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REVISORERNAS ARSPROMEMORIA AVSEENDE VERKSAM-
HETSARET 2007 | VASTRA GOTALANDSREGIONEN

INLEDNING

Revisionen &r ett demokratiskt kontrollinstrument med uppdrag att granska
den verksamhet som bedrivs i regionen och préva ansvarstagandet. Reviso-
rerna har under aret poangterat fragan om alla fortroendevaldas ansvar och
darfor forsokt att som ett tillagg till den traditionella revisionen dven inklu-
dera fragor av fortroendekaraktar. Detta da revisorerna ser det som ound-
gangligt att regionfullmaktige ges information om och mdjlighet till, att i
anslutning till ansvarsprovningen diskutera fortroendefragor.

Avrets revision har genomférts genom att revisorerna i olika arbetsgrupper
under aret sammantraffat med presidier och forvaltningsledningar i sa gott
som samtliga ndmnder/styrelser, genom att personal vid revisionsenheten
I6pande foljer verksamheten och har kontakter med forvaltningarna samt
genom sarskilda granskningsinsatser som utfors i egen regi eller med hjalp
av externa konsulter.

En begréansning i revisorernas mojlighet att agera under aret har varit att
avtal om konsulttjanster forlangts under borjan av 2007 pa ett satt som inte
star i dverensstaimmelse med lagen om offentlig upphandling. Revisorerna
sag sig darfor forhindrade att anvanda de forlangda avtalen. Vidare kunde
inte revisorskollegiet, som en del av regionen, upphandla egna konsulter i
strid med av regionen ingangna ramavtal. Ett antal granskningsprojekt har
darfor fatt flyttas till kommande ar.

STYRNING OCH LEDNING
Bestallar-utforar-modellen

Det har under 2007 varit mer besvarligt 4n pa nagra ar att teckna Gverens-
kommelser inom hélso- och sjukvarden. Orsaken till detta ar formodligen en
kombination av att manga ar nya i sina roller, en hog kostnadsokningstakt
och diskussioner om foljsamheten mellan den upprékning av regionbidraget
som bestallarna far och bestéllarnas ersattning till utférarna.

Vidare noterar revisorerna att en del sedan tidigare kanda tillampningspro-
blem kvarstar. Parterna ifragasatter inte sallan varandras bild av sjukvards-
behovet. Revisorerna har i dialogen med namnder och styrelser fatt intrycket
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att parterna "forhandlar aret runt” och att dverenskommelserna darmed inte
ar sa styrande som avsetts.

Revisorerna ser allvarligt pa risken for att det utvecklas ett kontinuerligt
forhandlingsspel med helgarderingar fran bade bestéllare och utforare. Revi-
sorerna paminner darfor om det ansvar som namnder och styrelser har for att
varda modellen. Det betyder att behovshaserade bestéllningar med en hel-
hetssyn pa halso- och sjukvarden ska resultera i tydliga, langsiktiga 6ver-
enskommelser som ger avtryck i utférarnas verksamhetsplaner/motsvarande.

Mot bakgrund av ovanstaende konstaterar revisorerna ocksa att regionstyrel-
sens roll & mycket viktig for att processen ska flyta smidigt.

De fortroendevaldas roll och arbete

Revisorerna vill pAminna om att revisionsansvaret omfattar samtliga fortro-
endevalda i ndmnder/styrelser. De fortroendevalda ansvarar infoér fullmakti-
ge for hur de sjélva, deras anstéllda och andra uppdragstagare genomfor
verksamheten. Uppdraget ar att forverkliga fullmaktiges mal och beslut samt
att aterrapportera till fullmaktige.

Det &r viktigt att de fortroendevalda som har ansvar ocksa ges forutséttning-
ar att ta ansvar. Fragan blir da hur ansvarstagandet gar ihop med en situation
dar mycket tyder pa att andra aktorers bedomningar inte séllan ar styrande.
Darfor maste det vara tydligt att det ar namnder/styrelser som ska fatta de
reella besluten i de for verksamheten viktiga fragorna. Behovet av kommu-
nikation &r stort i en organisation av regionens storlek. D&rfor bildas ofta
styrgrupper/samrad/beredningsorgan, vars uppgift ar att diskutera/ forank-
ra/forbereda drenden och ta fram underlag till beslut. Ragangen mot dessa
organ maste vara tydlig och klar, sa att det i praktiken inte blir de som styr
eller fattar besluten.

Revisorerna vill uppmana regionstyrelsen att bevaka namnders/styrelsers
forutsattningar att ta sitt ansvar pa avsett vis.

IT

Regionen har anslutit sig till den nationella IT-strategin fér vard och om-
sorg. Det betyder dock inte att allt lokalt utvecklingsarbete kan avstanna i
avvaktan pa vad som sker nationellt. Det blir snarare annu viktigare att regi-
onen utvecklar sitt 1T-strategiska tankande bade for att kunna delta kon-
struktivt i det nationella arbetet och fortsatta det lokala utvecklingsarbetet
inom verksamheten och ibland tillsammans med kommunerna.

Revisorerna bedémer att det gar att effektivisera och forbattra verksamheten
med hjélp av IT. En forutsattning ar dock att utvecklingen sker utifran karn-
verksamheternas behov. En ofta patalad brist i de IT-system som anvands
inom varden dr att dessa inte formar kommunicera med varandra och dar-
med inte fullt ut stodjer vardprocesserna.
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De fortroendevalda i regionen maste intressera sig mer for 1T-fragorna och
se till att IT-planerna ar i samklang med regionens 6vergripande mal och
strategier. De fragor som bor agnas sarskild uppmarksamhet &r styrning och
finansiering samt uppfdljning av att insatserna bidrar till en positiv verk-
samhetsutveckling.

Sist men inte minst maste de fortroendevalda bevaka att anvandningen av IT
aldrig medfor risker for patienters sakerhet, felaktig eller ovarsam hantering
av personuppgifter och integritetsk&nsliga uppgifter.

EKONOMI
God ekonomisk hushallning

Revisorerna varnade redan forra aret for de stora nettokostnadsékningarna.
Vissa verksamheter har under aret inte levt upp till stallda ekonomiska krav.
Flera av sjukhusen redovisar for forsta gangen pa flera ar underskott. Denna
signal maste tas pa allvar. Kostnaderna dkar inte minst for personal, beman-
ningsforetag och likemedel. Aven for primarvardens utforare okar perso-
nalkostnaderna. Det &r bade dyrare loneavtal an beraknat och ékade kostna-
der for bemanningsforetag.

Trots loneutvecklingen &r det inom flera verksamheter svart att behalla och
rekrytera attraktiv personal. Utnyttjande av bemanningsféretag har som en
foljd okat kraftigt. Okande pensionsavgéangar under de narmaste aren kom-
mer att stélla ytterligare krav pa kompetensforsorjningen. | Géteborg plane-
rar nu de olika ndmnderna att i snabb takt genomféra en sammantaget
mycket stor verksamhetsférandring inom primar- och narsjukvarden.

En betydande risk for en kostnadsdrivande paspadning av ett redan stort
vakansproblem synes foreligga. Darfor bor regionen samlat och langsiktigt
fundera pa hur styrningen och ansvaret for den strategiska kompetensfor-
sorjningen ska utformas. Likasa bor fragan stallas vem som har ansvaret for
att fort- och vidareutbildningsinsatser ar anpassade till de mal och utveck-
lingsbehov som finns, bland annat for halso- och sjukvarden.

For att uppfylla vardgarantin har sjukhusen fatt tillskott och byggt upp, eller
behallit, en produktionsapparat. Den kan visa sig vara i storsta laget om till-
skotten i form av extrabestéllningar inte langre kommer och kraven pa ef-
fektivisering okar.

Mot bakgrund av sjukhusens resultat och vad som forutskickas om den eko-
nomiska utvecklingen maste ledningen och styrningen av ekonomin, inte
minst inom halso- och sjukvarden, dgnas 6kad uppmarksambhet.

Regionfullmaktige faststallde i budgeten for 2007 finansiella mal avseende
investeringar, storlek pa eget kapital och rating. De tva forsta malen ar lang-
siktiga med avstamning 2008 respektive 2012. Det tredje malet avser regio-
nens rating, som haojts under aret.

Sammantaget bedomer revisorerna att VVastra Gotalandsregionen lever upp
till kraven pa god ekonomisk hushallning.



Avsattningar for pensionskostnader

Redovisning av pensionsforpliktelser regleras i den kommunala redovis-
ningslagen. Géllande blandmodell innebar att de réattigheter som personalen
intjanat fore ar 1998 redovisas som en ansvarsforbindelse. Utbetalning av
dessa redovisas som kostnader. De pensionsréttigheter som intjanats 1998
och senare, redovisas som skuld och belastar resultatet.

I bokslutet for 2006 avsattes 500 mkr till pensioner. Revisorerna markerade
da, i revisionsberattelsen for regionstyrelsen och i sin arspromemoria, att
forfarandet var ett avsteg fran blandmodellen. Revisorerna efterfragade ock-
sa hur Vastra Gotalandsregionen skulle sakerstélla atagandet mot de anstall-
da och en plan for framtida avsattningar och uttag.

| oktober 2007 antog fullmaktige en finansiell strategi, som inkluderar rikt-
linjer rérande pensionsmedelsforvaltning. I strategin anges, “att en bedém-
ning arligen bor goras av vilken niva som ar rimlig for resultatméassiga av-
séttningar. Detta bor beaktas i budget for att slutgiltigt beslutas i bokslut.
Likasa bor i samband med bokslutet beslutas om nivan pa den likviditets-
massiga Overforingen till pensionsreservationen.” | strategin presenteras tre
berékningsalternativ utan sarskilt stallningstagande.

Revisorerna finner det angeldget att en plan faststalls for avsattningar och
dispositioner rérande pensioner intjanade fére 1998.

Insyn i vissa finansiella férbindelser — revisorernas intyg

Enligt lagen om insyn i vissa finansiella forbindelser ska revisorerna for
varje rakenskapsar granska om en 6ppen och separat redovisning fullgjorts
pa ett foreskrivet satt. I regionens verksamhet berdrs enligt var bedémning
endast vuxentandvarden. All tandvardsverksamhet redovisas i en gemensam
bokforing. Det finns darmed forutséttningar for att sdrredovisa samtliga
kostnader for den konkurrensutsatta verksamheten.

Som revisorerna angav forra aret ar lagen svar att tolka. Regeringen eller
den myndighet som regeringen bestammer far enligt lagen meddela fore-
skrifter om redovisning och revision. Sadana foreskrifter har heller inte ut-
fardats under 2007. Regionens revisorer bedomer dérfor att det inte finns
tillrackligt underlag for att intyga att redovisningen har fullgjorts pa avsett
satt.

Intern kontroll

Den interna kontrollen ska vara en integrerad del i styrsystemet. Lite forenk-
lat kan man definiera intern kontroll som att ha system och rutiner som bi-
drar till att leda verksamheten sa att malen uppnas. Namnder/styrelser har ett
lagfast tydligt ansvar for den interna kontrollen. Regionstyrelsens uppsikts-
plikt omfattar &ven den interna kontrollen.

Revisorernas 6vergripande beddmning &r att den interna kontrollen i redo-
visningsrutinerna ar tillrdcklig. Revisorerna framfor dock vissa synpunkter
till berérda namnder/styrelser och forvaltningar i sérskilda rapporter. Revi-

4(8)



sorerna vill anyo papeka vikten av att namnder/styrelser foljer upp att atgar-
der vidtas baserat pa de synpunkter som lamnas fran de yrkesrevisorer som
anlitats for granskningen.

De interna kontrollsystemen maste uppdateras i takt med att organisationen
och verksamheten forandras och utvecklas. Revisionen har under aret grans-
kat vissa basala rutiner med anknytning till ekonomi/redovisningsomradet.
Resultaten fran dessa, liksom iakttagelserna fran lekmannarevisorerna i vis-
sa bolag, tyder pa att det finns anledning att framhalla den interna kontrol-
lens betydelse for en god styrning och ett gott verksamhetsresultat. Namn-
der/styrelser har ansvaret for hur den interna kontrollen utdvas och féljs
upp. Regionstyrelsen utfardar nér det kravs dvergripande riktlinjer eller re-
giongemensamma system och rutiner.

Underlag for ekonomistyrning

Revisorerna anforde i forra arets revisionspromemoria, att for en god eko-
nomistyrning kravs att spelregler for n&mnders/styrelsers hantering av bud-
get och resultat &r enkla, stabila och forutsagbara. De senaste aren har flera
kompletteringar gjorts av reglerna. Revisorerna menar, att det fortfarande ar
lika angeléget att ta fram ett samlat regelverk for regionens ekonomistyr-
ning.

HALSO- OCH SJUKVARD
Utvecklingsstrategin

Ett av syftena med regionbildningen var att genom samordnade insatser fa
en effektivare anvandning av regionens gemensamma resurser. | forlang-
ningen av detta ligger mojligheten att astadkomma en effektivare sjukvards-
struktur. Efter en startstracka pa ett antal ar faststalldes ”Utvecklingsstrate-
gin” av fullmaktige i september 2004. Den har nu nagra ar pa nacken. Regi-
onstyrelsen har vid genomférandet intagit en avvaktande hallning.

Erfarenheterna under 2007 av Sahlgrenska Universitetssjukhusets (SU)
strukturarbete betraffande ortopedin, som ar en del av ett storre struktur-
grepp, visar hur komplext och storningskansligt sadant forandringsarbete ar.
SU maste under 2008 aterstalla fortroendet for ortopedin och fa den att borja
fungera normalt igen.

Det &r viktigt att lara av erfarenheterna fran SU:s arbete. Under 2008 kom-
mer beslutsamheten avseende strategins genomforande att stallas pa prov.
NU-sjukvardens utforarstyrelse har i november 2007 fattat beslut om for-
andringar inom NU-sjukvarden. Beslutet ligger i linje med de tankar som
framfordes i strategin.

Det komplexa forandringsarbetet kommer att starta under 2008. NU-
sjukvarden maste planlagga forandringsarbetet noggrant, kommunicera det
mycket brett, och fa personalens tillit och engagemang for projektet.

Det finns anledning att i detta sammanhang paminna om fullmaktiges beslut
betraffande utvecklingsstrategin; att halso- och sjukvardsnamnder och utfo-
rarstyrelser fick i uppdrag att fullfélja arbetet med att forverkliga inrikt-

5(8)



6(8)

ningen” i strategin. En utforarstyrelse &r som driftansvarigt organ naturligt
engagerad i forandringsarbetet, men de narmast berérda hélso- och sjuk-
vardsnamnderna maste enligt fullméktigebeslutet ocksa ta ett ansvar for
forandringens genomfdérande och anlagga en helhetssyn pa halso- och sjuk-
varden.

Hittills har regionens strukturarbete handlat mycket om férandringar inom
lanssjukvarden, men hélso- och sjukvarden maste ses som en helhet. Pri-
marvarden och narsjukvarden har, trots uppfordrande uttalanden i budgetar
och andra styrdokument, svart att fa samma uppméarksamhet och intresse.
Innehallet i primarvarden och narsjukvarden kan férvisso variera utifran
lokala forutséattningar, men maste vara hornstenar, och fungera battre, for att
astadkomma ett effektivt samarbete med lanssjukvarden och med den kom-
munala halso- och sjukvarden. Har kravs ytterligare patryckningar fran aga-
ren och initiativ av bestéllare och utforare.

| det lage strategin befinner sig maste regionstyrelsen vara padrivare och
inspirator till fortsatt utvecklings- och férdndringsarbete inom halso- och
sjukvarden.

Verksamhetsutveckling

Under de senaste aren har arbetet med att dka tillgangligheten prioriterats.
Koerna har minskat. Fa verksamheter klarar dock av att helt leva upp till
vardgarantins mal. Redovisade vardkoer betingas av en strukturell obalans i
form av bristande matchning mellan efterfragan och tillganglig kapacitet.
Sadana obalanser torde inte kunna forklaras enbart i termer av resursbrist.
Det &r inte heller troligt att de kan atgardas enbart genom ett resurstillskott.
En avgorande forutsattning for en framgangsrik och hallbar hantering av
vardgarantin torde vara ett malmedvetet arbete for att systematiskt utveckla
vardens processer. Ett sadant arbete medger att resurser kan frigoras samti-
digt som allvarliga kvalitets- och sakerhetsbrister atgardas.

Sjukvarden i regionen arbetar redan i dag pa olika sétt och pa olika nivaer
med verksamhetsutveckling. Kvalitets- och sakerhetsarbetet bor framjas.
For att fa full utvaxling och nytta av detta arbete, kravs ett ledningssystem
for samordning och utvérdering i ett helhetsperspektiv.

| budgeten for 2007 star det att patienter och anhoriga ska kunna lita pa att
den vard som ges &r trygg och saker. System for att hantera avvikelser har
inforts. Revisorernas intryck ar att arbetet ar pa ratt vag, men att det fortfa-
rande finns ett stort morkertal vad galler rapporterade avvikelser. Det galler
att fa detta arbete att bli en naturlig del i en icke-straffande kultur, i ett
vardarbete dar man lar av det intraffade och kunskaper sprids i och tas upp
av organisationen.

Samma sak galler for 6vrigt for allt sakerhetsarbete dar regionen uttryckt att
patienter, studerande, besdkande, fortroendevalda, och personal ska vara
trygga i regionens lokaler och verksamheter. Regionen maste arbeta vidare
for att sakerhetsarbete ska vara en del av ledningsarbetet med malet att ska-
pa en god sékerhetskultur.



7(8)

SERVICENAMNDEN

Omstruktureringen av serviceverksamheten i regionen har under aret fortsatt
i hog takt.

Det forsta stora omradet som inlemmades i Regionservice var VGR IT -
samlad driftsorganisation for regionens IT. Det &r inte unikt for VGR IT,
utan vanligt vid fusioner av denna typ, att det efter den forsta tidens entusi-
asm uppstar svarigheter genom att exempelvis personal slutar, de levererade
tjansternas kvalitet ifragasatts och att tvister uppstar om ekonomiska fragor.
For kommande forandringsarbete &r det viktigt att servicenamnden tar l&r-
dom av erfarenheterna fran sammanslagningen av IT-verksamheten.

| borjan av 2008 Gvertas ytterligare verksamhet fran bland annat sjukhusen.
Revisorerna beddmer att de storsta riskerna for servicendmnden och Regi-
onservice ar den hoga forandringstakten, egna och andras forvantningar pa
saval den nya organisationen, som pa snabba samordningsvinster. En va-
sentlig risk ligger darmed i att fokuseringen pa omstrukturering och omor-
ganisering sker pa bekostnad av verksamhets- och processutveckling. Servi-
cendmnden maste vara beredd att hantera riskerna och beakta de merkostna-
der som fusioner inledningsvis kan medfora.

Vid Overtagande av ansvar for verksamhet bor en forsiktighetsprincip”
iakttas. Vid dvertagandet maste sakras att tjanster kan levereras med hog
driftsdkerhet och god kvalitet. Det forutsatter, att vaxlingen av budgetmedel
mellan éverlamnande ndmnder och servicendmnden sker i 6msesidigt for-
troende med koncernnyttan som ledstjarna.

Servicenamnden kommer framdver allt mer in i férhandlingssituationer i
egenskap av utforare/leverantor. Andra namnder/styrelser far en ny roll som
bestéllare av service. Erfarenheterna av bestallar-utférar-modellen &r att den
inledningsvis kan vara svar att forsta och tillampa. Detta kan medféra icke
ovésentliga omstéllningsproblem av verksamhetsméssig och ekonomisk art.
Likasa kan den forvantade ekonomiska vinsten snabbt atas upp om de nya
bestallarna bygger upp en for stor bestéllarapparat i form av en administrativ
Overbyggnad.

AVSLUTNING

Mot bakgrund av vad som anforts betraffande bland annat ekonomin, ut-
vecklingsstrategins genomférande och forandringsarbetet inom serviceverk-
samheten ar det bra att en dversyn gjorts av arbete och uppgifter for region-
styrelsens utskott. Det &r angeléget att utskotten samverkar i Gvergripande
fragor sa att regionstyrelsens ledning och styrning blir tydlig, vél avvagd
och samordnad.

Revisorerna beddmer att regionen under 2007 kan anses leva upp till lagens
krav pa en god ekonomisk hushallning. For en langsiktig sund utveckling &r
det viktigt att detta praglar regionens styrning av ekonomi och verksamhet
aven i fortsattningen.
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Revisorerna beddmer sammantaget att regionstyrelsen, ndmnder/styrelser
och beredningar har bedrivit verksamheten pa ett andamalsenligt och fran
ekonomisk synpunkt tillfredsstéllande satt. Den interna kontrollen beddms i
allt véasentligt ha varit tillracklig. Rakenskaperna har i allt véasentligt upprét-
tats i enlighet med den kommunala redovisningslagen.

Revisorerna tillstyrker ansvarsfrihet for samtliga namnder och styrelser.

Vénersborg den 3 april 2008

Ulrik Nilsson Ulla Goéthager
Revisorskollegiets ordférande Revisorskollegiets vice ordférande



