-
funktionen'® vid divisionsstaben avseende att, i samverkan med narliggande regioner
och Umea universitet, bevaka nationella riktlinjer samt se éver och revidera de lokala
riktlinjerna.

Anslutna kvalitetsregister

Folktandvarden i Norrbotten ar anslutna till SKaPA'"!. Kvalitetsregistret mojliggér att
rapporter kan tas ut pa inrapporterade uppgifter vilka kan anvandas till utveckling och
forbattring av tandvardens kvalitet pa medarbetar-, klinik-, verksamhetsomrades- samt
divisionsniva. Utifran intervjuer har Folktandvarden vid tiden for granskningen testkort

1% Funktionen for halsa- kvalitet och utveckling.
" Svenskt kvalitetsregister for karies och parodontit

-
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men annu inte fullt ut bérjat ta ut rapporter fran SKaPA. Folktandvéarden berdknar att
rapporter med statistik ska kunna plockas ut for helaret 2019 under inledningen av ar
2020.

Uppfdljning och analys

Strukturerad uppféljning av behandlingsresultat inom Folktandvarden sker arligen i
Odontologiskt hélso- och sjukvardsbokslut’®, delarsrapport och arsredovisning. Enligt
uppgift fran intervjuer &r det delarsrapport och arsredovisning som rapporteras till
regionstyrelsen. Folktandvarden ska dven ta fram en patientsakerhetsberattelse vilket i
sin tur utgdr underlag till regionens patientsdkerhetsberattelse.

Vid tiden for granskningen pagar sammanstalining for odontologiskt bokslut vilket
presenteras senare under februari, varfor vi inte har kunnat fa tillgang till en fullstéandig
rapport.

Av uppfdliningen framgér rapportering av laget fér grupperna bamn- och unga, vuxna
samt patientgrupper med ratt till uppsdkande verksamhet och nédvéandig vard.

Barn- och unga

Munhalsan (karies) hos barn och ungdomar har forbattrats dver tid och 2018 hade
samtliga aldersgruppers tandhalsa, utom 19-aringarnas, férbéttrats. Munhélsan &r nagot
battre bland flickor (71 %) jamfért med pojkar (62 %). Norrbottens 19-aringars lagade
tander ar i medeltal 2,4 vilket ar nagot hogre an medelvardet i Sverige 2,2.

Vuxna

Bland vuxna beskrivs tandhélsan generellt sett vara god. Det finns mindre skillnader
mellan méan och kvinnor men majoriteten &r fria fran karies. Allt fler beskrivs ha alla
tander i behall och andelen &ldre med avtagbara proteser har minskat de senaste 20
aren.

Patientgrupper med rétt till uppsékande verksamhet och nédvéandig tandvard

I gruppen bedéms en femtedel ha dalig munhygien och ar beroende av att f& hjalp i
daglig munvard. Av de patienter som tackat ja till munhalsobeddmning har 94 %
uppsoks vilket har lett till 3 500 genomférda bedémningar. | samband med besoket
bedoms individens vardbehov och information lamnas kring egenvard.

Utover den odontologiska uppféljningen uppger intervjuade chefer att tillampningen av
de behandlingsmassiga riktlinjerna aven foljs upp utifran regionens system fér
avvikelserapportering (Synergi) vilken arligen sammanstalls i Patientsékerhetsberittelse
division Folktandvard. Storre avvikelser rapporteras uppét i organisationen men annars
hanteras avvikelser lokalt inom respektive klinik och verksamhetsomrade.

Folktandvardens arbete med avvikelserapporteringen ingar i regionens systematiska
patientsakerhetsarbete. Vi noterar att regionstyrelsen har upprattat Anvisning fér
systematiskt patientsdkerhetsarbete i Region Norrbotten vilket konkretiserats i
dokumentet Rutiner fér avvikelsehantering.

'2 Det odontologiska bokslutet redovisar fakta som beskriver Folktandvarden Norrbottens verksamhet ur ett
halso- och behandlingsperspektiv. Bokslutet ligger till grund fér analys och framtida verksamhetsplanering.
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Uppféljning av regionens mal for behandlingsresultat

Folktandvardens mal avseende behandlingsresultat féljs upp i divisionens
arsredovisning 2018. Uppgifter for nagra av malen framgar &ven i Odontologiskt halso-
och vardbokslut. | delarsrapport per augusti 2019 saknas uppféljning fér omradet.
Nedan framgar redovisad maluppfyllelse utifran Folktandvardens arsredovisning 2018
samt uppgifter fran utkast till &rsrapport 2019:

Tabell 5 maluppfyllelse per helar 2018, 2019

Halsosamma Andel patienter 10-19 ar: 40 uppfyllt (40 %) Enligt uppgift har
och som far sjukdom % ej uppfyllt (26 %) andelen unga och aldre
valinformerade - eller 80-89 ar: 35 Okat. Malet ar uppfylit
norrbottningar férebyggande % fér unga 10-19 ar men
behandling vid inte helt uppfyllt for de
reparativ terapi aldre.
pga. karies
Antal patienter 1100 - ej uppfylit
med STB per ar (898 2017) (dock 6kat med 10 %
sedan 2017)
Kariesfria 4- 93 % ej uppfyllt uppfyllt
Kariesfria barn aringar (92 %) (94 %)
och ungdomar
19-aringar fria 67 % ej uppfyllt uppfylit
fran glatytekaries (66 %) (67 %)
Halsosamma Utatriktad 3.5% ej uppfyiit e uppfyiit
och verksamhet % (1,5 %) (1,5 %)

valinformerade
naorrbottningar

av barndomen

Utifran Folktandvardens arsredovisningar framgar att ett styrmatt bedéms som uppfyllt,
ovriga styrmatt bedéms som ej uppfylida. Vid intervjuer framhavs att malen i de flesta
fall ar nara att nas och det finns en positiv utveckling 6ver tid. Dock ses svarigheter att
na malet kring utatriktad verksamhet vilket endast uppnar 1,5 %. Malet ar att minst

3,5 % av barntiden ska anvandas till att arbeta férebyggande utanfor klinikerna. Det
framgér av Folktandvardens rapportering och vid intervjuer att det &r av vikt att n& ut
med tandhalsobudskapet till alla i samhallet och d& sarskilt till grupper med 6kad risk for
sjukdom. Vid intervjuer uppges att det &r svart for Folktandvardens personal att hinna

med malet d& bland annat brist pa personal medfor att alla tillgéngliga resurser

fokuseras till behandling av patienter.

-
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Kontrollméalet bedoms delvis vara uppfyllf. Beddmningen baseras pa féljande
iakttagelser:

Det finns en styrning och kontroll av Folktandvardens arbete med behandlingsresultat
men resultaten for den forebyggande verksamheten nar inte upp till uppsatta mal inom
Folktandvarden.

Regionstyrelsen har upprattat mal och styrning for regionens arbete med
behandlingsresultat vilka kompletterats med styrmétt i Folktandvardens divisionsplan.
Inom Division folktandvard har riktlinjer fér behandling uppréttats utifran de nationella
riktlinjerna.

Regionstyrelsen far del av uppfdljning avseende upprattade mal och verksamhet i
samband delars- och arsredovisning. Folktandvarden &r ansluten till kvalitetsregistret
SKaPA och kan vid tiden fér granskningen ta ut viss varduppfélining via registret.
Uppf6ljning av tillampning av riktlinjer fér behandling sker utéver odontologiskt bokslut
aven l6pande inom Folktandvardens avvikelsehantering pa lokal niva. Stérre avvikelser
rapporteras uppat och eventuella atgarder sprids inom respektive verksamhetsomrade
eller hela divisionen.

Av Folktandvardens uppféljning for upprattade mal konstateras att maluppfyllelsen
generellt sett &r god men att Folktandvarden har utmaningar att klara férebyggande
behandling av gruppen 80-89 ar samt att klara mal om utatriktad verksamhet % av
barntiden. Bada dessa mél avser Folktandvardens férebyggande verksamhet kopplat till
tandhalsa. Den framsta utmaningen for det férebyggande arbetet bedéms vara att
nuvarande resurser behdver prioriteras till att klara av behandling av prioriterade
grupper, och darmed hinns inte det férebyggande arbetet med i tillracklig utstrackning
for att na malen.

Utveckling av ekonomin for Folktandvérden

Folktandvarden redovisade ett resultat pa -15,9 mnkr for 2018 enligt Arsrapport division
Folktandvard 2018 (senaste publicerade arsrapport), vilket ar ett sdmre resultat 4n det
verksamheten hade prognostiserat for. Angaende divisionens resultat under senare ar
visar trenden pa att resultatet har férsamrats for varje ar sedan 2015.

Malet for budget 2019 var nollresultat dar intakterna skulle técka verksamhetens
kostnader. For 2019 redovisade Folktandvarden i sin delarsrapport per 201904 en
prognos om -6 mnkr for helaret 2019. P4 grund av minskade tandlakartjanster
andrades prognosen till -10 mnkr i delarsrapport per 201908. For helaret 2019
redovisar folktandvarden ett resultat om -27,2 mnkr vilket innebar att underskottet vaxt
med drygt 20 mnkr jamfért med prognosen i delarsrapport 201908 samt att
underskottet kat med -11,3 mnkr jamfort med resultatet 2018.
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Enligt intervju har divisionen &ven foljt resultatutvecklingen éver vad som brukar kallas
for rullande 12 manader. Denna uppféljning har en langre tid pekat mot att underskottet
kunde komma att landa pa 6ver 20 mnkr fér 2019. Divisionen har, utdver de mer
positiva prognoserna i sina delarsrapporter, ocksa kommunicerat denna bild till
regionledningen.

Tabell 6. Arsprognos Division Folktandvard
Resultatrakning per verksamhet

Mkr Utfall| Prognos| Budget

2019 2019 2019
Allmantandvarden -20,7 -18,2 0,0
Specialisttandvarden 0,0 0 0,0
Tandtekniska labb -1,4 -1,4 0,0
Divisionsgemensamt -2,7 -2,1 0,0
Sarskilda uppdrag -2.4 -1,8 0,0
Folktandvarden totalt -27,2 -23,5 0,0

I Divisionsplan Folktandvard 2019-2021 anges att Folktandvarden sedan 2015 har
tappat medarbetare sasom ett flertal tandlakare, tandhygienister och tandskéterskor,
vilket framst har atgardats med kostnadsbesparingar och inte férandrade arbetssatt.
Antalet tandlakartjanster inom Allméntandvarden (ATV) har det senaste decenniet
minskat med 45 % och antalet: tandhygienisttjanster med 31 %. Arbetstiden har ocksa
minskat till féljd av generationsvaxling och fler smabarnsféraldrar. Antal farre
medarbetare medfér 1agre intdktsfloden till Folktandvarden. Bland orsakerna till att
resultatet férsamrades under andra halvaret 2019 anges att narvarotiden for klinisk
personal var lagre an forvéantad (-2 Mkr) samt att ytterligare ej prognostiserade och ej
paverkbara kostnader debiterats (-1Mkr). Detta avser licenskostnader och kostnader for
patienters sjukresor.

Da Folktandvarden, till skillnad fran &vrig sjukvard, i hogre grad &r beroende av intakter
for att finansiera verksamheten behdver dess intakter anpassas till kostnaderna,
eftersom intakten genereras av verksamheten. Personalkostnadsbesparingar har inte
kunnat tacka upp for de intakter som gar forlorade nar medarbetare slutat och utdver det
har Folktandvarden ett antal fasta kostnader som &r svarare att balansera och justera
utifran farre antal medarbetare.

Ett antal atgarder som Folktandvarden har gjort for att f& ekonomin mer i balans ar att
sanka faciliteringskostnader med 15-20 %. For 2018 &r den totala kostnaden per
revisionspatient 2 928 kr, vilket ar bland de lagsta kostnaderna i hela landet for
Folktandvard i jamférelse med de flesta andra regioner som ligger mellan 3000-4000
kr/revisionspatient. Med bakgrund av detta behdver Folktandvarden oka intakterna da
kostnaderna i allt vasentligt &r anpassade for uppgiften.

Styrning pa dvergripande niva
Styrning pa dvergripande niva avseende ekonomin;

Strategiskt mal: Langsiktig halibar ekonomi
Regionstyrelsens framgangsfaktor under detta strategiska mal anger att verksamheten
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ska vara anpassad till den aktuella intaktsnivan. Folktandvarden har dock en omvand
framgangsfaktor jamfért med sjukvéarden. Folktandvarden kan inte anpassa
verksamheten efter intéktsnivan eftersom intakterna ska genereras av verksamheten
sjalva. For Folktandvarden galler saledes det omvanda, intikterna &r anpassade till den
aktuella kostnadsnivan.

Strategiskt mal: Kostnadseffektiv verksamhet

Regionstyrelsens framgéangsfaktor under detta strategiska mal ar effektiva processer.
Uppfoljning av malen redovisas i bade divisionens delarsrapport i arsrapporten for
helaret, dock avser vissa mal foljas endast p& helarsbasis.

Styrning pa divisionsniva

| Divisionsplan Folktandvard 2019-2021 anges Folktandvardens uppdrag samt mal och
styrmétt for verksamheten. Divisionens uppréattade mal, styrmatt, ingangsvarden och
malvarden for Folktandvardens framgangsfaktor att intékterna ar anpassade till den
aktuella kostnadsnivan. Uppfoljningen av malen gors i Delérsrapport division
Folktandvard 201908 dock inte samtliga utan enbart ett par av mélen, resterande féljs
upp till arsrapport.

Divisionens mal avseende ekonomi:
A. Effektiva processer (Divisionens mal)

Styrmatt:

e Andel barn som behandlats i flédespass (%)

e Andel patienter med friskvardsavtal som behandlats i flodespass (%)
e Andel dvriga vuxna patienter som behandlats i flidespass (%)

e Andel/antal fardiga patienter (%/st)

e Tandlakartimmar per barn

B. Ratt kostnadskostym i kr/revisionspatient (de patienter som kallas regelbundet)
Jamfbrelse med nationella nyckeltal och Norrting (Divisionens mél)
Styrmatt:
e Antal revisionspatienter per behandlingsrum (st)
e Total lokalyta per
e behandlingsrum (m2)
e Anpassad lokalhyra for
e regionfastigheter (inget matt angivet)
e Kostnad for lokalvard (kr/m2)
e Andel kbp av tandtekniska arbeten fran TTN,
e Tandteknik Norr (%)
e Owrigt tandvéardsmaterial

e (kr/revisionspatient)
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e Materialkostnad i relation till omséttning (%)

e Kostnad férbruknings- och kontorsmaterial, telefoni, post, datakom. etc.
(kr/revisionspatient)

e Antal revisionspatienter per tandlédkartjanst (st)
e Antal revisionspatienter per tandhygienisttjdnst (st)

e Antal revisionspatienter per tandskétersketjanst (st)
C. Intékter anpassade till den aktuella kostnadsnivan (Divisionens mai)

Styrmatt:

e Genomsnittlig intékt per revisionspatient (kr)
e Genomsnittliga TB per revisionspatient (kr)
e fFaktureringsgrad (%)

e [akturering efter varje behandling (%)

Majoriteten av styrmatten foljs upp arligen i samband med arsrapporteringen men ett
antal styrmatt redovisas aven i delarsrapportering. Vi noterar att divisionen enligt uppgift
har anpassat uppféljningsmetoden for styrmatten avseende flodespass till Effektiva
processer sedan divisionsplanen antogs.

Uppfoéljning och aktuellt resultat

Allméntandvéard

I &rsrapport division Folktandvard 2018 anges att det pagér ett féréndringsarbete inom
Folktandvarden i Region Norrbotten, dar klinikerna kommit olika langt. Vissa kliniker ar
mitt i forandringsarbetet medan andra kommit Iangre och dar har dven resultatet
gallande ekonomin forbéattrats. Férandringsarbetet bestar i att implementera en
teamorienterad flodesinriktad tandvard. Férhoppningen &r att detta arbetssatt ska kunna
vanda resuitatet for alla kliniker men det anges ockséa att personalbristen ar en stor
utmaning som forsvarar utvecklings- och férandringsarbetet. Tabellen nedan visar en
sammandragen resultatrékning for respektive klinik inom allmantandvarden fér utfallet
per september 2019 samt budgeten for 2020.
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Tabell 7. Sammandragen resultatrdkning september 2019 och budget 2020

Period 1909 BU 2020 Skillnad 1909 BU 2020  Skillnad 1909 BU 2020  Skillnad 1909 BU 2020  Skillnad
Tot 11869 -11893 - 24 -17 985 -17531 454 -29280 -32066 -2786 -18639 -19466 - 827
kost. - - - -
Totin- 11511 11946 435 18729 18 097 - 632 24222 31088 6 866 19 460 19 875 415
takter - - - -
Res- 358 53 411 744 565 - 179 - 5058 978 4080 820 408 - 412
ultat
_Period 1909 BU 2020  Skillnad 1909 BU 2020  Skilinad 1909 BU 2020  Skillnad
Tot - 4622 - 4794 - 172 -22026 -21019 1007 -20521 -20138 383
kost. - - -
Tot in- 3916 4225 309 14839 15 466 627 18192 20438 2246
takter - - -

706 569 137 - 7186 - 5552 1634 - 2329 300 2629

Res-

Utifran tabellen ska majoriteten av klinikerna dka intékter och ett par kliniker behdver
sanka sina kostnader rejalt. Flera kliniker har méjlighet att producera ytterligare
vuxenintakter &n vad de har budgeterat fér ar 2020 men bortfall av personal paverkar
produktionen, vilket medfér |agre intékter i slutandan.

Specialisttandvarden

Specialisttandvarden (STV) kan per definition inte ga med férlust da ett eventuellt
underskott alltid tacks med regionerséttning. Hittills har dock denna ersattning tagits fran
ATV och inga medel har skijutits till fran regionen. | Delérsrapport division
Folktandvarden framkommer att STV har en ekonomi i balans genom att ATV
finansierat verksamheten med 15 mkr. Drygt 6 mkr av STV:s kostnader &r flyttade till
divisionsgemensamma kostnader da dessa avser ST-utbildning.

Tandteknik Norr, TTN, har under de senaste aren genomgatt en stor férandringsresa
med att effektivisera processerna. Enligt intervjuer forsdker tandtekniken gora en stor
omstalining fran analogt till digitalt arbetssatt med bland annat digital scanning. Manga
regioner har valt att lagga ut tandteknik till privata aktdrer da det inte har funnits god
ekonomin i den verksamhetsgrenen men Region Norrbotten har valt att behalla det och
forsoker hitta andra l&sningar bland annat att digitalisera mer.

Tabell 9 utifran tilldelat material Ekonomi och férutséttningar 7 ATV-kliniker

Period 1909 BU 2020 1909 BU 2020
Tot. kost. -67221 -68943 -15953 -16823
Tot. intékter | 67221 68943 14728 16823
Resultat 0 0 -1225 0

Planer och atgarder for ekonomi i balans

-
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I Divisionsplan Folktandvard 2019-2021 anges en ekonomisk handlingsplan fér att fa
ekonomin i balans. Den ekonomiska handlingsplanen anger att ett foréndrat arbetssatt
till “Basta kénda arbetssatt” ar en atgard for att uppfylla malen om en stabil ekonomi.
Det basta kanda arbetssattet har identifierats som flédesorientering, teamtandvard samt
flodespass. Det férandrade arbetssattet forvéntas ge en havstangseffekt pa intékterna i
framtiden. | Delarsrapport division Folktandvéard anges tva huvudstrategier for ekono-
min. Den férsta ar en fortsatt omstélining till det nya flddesorienterade arbetsséttet och
den andra &r en fortsatt férandring av klinikstrukturen for att méta en underfinansiering
av befolkningsansvaret pa 10 mkr. Den andra ar att se dver klinikstrukturen och
optimera klinikerna vilket kan innebéra att sla samman nagra sma Kliniker till en stor.

Befolkningsansvaret finansieras av regionen och innebér i férsta hand tackning av
kostnad for tandvard for alla barn i alder 0-2 &r och spréaktolkhjalp vid behov samt i
andra hand merkostnader fér bemanning av olistade patienter och i tredje hand
merkostnader for geografisk tackning. Enligt intervjuer framgér att regionerséttningen
inte tacker befolkningsansvarets merkostnad pa 10 mnkr for tandvardskliniker i varje
kommun samt tandvard fér unga vuxna. Tandvardskliniker p& sma orter har inte
tillrackligt tackningsbidrag da de fasta kostnaderna ar fér hoga i férhallande till
intékterna. Folktandvarden i resten av landet har samma utmaningar da de flesta gar
med forluster avseende tandvard till unga vuxna, detta trots att den ar
offentligfinansierad bedéms barnpengen inte racka till fér de vardbehovet som &r idag.

Strukturférandringar anges som en av atgarderna for att uppna ekonomiska resultatmail,
dar verksamheten ser dver hur resurserna kan anvandas effektivare. Utdver detta ska
ledningsorganisationen ses 6ver samt antalet lednings- och stédfunktioner.

Vidare uppger divisionens ledning att de vid upprepade tillfallen i bland annat delars-
rapportering till regionstyrelsen och i divisionsplan 2020-2022 har lyft att Folktandvarden
bar betydande kostnader som i andra regioner ligger utanfor Folktandvarden. Detta
géller exempelvis kostnader for patienters sjukresor och spraktolktjanster. Vidare far
Folktandvarden inte del av regionens statsbidrag for uppdrag inom exempelvis
utveckling och vidareutbildning, vilket medfér att Folktandvarden istéllet far anvénda sig
av regionersattningen for att tacka de kostnaderna. Enligt divisionens ledning &r detta
ett av skalen till att regionersattningen inte racker till att tacka allmantandvardens
befolkningsansvar.

Tillsammans bidrar detta till en negativ resultatpaverkan som uppskattas till omkring 15
mnkr som istéllet behover tas fran tilldelad regionersattning. Divisionsledningen har
onskat en forklaring fran regionstyrelsen till detta forhallande. Ingen férklaring uppges
ha inkommit.

Vi bedomer att kontrollomradet ar: ej uppfyllt, Bedémningen baseras pa foljande
iakttagelser:

Granskningen visar att folktandvarden inte nar en ekonomi i balans utifran att
divisionens underskott dkade ytterligare for 2019 jamfort med féregaende ar. Vi
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konstaterar att atgarder har vidtagits for att méta de ekonomiska utmaningarna inom
Folktandvardens verksamheter men att regionstyrelsen behéver vidta ytterligare
atgarder for att na en ekonomi i balans.

Den ekonomiska utvecklingen for Folktandvarden har forsamrats for varje ar sedan
2015. En av orsakerna till detta &r resursbrist som har gett upphov till sémre resultat,
Folktandvarden maste sjélva generera intakter som ska tacka de kostnader som
verksamheten har. Folktandvarden har vidtagit ett antal atgérder for att reducera
kostnaderna. Dock konstateras det att det &r intékterna som maste dka for att fa mer
balans i ekonomin. Det pagaende arbetet med att forandra klinikstrukturen och
forandrade arbetssatt bedéms i framtiden kunna bidra till att ekonomin vander, dock ar
det svart att bedoma vilken effekt detta kommer att ge i dagslaget. Det behévs en tydlig
plan pa vad dessa tva huvudsakliga atgarder kan medféra for effekter och vad det skulle
innebara for Folktandvarden. Utmaningen &r att bedéma vad dessa tva atgarder kan
medfora for okad intaktsgenereringsférmaga, som &r huvudsakligt fokus for att fa
ekonomin i balans.
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Bilaga 1 - genomférda intervjuer.

Titel Verksamhet

Tandvéardschef Divisionsstab

Ekonomichef Divisionsstab

HR-chef Divisionsstab

Cheftandlakare/verksamhetschef | Divisionsstab

Verksamhetsutvecklare Divisionsstab

Verksamhetschef Verksamhetsomrade Lulea

Verksamhetschef Verksamhetsomrade Pite, Ojebyn,
Haparanda, Overtorned och Kalix

Verksamhetschef Verksamhetsomréde
Boden/Alvsbyn, Arvidsjaur och
Arjeplog

Enhetschef Folktandvarden Gallivare

Enhetschef Folktandvarden Bjorknas

Enhetschef Folktandvarden Ornaset

Enhetschef Folktandvarden Ojebyn

Enhetschef Folktandvarden Arvidsjaur

Enhetschef Folktandvarden Overtornea

Enhetschef Folktandvarden Kiruna

Bilaga 2 - Bakgrund till nuldget fér Folktandvarden (FTV)
(Ur delarsrapport division Folktandvard 201908)

Bakgrund till nuldget for Folktandvarden (FTV) - bilaga till Delarsrapport 2 2019
Antalet tandlakartjanster inom Allmantandvarden (ATV) har det senaste decenniet
minskat med -45% och antalet: tandhygienisttjanster med -31%. | arbetstid ar
minskningen stérre p.g.a. generationsvéaxling och fler smabarnsféréldrar.

En oberoende utvardering som Tandvardsféreningen Sverige har gjort visar att ATV i
Norrbotten i september:2019 har tandldkarvakanser pa 38% (i relation till basta kanda
arbetssatt). Denna minskning av kliniska resurser ar inte kopplad till det senaste
decenniets nedlaggningar och sammanslagningar av kliniker, eftersom 95 % av dessa
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resurser overgick till annan klinik inom FTV (bl.a. har bara 1 tandlékare valt att sluta).
Antalet patienter som Folktandvarden Norrbotten ansvarar fér (och darmed uppdraget)
ar oférandrat de senaste tio aren.

Anledningen till att ATV fér 10 ar sedan kunde leverera positiva resultat var att den higa
bemanningen gjorde att man bade kunde klara grunduppdraget (att underséka och
behandla de 5 prioriterade patientgrupperna, ett uppdrag som konstruktionsmassigt
vare sig kan eller skall generera nagon vinst) och tillaggsuppdraget (att underséka och
behandla betalande 6vriga vuxna patienter, dar méjlighet finns att generera vinst).

Det positiva bemanningslaget fér 8-10 ar sedan i kombination med att ATV samtidigt
hade paborjat arbetet med férdndrade (flddesorienterade) arbetssétt (teamtandvard)
gjorde att regionen infér 2012 sag en besparingspotential i att effektivisera ATV
motsvarande en ekonomisk effekt pa 15 mnkr och darfor fattades beslut att minska FTV
regionersattning med -15 Mkr. Dessa -15 mnkr motsvarar -20 mnkr i dagens prisniva.
Regionersattningen fick med nédvéndighet tas fran ATV eftersom Specialisttandvarden
(STV) och de sarskilda uppdrag som regionen har givit FTV skall ha regionfinansiering
via regionersattning (se transparensredovisningen).

Den minskade regionersattningen antogs i ATV kunna kompenseras av effektivare
arbetssatt (som skulle generera mer vuxenintékter) och sékrare debitering (som skulle
sakerstélla att de debiterade intakterna motsvarade faktiskt utférda atgarder).

Det ar en omfattande férandringsresa som ATV har gjort sedan 2012, Vi anses idag ha
landets mest effektiva arbetssatt. Vi har uppnatt: 98 % exakthet i debitering. Vi har
samtidigt minskat FTV lednings- och stédresurser till <10 % av FTV totala bemanning
(SKL:s mélbild) och minskat évriga rorelsekostnader i reella termer (25 % lagre an LPIK-
index) samt gjort omstruktureringar omfattande nedlaggningar/sammanslagningar av
kliniker samt implementerat nya digitala verktyg

Men de positiva effekterna av dessa stora forandringar inom ATV har eliminerats av fyra
faktorer under 2012-2019.

Faktor 1: STV har 6kat sin verksamhet fran kostnadsniva 40 mnkr 2009 till 74 mnkr
2019. Om vi rensar for prisutvecklingen (LPIK index) sa innebér det en reell
kostnadsokning pa 24 mnkr (varav drygt 20 mnkr de senaste fem aren). Bakgrunden till
denna verksamhetsdkning har beskrivits i andra rapporter. Problemet ar att STV endast
till drygt 10% ar patientavgiftsfinansiering, vilket innebdr att en verksamhetsokning till
nastan 90% maste vara offentligt finansierad och d& framst genom regionerséttning.
Men eftersom ingen kning av regionersattningen har skett (utéver indexupprakning
med LPIK) sa har drygt 15 mnkr regionersattning flyttats fran ATV till STV.

Faktor 2: under samma period har ATV tappat en betydande del av sin kliniska
bemanning, motsvarande en resultatgenererings forméga pa minst 30 Mkr.

Faktor 3: under samma period har barntandvardens uppdrag utékats med unga vuxna
(19-23 ar), for vilka endast barnpeng (1385 kr per barn) erhalls trots att unga vuxna har
samma tandvardsbehov som vuxna. Tandvardsféreningens utredning om de
ekonomiska effekterna av detta visar att for hela landet ar utokningen med unga vuxna
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underfinansierade med 110 Mkr: Och Folktandvarden Norrbotten andel av det ar en
underfinansiering pa 3-4 Mkr.

Faktor 4: de knappa kliniska resurser som ar kvar inom ATV, ar utspridda p&.22 kliniker,
vilket omgjliggér saval basta kanda arbetssatt som samordningsvinster:

Det ar skalet till att ATV for 2018 redovisade ett resultat pa nastan -15 mnkr och for
2019 prognostiserar motsvarande resultat.

Om FTV inte hade vidtagit besparingsatgérder och effektivitetsforbattrande atgérder s
hade minskningen av regionerséttningen till ATV 2012 (med -20 mnkr i dagens prisniva)
och Gverféringen av regionersattning fran ATV till STV (med effekt -15 mnkr fér ATV)
samt den minskade resultatgenereringsformagan inom ATV p.g.a. kraftigt minskad
bemanning (-30: Mkr) och underfinansieringen av barntandvard till unga vuxna inom
ATV (upp till 4 Mkr) slagit direkt pa resultat 2018 med-69. Mkr. ATV har alltsa sjélv
kompenserat 54 Mkr. Men de sista 15 mnkr kan inte ATV eller FTV sjélva kompensera -
det kravs en annan klinikstruktur vilket i sin tur kraver ett férandrat uppdrag for FTV,
vilket bada ar politiska beslut.
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Bilaga 3 - statistik
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Vardidge december 2019 — Verksamhetsrapportering.

Kallelser bam | Rey pat [forsen kalleiser wuxna Forsenade
antal  [forsabamkal| Bam [% HSE -antal [forsta HSE-kall | 80+ antal | forsta B0+ kal | abo-antal [forsta abo-kall Vuxna rev antal | forsta vux kall [wxna tot

“Ajeplog 0 505 0% 37 201502 1 201508 79 201811 77 201708 254
[Arvdsjaur %5 201906 | 1270 3 201905 a 61 201904 168 201804 54
) 1 201608 | 5300 mv 4 201905 0 5 201906 3T42 201406 3802
Dyebm 2 201905 | 3400 1 1 201904 0 49 201908 1363 201512 1343
{ | 0|
[Boden 85 20108 | 4627 2% 615 201500 22 201304 924 201708 1364 201211 6255
Saast 105 200812 | 1027 | 0% 24 07600 % 201608 3% 201703 808 201408 1247
by 0 1700 o © 201506 2 201808 % 201605 1475 201701 1512
] 0
‘Haparanda 0 1850 [ 201703 % 201408 0 201906 1668 201402 2088
Breromea | 100 201804 | 820 % 2 207601 58 201506 2 201907 781 201504 53
Crerkaiix {E 201903 | 532 o 2 201601 100 | 201511 P 201908 615 201308 741
Kax 388 201901 | 3100 | 1w 245 201704 190 | 201508 703 201901 1836 201412 217
0

Gammelsad| 4 201908 | 2680 | OW| A8 _| 49| 2060 | % 201904 %13 201408 2639 3881
TV 255 201805 | 3000 % 201 201902 303 201411 388 201812 4164 201403 5053
‘Bergnasel 143 201805 | 2300 o% 21 201903 1 201401 206 201901 1627 201107 1855
Porsudden | 122 201810 | 4350 L 201605 (3 201503 74 201901 3701 201112 324
{Omaset 97 201906 | 3670 14 201906 71 201611 47 201908 3206 201404 3308
! 0
[Galliare 352 01601 | 32650 | 2r% 201 201201 05| 201209 482 5503 201104 6691
Iokkmois 18 201906 | 900 o D 201905 73 21710 ) 201905 768 201705 899
Pajala 11 201906 1100 1% 45 201605 128 201508 155 201905 1260 201504 1589]
‘Kiruna 2 201005 | 4450 1% 160 201603 143 201503 559 201712 2145 201302 3018
Vitangi 3 201508 | 308 1 1 201808 3 201507 0 201906 205 201801 09
Karesuando | U 201004 | 188 5% 0 201506 3 201908 10 201908 W 201808 103
2328 50528 | 6% 1913 2061 4297 42571 50642
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Kariesrisk alla aldrar — odontologiskt hélso- och vardbokslut 2018

Kariesrisk alla aldrar
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Februari 2020

I
Hans Forsstrém Lina Zhou

Denna rapport har uppréttats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av Region Norrbottens fortroendevalda revisorer enligt de villkor och under de férutséttningar som framgar av
projektplan fran den 2019-10-02. PWC ansvarar inte utan sérskilt &tagande, gentemot annan som tar del av och
férlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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