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PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Norrbotten genomfort en
granskning av samverkan mellan Region Norrbotten och ett flertal kommuner i regionen nér det
galler barn och unga med psykisk ohélsa. Granskningen syftar till att besvara féljande
revisionsfraga: Bedrivs samverkan mellan region Norrbotten och kommunerna i regionen nar det
galler barn och unga med psykisk ohélsa pa ett andamalsenligt satt? Granskningen avgransas i
huvudsak till ar 2019. Vissa moment i granskningen kan omfatta en langre tidsperiod.

Utifran genomford granskning ar var samlade bedémning att det inte finns en helt andamalsenlig
samverkan, samt att styrning, ledning och uppféljning av samverkan for malgruppen inte ar
tillracklig. Nedan lamnas bedémning for varje kontrollmal. For fullstandiga bedomningar se
respektive kontrollmal i rapporten.
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Utifran granskningens resultat rekommenderar vi regionstyrelsen att:

¢ Regionstyrelsen infér kontrollmoment i internkontrollplanen avseende samverkan.

e Regionstyrelsen arligen foljer upp mal avseende samverkan samt vidtar atgarder i de fall
det finns brister.

o Regionstyrelsen tydliggor hur lokal samverkan skall se ut samt hur den skall féljas upp.

¢ Regionstyrelsen definierar ansvar och uppgifter for att félja och folja upp implementering
och tillampning av upprattade 6verenskommelser som berér malgruppen.
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Granskningen har framkommit fran revisorernas risk och vasentlighetsbedémning och
granskningen har genomférts som en samverkansgranskning med ett flertal norrbottenskommuner.

Barn och ungdomar ar en prioriterad grupp i samhallet. Nar de t ex drabbas av sociala problem
eller psykisk ohalsa eller sjukdom &r adekvata insatser viktiga. Adekvata insatser fran samhallets
sida i dessa situationer, och nar aven foraldraskapet sviktar, kan bespara de unga och deras
familjer mycket lidande och prévningar och aven bidra till att langa vardtider med omfattande
vardkostnader halls tillbaka.

En god samverkan mellan huvudménnen ar i dessa fall av stor betydelse fér den unge och dennes
familj nar det galler att upptéacka signaler om problem, liksom fér méjligheterna att sétta in
stodatgarder eller tillgodose olika vardbehov. Signaler finns om att de ungas och deras familjers
problem blir alltmer komplexa och darmed svarare att utreda och behandla. Mot den bakgrunden
ar det orovackande med de uppgifter som finns i lanet om att samverkan mellan barn- och
ungdomspsykiatrin (BUP) och kommuners socialtjanst/individ och familjeomsorg (IFO) samt skolan
inte fungerar tillfredsstallande.

For att starka skyddet for barn i utsatta situationer gjordes ar 2003 vissa lagandringar. Enligt
lydelsen i socialtjanstlagen (kap 5 § 1a) har socialndmnden en skyldighet och férstahandsansvar
for att samverkan kommer till stand i fragor som rér barn som far illa eller riskerar att fara illa. En
motsvarande skyldighet for andra parter att delta i samverkan, som initieras av socialtjansten, har
bland annat inforts i halso- och sjukvardslagen och skollagen.

Nér den enskilde har behov av insatser bade fran halso- och sjukvarden och fran socialtjansten
ska regionen tillsammans med kommunen upprétta en samordnad individuell plan (SIP). Planen
ska upprattas om regionen eller kommunen bedémer att den behovs for att den enskilde ska fa
sina behov tillgodosedda och om den enskilde samtycker till att den upprattas. Arbetet med planen
ska pébdrjas utan drojsmal. Planen ska nar det ar mojligt upprattas tillsammans med den enskilde.
Narstadende ska ges mojlighet att delta i arbetet med planen, om det ar lampligt och den enskilde
inte motsatter sig det.

| regionens och kommunernas officiella dokument Norrbus framgar hur samverkan ska bedrivas
samt vilka lagar som styr denna verksamhet. De lagar som framst styr denna samverkan ar HSL
(Halsosjukvardslagen) SoL(Socialtjanstlagen) samt KL (kommunallagen).

Granskningen syftar till att beddma om samverkan mellan huvudmannen nar det géaller barn och
unga med psykisk ohalsa bedrivs och styrs pa ett tillfredsstallande satt.

Féljande revisionsfraga ska besvaras: Bedrivs samverkan mellan region Norrbotten och
kommunerna i regionen nar det géaller barn och unga med psykisk ohalsa pa ett &ndamalsenligt
satt?

Foéljande revisionskriterier anvands i granskningen:
e Kommunallagen
e Socialtjanstlagen

e Halso- och sjukvardslagen HSL
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Det finns tydliga malsattningar utarbetade gemensamt for huvudménnen samt for
respektive huvudman avseende Gvergripande samverkan. Dessa malsattningar ar
beslutade av aktuell politisk nd&mnd inom region och berérd kommun.

Det finns en tydlig 6vergripande samverkan mellan Region Norrbottens barn- och
ungdomspsykiatri (BUP) och kommunens socialtjanst/IFO samt skolan. Denna samverkan
ar organiserad och har en tydlig skriftlig struktur. Denna samverkan har ocksa
regelbundna forum dar samverkan finns med for diskussion.

Det finns ett uttalat forum dar samverkansformerna utvéarderas och dar eventuella
avvikelser fran gallande rutiner och ansvarsférdelningar mellan olika huvudman
diskuteras.

Det finns samstammighet mellan huvudménnen fér vilka barn och ungdomar samverkan
skall ske. Denna &r kand inom de olika verksamheterna. Det finns ocksa en Gvergripande
ansvarsfordelning vad géller samverkan och vem som ansvarar for respektive omrade.

Det finns en tydlig samverkan pa individnivd. Denna samverkan har tydliga strukturer och
ar kand hos dem som arbetar inom BUP-IFO och skolan.

Det finns uppfdljning av hur samverkan bedrivs utifran malséattningar. Det finns uppféljning
och rapportering till regionstyrelse avseende effekter och resultat av genomforda
individinsatser.

Regionstyrelsen vidtar vid behov styrande atgarder for verksamheten ifraga.

| tid avgransas granskningen i huvudsak till &r 2019. | 6vrigt se syfte och kontrollomraden.

Granskningen har genomforts genom analys av for granskningen relevant dokumentation s& som
styrdokument, protokoll och beslut, samt intervjuer med foretradare for berérda verksamheters
nyckelpersoner inom regionen.

Totalt har 10 intervjuer genomforts med féljande:

Regionstyrelsens presidium

Lanschef

Verksamhetschefer inom barn- och ungdomspsykiatrin
Bitradande narsjukvardschef

Enhetschefer inom barn- och ungdomspsykiatrin

Rapporten &r sakavstamd av de intervjuade.



| detta avsnitt redovisas de iakttagelser och bedémningar som gjorts utifran respektive kontrollmal.

Finns det tydliga malsattningar?

Vi kan konstatera att Regionfullmaktige i oktober 2018 (1009 § 75) antog Strategisk plan 2019-
2021 och att det i planen konkretiseras strategiska mal i lopande text utifran olika perspektiv.
Regionfullmaktige har i planen formulerat malet "Goda livsvillkor och jamlik hdlsa som grund for ett
attraktivt Norrbotten” och regionstyrelsen har ansvaret att verkstalla uppdraget i den strategiska
planen.

| regionstyrelsens plan 2019-2021 tydliggors framgangsfaktorer och malsattningar som beror
unga/barn med psykisk ohélsa utifran fullmaktiges mal "Goda livsvillkor och jamlik halsa som grund
for ett attraktivt Norrbotten”. Framgangsfaktorn ar "Region Norrbotten samverkar med andra fér en
forbattrad folkhalsa”.

Det strategiska malet "Goda livsvillkor och jamlik halsa som grund for ett attraktivt Norrbotten”
innebar att regionen ska ta ansvar for att folkhalsoarbetet fortsatter framat i samverkan med
kommunerna och andra aktorer. For att framja psykisk halsa bland barn och unga ska processtdd
for att kunna infora och implementera modellen SAM (Samverka Agera Motivera) erbjudas till
kommuner och andra aktérer.

Nr | Styrmiétt Ingangsvirde Ml 2019 — | Mal 2021 Kiilla Period
9 Antal kommuner dir Region Morrbotten Mytt matt 2 10 Utvecklingsavd AR
imgar 1 samverkan kokalt fir firbdttrade
levnadsvanor

Figur 4. Framgangsfaktor. Bild frn Regionstyrelsens plan 2019-2021, s.8

| regionstyrelsens plan 2020-2022 framgar bland annat att “region, socialtjgnst och skola
samverkar for tidig upptéckt och atgard av ohélsa och utsatthet hos barn och unga’.

1 Betraffande kommunerna behandlas detta i huvudsak i respektive kommunrapport.

i
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| 6verenskommelsen om samverkan kring barn och unga mellan landstinget och kommuner i
Norrbotten antagen 2013 av kommunférbundet Norrbotten och Norrbottens lans landsting ar malet
for samverkan att arbetet kring barn och unga i Norrbottens lan leder till att alla barn och unga har
ett sddant stod att de i mojligaste man kan fostras, bo och leva i sin familj och vara kvar i sin
grupp/klass som de tillhor.

Finns en struktur for 6vergripande samverkan?

| Overenskommelsen om samverkan kring barn och unga mellan landstinget och kommunerna i
Norrbotten 2013 (Norrbus) beskrivs strukturen for samverkan pa lans-, lansdels- och kommunniva.

Figuren nedan visar samverkansstrukturen.

Politiska

samverkansberedningen

Lansstyrgrupp

AU

: |
Lansdel Lansdel Linsdel
Boden/Luled Norra Morrbotten e
it Kommun
= niva
Baden 1 i

bﬁf

] Gallivara

1l

arjeplog

Pajala

Pa lansniva finns en politisk samverkansberedning som bestar av politiker fran kommunerna och
fran landstinget (regionen). Den politiska samverkansberedningen &r ett 6vergripande
samverkansforum for alla fragor som ar gemensamma mellan kommunerna och landsting (region).

Kopplad till den politiska samverkansberedningen finns en lansstyrgrupp, som ar en
tjanstemannagrupp som tar initiativ och bereder fragor till den politiska samverkansberedningen.
Lansstyrgruppen ansvarar for att utse ansvarig i varje lansdel, att verka for att samverkansarbetet
prioriteras och samordnas, att efterfrdga uppfoljning och utvardering och att ta initiativ till att uppratt
och revidera styrdokument i form av riktlinjer, rutiner och metodutveckling av évergripande art.
Lansstyrgruppen bestar av ledande tjanstepersoner fran regionen och kommunernas socialtjanst
och skolverksamhet.

Av dverenskommelsen framgar vidare att samverkan péa lansdelsniva sker i fem geografiska
omraden. Luled/Boden, Ostra Norrbotten, Malmfaltskommunerna (Gallivare, Jokkmokk och
Pajala), Pite alvdal, samt Kiruna kommun.

Pa kommunniva ska enligt dverenskommelsen en samverkansgrupp finnas. Gruppens arbete ska
ledas av en utsedd ansvarig tjansteman och lokala forutsattningar ska styra sammanséttning och
arbetssatt i respektive kommun. For att ge ratt forutsattningar for samverkansgruppen bor enligt
Overenskommelsen direkt verksamhetsansvariga med beslutsmandat vara representerade.

.
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Det uttrycks ocksa att det ar viktigt att samverkansgruppens medlemmar har kannedom om
varandras beslutsmandat samt beslutsgang inom respektive verksamheter.

Nar det galler lansdelsgrupperna sa framtrader fran intervjuerna bilden att dessa grupper fungerar
delvis olika, dar till exempel Ostra Norrbotten har valt en egen modell som uppges fungera bra.
Nagra intervjupersoner uppfattar ocksa att arbetet i lansdelsgruppen Luled-Boden har utvecklats
och forbattrats under senare ar. Det framhalls i intervjuerna att det finns styrkor och utmaningar
med grupperna men framsta utmaningen ar att det inte finns representanter fran samtliga
verksambheter vilket flertalet intervjuade ser som problematiskt. Sedan finns problematiken pa
kommunniva dar vissa kommuner inte har nagot forum for att samtala om samverkan och hur detta
fungerar. Det uppges i flertalet intervjuer att personer som arbetar dagligen med barn och unga
inte har tillracklig kunskap kring Norrbus.

| intervjuer framhalls att &ven om tanken ar att samverkan ska ske pa liknande satt i alla kommuner
ar situationen i hog grad sadan att samverkan sker pa olika satt runt om i lanet. De intervjuade ger
uttryck for att verkligheten inte éverensstammer med hur samverkan enligt gallande styrdokument
ska fungera.

Vidare uppger vissa intervjuade att det finns manga styrdokument och 6verenskommelser som ar
svara att hantera och de ar tveksamma till om alla verksamheter kanner till alla.

Revisionen har tagit del av en utvéardering av Norrbus éverenskommelse i Norrbotten som
presenterades 20190627. | intervju med regionstyrelsen framkommer att denna rapport
presenterades i december for politikerna. | intervjuer med verksamhetsféretradare framkommer att
samtliga av dem inte har tagit del av utvarderingen. Utvarderingen rekommenderar att Norrbus-
Overenskommelsen revideras och moderniseras, att en sarskild satsning gors som riktar
uppmarksamhet mot Norrbus och fa berorda aktorer att aktualisera bade kunskap och intresse for
samverkan kring barn och unga. Vidare rekommenderas att det sakerstélls att det finns fungerande
samverkansgrupper i alla kommuner och lansdelar och att ett sammanhéngande externt stod
etableras for att folja norrbusarbetet dver lanet och fungera som processtéd och smoérjmedel i
processen.

Det framkommer av intervjuerna att det inte har inletts nagot arbete utifrdn de synpunkter som lyfts
i utvarderingen.

Forum for diskussion och utvardering

Pa kommunniva och i vissa fall lansdelsniva har samverkansgrupperna ansvar for hanteringen av
den avvikelserutin som finns kopplad till Norrbus. Avvikelserutinen bérjade gélla 2013-05. Om
nagon aktor i samverkansarbetet upplever att rutinerna for Norrbus inte foljs ska en
avvikelserapport skrivas. Denna rapport ska hanteras direkt med den felande organisationen och
vid behov i kommungruppen. Vid intervjuerna bekréftas att uppfdljning av avvikelse sker i enlighet
med rutinen. | flera intervjuer ar upplevelsen att aterkopplingen &r dalig betraffande vad som héant
efter det att avvikelsen skrivits.

Nar det galler lansstyrgruppen framkommer under intervjuer att méten sker sporadiskt. Fran
intervjuerna framkommer aven att lnsstyrgruppen ar ett bra forum for informationsutbyte men att
utrymmet for diskussioner och reflektioner ar for litet.

Vidare framgar det i intervjuer att alla kommuner inte har representanter pa plats. Vissa
representanter har ansvaret att foretrada fler &n en kommun vilket skapar en viss osékerhet om all
information nar fram till de kommuner som saknar egna representanter.



Avseende lansdelssamverkan framkommer i intervjuerna att i nagra geografiska omraden delar
man p& ansvaret att kalla till méten och att det inte alltid &r narsjukvardschef som gor det. |
intervjuer finns aven en gemensam bild av att vissa geografiska omraden ar battre pa att kalla till
moten och har en béttre fungerande samverkan an andra. Vidare lyfts att lansdelssamverkan inte
har beslutsfattande mandat vilket enligt flera av de intervjuade upplevs skapa en problematik
genom langsamma beslutsprocesser.

Utifran intervjuer framkommer det att métesforum pa kommunniva inte finns i samtliga kommuner. |
vissa fall framkommer det att detta ibland har kopplats samman med att nyckelpersoner har slutat
eller att nya individer har intagit rollen som inte har prioriterat samverkan. Vidare framkommer det
att det ibland saknas representanter fran bade narsjukvard och socialtjanst.

Vi konstaterar att det finns brister vad géller samverkan kring den évergripande samverkan for
barn och unga med psykisk ohélsa.

Senast 6verenskommelsen i Norrbus reviderades var ar 2013. Detta maste anses vara
otillfredsstallande. Vi uppfattar Norrbus som ett grundlaggande dokument som reglerar samverkan
mellan region och kommun och ar darmed ett viktigt dokument som behdver ses dver betydligt
tatare. Aven om en éversyn inte resulterar i omfattande forandringar sé bidrar and& detta till att
dokumentet halls aktuellt och levande.

Det finns en dverenskommelse mellan regionen och kommunerna. Vi bedémer att det finns brister
vad galler féljsamheten till dverenskommelsen som i sin tur paverkar samverkan mellan regionen
och kommunerna.

| 6verenskommelsen anges att for att samverkan ska resultera i mervarde krédvs engagemang och
tydlig styrning pa alla ledningsnivaer inom respektive huvudmans ansvarsomrade, inte minst pa
overgripande politisk och administrativ niva. Av granskningen framgar att det till viss del finns en
samverkan men att den ar bristfallig.

Vi konstaterar att det finns rutiner for motesforum och vilka deltagare som ska ingd i dessa. Detta
fungerar dock inte fullt ut, dels beror det pa att alla kommuner inte ar representerade vad galler
lanssamarbete, dels att det pa lokal niva ar stor omsattning pa personal inom kommunerna och att
samverkansmoten inte alltid prioriteras. Inom socialtjansten finns en stor mangd konsulter vilket
forsvarar samverkansarbetet d& dessa ej prioriterar att delta eller av kostnadsskal inte tillats delta.

Vi bedomer kontroliméalen som delvis uppfylida.

Det finns flera dverenskommelser och dokument som reglerar ansvarsfordelning mellan olika
aktorer. Nedan beskrivs kortfattat innehallet i de dokument som bedéms mest relevanta for
granskningen.

pwc



Overenskommelse om samverkan kring barn och unga mellan landstinget och kommuner i
Norrbotten (Norrbus)

Norrbus ar framtagen ar 2013 tillsammans med region Norrbotten (davarande Norrbottens lans
landsting) samt Norrbottens kommuner (davarande kommunférbundet Norrbotten) och ar en
overenskommelse mellan tv& huvudméan: kommuner och regionen. Overenskommelsen avser
samverkan och ansvarsfordelning mellan tre aktérer i form av skola och socialtjanst samt halso-
och sjukvarden. Region Norrbotten och Norrbottens kommuner har en 6verenskommelse om
organisering av en lansstyrgrupp fér samverkan inom halso- och sjukvard, socialtjanst och skola.
Inom 6verenskommelsens finns flera prioriterade fokusomraden.

Det framkommer i intervjuer att det finns en viss okunskap kring Norrbus pa verksamhetsniva.
Okunskapen uppges delvis beror pa verksamheternas personalomsattning. Det framkommer dven
i intervjuer att samverkan inom Norrbus i hdg grad sker pa olika satt runt om i lanet.

Ansvarsfordelning mellan primarvarden och barn- och ungdomspsykiatri gallande barn och
ungdomars psykiska ohéalsa

Dokumentet ar ett underlag for att klargora ansvarsférdelningen mellan priméarvard (férsta linjen)
och barn- och ungdomspsykiatrin (specialistnivd) kring barn och unga upp till 18 ar med psykisk
ohalsa. Overenskommelsen avser dven stod i omhandertagande.

Av dverenskommelsen framgar att primarvarden &ar forsta linjens halso- och sjukvard for sadant
som inte kraver sjukhusets medicinska eller tekniska resurser eller specialistkompetens. Forsta
linjen for barn och unga med psykisk ohalsa ar nivan innan barn- och ungdomspsykiatrin och
bestar av verksamheter och funktioner som tar emot barn och unga som visar tidiga tecken pa att
ma psykiskt daligt. Nedan finns en figur som forklarar den specialiserade vardens ansvar och
primarvardens ansvar.

*Bam och ungdomar med medelsvara
och svara psykiatriska tillstand

*Bam och ungdomar
med lindrig och
mattlig psykisk
ohilsa

Figur 1. Organisation inom Region Norrbotten. Bild fran Ansvarsfordelning mellan primarvard och barn- och
ungdomspsykiatri gallande barns och ungdomars psykiska ohélsa, s.2

| intervjuer med representanter fran bade primarvarden och specialistvarden uppges att
samarbetsklimatet mellan forsta linjens verksamheter och specialistvarden &r otydligt och det
framkommer att det finns skilda uppfattningar om var ansvarsgransen gar mellan forsta linjen och
specialistnivan. | intervjuer med representanter fran specialistvarden framgar att primarvarden inte
uppfattas folja sitt atagande vad géller 6verenskommelsen om férsta linjens psykiatri och att
halsocentralernas uppdrag inte upplevs som tydligt forankrat. Grundtanken ar att patienten ska fa
ett snabbt omh&ndertagande och bedémning.

.
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Vidare framkommer det i intervjuer med representanter fran bade specialistvarden och
primarvarden att det ar vanligt forekommande att halsocentralerna héanvisar patienter vidare pa
grund av att verksamhetens bemanning inte motsvarar den efterfragan pa vard som féreligger.
Enligt dokumentation finns ett stort remissinflode fran forsta linjens vard och for narvarande brister
det i tillganglighet.

Barn- och ungdomspsykiatrins uppdrag ar att erbjuda insatser pa specialistniva. Uppdraget ar att:

e Insatser ges till barn och unga upp till 18 &r med medelsvara till svara psykiatriska tillstdnd och dar funktionsnivan i
vardagen ar paverkad

. Insatserna utgar fran vetenskap och beprévad erfarenhet och bygger pa barnpsykiatrisk diagnostik. Insatserna bestar
av bedémning, utredning och/eller behandling av saval akuta som icke akuta tillstand

e  Verksamheten samverkar med vardgrannar gallande barnpsykiatriska fragestallningar?.

Primarvarden remitterar barn och unga till BUP vid medelsvar och svarpsykisk ohalsa, komplex
symtombild, psykiatrisk samsjuklighet eller om patienten inte svarar pa insatta atgarder. BUP i
Region Norrbotten har en gemensam ingang, BUP-linjen. BUP-linjen &ar en lansévergripande,
telefonbaserad triagefunktion® som tar hand om telefonintervjuer, tidbokning, radgivning och
héanvisning samt uppféljning. En forsta beddmning gors per telefon nar patient eller foraldrar ringer.
Vid allvarlig suicidrisk eller akuta psykiatriska tillstand kontaktas BUP-linjen omgéende pa dagtid
och akutmottagningarna pa jourtid.

Det framkommer i intervjuer att det finns lokala samverkansavtal mellan lokala foretradare bade
fran kommunen och foretradare fran regionen. | intervjuer framkommer att vissa kommuner inte
har reviderat de lokala samverkansavtalen pa flera &r medan andra kommuner arligen reviderar
dessa.

| intervju uppges att det under ar 2017 startades en ny verksamhet, barn- och ungdomshalsan,
med psykologer som ett komplement till halsocentralerna. Barn- och ungdomshalsan aterfinns
organisatoriskt inom avdelningen fér Verksamhet och utveckling inom Division Narsjukvard. Barn-
och ungdomshélsan startades for att fylla det vakuum som tidigare fanns for barn med lattare och
medelsvar psykisk ohalsa. Under ar 2018 blev verksamheten permanent. Verksamheten ar dock
fortfarande i en uppbyggnadsfas och hélsocentralerna kan, vid behov, remittera vidare till barn-
och ungdomshalsan. | intervjuer framgar att det finns en otydlighet med barn- och
ungdomshéalsans uppdrag och flera intervjuade uppger att de uppfattat att verksamheten endast
var centrerad till Luled och inte hade lanstvergripande ansvar. Det framkommer ocksa i
intervjuerna att det p& chefsniva saknas kunskap om att det finns en sddan verksamhet.

Overenskommelse om samarbete for personer med psykisk- och neuropsykiatrisk
funktionsnedséattning samt for individer med missbruk/beroende av alkohol, droger och
spel

Overenskommelsen &r antagen av Region Norrbotten och Norrbottens kommuner och bérjade
gélla 20200101. Overenskommelsen avser personer i alla aldrar med psykisk och neuropsykiatrisk
funktionsnedséttning samt personer med missbruk/beroende av alkohol, droger och spel som har
behov av insatser fran bade kommunen och Region Norrbotten. Overenskommelsen ska
verkstallas pa lokal niva vilket forutsatter en organiserad samverkan mellan huvudmannen samt
vid behov av framtagande av lokala rutiner. Overenskommelsen ska ge végledning till chefer och
medarbetare att arbeta for att tillgodose behovet av vard, stéd och behandling fér malgrupperna.

2 Uppdrag for svensk barn- och ungdomspsykiatri. Antaget av samtliga regioner.
3 Triage &r det forsta steget i omhandertagande av skadade i situationer nar det rader resursbrist. Triage betyder sor-
tera/prioritera.
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Overenskommelse mellan Region Norrbotten och Norrbottens kommuner om
ansvarsfordelning kring barn och ungdomar vid misstanke om neuropsykiatrisk
funktionsnedséttning.

Overenskommelsen antogs 2017 av Region Norrbotten och Norrbottens kommuner for att
tydliggora ansvarsférdelningen mellan organisationerna ifrdga om utredningar av barn med
symtom liknande neuropsykiatriska funktionsnedséattningar (NPF). Syftet ar att sdkra tidiga insatser
och sakra samverkan mellan huvudmannen, anvanda adekvata och beprévade metoder, hushalla
med resurser, kvalitetssakring, ge likvardiga insatser i hela lanet samt leverera underlag for fortsatt
utredning.

Vi konstaterar att det finns flera 6verenskommelser som beskriver ansvarsférdelningen mellan
olika aktorer for malgruppen barn och unga med psykisk ohélsa. Var bedémning ar att det finns
brister i saval kannedom som tillampning av 6verenskommelserna.

Var bedomning 4r sammantaget att det finns en rad olika styrande dokument som tydliggér an-
svarsfordelningen mellan de olika huvudmannen och aktérerna, men att det finns behov av éver-
syn av dverenskommelsernas innehall och aktualitet.

Vad det galler samsynen kring ansvarsfordelningen och kannedomen om befintliga
Overenskommelser sa ar var bedomning att det brister.

Vi bedomer kontrollmélet som delvis uppfyllt.

Av Norrbus-6verenskommelsen framgar att samverkan galler barn och unga med omfattande och
komplexa stddbehov. Norrbus aktualiseras nar en aktor, sisom skola eller socialtjanst, sjalv inte
har kapacitet att ge barn eller unga tillrackligt stod.

Inom ramen for Norrbus har det arbetats fram en arbetsmodell for samverkan, som bygger pa tre
huvudsakliga moment. Den yrkesutdvare som uppmarksammar behov av stéd, utredning och
insatser fran flera aktorer ska ta upp fragan om natverksmote mellan berérda aktérer, alltsa
samordnad planering, med barnet/den unga och foraldrar. Efter samtycke fran foraldrar och
barnet/den unga ska en kallelse till natverksmdéte goras inom fem arbetsdagar. Enligt det
lagstadgade ansvaret om samverkan ska det professionella natverket prioritera inbjudan till ett
sadant mote. Syftet med natverksmotet &r att skapa en helhetsbild, och klargora barnets/den
unga/familjens resurser och behov, for att sedan utifran behoven koppla in resurser ur det
professionella natverket. Om det vid natverksmotet framkommer behov av insatser fran flera
aktorer ska det dokumenteras i en samordnad individuell plan (SIP). Déarefter gor respektive aktor
sin utredning, bedémning och/eller tar beslut om insats utifran sitt kompetens- och ansvarsomrade.

Ett sarskilt stdd inom ramen for Norrbusarbetet &r det Grona kortet med rutiner och en checklista
som stdd for all personal som arbetar med barn och unga. | intervjuer uppges att samtlig personal
som berors av Norrbus, bade inom kommunal verksamhet och regional verksamhet, ska ga pa ett
utbildningstillfalle som anordnas for att skapa en forstaelse kring Norrbus. | flertalet intervjuer
framkommer att det Gréna kortet ska anvandas i hela regionen. Dock framgar det att kortet i
dagslaget inte anvands i hela regionen.
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Samverkan pa individ- och gruppniva samt upprattande av lokala rutiner och arbetssétt sker pa
verksamhetsniva. | intervjuer uppges att det finns en tydlig struktur kring samverkan pa individniva
och att samtliga kanner till rutinen for upprattande av en samordnad individuell plan (SIP). Det
framkommer i intervjuer att det ibland missas att dokumentera SIP-samverkan vilket skall redovisa
vilket ansvar och vilka atgarder som ankommer pa respektive aktor. Det framkommer ocksa i
intervjuer att det &r skillnader i arbetssatt vad géller SIP-samverkan beroende pa vilkken kommun
som regionen samverkar med. En annan viktig faktor enligt flera intervjuer &r att betydande
personalomsattning inom bade kommuner och regioner gor att befintliga rutiner inte foljs till fullo.

2.3.2. Beddmning

Vi konstaterar att det idag finns ett flertal samverkansrutiner dar merparten ar sammanfattade i
Norrbus. Flera av dessa rutiner ar kdnda och anvands. Omséttningen av personal stéller dock
enligt var bedémning sarskilt stora krav pa spridning av och kannedom om géllande rutiner. Var
bedémning ar att detta brister.

Da rutinerna kraver lokala éverenskommelser sa ser vi att det idag saknas tydliga riktlinjer for hur
dessa ska se ut.

Brist p& kunskap om rutiner inom Norrbus samt brist pa rutiner fér hur lokal samverkan ska fungera
innebar enligt var beddmning att det finns uppenbara risker att det uppstéar stora skillnader i hur
man arbetar med samverkan och vilka rutiner som uppréttas inom regionen och i olika kommuner.

Vi bedomer kontrolimélet som delvis uppfylit

2.4. Uppfoljning av samverkan

| detta avsnitt redovisas iakttagelser och bedémningar avseende foljande kontrollmal:

2.4.1. lakttagelser

Division Lanssjukvards samt division Narsjukvards uppfoljning och aterrapportering till
regionstyrelsen utifran regionfullméaktiges mal och uppdrag sker i huvudsak genom arsredovisning
och delarsrapporter. Nedan &r beskrivning av Region Norrbottens organisation.

Division Lanssjukvard

Divisionsc hef

Linssjukvard

VO

Laboratoriemedicin

W0 Allman p i gk WO Bild- och
Kirurgi/U rolog - nid Ba 3 o funk fionsmedicin

Figur 2. Division Lanssjukvard. Bild fran Organisation Region Norrbotten, s.5
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Under Regiondirektoren aterfinns sex divisioner. Figuren ovan visar Division Lanssjukvard. Inom
Division Lanssjukvard finns verksamhetsomrade Barnsjukvard och inom Barnsjukvard finns det
fem Barn- och ungdomspsykiatriverksamheter beldagna runt om i regionen.

Nagon resultatuppféljning av arbetet kring barn och ungdomars psykiska ohalsa gors inte. Enligt
intervjuade sker rapportering i dagslaget endast av antal SIP:ar till regionstyrelsen. Detta har dock
inte kunnat styrkas i var granskning da det inte framgar i de protokoll vi granskat. Ingen kvalitativ
uppféljning gors dar utvardering av insatser eller att effekterna av dessa foljs upp.

| delarsrapport per april samt per augusti star det bland annat angaende det strategiska malet “En
god, jamlik och samordnad vard” att vantetiderna till Iakarbesok och atgard inom specialiserad vard
samt till barn- och ungdomspsykiatrin &r sarskilt angelagna forbattringsomraden.

Divisionerna rapporterar ingen samlad redovisning till regionstyrelsen avseende aktiviteter som
genererats av program och handlingsplaner och som ligger utanfor ordinarie uppfdljning.
Dokumentstudier visar att den aterrapportering som sker till regionstyrelsen inom ramen for den
ordinarie uppféljningen inte innehaller ndgon utvardering av resultat och effekter av det
forebyggande arbetet. Namnas kan att regionstyrelsen under ar 2019 har haft uppe tvd motioner
rérande barn- och ungdomspsykiatrin.

| Norrbus-dverenskommelse star det att i den samordnade individuella planen ska det tydligt
framga vem som ansvarar for olika stéd-, vard- och behandlingsinsatser, omfattningen av
insatserna, vem som ar utférare och hur uppféljning ska ske. Planen ska vara konkret avseende de
insatser som respektive verksamhet ansvarar for. | intervjuer uppges att det sker uppféljning av
den samordnade individuella planen utifrAn vem som &r utférare. Vidare framhalls i merparten
intervjuer att det inte finns ndgon vergripande uppfoljning om hur samverkan mellan kommunerna
och Regionen fungerar inom ramen for Norrbuss. Detta forsvarar aven arbetet i hur barn och unga
samt anhdriga har upplevt situationen.

Det framkommer i enskilda intervjuer att vissa verksamheter &r duktiga pa att sjalva folja upp och
utvardera sina egna insatser. Vidare framkommer det bland annat i slutenvarden att den enda
uppfdljning som verksamheten far efter avslutat arende &r om patienten aterkom till slutenvarden.

Som ndmndes ovan beddéms det strategiska mal "Goda livsvillkor och jamlik halsa som grund for
ett attraktivt Norrbotten” utifran regionstyrelsens delarsrapport per augusti som inte helt uppfyllt till
arets slut eftersom malet forutsatter en grad av samverkan med andra aktorer och handlar om
langsiktiga processer. Matetalet redovisas inte. Vidare framkommer det inte heller nagon
preliminér redovisning av folkhélsoarbetet i samverkan med kommunerna och andra aktérer, for att
framja psykisk hédlsa bland barn och unga genom inférandet av modellen SAM.

I dokumentet Ansvarsfordelning mellan primarvarden och barn- och ungdomspsykiatrin géllande
barn och ungdomars psykiska ohalsa framgar att representanter for primarvarden och barn- och
ungdomspsykiatrin kontinuerligt skall félja upp hur ansvarsférdelningen fungerar. Utvardering ska
ske en gang per ar och ska ge kunskap om hur ansvarsfordelningen framjar respektive forsvarar
for verksamheterna. Uppféljningen bor aven fanga behovet kring om samverkan mellan
vardnivaerna behover forstéarkas eller utvecklas. Ansvaret for uppféljning ligger hos
divisionscheferna for Narsjukvarden och Lanssjukvarden. Vi kan dock inte styrka att sddan
uppfoljning bedrivs.

I dokumentet avseende Overenskommelse mellan Region Norrbotten och Norrbottens kommuner
om ansvarsférdelning kring barn och ungdomar vid misstanke om neuropsykiatrisk
funktionsnedsattning star det att uppfoljning av samverkanseffekterna sker vid arsskiftet 2017/2018
samt att uppfoljning aven gors vid behov. Vi kan dock inte styrka att sddan uppfoljnings bedrivs.
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| dokumentet avseende dverenskommelse om samarbete for personer med psykisk- och
neuropsykiatrisk funktionsnedsattning samt for individer med missbruk/beroende av alkohol, droger
och spel star det att uppfoljning och utvardering revideras vid behov. | och med att dokumentet
bérjade galla 20200101 har &nnu ingen utvardering gjorts.

| Barnsjukvardens verksamhetsplan 2019-2021 star det att de strategiska atgarderna ska foljas
upp tre ganger per ar och utgora dels en grund i divisionens dialoger med respektive
verksamhetsomrade samt anvéandas for regionens uppféljningsprocess. | intervjuer pa chefsniva
framkommer att det inte sker nagon uppféljning av de strategiska atgéarderna. Vidare framkommer
det att uppfoljningsprocessen ar otydlig och att det inte sker nagon uppféljning alls. |
Barnsjukvardens verksamhetsplan 2019-2021 finns ett utarbetat arshjul for nar planering och
uppfdljning ska ske under aret.

Vi konstaterar att det idag i det ndrmaste helt saknas kontinuerlig uppféljning av samverkans-
former. Visserligen gors enskilda uppféljningar inom olika delar i regionen men dessa redovisas
inte till regionstyrelsen och inte heller vidtas nagra 6vergripande atgarder med anledning darav.
Det ar ocksa stora skillnader i hur den lokala uppfoljningen ser ut da det saknas 6verenskomna
rutiner for uppféljning pa omradet.

Vi konstaterar att i regionstyrelsens plan 2019-2021 finns ett strategiskt mal "Goda livsvillkor och
jAmlik halsa som grund for ett attraktivt Norrbotten” med tydligt métetal. Av rapporteringen i
delarsrapport per augusti framgar inte nagon tydlig bedémning av maluppfyllelsen. Det fram-
kommer heller ingen preliminér redovisning av folkhélsoarbetet i samverkan med kommunerna och
andra aktorer, for att framja psykisk hélsa bland barn och unga genom inférandet av modellen
SAM.

Utifran Barnsjukvardens verksamhetsplan 2019-2021 framkommer av intervjuer att cheferna pa
verksamhetsniva inte deltar i ndgon verksamhetsuppfoljning. Det framkommer en otydlighet i
arbetet med uppféljning och utvardering av verksamheten

Vad géller uppfoljning av dverenskommelse om samarbete for personer med psykisk- och
neuropsykiatrisk funktionsnedsattning samt for individer med missbruk/beroende av alkohol, droger
och spel boérjar denna gélla 20200101 och kan darav inte bedémas annu.

Vi konstaterar att det visserligen finns viss uppfoéljning av kvantitet vad géller SIP-modten men att
det idag helt saknas uppfoljning av kvalitet och resultat av dessa individinsatser. Samtliga
intervjuade patalar att detta idag saknas och att det skulle kunna paverka kvaliteten i detta arbete.
Det saknas da av naturliga skal aven information och rapportering till Regionstyrelsen inom detta
omrade. Det faktum att viss uppfoljning av kvantitet gors pd omradet paverkar inte var
helhetsbeddmning.

Vi bedomer kontrolimalet som ej uppfyllt.
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2.5.1. lakttagelser

Den dokumentation vi tagit del av visar att det pa lansniva samt enhetsniva till viss del finns
atgardsplaner for att atgarda identifierade brister. Granskning av protokoll kan inte styrka att
regionstyrelsen vid behov har vidtagit styrande atgarder for verksamheten ifraga.

| verksamhetsomradet Barnsjukvards verksamhetsplan 2019-2021 star att Lanssjukvardens
verksamhetsidé och strategi har sin utgangspunkt i Regionens vision och malformuleringar kopplat
till de fem perspektiven. Lanssjukvarden har en strategisk karta kring hur malen i respektive
perspektiv samverkar med varandra och utgor darfor en grund att nd visionen.

Vi anvénder modern teknik for att underlatta moten
inom hela vardkedjan mellan medborgare och
vérdgivare,

Vi erbjuder kdfri vird genom Skad andel behandling Vi anvéinder ny teknik for effektivare beddmningar,
| oppenvard och standardiserade vardfioden utredningar och behandlingar.
utformade efter patientens/brukarens behov,

Vi utvecklar och standardiserar standigt vara Vi utvecklar vardprocesser | samarbete med
arbetssitt och processer baserat pa eget ldrande, patienter och brukare
forskning och beprovad erfarenhet

Véara medarbetare och ledare ar fortrogna med Vara medarbetare och led; arar 10r forbattring
verksamhetens fOrviintningar och resultat och utveckling av verksamhe

Var verksambhet ir ef
mellan uppdrag och

Figur 3. Strategisk karta for Lanssjukvarden. Bild fran Barnsjukvard Verksamhetsplan 2019-2021, s.2

Baserat pa den strategiska kartan har divisionen arbetat fram strategiska atgarder som utgér grund
for forandringar inom omraden som behover forbattras och starkas for att na visionen. Infor
planeringsarbete 2019 har varje enskilt verksamhetsomrade i divisionen genomlyst sin verksamhet
utifran styrkor, svagheter, hot och méjligheter kopplat till sannolikheten att pa sikt na de uppsatta
malen i den strategiska kartan. Verksamhetsomradena prioriterar och utarbetar atgarder som ska
vara mer specifika och &ndamalsenliga i relation till den egna verksamheten. De strategiska
atgarderna ska féljas upp tre ganger per ar och utgor dels en grund i divisionens dialoger med
respektive verksamhetsomrade samt for regionens uppfoljningsprocess. En atgard som lyfts ar
lansgemensamma arbetsrutiner inom autismutredningar. Den forvantade effekten ar effektivare
vard och utredningsprocesser dar verksamheten idag har tillganglighetsproblem. Vi kan dock inte
genom var granskning styrka att sddan uppféljning bedrivs.

| intervju framkommer att endast ett av de geografiska omradena tar fram en basenhetsplan.
Resterande verksamheter gor inte detta. Malen i basenhetsplanen utgar frAn Lanssjukvardens
verksamhetsidé och strategi, samt tar utgdngspunkt i Regionens vision och malformuleringar
kopplat till de fem ovan namnda perspektiven. Enheterna utgar ocksa fran barnsjukvardens
verksamhetsidé genom att enheterna ska bedriva en integrerad, tillganglig och familjecentrerad
barnsjukvard. Ett sarskilt fokus ar pa patientflode och standiga forbattringar.

Ett prioriterat mal i basenhetsplanen for BUP Gallivare-Kiruna 2019 &r att Astadkomma kontinuerlig
samverkan med andra vardgivare och aktérer som arbetar med psykisk ohalsa hos barn- och
ungdomar for att férbattra samordningen runt patienterna. Detta ska utvarderas i januari 2020.
Stdrsta utmaningen ar rekrytering och att minska behovet av inhyrd personal. Ett annat mal ar att
90 procent av alla nya patienter ska ha en vardplan efter 1-3 bedémningssamtal, vilket inte alla har
idag och darmed forsvaras arbetat med att folja upp insatt behandling. Basenhetsplanen ska foljas
upp/revideras 2 ganger per ar.
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Vi konstaterar att det idag vidtas vissa atgarder pa verksamhetsniva utifran resultat fran
genomgangar och uppfoliningar. Var granskning kan daremot inte styrka att ndgra 6vergripande
atgarder pa regionniva vidtas. Vidare bedémer vi att utvardering och uppféljning generellt for
regionen ar mycket bristfallig inom det granskade omradet. Regionstyrelsen far baserat pa de
protokoll vi last ingen &terkoppling av vad for uppféljning som gors och efterfragar inte heller detta.

Vi bedomer kontrollmélet som delvis uppfyllt.
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PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Norrbotten genomfort en
granskning av samverkan mellan Region Norrbotten och och ett flertal kommuner i regionen néar
det galler barn och unga med psykisk ohélsa. Granskningen syftar till att besvara foljande
revisionsfraga: Bedrivs samverkan mellan region Norrboten och kommunerna i regionen néar det
galler barn och unga med psykisk ohélsa pa ett andamalsenligt satt?. Granskningen har i
huvudsak avgransats till &r 2019. Vissa moment i granskningen har omfattat en langre tidsperiod.

Utifran genomford granskning ar var samlade bedémning att det inte finns en helt &ndamalsenlig
samverkan och att styrning, ledning och uppféljning av samverkan fér malgruppen inte &r tillracklig.

Utifran granskningens resultat rekommenderar vi regionstyrelsen att:

o Regionstyrelsen infor granskningsmoment i internkontrollplanen avseende samverkan.

e Regionstyrelsen arligen féljer upp mal avseende samverkan samt vidtar atgarder i de fall
det finns brister.

o Regionstyrelsen tydliggor hur lokal samverkan skall se ut samt hur den skall féljas upp.

o Regionstyrelsen definierar ansvar och uppgifter for att félja och folja upp implementering
och tillampning av upprattade 6verenskommelser som berér malgruppen.

April 2020
Hans Forsstrom Tommy Nyberg

| | 1
Uppdragsledare Projektledare

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740)
(PwC) pa uppdrag av Region Norrbotten enligt de villkor och under de forutsattningar som framgér
av projektplan frdn den 2019-10-11. PwC ansvarar inte utan sarskilt tagande, gentemot annan
som tar del av och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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