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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Norrbotten genomfért
en granskning av tillgangligheten inom barn- och ungdomspsykiatrin (BUP).
Granskningens syfte ar att bedoma om regionstyrelsen har vidtagit andamalsenliga
atgarder for att uppna malet om att ha en tillganglighet till BUP i enlighet med forstarkt
vardgaranti.

Utifrdn genomférd granskning ar var samlade beddémning att regionstyrelsen ej har
vidtagit andamalsenliga atgarder for att uppna malet om att ha en tillganglighet till BUP i
enlighet med forstarkt vardgaranti.

Nedan ses beddmning for varje revisionsfraga. For fullstandiga bedémningar se
respektive revisionsfraga i rapporten eller det avslutande avsnittet “Sammanfattande
beddémningar utifran revisionsfragor”.

Revisionsfragor Bedémning
1. Har BUP under aren 2023-2024 haft en tillganglighets- Nej .
utveckling som ar i linje med de mal som stalls i forstarkt

vardgaranti?

2. Ar tillgéngligheten jamlik inom lanet? Nej .
3. Mats och rapporteras tillganglighet pa ett tillforlitligt och Ej bedémd O
andamalsenligt satt?

4. Hanteras synpunkter fran allmanheten gallande Ja .
tillganglighet inom BUP?

5. Finns en konkret plan med atgarder for att sékra Delvis O
kompetensforsorjning och arbetsmiljo inom BUP pa kort och

lang sikt?

Rekommendationer

Utifran genomfoérd granskning lamnas féljande rekommendationer till regionstyrelsen:

e Sakerstall en god och jamlik tillganglighet till forsta besok, utredning och behandling
inom BUP Norrbotten.

o Sakerstall att det sker en korrekt registrering och matning av tillgangligheten inom
BUP.

e Att utveckla en ekonomiskt hallbar strategi for hur tillfalliga statsbidrag ska anvandas
i syfte att skapa en forbattrad tillganglighet, och en hallbar verksamhet.

e Sakerstall att fortsatta atgarder vidtas for att sakra kompetensférsorjningen av
framforallt specialister inom barn-och ungdomspsykiatrin inom BUP Norrbotten.
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Inledning

Bakgrund
For BUP finns det sedan 2011 en malsattning om en forstarkt vardgaranti som innebar

att barn och ungdomar inte ska behdva vanta langre an 30 dagar pa en forsta
bedémning samt ytterligare 30 dagar till en férdjupad utredning eller behandling.

En kartlaggning fran psykiatrin i siffror visar att mellan aren 2017 och 2021 6kade
antalet aktuella barn och unga inom BUP med 14 % (+17 700 patienter) och antalet
arliga besdk dkade med 160 000, eller 16 %. Kapaciteten inom BUP &6kar, men
vardbehovet 6kar annu snabbare.

| Region Norrbotten finns barn och unga med psykisk ohalsa bade inom primarvarden
och inom den specialiserade varden. Vid regionstyrelsens sammantrade 13 september
2023 framgar att det finns en risk att nuvarande struktur kan bidra till en ojamlik och icke
jamstalld halsa. Med anledning av detta gavs regiondirektdren i uppdrag att se till att det
inférs en forsta linjens mottagning inom primarvarden. Detta kallas for “En vag in”. En
projektledare skulle tillsattas under hosten 2023. Dessutom skulle en projektorganisation
och finansiering ordnas.

| nulaget finns BUP-linjen som en lansdvergripande enhet som tar emot alla nya
arenden till barn- och ungdomspsykiatrin genom telefonradgivning och remisser.

Statistik fran vantetider i varden visar for helaret 2023 att 51 % far en férsta bedémning
inom 30 dagar. Endast 8 % far en utredning inom 30 dagar och 15% behandling inom 30
dagar.

Revisorerna i Region Norrbotten har utifran en bedémning av vasentlighet och risk
beslutat att genomféra en granskning inom omradet.

Syfte och revisionsfragor
Syftet med granskningen ar att bedéma om regionstyrelsen har vidtagit andamalsenliga

atgarder for att uppna malet om att ha en tillganglighet till BUP i enlighet med forstarkt
vardgaranti.

Som ett led i detta ska féljande fem revisionsfragor besvaras:

1. Har BUP under aren 2023-2024 haft en tillganglighetsutveckling som ar i linje med
de mal som stélls i forstarkt vardgaranti?

Ar tillgangligheten jamlik inom lanet?

Mats och rapporteras tillganglighet pa ett tillférlitligt och andamalsenligt satt?
Hanteras synpunkter fran allmanheten gallande tillganglighet inom BUP?

Finns en konkret plan med atgarder foér att sakra kompetensférsorjning och
arbetsmiljé inom BUP pa kort och lang sikt?
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Revisionskriterier
Med revisionskriterier avses de beddémningsgrunder som bildar underlag for revisionens

analyser och bedémningar.

Granskningen utgar fran féljande revisionskriterier:

e Halso- och sjukvardslagen 2017:30, 8 och 9 kap.

e SOSFS 2011:9 Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete, 3-6 kap.

e Patientlagen 2014:821, 2 kap.

e Patientsdkerhetslag 2010:659, 3 kap.

e Ovriga relevanta dokument sasom regionfullmaktiges dvergripande mal med flera.

Avgransning
Granskningen avgransas till Regionstyrelsen och tillganglighetsfragor med avseende pa
den nationella vardgarantin och forstarkt vardgaranti.

Metod
Granskningen har genomférts via dokumentgranskning och genomgang av statistik

(avseende forstarkt tillganglighet BUP).

Intervjuer har aven genomforts med:

Verksamhetsomradeschef Barnsjukvarden i Norrbotten
Medicinskt ledningsansvarig fér Barn och ungdomspsykiatrin
Verksamhetschef Barn-och ungdomspsykiatrin

Bitradande verksamhetschef BUP (enhetschef BUP vid tillfallet for intervjun)
Divisionschef, division lanssjukvarden 1

Ekonomiansvarig for division lanssjukvard 1

HR-ansvarig for division lanssjukvard 1

Enhetschef BUP-linjen

Projektledare for UPH projektet (Ungas psykiska halsa)
Allméanlakarkonsult for BUP

Chefssekreterare inom BUP

De intervjuade har beretts mojlighet att sakgranska rapporten.

Rapporten har kvalitetssakrats av Kristian Damlin, certifierad kommunal revisor, i
enlighet med PwC:s interna riktlinjer for kvalitetssakring.
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Granskningsresultat

Inledande iakttagelser
Nuvarande organisation

| Region Norrbotten erbjuds stéd och vard foér barn och ungdomar med psykisk ohélsa
och sjukdom inom olika vardnivaer. Foérsta-linje-uppdraget ligger enligt
overenskommelser inom primarvarden, vilket innebar att lanets halsocentraler har till
ansvar att arbeta med barn och ungdomar med psykisk ohélsa av lindrig till medelsvar
problematik. | praktiken uppges inte detta galla da det saknas ett fungerande
forsta-linje-mottagande inom primarvarden varvid barn- och ungdomspsykiatrin (BUP),
som har specialistvardsuppdraget, aven axlat forsta-linje-uppdraget.

BUP har som nasta vardniva aven ansvar for medelsvara till svara psykiatriska tillstand
dar funktionsnivan i vardagen ar paverkad. BUP diagnostiserar, behandlar, och féljer
upp psykisk sjukdom hos barn och ungdomar. | uppdraget ingar aven samverkan med
vardgrannar, vilket aven galler for 6vriga vardverksamheter, samt uppdraget att
komplettera primarvardens verksamhet med konsultation och kunskapsspridning. |
Region Norrbotten finns det utbudspunkter i Pitea, Lulea, Kalix och Gallivare samt filialer
i Kiruna, Arvidsjaur, Haparanda och Boden. Det finns aven sex stycken vardplatser for
heldygnsvard vid Sunderby sjukhus.

| regionen finns aven BUP-linjen, som ar en lansdvergripande enhet som tar emot alla
nya arenden till barn- och ungdomspsykiatrin genom telefonradgivning och remisser.
Enheten bokar aven in nybesok till BUP-mottagningarna i Luled och Pitea efter en
strukturerad barn- och ungdomspsykiatrisk bedémning. Fér mottagningarna i Kalix och
Gallivare genomfor enheten en strukturerad barn - och ungdomspsykiatrisk bedémning
medan mottagningarna pa egen hand bokar in nybesdken.

Inom BUP finns det vidare ett team som specialiserar sig pa neuropsykiatriska
utredningar samt ett trygghetsteam som ansvarar for akuta psykiatriska bedémningar
och férstarkt omhandertagande upp till 30 dagar av patienter.

Inom regionen finns dven Lansenheten barn- och ungdomshalsan dit halsocentraler kan
remittera barn och ungdomar for tidiga stédinsatser, bedédmning och behandling av
lindrig till mattlig psykisk ohalsa. | dagslaget kan dock endast vissa vardcentraler
remittera patienter till lansenheten vilket enligt uppgifter fran sakgranskningen har lett till
att vissa vardnadshavare listat om sina barn till en halsocentral som har tillgang till
enheten. Vidare kan varken BUP eller BUP-linjen remittera patienter till lansenheten.
Detta uppges bland annat vara en orsak bakom det organisationsprojekt som nu pagar
avseende ungas psykiska ohalsa.

Pagaende féréndringsarbete
Regionstyrelsen gav under hosten 2022 regiondirektéren i uppdrag att gora en
genomlysning av omhandertagandet av barn och ungas psykiska ohalsa. Ett externt
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konsultbolag uppdrogs att genomfora genomlysningen och arbetet fortlopte mellan mars
och september 2023. | rapporten analyserades regionens nuvarande utmaningar och ett
flertal forslag lamnades pa organisationsjusteringar och atgarder.

Som en féljd av genomlysningen fick regiondirektéren i uppdrag i september 2023 att
férandra och fortydliga forsta linjen for barn och unga med psykisk ohalsa/sjukdom. En
projektledare tillsattes for projektet under hésten 2023 samt att det for projektet
upprattades en projektorganisation med projektledning, projektgrupp, arbetsgrupper och
referensgrupp.

Ungas psykiska halsa projektet, dven kallat UPH-projektet, har till syfte att skapa goda
forutsattningar for en enhetlig och hogkvalitativ vardresa fér barn och ungdomar samt
deras anhdriga dar alla patienter far vard pa ratt niva inom en rimlig tid och har
likvardiga mojligheter att fa vard éver lanet.

Vid tidpunkten fér granskningen pagar det ett arbete med att inféra féreslagna
organisationsjusteringar. | ett forsta skede ska en lanstackande mottagarenhet startas
upp som ska ge rad och bedéma behov vid psykisk ohalsa for barn under 18 ar. Som ett
led i detta ska BUP-linjen flyttas dver fran specialistvarden till primarvarden samt att
barn- och ungdomshalsan ska utdkas med fler anstéllda. | ett ndsta skede ska en digital
enhet tillika hybridmottagning inféras. Den nya organisationen ar i nulaget inte politiskt
beslutad och det aterstar fortfarande fragor kring organisationens finansiering. BUP ar
idag delvis finansierat via nationella dverenskommelser och medel som ar av mer
tillfallig karaktar. Vidare ska regionen under hdsten byta journalsystem vilket vantas
paverka genomférandet av organisationsjusteringarna.

| samband med sakgranskningen framkommer aven att det pagar férandringsarbeten
inom BUP ocksa, sasom inférandet av standardiserade vardplaner och andra insatser
for att utveckla varden.

Tillganglighetsutveckling
Revisionsfraga 1: Har BUP under aren 2023-2024 haft en tillgdnglighetsutveckling som
ar i linje med de mal som stélls i férstarkt vardgaranti?

lakttagelser

Vardgarantin regleras inom halso- och sjukvardslag (2017:30). Det finns en nationell
malsattning om 30 dagar till férsta bedémning och ytterligare 30 dagar till férdjupad
utredning eller behandling inom BUP. Malsattningen inom BUP ar inte lagstadgad utan
formulerad i 6verenskommelser mellan staten och SKR. Malsattningen ar for
narvarande att 73% av patienterna ska fa en férsta bedémning inom 30 dagar samt
ytterligare 73% ska fa en utredning/behandling inom 30 dagar.

Overenskommelse om ékad tillgénglighet i hélso- och sjukvérden 2024
Regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) har slutit en
Overenskommelse om 6kad tillganglighet i hdlso- och sjukvarden 2024. Regeringen
avsatter nastan 3 miljarder kronor for detta varav den allra storsta delen av medlen



pwc

delas ut till regionerna vid uppfyllelse av konkreta prestationer. Av dessa 6ronmarks 530
miljoner kronor till tillganglighetsinsatser inom barn- och ungdomspsykiatrin (BUP). For
att kvalificera sig till medlen ska regionen uppvisa en forbattring jamfoért med samma
manad féregaende ar, det vill sdga en stérre andel av de genomférda besoken,
utredningarna respektive behandlingarna inom BUP ska ha skett inom 30 dagar 2024
jdmfért med samma manad 2023. Regionen kan ocksa kvalificera sig till medlen genom
att minst 75 % av de genomférda besdken, utredningarna respektive behandlingarna,
har skett inom 30 dagar.

Mal och utvecklingsomréden inom Region Norrbotten

Regionfullmaktige i Region Norrbotten har faststallt ett antal strategiska mal som
respektive division anvander som grund for att prioritera bland sina utvecklingsomraden.
| verksamhetsplanen for barnsjukvarden 2024 lyfts tillganglighet som ett
utvecklingsomrade varvid divisionen ska arbeta med att likrikta tillgangligheten i lanet
inom Barn-och ungdomspsykiatri, Barn-och ungdomsmedicin och Barn-och
ungdomshabilitering. | verksamhetsplaneringen for Barn- och ungdomspsykiatrin
aterfinns samma utvecklingsomrade med tillaggen att arbetet ska foljas upp per tertial.
Under omradet tillganglighet finns aven uppféljningar avseende sjalvvalda inlaggningar
och telefonradgivning via TeleQ angivet.

Tillgénglighetsutvecklingen

| arsrapporten for Division Lanssjukvard 1 for ar 2023 anges att tillgangligheten enligt
vardgarantin inte uppnas for aret. Tillgangligheten till foérsta besék inom den
barnpsykiatriska varden ska ha forbattrats nagot men tillgangligheten till utredning och
behandling inom BUP uppges fortsatt vara lag. | rapporten aterfinns nedanstdende
diagram som visar att andelen vantande besdk inom BUP har fluktuerat mellan aren och
manaderna men att den vid arsskiftet 2023/2024 uppgick till dryga 60 %. Vidare
framkommer att det ackumulerade utfallet uppgar till 51,2 %. Antalet vantande till forsta
beddmning inom barn-och ungdomspsykiatrin ska ha minskat med 68 % jamfért med
foregaende ar samtidigt som tillgangligheten ligger pa samma niva i snitt.
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Diagram 1: Skdrmklipp frén Arsrapport fér Division Lénssjukvard 1 fér &r 2023.

| rapporten finns aven nedanstaende diagram éver andelen vantande till behandling och
utredning som likt ovan visar pa en fluktuerande utveckling.
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Diagram 2: Skérmklipp fran Arsrapport fér Division Lénssjukvard 1 fér &r 2023.

Andelen patienter som star pa vantelista, som vantat 30 dagar eller kortare pa férdjupad
behandling/utredning inom barn- och ungdomspsykiatrin redovisas till 10,7 %, sett till det
ackumulerade utfallet. Antalet vantande till férdjupad utredning/behandling inom barn-
och ungdomspsykiatrin har 6kat med 169 stycken jamfért med samma period
foregaende ar, vilket motsvarar en 6kning med 153 %. De allra flesta som star i ko
vantar pa en fordjupad utredning (192 stycken). Aven tillgéngligheten har férsamrats
fran 19 % i snitt under 2022 till 11 % under 2023.
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Av den statistik som erhallits fran verksamheten for perioden januari 2023 - maj 2024
framgar att andelen vantande inom 30 dagar till forsta besdk inom BUP fortsatt varierar
beroende pa manad. | maj 2024 uppgick andelen vantande till férsta besok i lanet till 58
%, i maj 2023 uppgick motsvarande siffra till 53 %. Liknande fluktuationer finns i
statistiken dver andelen vantande till behandling. | maj 2024 uppgick andelen vantande
till behandling inom 30 dagar till 15 %, motsvarande andel i juni 2023 uppgick till 19 %.
Som lagst har andelen sjunkit till 1 % och som hogst till 23 %. Samma utveckling syns i
statistiken dver andelen vantande till fordjupad utredning. | maj 2024 uppgick andelen
vantande till utredning inom 30 dagar till 12 %, i maj 2023 uppgick motsvarande andel till
8 %. Verksamheten uppfyller inte malvardet for nagot av de tre tillganglighetsmatten.

Vi har aven inom ramen for granskningen tagit del av statistik dver vantande till férsta
kontakt med det neuropsykiatriska BUP-teamet, dar statistiken visar att totalt 145
personer per den 17 juni 2024 vantar i k6. 23 personer har i nulaget statt i ké mindre an
30 dagar. Den storsta gruppen har vantat mellan 181-365 dagar pa forsta kontakt.

Vi noterar fran saval erhallna underlag som genomférda intervjuer att det pagar ett
arbete med att forbattra tillgangligheten inom BUP men att arbetet férsvaras av bland
annat bristen pa lakare.

Vid sakgranskningen lyfts aven att en anledning till att BUP inte nar tillganglighetsmatten
handlar om den icke fungerande forsta linjen, varvid barn som inte har behov av
specialistniva i dagslaget anda omhandertas och handlaggs av specialistniva.

Bedbmning

Har BUP under aren 2023-2024 haft en tillgdnglighetsutveckling som é&r i linje med de
mal som stélls i forstarkt vardgaranti?

Nej.

Vi beddémer att BUP under perioden 2023-2024 inte har haft en tillganglighetsutveckling
som ar i linje med de mal som stalls inom den forstarkta vardgarantin. BUP i Region
Norrbotten nar inte upp till uppsatta mal fér nagon av matpunkterna. Vi bedémer att
laget ar sarskilt allvarligt for utredning och behandling dar patienterna i valdigt lag
utstrackning far tid inom 30 dagar.

Tillgangligheten inom lanet
Revisionsfraga 2: Ar tillgéngligheten jamlik inom lénet?

lakttagelser

| Region Norrbotten finns det som tidigare namnts fyra stycken BUP mottagningar
(Pited, Lulea, Kalix och Gallivare) samt fyra stycken filialer (Kiruna, Arvidsjaur,
Haparanda och Boden). Den stérsta mottagningen finns i Luled. BUP-linjen triagerar
vardniva och férdelar arenden till samtliga BUP-mottagningar. Enheten bokar aven in
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nybesok till mottagningarna i Pitea och Luled, 6vriga mottagningar bokar in nybesok pa
egen hand.

Av intervjuer framkommer att BUP-mottagningarna har olika forutsattningar for att méta
inflédet av patienter till foljd av bland annat skillnader i personella resurser. Inom BUP
finns det tre regionanstallda barnpsykiatriker, tva vuxenpsykiatriker och tva ST-lakare.

Enligt intervjuer skiljer sig tillgangligheten at mellan de olika BUP-mottagningarna. Den
nationella statistiken avser Region Norrbotten som helhet, och det finns darfér ingen
statistik nationellt per mottagning. Inom ramen for granskningen har statistik efterfragats
per mottagning. Vi har mottagit statistik avseende vantande till forsta besok och till
behandling fér perioden januari 2023 - maj 2024. Samtliga mottagningar redovisar
varierande statistik nar det galler antal och andel vantande inom 30 dagar.

e | Gallivare och Pitea har malvardet pa 73 % uppnatts under 1 av de 16 manaderna.
e | Kalix uppnas malvardet 6 av 16 manader.
e | Lulea uppnas inte malvardet under nagon manad.

Pa samtliga mottagningar varierar aven antalet vantande till behandling. Andelen
vantande inom 30 dagar varierar beroende pa manad. Ingen av mottagningarna nar
malvardet att andelen vantande till behandling inom 30 dagar ska uppga till 73 %.

Statistik for utredning finns for Region Norrbotten som helhet d& det finns ett sarskilt
neuropsykiatriskt team. Dessa patienter remitteras ocksa for utredning hos privata
vardgivare. Av sakgranskning framkommer att det inom regionen inforts en
Vardgarantienhet varvid patienter som aberopar vardgarantin via enheten remitteras till
extern upphandlad vardgivare. Samtliga av de nuvarande upphandlade bolagen ar i
dagslaget baserade i Stockholm. Fran intervjuer framkommer att det inom BUP upplevs
finnas en viss variation i kvaliteten hos de privata vardgivarna.

Av intervjuer framkommer att det finns brister i statistikens tillforlitlighet som goér att det
ar svart att dra slutsatser utifran ett jamlikhetspersektiv. | revisionsfraga 3 beskrivs de
brister som finns kring den administrativa delen kopplat till registreringen.

Bedbémning
Ar tillgéngligheten jémlik inom lénet?
Ej bedomd.

Vi beddmer att, likt revisionsfraga ett, att tillgangligheten inte ar godtagbar nagonstans i
lanet utifran den forstarkta vardgarantin om 30 dagar. Mottagningarna varierar i storlek
och bemanning, vilket inte gér dem helt jamférbara. Ingen av mottagningarna har dock
lyckats uppna en stabil niva av tillganglighet.

Statistiken for utredning finns dartill enbart fér Region Norrbotten som helhet.

Vi bedomer att den statistik som vi erhallit ar svar att 6verblicka och att det utifran den
inte gar att dra nagra langtgaende slutsatser av jamlikheten inom lanet. Registreringen
av framforallt férsta besdk och behandling beskrivs i granskningen inte heller vara helt
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tillforlitlig. Revisionen kan utifran erhallna underlag inte bedéma huruvida tillgangligheten
ar jamlik inom lanet eller €.

Matning och rapportering
Revisionsfraga 3: Méts och rapporteras tillgénglighet pa ett tillforlitligt och
dndamalsenligt sétt?

lakttagelser

Maétning och registrering

Det nationella prestationskravet utifran regeringens och Sveriges kommuner och
regioners (SKR) 6éverenskommelse ar att Sveriges regioner ska klara att erbjuda 73 %
av patienterna ett forsta besok, behandling eller pabérja utredning inom 30 dagar. SKR
forvaltar en nationell vantetidsdatabas, Vantetider i varden, dit regionerna rapporterar
sina matt pa uppféljning av aktiviteter for att minska vantetiderna och ge vard inom
vardgarantin. Den inrapporterade datan aterkopplas till regionerna i form av olika
sammanstallningar och rapporter, som utgoér ett underlag for olika férbattringsarbeten
inom varden.

De intervjuade uppger att det finns svarigheter kring den administrativa delen kopplat till
registreringen, exempelvis att fel kod anvands vilket paverkar tillférlitigheten och
mojligheten att folja utvecklingen. Framférallt uppges registreringen av vantande fill
forsta besdk vara svar att koda ratt och att ankomstregistreringen har bortfallit i flera fall.
Enligt intervjuerna har det tagits fram lathundar fér registrering och kodning, och flera
utbildningsinsatser har genomférts. Registreringen skoéts av respektive behandlare, och
det finns inte nagra sarskilt utsedda “superanvandare” i verksamheten, vilket forklaras
av att det ar for fa administratorer i verksamheten. Vidare beskrivs i intervjuerna att
behandlarna har svart att registrera ratt.

Enligt intervjuer ar registrering av utredning mest tillforlitlig. Vidare beskrivs att det finns
en sarskilt utsedd administratdr som bokar och foljer upp registreringarna varje manad.

Vidare anges att Region Norrbotten &r den enda regionen i Sverige som inte ar med i
“Psykiatrin i siffror” da det fallit bort utifran att ansvarig personal avslutat sin anstallning.
Nagon ny ansvarig person har inte utsetts. Vid sakgranskning framkommer att BUP
under de senaste tva aren har lyft fragan till divisionsniva och tidigare fatt nej till att fa
stéd med resurser pa central niva pa grund av resursbrist. BUP ska nu ha fatt klartecken
om att vara med och kommer att inga vid nasta tillfalle.

| sakgranskningen lyfts aven att tillganglighetsrapporteringen till SKR ar baserade pa
felbyggda rapporter av regionen samt att BUP vid egen genomgang av statistiken
uppmarksammat att det forekommer stor variation och felaktigheter i hur de olika
mottagningarna arbetar med registrering av bokningar och vantelistor.

Rapportering
Av den protokollgenomgang som genomférts av regionstyrelsen for perioden juni 2023
till juni 2024 framgar att tillganglighet och barn och ungdomars hélsa ar tva indikatorer
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som féljs upp via rapporten “Kvalitet i varden 2023”. | rapporten redovisas andelen
indikatorer fran “Varden i siffror”, férdelat per sjukdomsgrupp eller tema dar Region
Norrbotten har battre respektive samre resultat an rikssnittet. Resultatet fran halso- och
sjukvardsrapporten redovisas aven i rapporten, av vilket det framgar att Region
Norrbotten avviker negativt fran rikssnittet nar det galler startade utredningar och
behandlar inom 30 dagar inom barn och ungdomspsykiatrin.

| manadsrapporterna aterfinns information om verksamhetens beviljade bidrag och
fordelningen av dessa samt kring besoksstatistik och antalet barn som ingar i 30 dagars
vardgaranti.

Regionstyrelsen far ocksa via regiondirektérens rapport samt halso- och
sjukvardsdirektdrens rapport aterkommande information om utvecklingen inom BUP
samt om hur UPH- projektet fortskrider.

Bedbmning

Méts och rapporteras tillgénglighet pa ett tillforlitligt och &ndamalsenligt séatt?

Nej.

Granskningen visar att matningen av tiden till forsta besék och behandling inte ar
tillforlitlig. Matningen av utredning ar dock mer tillforlitlig eftersom en sarskilt utsedd
administrator ansvarar for registrering och uppfoljning av patienter.

Det finns en god kdnnedom om svarigheterna med registrering, vilket har resulterat i
lathundar och utbildningar, vilket ar positivt.

Vi beddmer att regionstyrelsen far regelbundna rapporter om tillgangligheten inom BUP
Norrbotten, pagaende utvecklingsomraden och projektet for barn och ungas psykiska
halsa.

Synpunkter fran allmanheten
Revisionsfraga 4: Hanteras synpunkter fran allménheten géllande tillgdnglighet inom
BUP?

lakttagelser

Pa Region Norrbottens hemsida anges att patienter kan lamna klagomal och
forbattringsforslag rérande varden pa ett antal olika satt. Synpunkter, forbattringsforslag
och klagomal kan lamnas direkt till vardpersonal, via regionens webbaserade e-tjanst,
via telefon eller brev. Patienter kan aven ta kontakt med patientnamnden eller
Inspektionen fér vard och omsorg. Det finns regiondvergripande anvisningar och
manualer for att hantera synpunkter, sasom dokumenten Handldggning av klagomal och
synpunkter fran patient/nérstaende eller Manual handldggning av avvikelser som
skickas till andra verksamheter som inte har Synergi, till exempel kommuner.

BUP
Av intervjuer med foretradare fran BUP framgar att avvikelser registreras i ett
avvikelsehanteringssystem, Synergi. Inom ramen fér granskningen har vi mottagit
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specifika rutiner for BUP Norrbotten: Enhetschefens uppdrag, avvikelsehantering
Synergi, Synergiansvariga, BUP Norrbotten och Kulturbérare patientsékerhet, BUP
Norrbotten. Dokumenten beskriver ansvar for patientsakerhetsarbetet, hur ansvaret ser
ut fér avvikelsehantering och rollen som kulturbarare for patientsakerhet. De intervjuade
beskriver att processen for avvikelsehantering och hantering av synpunkter ar tydlig
utifran rollbeskrivning. Verksamhetschefen ar ansvarig for att klagomalet besvaras och
dokumenteras i IT-stédet fér avvikelsehantering. | det patientnara arbetet beskrivs att
verksamheten i forsta hand ska hantera problemet i dialog med patient/narstaende nar
det uppkommer eller i nara anslutning till den.

Enligt intervjuer aterkopplas avvikelser vid samverkansmote och arbetsplatstraffar for att
skapa ett larande i verksamheten.

Patientndmnden

Patientnamnden informerar och vagleder patienter och narstdende i kontakt med
varden. Patientnamnden gor inga egna utredningar utan resultatet sprids till
verksamhetsansvariga for att bidra till utveckling av halso- och sjukvarden. For att
komma i kontakt med Patientnamnden for att Iamna synpunkter eller klagomal, anvands
e-tjanst, post eller telefon. Anmalaren far ett skriftligt svar som ocksa kan kompletteras
med muntlig information. Avvikelser registreras i patientnamndens arende- och
dokumenthanteringssystem Vard-synpunkter (VSP). Vidare framgar av intervjuer att
verksamhetschef och enhetschef delges information om inkomna klagomal fran
patientndmnden.

Vid efterfragan av avvikelser och synpunkter som inkommit kopplat till tillgangligheten
inom BUP 2023 och 2024 fick vi del av arenden fran Patientn@mnden inom kategorin
tillganglighet med underkategori vantetider i varden. Av den statistik som vi tagit del av
fran regionen, avseende 2023 och 2024 (till och med juni 2024) har patientnamnden fatt
in tva arenden under 2023, och inga under 2024. Vid intervjuer med BUP bekraftas
bilden av att det ar fa arenden kopplat till tillganglighet som inkommer fran
Patientnadmnden.

Klagomal har aven inkommit via regionens e-tjanst och via andra kontaktvagar. Totalt
har, oberoende av kontaktvag, tva klagomal inkommit mot avdelning 45/BUP
Sunderbyn, sex klagomal mot BUP Lulea/Boden, ett klagomal mot BUP telefonlinje, fem
arenden mot BUP Gallivare/Kiruna, ett arende mot BUP Kalix och tva arenden mot BUP
Pited. | intervjuer framkommer att klagomalen fran allménheten ofta berér Ianga
svarstider eller synpunkter pa externt genomférda utredningar.

Bedbémning

Hanteras synpunkter fran allménheten géllande tillgénglighet inom BUP?

Ja.
Granskningen visar att det pagar ett systematiskt arbete med att hantera och

administrera synpunkter fran allmanheten. Avvikelser hanteras och registreras inom
BUP via avvikelsehanteringssystemet Synergi. Vi beddémer att det finns rutiner och
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anvisningar for avvikelsehantering och klagomal/synpunkter bade pa en
regiondvergripande niva inom Region Norrbotten och specifikt for BUP Norrbotten.

Granskningen visar att patienter/anhériga har inkommit med fa synpunkter om
tillgangligheten inom BUP till patientnamnden under 2023-2024. Det finns ocksa fa
inkomna synpunkter till BUP gallande tillganglighet som har registrerats i Synergi. Det ar
mojligt att fler klagomal och synpunkter har hanterats direkt i patientmotet eller i
anslutning till detta, vilket innebar att sparbarhet saknas. Revisionens uppgifter baseras
pa den statistik som lamnats av patientnamnden och av BUP Norrbotten; i évrigt kan vi
inte uttala oss. Dock ser vi inga/ringa effekter nar det galler férbattrad tillganglighet.

Kompetensforsorjning och arbetsmiljo
Revisionsfraga 5: Finns en konkret plan med atgérder for att sékra
kompetensférsérjning och arbetsmiljé inom BUP pa kort och lang sikt?

lakttagelser

| arsrapporten for Division Lanssjukvard 1 for ar 2023 framgar att divisionen har fortsatta
utmaningar med kompetensférsorjningen for att klara verksamhetens uppdrag. Vid
tidpunkten for granskningen saknas det inom BUP tva behandlare i Pited, en
sjukskoterska pa vardavdelning 40D, tva behandlare och tva sjukskoterskor i Gallivare
samt en sekreterare vid BUP-linjen. Dartill saknas det sju heltidsanstallda lakare.

| intervjuer framkommer att barn- och ungdomspsykiatrin har tagit fram en
kompetensfoérsoérjningsplan under 2024 som ska fungera som ett stod till chefer i arbetet
med kompetensforsorjning. Dokumentet beskriver verksamhetens mal och uppdrag
samt utmaningar och férandringar. | dokumentet finns aven information om
kompetensplanering, uppféljning och utvardering. | sakgranskningen framkommer att
kompetensforsorjningsplanen ar anpassad efter varje orts befolkningsunderlag, dar man
inom BUP framst ser utmaningar med att uppratthalla specialistkompetens inom alla
omraden.

De intervjuade berattar vidare att ledningsgruppen, fackliga ombud och skyddsombud
inom BUP har sett dver vilka utmaningar som verksamheten star infor dar
rekryteringsbehovet av psykologer, psykoteraputer och kuratorer har bedémts till mattlig
niva. De har aven sett éver vilka atgarder som behdvs kopplat till arbetsmiljé, varigenom
behovet av att utveckla det halsoframjande och systematiska arbetsmiljdarbetet
identifierades. Som ett led i detta har ett arshjul tagits fram som redogor for nar i tid som
uppfdljningar, kartlaggningar och medarbetarsamtal ska genomféras. | sakgranskningen
aterges aven andra exempel pa atgarder som vidtagits sasom tydliggérandet av BUP:s
uppdrag, verksamhetens arbete med vardegrund samt tillskapandet av en klinisk
utvecklingsgrupp for 6kat deltagande fran medarbetaren.

| sakgranskningen framkommer dartill att barn- och ungdomspsykiatrin tagit fram ett
arshjul for patientsakerhetsarbetet 2024, i vilket det bland annat anges att verksamheten
ska pabdrja arbetet med kompetensférsorjningsplan for kommande ar i oktober aret
innan.
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Som komplement till kompetensférsérjningsplanen finns det en excelfil som visar
bemanningen per ort. Av filen framgar att bemanningen ser olika ut pa de olika
mottagningarna. Dartill finns det en framtagen handlingsplan som redovisar planerade
aktiviteter ar 2023/2024. Aktiviteterna beroér olika férandringar/behov inom omradena
arbetsmiljé samt ledning och styrning. Aktiviteterna berér bland annat utvecklandet av
en utbildningstrappa, framtagandet av introduktionsmaterial fér nya medarbetare samt
foérandringar inom organisationsstrukturer.

Vi har aven inom ramen fér granskningen tagit del av en presentation som redogor for

utvecklingen avseende antal anstéllda och sjukfranvaron inom barn- och

ungdomspsykiatrin. Av presentationen framgar att antalet anstallda inom barn - och
ungdomspsykiatrin har 6kat fran 146 anstallda ar 2022 till 154 anstallda ar 2023.
Sjukfranvaron har aven sjunkit fran ar 2022 till ar 2023, vad galler saval kort som lang
sjukfranvaro. Den totala sjukfranvaron ar aven lagre 2024 (till och med juli) med
undantag fér den korta sjukfranvaron som sa har langt ar nagot hogre an féregaende ar.

2022 19 616 10,94 % 291 % 8,03 %

2023 12 600 6,98% 2,09% 4,89%

2024 8 347 6,82 % 2,19 % 4,64%
(tom juli)

Tabell 1: Information hdmtad fran erhéallen presentation av verksamheten.

| sakgranskningen framkommer att barn- och ungdomspsykiatrin bland annat har lyckats
rekrytera personal till nystartade verksamheter sasom trygghetsteamet och det
neuropsykiatriska teamet.

Vid granskning av regionstyrelsens protokoll for perioden juni 2023 - juni 2024 framgar
att styrelsen erhallit information med baring pa kompetensforsorjning vid flera tillfallen.
Information har lamnats enligt nedan punkter:

e 2024-03-12 | halso- och sjukvardsdirektorens rapport delges information om planerat
arbete med plan fér kompetensférsérjning i samband med UPH-projektet.

e 2024-04-10 | regiondirektdrens rapport aterfinns information om viktiga rekryteringar
av medarbetare inom barnverksamheten i Gallivare. Styrelsen behandlar aven en
analys gallande kompetensforsorjningen inom regionen.

e 2024-06-04 | halso- och sjukvardsdirektorens rapport lamnas information om det
fortsatta behovet av personal som kan ta emot barn/ungdomar med psykisk
ohalsa/sjukdomar inom primarvarden.

Bedbémning
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Finns en konkret plan med atgérder for att sékra kompetensforsérjning och arbetsmiljé
inom BUP pa kort och lang sikt?

Delvis.
Det finns en framtagen kompetensfoérsoérjningsplan fér BUP. Var bedémning ar att

planen framst belyser de utmaningar som finns i verksamheten, sarskilt svarigheterna
att rekrytera och behalla kompetens pa kort sikt. Det saknas dock en tydlig beskrivning
av hur stort kompetensbehovet ar pa lang sikt for de olika yrkeskategorierna.

Vi bedomer ocksa att det finns ett behov av att pa ett mer konkret satt specificera planen
och vilka atgarder som ska vidtas for att forbattra bade kompetensforsorjningen och
arbetsmiljon pa lang sikt.
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Samlad bedomning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Norrbotten genomfért
en granskning av tillgangligheten inom barn- och ungdomspsykiatrin (BUP).
Granskningens syfte ar att bedoma om regionstyrelsen har vidtagit andamalsenliga
atgarder for att uppna malet om att ha en tillganglighet till BUP i enlighet med forstarkt
vardgaranti.

Utifrdn genomférd granskning ar var samlade beddémning att regionstyrelsen ej har
vidtagit andamalsenliga atgarder for att uppna malet om att ha en tillganglighet till BUP i
enlighet med forstarkt vardgaranti.

Rekommendationer
Utifran genomfoérd granskning lamnas féljande rekommendationer till regionstyrelsen:

e Sakerstall en god och jamlik tillganglighet till forsta besok, utredning och behandling
inom BUP Norrbotten.

o Sakerstall att det sker en korrekt registrering och matning av tillgangligheten inom
BUP.

e Att utveckla en ekonomiskt hallbar strategi for hur tillfalliga statsbidrag ska anvandas
i syfte att skapa en forbattrad tillganglighet, och en hallbar verksamhet.

e Sakerstall att fortsatta atgarder vidtas for att sakra kompetensférsérjningen inom
BUP Norrbotten.

17



Sammanfattande bedomningar utifran revisionsfragor

Revisionsfraga

Bedomning

1. Har BUP under
aren 2023-2024 haft
en tillganglighets-
utveckling som ar i
linje med de mal som
stalls i forstarkt
vardgaranti?

2. Ar tillgéngligheten
jamlik inom lanet?

3. Mats och
rapporteras
tillganglighet pa ett
tillforlitligt och
andamalsenligt satt?

pwc

Nej.

Vi bedémer att BUP under perioden
2023-2024 inte har haft en
tillganglighetsutveckling som ar i
linje med de mal som stélls inom
den forstarkta vardgarantin. BUP i
Region Norrbotten nar inte upp till
uppsatta mal for nagon av
matpunkterna. Vi bedémer att |aget
ar sarskilt allvarligt for utredning
och behandling dar patienterna i
valdigt Iag utstrackning far tid inom
30 dagar.

Nej.

Vi beddémer att, likt revisionsfraga
ett, att tillgangligheten inte ar
godtagbar nagonstans i lanet
utifran den forstarkta vardgarantin
om 30 dagar.

Vi beddmer att den statistik som vi
erhallit ar svar att dverblicka och att
det utifran den inte gar att dra
nagra langtgaende slutsatser av
jamlikheten inom lanet.
Mottagningarna varierar i storlek
och bemanning, vilket inte gér dem
helt jamfoérbara. Statistiken for
utredning finns dartill enbart for
Region Norrbotten som helhet.
Statistik fran BUP visar att
tillgangligheten for bade forsta
besdk och behandling varierar
mellan de olika mottagningarna.
Ingen av mottagningarna har dock
lyckats uppna en stabil niva av
tillganglighet.

Nej.

Granskningen visar att matningen
av tiden till férsta besok och
behandling inte ar tillférlitlig.
Méatningen av utredning ar dock
mer tillforlitlig eftersom en sarskilt
utsedd administrator ansvarar for
registrering och uppfdljning av
patienter.
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4. Hanteras
synpunkter fran
allmanheten gallande
tillganglighet inom
BUP?

Det finns en god kdnnedom om
svarigheterna med registrering,
vilket har resulterat i lathundar och
utbildningar, vilket ar positivt.

Vi beddmer att regionstyrelsen far
regelbundna rapporter om
tillgangligheten inom BUP
Norrbotten, pagaende
utvecklingsomraden och projektet
for barn och ungas psykiska hélsa.

Ja.

Granskningen visar att det pagar
ett systematiskt arbete med att
hantera och administrera
synpunkter fran allmanheten.
Avvikelser hanteras och registreras
inom BUP via
avvikelsehanteringssystemet
Synergi. Vi bedémer att det finns
rutiner och anvisningar for
avvikelsehantering och
klagomal/synpunkter bade pa en
regiondvergripande niva inom
Region Norrbotten och specifikt for
BUP Norrbotten.

Granskningen visar att
patienter/anhériga har inkommit
med fa synpunkter om
tillgangligheten inom BUP ftill
patienthamnden under 2023-2024.
Det finns ocksa fa inkomna
synpunkter till BUP gallande
tillganglighet som har registrerats i
Synergi. Det ar majligt att fler
klagomal och synpunkter har
hanterats direkt i patientmoétet eller
i anslutning till detta, vilket innebar
att sparbarhet saknas. Revisionens
uppgifter baseras pa den statistik
som lamnats av patientnamnden
och av BUP Norrbotten; i 6vrigt kan
vi inte uttala oss. Dock ser vi
inga/ringa effekter nar det galler
forbattrad tillganglighet.
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5. Finns en konkret
plan med atgarder for
att sakra
kompetensforsorjning
och arbetsmiljé inom
BUP pa kort och lang
sikt?

Delvis.

Det finns en framtagen
kompetensfoérsorjningsplan for
BUP. Var bedémning ar att planen
framst belyser de utmaningar som
finns i verksamheten, sarskilt
svarigheterna att rekrytera och
behalla kompetens pa kort sikt. Det
saknas dock en tydlig beskrivning
av hur stort kompetensbehovet ar
pa lang sikt for de olika
yrkeskategorierna.

Vi beddmer ocksa att det finns ett
behov av att pa ett mer konkret satt
specificera planen och vilka
atgarder som ska vidtas for att
forbattra bade
kompetensforsérjningen och
arbetsmiljon pa lang sikt.

@
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Louise Tornhagen Kristian Damlin

Projektledare Uppdragsledare

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av de fortroendevalda revisorerna i Region Norrbotten enligt de villkor och under de férutsattningar som framgar
av projektplan fran den 2024-03-01. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar del av
och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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