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Forvaltningsberattelse

Rapportens utformning

I enlighet med rekommendationer fran Radet for kommunal redovisning (RKR 17), lamnas i
denna delarsrapport huvudsakligen information om handelser sedan senaste
arsredovisningen presenterades.

Regionforbundets slutliga verksamhetsplan for aren 2019 - 2021 godkandes vid
Forbundsdirektionen 2018-12-05 § 95 (budgeten reviderades 2019-03-28 § 18). Uppfdljning
sker enligt vad som framgar i verksamhetsplanen d.v.s. i denna rapport framgar uppféljning
av mal nar det galler periodens samt prognostiserat utfall for hela aret.

Allmant

Regionerna i Jamtland/Harjedalen, Norrbotten, Vésterbotten och Vésternorrland har sedan
2005 ett gemensamt kommunalforbund, Norra sjukvardsregionférbundet (NRF). I den
antagna forbundsordningen anges att regionférbundet ska vara ett samverkansorgan i norra
sjukvardsregionen for de fyra regionerna i norr i syfte att tillvarata och utveckla
gemensamma intressen inom hélso- och sjukvard, utbildning och forskning och dérmed
sammanhdangande verksamheter.

Vidare anges att de norra regionerna har ett gemensamt ansvar for bestallning, planering och
samordning av sjukvardsregional vard och rikssjukvard, utbildning och forskning utifran ett
behovs- och befolkningsperspektiv.

Regionforbundet har givits befogenheter att avtala om riks- och regionsjukvard. Sedan 2011
har regionforbundet ocksa ansvar for Regionalt cancercentrum och beslutar om den
regionala utvecklingsplanen for cancervarden, inklusive nivastrukturering inom
cancervarden. Budgetering och kostnadsansvar for sjukvardsregional- och rikssjukvard
ligger pa respektive region. Pa folkhalsoomradet har forbundet enligt forbundsordningen
ansvaret att ta fram strategiskt underlag for folkhalsoinriktade atgarder i ett
Norrlandsperspektiv.

Utveckling av verksamheten

Aktiviteter och handelser som bedrivits av - och/eller paverkar forbundets verksamhet under
perioden beskrivs i det foljande.

Overgripande samverkansfragor

Det har sedan en tid funnits behov av att revidera férbunds-, arbets- och delegationsordning
for Norra sjukvardsregionforbundet. NRF:s uppdrag har utvidgats till att d&ven innefatta
kunskapsstyrning samt att det funnits behov av en éversyn inom évriga omraden. Det har
kréavts justeringar med anledning av att formella bendmningar och lagrum andrats.
Arbetsutskottet beslutade under 2018 att revideringen av forbundsordningen skulle ske i tva
steg: Ett forsta dar dokumentet uppdaterats med redaktionella fordndringar Nasta steg var att
processa ambitionsnivan under 2019. Vid Férbundsdirektionen i december 2018 fattades ett
rekommenderande beslut som avser det forsta steget, att revidera forbundsordning med
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redaktionella forandringar samt forslag till tidsplan for fortsatt revidering. Vid
Forbundsdirektionens mote 2019-05-22 § 45 genomférdes en workshop kring revideringen
av forbundsordningen for att inhdmta ledamaéternas synpunkter. Vid motet gavs ocksa
information om att det rekommenderande beslutet till forbundsordning, som fattades i
december, hade beslutats av samtliga medlemsregioner. Vid motet 2019-05-22 § 47
beslutades om justerad arbets- och delegationsordning med anledning av att vissa
bendmningar och lagrum andrats. Férbundsdirektéren har fatt i uppdrag att revidera arbets-
och delegationsordning ytterligare, bland annat till en foljd av férandringar som kommer att
foreslas i forbundsordningen. Planen &r att fatta rekommenderande beslut om
forbundsordningen i oktober 2019.

Den norra sjukvardsregionen inrattade ett sjukvardsregionalt donationsrad 2017.
Donationsradet ska arbeta enligt framtagen modell samt enligt programforklaring “’donation
fran avlidna i norra regionen. For Norra sjukvardsregionen formaliserades den hittills
varande strukturen ar 2018 for sjukvardsregionalt donationsansvariga ldkare (RDAL) och
skoterska (RDAS) genom att NRF tydliggjordes som uppdragsgivare samt att funktionerna
samfinansieras av medlemmarna. Den sjukvardsregionala samverkan avser 25 procents
tjansteutrymme per funktion och regleras enligt avtal och finansieringsforbindelse (NRF Dnr
040/17). Det sjukvardsregionala uppdraget framgar nu i forbundsordningen. Vid
Forbundsdirektionen 2019-03-28 § 24 lamnades donationsverksamhetens arsrapport for
2018 samt en verksamhetsplan for ar 2019.

Norra sjukvardsregionen har under manga ar arbetat gemensamt for en god folkhalsa. For att
ytterligare starka arbetet har Forbundsdirektionen beslutat att skapa ett gemensamt
folkhalsopolitiskt program som arligen uppdateras och redovisas for Forbundsdirektionen.
Arbetet med det gemensamma folkhé&lsopolitiska programmet leds av en politisk
referensgrupp som bestatt av en representant fran respektive region med stod av tjansteman i
folkhalsosamradet. Forbundsdirektionen beslutade 2019-03-28 § 7 att uppdra till
folkhalsoradet att revidera det folkhélsopolitiska programmet.

Egenavgiften for kirurgisk sterilisering for kvinnor/mén &r varierad saval inom riket som
inom den norra sjukvardsregionen. | vissa regioner far patienten betala sjalv, medan det i
andra bara kostar som ett vanligt lakarbesok. Férbundsdirektionen har diskuterat fragan och
beslutade 2019-03-28 § 20 att rekommendera medlemsregionerna en egenavgift pa 2 500
kr/ingrepp for bade kvinnor och man.

Kunskapsstyrning

Nationell niva

Under 2016 tog regionerna via SKL:s beslut om att gemensamt delta i, stédja och finansiera en
sammanhallen struktur for kunskapsstyrning och darmed skapa forutsattningar for en mer
kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv vard av hog kvalitet. Avsikten ar att nationell
samverkan ska ske inom de omraden déar det ar mer d&ndamalsenligt och effektivt an att varje
region gor arbetet var for sig. Det finns ett 20-tal programomraden for olika sjukdomsgrupper
dar ansvaret for respektive omrade har fordelats mellan huvudménnen. Vidare inrattas ocksa en
rad samverkansgrupper for bland annat kvalitetsregister, patientsékerhet, lakemedel mm. SKL
har rekommenderat regionerna att anpassa sina sjukvardsregionala och lokala
kunskapsorganisationer till den nationella strukturen. Det pagar for narvarande ett sadant
arbete. Representanter till de nationella programomradena (NPO) och samverkansgrupperna
(NSG) fran norra sjukvardsregionen &r utsedda och arbetet har kommit igang, handlingsplaner
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har till exempel tagits fram i de flesta NPO. Vardskapet for de olika NPO och NSG fordelas
mellan sjukvardsregionerna. Den norra sjukvardsregionen har tilldelats nationellt vardskap for
omradet endokrina sjukdomar samt levnadsvanor. VVéardskapet innebér att den norra
sjukvardsregionen ska forse dessa omraden med ordforande och processledare. Tva
processledare har rekryterats. De paborjade sitt arbete under hosten 2018. | mars 2019 lamnade
processledaren for levnadsvanor sitt uppdrag. Tjénsten har varit vakant till och med den 1
augusti da en ny person tilltratt processledartjansten. Den Norra sjukvardsregionen har dven
tilldelats ett nationellt vardskap for omradet cancer. Det vardskapet halls dock tills vidare
vilande. Syftet ar att de Regionala Cancercentra (RCC) ska fasas in i systemet pa sikt och en
0,5 tjanst processledare har darfor rekryterats for att forbereda arbetet for NPO Cancer. Det
pagar ett arbete med att utarbeta en modell for hur NPO kan fa stod av kompetens i
sjukvardsregionen nar det géller analys- och uppfdljning. Inom den Norra sjukvardsregionen
samfinansieras de nationella funktionerna (2019-03-29 § 17, 2019-05-22 § 52, NRF Dnr
186/18). | det foljande framgar en kort information om arbetet som bedrivits under aret inom
NPO endokrinologi och levnadsvanor.

NPO endokrina sjukdomar

Kartlaggning av omradet, att beskriva dess innehall och huvudsakliga diagnosomraden
samt analys av skillnader pa en 6vergripande niva genomfordes hosten 2018 och
resulterade i identifierade utvecklingsbehov. NPO-arbetet har darmed i borjan av aret
inneburit planering for en ny nationell arbetsgrupp s k NAG. Denna NAG Hypertyreos
uppdrag kommer att handla om férdjupad analys, en samordning av befintliga
kunskapsunderlag for beslut och konsensus samt framtagande av indikatorer for
uppféljning. NAG;ens uppdrag har sin grund i tydliga variationer i diagnosséttning och
behandling samt operativa atgarder. En fordjupad analys har ocksa genomforts av NPO;et
gallande omradet obesitas. Denna analys forstarker antagandet om 6kat behov av
kunskapsunderlag gallande medicinska och operativa behandlingsatgarder, samt
regionala skillnader till vardens tillganglighet och atgarder.

NPO:ets arbete har hittills under aret till stora delar dven varit inriktat pa att ta fram
medicinska tillstand for Socialstyrelsens arbete med nationell hogspecialiserad vard.
Detta uppdrag resulterade i flertal vardomraden som forslag till nationell genomlysning
inom ramen for Socialstyrelsens arbete. Viktigt i allt NPO-arbete &r att identifiera
intressenter och berdringspunkter med andra NPO;er, olika professionsgrupper,
kvalitetsregister samt patientféreningar for forankringsdialog och information. Lardom
hittills &r att dialog och méten skapar tillit for kunskapsstyrningsarbetet. Inom vardskapet
i norra sjukvardsregionen inriktas arbetet pa att omsatta den nationella strukturen till
sjukvardsregional struktur framforallt har fokus varit delaktighet i det gemensamma
arbetet kring uppféljning och analys, samt gemensamma rutiner i arbetet med beredning
av nationella riktlinjer.

NPO levnadsvanor

Arbetet i NPO Levnadsvanor inleddes under varen 2019, vilket innebér en senare start an
manga av de andra programomradena. Ledamater for samtliga sjukvardsregioner ar utsedda,
varav ordféranden ar utsedd i Norra sjukvardsregionen. Tva fysiska moten och ett
distansmote har hallits. Inriktningen har inledningsvis varit att kartliagga det nationella
kunskapslaget samt identifiera, avgransa och prioritera programomradets uppdrag. Arbetet
kommer inledningsvis att omfatta de levnadsvanor som socialstyrelsen antagit nationella
riktlinjer for det vill s&ga fysisk aktivitet, tobak, alkohol och droger samt matvanor. NPO
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Levnadsvanor kommer att ha samarbete med de flesta av de andra programomradena da det
ar ett tvargaende kunskapsomrade.

Fran den 1 juli 2018 infordes en lagandring med krav pa tillstand for att driva nationell
hogspecialiserad vard. Beslut om sadana tillstand fattas av en ny namnd som inréattats som
ett sarskilt beslutsorgan vid Socialstyrelsen. Sjukvardsregionerna beslutar sjalva vad som
utgor regional hogspecialiserad vard och pa vilka enheter den ska bedrivas inom den egna
regionen. Representanterna i de nationella programomradena (NPO) har ett deluppdrag i
att bista Socialstyrelsen i arbetet med nivastrukturering av nationell hogspecialiserad vard.
Under 2019 har programomradena foreslagit vilka diagnoser och omraden man anser bor
vara foremal for nationell hdgspecialiserad vard. De listor som har tagits fram har
prioriterats och en forsta omgang kommer att beredas med granskning av
sakkunniggrupper och ytterligare prioriteringar under hosten 2019. Dérefter fattas beslut av
Namnden for hogspecialiserad vard.

Sjukvardsregional niva

Under perioden jan-augusti 2019 har det bedrivits en rad aktiviteter for att utforma
sjukvardsregionala nivan i kunskapsstyrningssystemet. Uppgiften &r att anpassa den nationella
modellen till en sjukvardsregional struktur. Grundforutsattningen &r att bygga pa befintliga
strukturer och resurser sa langt som det ar mojligt. Under perioden har tva sjukvardsregionala
workshops anordnats for att bade diskutera fragan samt for att informera om det pagaende
arbetet. Det genomfors aven traffar med chefsamradens sammankallande och NPO-ledamoéter
for att diskutera uppdrag, behov av stod samt om och hur chefssamraden kan omvandlas till
sjukvardsregionala programomraden (RPO). RPO kommer att bildas successivt utifran
forutsattningar och behov. | juni aviserade regeringen en trearig satsning for att stodja
uppbyggnaden for kunskapsstyrning genom ekonomiska bidrag till att ta fram och
implementera sa kallade standardiserade vardforlopp. Sjukvardsregionen erhaller 5 mnkr for ar
2019.

RPO Psykisk halsa

Ett RPO &r Psykisk halsa. Det omradet har tidigare erhallit medel for uppdraget att ta
fram en motsvarande sjukvardsregional struktur samt for att utreda hur samarbetet med
kommunerna ska ske. NRF har bedrivit ett projekt for att finna formerna for en
motsvarande sjukvardsregional struktur samt for att utreda formerna for samverkan med
sjukvardsregionens 44 kommuner. | juni 2019 anstélldes en sjukvardsregional
processledare for de statliga medlen. Arbete har bland annat pabdrjats med att féra en
dialog kring kommunsamverkan samt med att utarbeta en formaliserad struktur for ett
RPO.

RCC Norr

Vid Forbundsdirektionen 2019-03-28 gav RCC Norr information om Patient och
narstaenderadets verksamhetsberéttelse 2018 (8§ 26), Redovisning av sjukvardsregionens
arbete enligt den regionala utvecklingsplanen for aren 2016 - 2018 (8 15) och RCC Norr
arsrapport 2018. Vid Forbundsdirektionen 2019-05-22 (§ 48) faststalldes den reviderade
utvecklingsplanen for aren 2019 — 2021.Vid samma méte gavs information om att RCC
Norr tilldelats statsbidrag pa 8 mnkr for ar 2019 (§ 62).
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Utredningar och projekt

Arbetet med sarskilda losningar for sjukvard i glesbygd har lange pagatt i den Norra
regionen. Diskussioner om behov av specifika satsningar pa Glesbygdsmedicin har ocksa
forts i ett antal ar. Socialdepartementet beslutade i juni 2019 att stodja en sadan satsning
under aren 2019 - 2021. For det andra halvaret 2019 betalas 6 mnkr ut till Norra
sjukvardsregionforbundet. Enligt socialstyrelsen ska de statliga medlen ga till att skapa ett
antal modellomraden dar man gemensamt mellan regioner och kommuner testar arbetssatt
for omstéallning av halso-, sjukvards- och omsorgssystemen mot en god och nara vard.
Regionerna ska aven utreda majligheterna till gemensam systematisk datainsamling, samt
utifran relevant data bygga hjalpmedel i form av exempelvis simulerings- och
optimeringsverktyg som gor det mojligt att folja upp arbetet med modellomradena. Ett forsta
mote planeras i borjan av september for samordning av de insatser som paborjats i
regionerna.

I den norra sjukvardsregionen har det saknats 6vergripande strategier for att systematisera
och kvalitetssékra arbetssatten nar det géller vard pa distans. En rad hinder mot en smidig
utveckling har identifierats till exempel otydligheter och juridiska hinder mellan regionerna.
Det tillsattes da ett projekt i syfte att skapa forutsattningar for breddinférande och en dkad
anvandning av vard pa distans. Projektets forslag till riktlinjer och struktur presenterades for
Forbundsdirektionen under 2018. Da beslutades att rekommendera regionerna att fatta beslut
om den foreslagna strukturen. Forslaget innebar bland annat att en styrgrupp for vard pa
distans inrattades med forbundsdirektéren som ordférande. Under 2019 har en fortsatt dialog
forts. Omradet ar svardefinierat och darmed rader otydlighet om, ansvars- och rollférdelning
samt om begreppet vard pa distans som anses ha spelat ut sin roll och bor erséttas av ett mer
aktuellt begrepp. Styrgruppen har nu gett forbundsdirektoren i uppdrag att bereda ett arende
till Forbundsdirektionen dér; uppdraget utvecklas och preciseras, tydliggor roller och ansvar
samt anpassar uppdraget och styrning av arbetet till systemet for kunskapsstyrning.

Under ar 2016 aviserade Region Vasternorrland att de har intresse av att inféra metoden
trombektomi vid akut stroke. Fragan har sedan dess utretts och diskuterats. Det har varit
svart att uppna enighet. Under varen 2018 presenterade forbundsdirektdren resultatet av det
arbetet. FD beslutade att rekommendera regionerna att stélla sig bakom det framtagna
forslaget till en gemensam utvecklingsplan for behandling av trombektomi vid akut stroke i
norra sjukvardsregionen. I handlingsplanen framgar bland annat att pa kort sikt sakras
verksamheten vid NUS och darefter arbetas det vidare med den langsiktiga visionen, att
sjukvardsregionens PCl-centra ska kunna genomfora trombektomi, med start i Sundsvall.
Detta ska ske med stdd av neurointerventionist, nar evidens, erfarenhet och kompetens ar
sakrade. Under ar 2019 har NRF fort ett fortsatt arbete tillsammans med chefssamradet for
strokesjukvard, for att skapa forutsattningar for att arbetet kan bedrivas enligt
handlingsplanens intentioner.

Under perioden 2015 till 2018 har projektet Norrlandstingens Analys och uppfdljning
(NORA) bedrivits i olika former. Syftet med projektet har varit att utveckla
vardkvalitetsperspektivet i underlag for planering, uppféljning och analys for
regionledningar. Pilotprojektet drevs via extern finansiering till och med 2016.
Regiondirekttrerna fattade beslut om att uppdra till Regionala samverkansgruppen for
kunskapsstyrning (RSK) och Registercentrum Norr (RCN) att utveckla arbetet, som fick
namnet NORA 2018. Projektet avslutades i december 2018. Slutrapporten ld&mnades till
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Forbundsdirektionen (2019-05-22 § 60). Projektarbetet har bland annat resulterat i ett
anvandbart ramverk for det fortsatta arbetet med analys och uppféljning.

Auvtal, riks- och regionsjukvard

Forbundsdirektionen godkande forslag till nytt samarbetsavtal mellan Karolinska och NRF
for perioden 2019 — 2021 vid motet 2019-03-28 § 16. En dialog pagar mellan NRF och
Akademiska sjukhuset nar det galler ett nytt samverkansavtal fran och med ar 2020.

Utbildning och kompetensférsorjning

Det rader kompetensbrist inom flera yrkeskategorier i Norra sjukvardsregionen.
Universiteten har samtidigt problem med att uppréatthalla utbildningar, dels pa grund av
ekonomiska skal, dels pa grund av svarigheter med kompetensforsorjning. Mittuniversitetet
(MiUn) har tvingats upphtra med ett antal vidareutbildningar av sjukskéterskor, vilket
innebar negativa konsekvenser for sjukvardshuvudméannen. FUI-radet diskuterade fragan
vid motet den 8 maj 2019 och konstaterade att det finns behov av nya sétt att arbeta och
samarbeta. FUI-radet planerar att anordna en workshop under 2019 dar universitet och
huvudman tréaffas for att diskutera fragan.

Viktiga forhallanden for resultat och ekonomisk stallning

Forbundets verksamhet har under perioden paverkats av samverkansarbetet kring det
nationella arbetet kring kunskapsstyrning. Med anledning av bemanningen av de nationella
funktionerna i systemet har sjukvardsregionerna beslutat att finansiera dem gemensamt.
Forbundsdirektionen beslutades dérfor 2019-03-28 § 18 om en utdkad budget med 4 879 tkr.

Den huvudsakliga forandringen som skett under perioden &r att omsattningen paverkats
utanfor budgetramen. Omsattningsokningen paverkar inte resultatet. Férbundet tilldelades
medel i juni, dels av regeringen dels av SKL. Eftersom information och beslut om tilldelat
belopp kom sent pa aret har dessa medel inte kunnat inarbetas i forbundets budget.
Regeringen har beslutat om att 6 mnkr tilldelas den norra sjukvardsregionen for arbete med
nara vard i glesbygd under det andra halvaret 2019. Huvudparten av dessa medel fordelas
lika mellan regionerna (5 600 tkr). Den sjukvardsregionala delen nyttjar 400 tkr det andra
halvaret, det vill saga 66 tkr for perioden som framgar av resultatredovisningen. Regeringen
har dven beslutat att tilldela forbundet 5 000 tkr for helaret 2019 for arbetet med
standardiserade vardforlopp inom kunskapsstyrningsomradet. De tilldelade medlen avser
arbete pa den sjukvardsregionala nivan. For perioden motsvarar det 3 333 tkr som framgar
av resultatrakningen.

Handelser av vasentlig betydelse

Som det namns ovan har forbundets verksamhet paverkats i stor grad av arbetet kring
kunskapsstyrning, vilket bland annat bidragit till att forbundsordningens ses 6ver samt att
budgeten utokats. Som det framgar ovan har det dven, inom ramen for arbetet med systemet
for kunskapsstyrning, betalats ut medel for arbete med standardiserade vardférlopp (SVF)
vilket paverkar och kommer att paverka forbundets aktiviteter.
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Forvantad utveckling

Arbetet kring kunskapsstyrning forvantas paverka forbundets arbete framgent. Eventuella
fortsatta beslut kring statliga medel avsedda for SVF pa sjukvardsregional niva far betydelse
bade for inriktning och omfattning av det sjukvardsregionala arbetet.

Andra forhallanden av betydelse for styrning och uppféljning

De fyra sjukvardsregionernas 6nskan att samverka i olika fragestéllningar kan ocksa komma
att paverka pa forbundets verksamhet.

God ekonomisk hushallning

De verksamhetsméssiga och finansiella malens utfall for delaret samt prognos for helaret
beskrivs nedan.

Verksamhetsmal

NRF ska tillvarata och utveckla gemensamma intressen inom hélso- och sjukvard,
utbildning och forskning och darmed sammanhangande verksamheter. (Férbundets andamal
och huvuduppgifter framgar mer i detalj i Férbundsordningen § 3). De gemensamma
intressena tillvaratas bland annat genom att NRF planerar arliga aktiviteter for aktuella
omraden. 100 procent av de planerade och prioriterade aktiviteterna inom uppgiftsomradena
ska genomforas enligt faststalld verksamhetsplan.

Matt
Andel genomforda prioriterade aktiviteter av de som framgar nedan. Aktiviteterna framgar
av bilaga 1.

Verksamhetsmal, uppféljning och prognos

Alla planerade malaktiviteter, 100 procent, kommer att kunna genomforas enligt plan. Vid
delaret var tre av de planerade aktiviteterna annu inte slutférda. Dessa tre avser regionavtal
och samverkansavtal med Akademiska universitetssjukhuset, rapportering av projektportfolj
till Forbundsdirektionen samt att rekommendera forslag till ny férbundsordning.
Uppfdljningen framgar mer i detalj av bilaga 1.

Finansiella mal for god ekonomisk hushallning
NRF efterstravar god ekonomiska hushallning. Med god ekonomisk hushallning avses att
uppfylla forbundets finansiella mal for perioden 2019 - 2021. Malen framgar i det foljande.

o NRF ska, om inte annat beslutas i Férbundsdirektionen, uppvisa ett resultat dar
intakterna dverstiger kostnaderna.

o Investeringar ska finansieras utan extern upplaning.

. For att uppratthalla en god likviditet ska saldot pa bankkontot aldrig understiga

500 000 kr. Det innebér att storre in- och utbetalningar maste planeras och att storre
utbetalningar ej ska verkstallas innan likviditeten ar avstamd mot detta mal.

o For att ha mojlighet att hantera oférutsedda ekonomiska héndelser ska det egna
kapitalet ej understiga 1 000 000 kr.
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Riktlinjer for hantering av eget kapital

Enligt KL 11 kap 5 § kan ett undantag goras fran balanskravet om det finns synnerliga skal.
Ett av dessa synnerliga skél ar en stark finansiell stallning och medger en budgetering som
tillater att det egna kapitalet minskar. Om NRF enligt finansiell analys, forvantas uppna de
finansiella malen som avser investeringar, likviditet och eget kapital, bedoms NRF ha en
stark finansiell stallning. Det innebdr att det finns eget kapital av en omfattning som
overstiger rimliga krav pa finansiell handlingsberedskap. I de fall NRF bedéms ha en stark
finansiell stallning och har medel som dverstiger 1 000 000 kr fran tidigare verksamhetsar,
kan de 6verforas till en kommande periods budget nar det finns synnerliga skal som angivits
i verksamhetsplanen. Med synnerliga skal menas i ett sadant fall tillfalliga kostnader som &r
relaterade till finansiering av enstaka utredningar, uppdrag eller projekt. | avsnittet
Ekonomiska ramar beskrivs i ett sadant fall budgeterat belopp samt vad det avses att
anvéandas till under den kommande perioden.

Finansiella riktlinjer betraffande kunskapsstyrning

Medlen som avser kunskapsstyrning hanteras separat, skiljt fran NRF:s finansiella medel.
Eventuella dver- eller underskott regleras gentemot medlemmarna. Ett verskott balanseras
till kommande ar. Ett underskott tacks genom att medlemmarna tillskjuter mer medel.

Finansiella riktlinjer betraffande forskningsanslaget Visare Norr

Om det finns ett dverskott fran Visare Norrs forskningsmedel efter avslutat verksamhetsar,
kan FoUU- radet, med ett sarskilt beslut, betala ut beloppet som forskningsmedel det
paféljande verksamhetsaret.

Bedomning av ekonomisk maluppfyllelse
Malen for god ekonomisk hushallning bedéms vara uppfyllda vid delarsbokslutet.

o NRF ska, om inte annat beslutas i Forbundsdirektionen, uppvisa ett resultat dar
intakterna dverstiger kostnaderna.

Utfall: Intdkterna dverstiger kostnaderna med 103 tkr.
Prognos: Prognosen &r att kostnaderna Gverstiger intédkterna med 384 tkr i enlighet
med budget samt med justering enligt delarets utfall.

o Investeringar ska finansieras utan extern upplaning.

Utfall: Inga investeringar har gjorts under perioden.
Prognos: Inga investeringar planeras.

o For att uppratthalla en god likviditet ska saldot pa bankkontot aldrig understiga
500 000 kr. Det innebar att storre in- och utbetalningar maste planeras och att storre
utbetalningar ej ska verkstallas innan likviditeten ar avstamd mot detta mal.

Utfall: Under perioden har bankkontots saldo inte understigit 500 000 kr.
Prognos: Bankkontot forvantas inte understiga 500 000 kr.

o For att ha mojlighet att hantera oférutsedda ekonomiska héndelser ska det egna
kapitalet ej understiga 1 000 000 kr.

Utfall: Det egna kapitalet uppgick till 2 412 tkr 2019-08-31.
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Prognos: Det egna kapitalet forvéantas uppga till 2 028 tkr vid arets slut. Hantering
ar i enlighet med riktlinjer for eget kapital i Verksamhetsplan 2019.

For ytterligare information om resultat och ekonomisk stéllning 2019-08-31 samt
finansiering hénvisas till foljande resultat- och balansrakning.

Finansiell analys

Periodens resultat

Det beslutades om en reviderad budget vid Férbundsdirektionen 2019-03-28 § 18 med
anledning av samfinansiering av vissa funktioner i den nationella delen av
“kunskapsstyrningssystemet”. Budgetramen utokades da med 4 879 tkr.

Periodens resultat visar att intékterna dverstiger kostnaderna positivt med ca 103 tkr. Utfallet
jamfort med budget avviker ocksa positivt, med ca 215 tkr.

Det positiva utfallet har tva huvudforklaringar, dels att forbundet budgeterat 200 tkr for
helar for lokalanpassning dels ett forsenat projekt som budgeterats med 200 tkr for helaret.
Lokalfragan har kunnat losas pa andra satt an ombyggnation, vilket medfor att kostnaderna
uteblir. Det &r i dagslaget ovisst i vilken omfattning projektet inom klinisk neurofysiologi
kommer att genomf6ras under aret.

Den huvudsakliga forandringen som skett under perioden &r att forbundets omséttning okat
utanfor budgetramen. Omsattningsokningen paverkar inte resultatet. Forbundet tilldelades
medel i juni, dels av regeringen dels av SKL. Eftersom information och beslut om tilldelat
belopp kom sa sent pa aret har dessa medel inte kunnat inarbetas i forbundets budget.
Regeringen har beslutat om att 6 mnkr tilldelas den norra sjukvardsregionen for arbete med
nara vard i glesbygd under det andra halvaret 2019. Huvudparten av dessa medel fordelas
lika mellan regionerna (5 600 tkr). Den sjukvardsregionala delen nyttjar 400 tkr det andra
halvaret, det vill sdga 66 tkr for perioden som framgar av resultatredovisningen. Regeringen
har dven beslutat att tilldela forbundet 5 000 tkr for helaret 2019 for arbetet med
standardiserade vardforlopp inom kunskapsstyrningsomradet. De tilldelade medlen avser
arbete pa den sjukvardsregionala nivan. For perioden motsvarar det 3 333 tkr som framgar
av resultatrakningen och som, tidigare ndmnts, inte inkluderats i budgeten.

Inom omradet Psykisk halsa (se avsnitt Kunskapsstyrning) har forbundet tidigare tilldelats

6 000 tkr. Vid arsskiftet kvarstod 5 321 tkr av dessa medel. Under aret har 1 600 tkr av dessa
medel betalats ut till regionerna enligt en 6verenskommelse mellan regiondirektorerna. De
utbetalade medlen avser att anvandas for att arbeta med kommunsamverkan inom omradet.
For ar 2019 har 1 mnkr avsatts till forbundet for att finansiera en sjukvardsregional
processledare som anstallts hos NRF innan sommaren.

Nér det galler forskningsmedel har det betalats ut 2 200 tkr till Visare Norr och 100 tkr till
Folke Lithners fond for klinisk diabetesforskning i Norrland. | stort sett samtliga
forskningsmedel som tidigare fanns balanserade har betalats ut till forskning, det kvarstar 5
tkr for Visare Norr.

Prognos till arets slut
Forbundet hade budgeterat for att aterfora eget kapital, 599 tkr, i Verksamhetsplanen for ar
2019. Det konstaterades att det fanns ett ekonomiskt behov som inte inryms i ordinarie
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budgetram: lokalanpassning, projekt klinisk neurofysiologi samt projektkostnader inom
omradet kunskapsstyrning. Prognosen &r att resultatet forbattras vilket beror pa att kostnader
for lokalanpassning och projekt klinisk neurofysiologi forvéantas vara mindre an planerat.
Prognosen till arets slut ar att resultatet kommer att vara ca 215 tkr battre an budgeterat det
vill séga att kostnaderna forvantas Overstiga intdkterna med ca 384 tkr.

Omsattningen, det vill siga medel som inte paverkar resultatet kommer att 6ka med 5 400
tkr jamfort med budgeterat pa grund av de statliga medel som tilldelats forbundet i juni (se
ovan). Att dessa medel tilldelas férbundet ar positivt. Férbundets verksamhet blir dock lite
svarplanerad och ryckig” nar beslut meddelats nar halva verksamhetsaret forflutit. Det ar i
dagsléget ovisst i vilken omfattning tilldelade medel kommer att hinna anvandas fullt ut
under 2019.

Revisorernas synpunkter i granskningsrapporter

Nedan framgar planerade och utforda atgarder med anledning av de synpunkter som patalats
vid revisorernas granskning av FD:s styrning och kontroll 6ver mal, uppdrag och aktiviteter
som direktionen beslutat om i verksamhetsplanen for ar 2018.

Forbundsdirektionen beslutade 2019-05-22 § 47 om reviderad arbets- och
delegationsordning med anledning av att en ny kommunallag trétt i kraft 1 januari 2018
(2017:725). Under aret kommer aven forbundsordningen att ses 6ver. | samband med det
kommer forbundsdirektionen att se 6ver och utveckla styrningen i verksamhetsplanen for ar
2020 - 2022.

| Gvrigt pagar arbete med att; ta fram en internkontrollplan, se 6ver rutinen for diarieforing,
uppdatera dokumenthanteringsplanen samt att utveckla den ekonomiska styrningen via en
tydligare budget.

Organisation

Forbundsdirektion, arbetsutskott och beredningar

Kommunalférbundet har organiserats enligt den enklare formen med Forbundsdirektion
(FD) som tillika &r styrelse. Direktionen bestar av tre ledamater och lika manga erséttare
fran var och en av de fyra medlemsregionerna. Ett arbetsutskott med fem ledamoter,
inklusive ordférande, 1:e och 2:e vice ordférande, har utsetts inom FD. FD har ocksa utsett
en politisk referensgrupp for omrade folkhalsa. Tjanstepersoner fran respektive region deltar
vid FD:s och AU:s sammantréden enligt KL 5 kap 40 8 om rétt och skyldighet for annan &n
ledamot att delta i 6verlaggningarna men inte i besluten (kan vara regiondirektdrer, halso-
och sjukvardsdirektorer eller motsvarande samt beredningsgruppsrepresentanter).

Kostnaderna for regionférbundets verksamhet tacks enligt forbundsordningen genom bidrag
fran NRF:s medlemmar om de inte tacks pa annat sétt. Bidragen férdelas i férhallande till
folkmangden i respektive lan. Varje region har ocksa vid varje tidpunkt andel i
regionforbundets tillgangar och skulder i forhallande till det bidrag som tillskjutits
forbundets verksamhet.
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For revision av kommunalférbundet finns fyra revisorer, en fran respektive region. Varje
regions fullmaktige behandlar forbundets arsredovisning och revisionsberéattelse samt
beslutar om ansvarsfrihet ska beviljas.

For beredning av arenden, verkstéllande av beslut och forvaltningsuppdrag i ovrigt for
regionforbundet finns en verkstallande tjansteman, forbundsdirektdren, som leder arbetet vid
forbundets kansli. Beredningsorgan for FD &r beredningsgruppen med en tjansteman fran
respektive region och forbundsdirektdren. Beredningsgruppen &r dven den gruppering som
slutligt bereder kunskapsstyrningsfragor till FD.

Beredningsgruppen har inrattat en utdkad grupp for beredningen inom omradet
kunskapsstyrning. I gruppen finns en till tva tjanstepersoner fran varje region samt
forbundsdirektdren samt foredragande fran kunskapsstyrningsomradet. Nar det galler
omradet cancer har Regionalt cancercentrum Norr (RCC Norr) sedan tidigare en sarskild
styrgrupp for beredning av dessa fragor.

Enligt gallande regelverk ska vardgivaren ansvara for att det pa de sjukvardsinrattningar
som tillvaratar biologiskt material fran avlidna donatorer ska finnas tillgang till
donationsansvarig lékare (DAL) och sjukskoterska (DAS). | Socialstyrelsens
rekommendationer anges vidare att en sjukvardsregional funktion med samordnande roll
for donationsfragorna ska finnas. For Norra sjukvardsregionen formaliserades den hittills
varande strukturen fran 2018 for de sjukvardsregionala funktionerna RDAL och RDAS,
genom att Norra sjukvardsregionforbundet tydliggjordes som uppdragsgivare och att
samfinansiering sker (Dnr 040/17). Nar forbundsordningen uppdateras vid arsskiftet
2018/2019 sa tydliggjordes aven uppdraget dar.

Sjukvardsregionala samverkans- och arbetsgrupper

De regionala chefssamraden finns inom ca 20 olika specialiteter/verksamhetsomraden och
bestar av verksamhetscheferna/motsvarande fran regionerna. Vasterbottens representant ar
sammankallande. Under aret har vissa av chefssamraden paborjat arbetet med att omformas
till sjukvardsregionala programomraden (RPO) enligt den nationella strukturen for
kunskapsstyrning.

En regiongemensam samverkansgrupp for kunskapsstyrning bildades 2012 och en
gemensamt finansierad koordineringsfunktion pa 40 procent av en arsarbetstid finns till stod.

Vard pa distans utvecklas i var sjukvardsregion. Arbetsgruppen for vard pa distans (VpD)
samverkar i stod till den utvecklingen. 1 VpD gruppen ingar en representant med
vardutvecklingsperspektiv/teknisk kunskap fran respektive region. Som exempel pa arbetet
kan namnas att de chefsamrad som har uttryckt behov av stod for att utveckla
distanslosningar far assistans av gruppen. Den anlitas ocksa for att forbattra arbetet i
multidisciplinéra regionala ronder (MDK). En styrgrupp har tidigare inrattats och beslutats
av FD. Styrgruppen har under aret gett forbundsdirektoren i uppgift att se 6ver/tydliggora
gruppens uppdrag, roller och ansvar sa att det kan anpassas battre till systemet for
kunskapsstyrning.

For lakemedelssamordning finns ett regionalt lakemedelsrad med en tjansteman fran varje
region. Sedan flera ar har regionen haft en gemensam process for ordnat inférande av nya
ldkemedel. Sedan 2015 har denna anpassats till den nationella process som etablerats. Som
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stod for sin forsorjning med apoteksprodukter finansierar regionerna en regiongemensam
resurs pa 55 procent av arsarbetstid, bland annat for statistikuppféljning.

For det gemensamma folkhalsoarbetet finns ett folkhalsosamrad med en tjansteman fran
respektive region, som har som uppgift att bereda folkhalsofragorna i ett norrlandsperspektiv
och som ska sakerstalla samband mellan regionernas styrdokument och det regionala
arbetet. Folkhalsosamradet utgor ocksa expertstod till den politiska referensgruppen for
folkhalsofragor.

FD beslutade 2016-06-01 § 52 om bildandet av ett samradsorgan for Forskning Utbildning
och Innovation (FUI-radet). FUI-radet startade sitt arbete 2017. De tidigare FoUU- radets
och Kompetensforsorjningsradets uppdrag har integrerats och avvecklats. FUI-radets
uppdrag &r inriktat pa strategiska fragestallningar inom forskning, utbildning och innovation.
| FUI-radet ingar bland annat regionernas FoUU- chefer och HR direktorer, foretradare for
Umea universitet, Lulea Tekniska universitet och Mittuniversitetet.

Den sjukvardsregionala samverkansgruppen for sjuktransportfragor samverkar kring alla
slag av sjukresor-/transporter. Sjuktransportgruppen ser 6ver moéjligheten till ytterligare
effektiviseringar inom sjukrese-/sjuktransportomradet.

Regeringen har tidigare beslutat om en ny beslutsprocess for hogspecialiserad vard
(2017/18:40). Beslutet innebar bland annat att Socialstyrelsen har inréttat en ny ndmnd,
Namnden for hogspecialiserad vard. Den nya namnden har ersétt den tidigare
Rikssjukvardsnamnden. De tidigare ledaméterna har bildat en interimistisk namnd under
tiden fram till att beslut fattades om forordnande av ordinarie ledamoter och erséttare efter
valet. NRF har nominerat personer till den ordinarie namnden vid FD 2019-03-28 § 11.

Dokumentet som rér formerna for FD:s uppsikt 6ver de nationella uppdragen revideras vid
behov, det vill sdga vid forandringar. Dokumentet beslutades senast vid FD 2018-09-19 §
69.

| forteckningen éver FD:s utskott och beredningar framgar samtliga
samverkansgrupperingar. Forteckningen revideras nér en férandring har beslutats av FD
(senast 2019-03-28 § 19).

En samlad bild av regionforbundets organisation framgar nedan:
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Forbundsdirektionens sammansattning och sammantraden

Forbundsdirektionen har under perioden bestatt av foljande ledaméter och erséttare:

Vasternorrland

Ledamdéter

Glenn Nordlund (S), NRF ordférande
Lena Asplund (M)

Jonny Lundin (C)

Ersattare

Sara Nylund (S)
Ingeborg Wiksten (L)
Pia Lundin (SJVP)

Vasterbotten

Ledamdter

Peter Olofsson (S), NRF 1:e vice ordférande
Anna-Lena Danielsson (S)

Nicklas Sandstrom (M)

Ersattare

Harriet Hedlund (S)
Liselotte Olsson (V)
Ewa-May Karlsson (C)

Region Jamtland-Harjedalen
Ledamdoter

Mats Gard (C), NRF 2:e vice ordférande
Lennart Ledin (L)

Ann-Marie Johansson (S)

Ersattare

Anton Nordgvist (MP)
Robert Hamberg (M)
Bengt Berggvist (S)

Region Norrbotten
Ledamoter

Kenneth Backgard (SJVP)
Linda Frohm (M)

Anders Oberg (S)

Ersattare

Dan Ankarholm (SJVP)
Monika Hedstrom (M)
Elisabeth Lindberg (S)

Ett interimistiskt arbetsutskott tjanstgjorde fr om 1 januari 2019 t o m 2019-03-28, da
Forbundsdirektionen vid sitt mote utsag ett permanent arbetsutskott som bestar av:

Glenn Nordlund (S), Region Vasternorrland
Mats Gard (C), Region Jamtland Harjedalen

Ann-Marie Johansson (S), Region Jimtland Harjedalen

Peter Olofsson (S), Region Vasterbotten

Kenneth Backgard (SJVP), Region Norrbotten

Forbundsdirektionen och arbetsutskottet, varav ett av det intermistiska arbetsutskottet, har

under perioden haft tva sammantraden vardera.

Forbundets kansli

Forbundssekretariatet bemannas i nulaget av tre arsarbetskrafter. Tva arsarbetskrafter har
anstallning hos forbundet, forbundsdirektéren och forbundsekonomen. En arsarbetskraft,
forbundssekreteraren, utgors av ett tjanstekop av Region Vésterbotten. Tjanster for personal-
och ekonomiadministration samt 1T/tele-tjanster kops genom avtal med Region
Vasterbotten. Kansliet har dven ansvar for att hantera fragor som ror

kunskapsstyrningsomradet.

Systemet for kunskapsstyrning ar till stor del ett nytt arbetsfélt for kansliet. Inom ramen for
kunskapsstyrning &r bemanningen enligt foljande (fér mer information se avsnitt

kunskapsstyrning);
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e Ensjukvardsregional koordinator tillika representant i nationell samverkansgrupp for
metodstdd, samfinansieras sedan ett flertal ar tillbaka. Koordinatorn har 50 procents
tjanstgoring och tjanstekdps fran Region Vasterbotten och har sin arbetsplats pa NRF:s
kansli.

e Tre processledare har rekryterats. Tva av tjansterna samfinansieras av de fyra
medlemmarna. Den tredje tjansten som avser arbete inom omradet Psykisk halsa
finansieras med statliga medel och pabérjade sin anstallning i den 1 juni. Tva av tre har
sin anstallning hos NRF men har delvis sina arbetsplatser i de tidigare hemregionerna.
En av processledartjansterna har varit vakant fran den 1 mars till den 1 augusti da en ny
person pabdrjade sin anstéllning.

e Ovrig samfinansiering av funktioner inom kunskapsstyrningssystemet sker via avtal
mellan de fyra regionerna.
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Resultat- och balansrakning

Balanskravsutredning

utfall delar prognos helar

Resultat enligt resultatréakning 103 -384
- Reducering av samtliga realisationsvinster 0 0
Periodens resultat efter balanskravsjusteringar 103 -384
- Reservering till resultatutjamningsreserv 0 0
Balanskravsresultat 103 -384

Nagra balanskravsresultat att aterstélla fran tidigare ar finns ej.

Resultatrakning

RESULTATRAKNING Budget DNot 2019-08-31  2018-08-311
Belopp i tusental kronor 2019-08-31

Verksamhetens intélkter 23983 23812 19 206
Verkzamhetens kostnader -27 661 2 20273 -22 657
Verksamhetens nettokostmader 3678 -3 463 3451
Bidrag frin medlemmarna 3566 3 3366 5443
Finansiella poster 1] 4 1] 0
Arets resultat -112 103 14

Balansrakning

BALANSRAKNING Not 2019-08-31 2018-12-31
Eelopp i tusental kronor
TILLGANGAR
B. Omsitmingstillgingar
I Fordrngzar 3 11 508 1 644
II Bank 23312 17089
Summa omsiittningstillgangar 34620 18 745
SUMMA TILLGANGAR 34620 18 745
EGET KAPITAL, AVSATTININGAR OCH
SEULDER
A. Eget kapital 6 21515 2412
[ Varav Arets resultat 103 190
C. Skulder
II Kortfristiza skulder 7 32103 16 333
Summa skulder 32105 16333
SUMMA EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR
OCH SEULDER 34620 18 745
Panter och ansvarsforbindelser
1. Panter och ddrmed jimforlizga sikerheter Inga Inga
2. Ansvarsforbindelser Inga Inga
a. Pensionsfarpliktelser som inte tagits upp bland

skulderna eller avsittningama 8
b. Ovriza ansvarsforbindelser Inza Ingza
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Tillampade redovisningsprinciper

Allmé&nna redovisningsprinciper

Delarsrapporten ar upprattad i enlighet med lagen om kommunal redovisning och
rekommendationer fran Radet for kommunal redovisning vilket bland annat innebar att:

o Intakter redovisas i den omfattning det ar sannolikt att de ekonomiska tillgangarna
kommer att tillgodogoras forbundet och intakterna kan beréknas pa ett tillforlitligt
satt.

o Fordringar har upptagits till de belopp varmed de beréknas inflyta.

o Tillgangar och skulder har upptagits till anskaffningsvarde dar inget annat anges.

o Periodiseringar av inkomster och utgifter har skett enligt god redovisningssed.

o Forbundets pensionsforpliktelser hanteras via en forsékringslosning med KPA.

Forandringar med anledning av ny redovisningslag

Riksdagen beslutade 2018 om en ny kommunal bokférings- och redovisningslag, lag om
kommunal bokféring och redovisning (2018:597). Den nya lagen galler fran den 1 januari
2019 och ska tillampas fran rakenskapsaret 2019. De forandringar som genomforts i lagen
paverkar dock forbundet i liten omfattning. Forbundet har till exempel i dagslaget inga
investeringar eller vardepapper. Det framgar av lagen att delarsrapporten ska beslutas av
Forbundsdirektionen inom tva manader, det vill sdga innan 1 november, vilket inte torde
utgdra nagot problem. I 6vrigt har den nya lagen inte nagon effekt pa vare sig resultat-,
balansrakning eller jamforelsetal. Den fordndring som genomforts rér utformningen av
rapporten nar det géller rubriker och dess ordningsfoljd.



Noter till resultatrakningen
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NOTER TILL RESULTATRAKNINGEN 2019 2018
Not 1 Verksamhetens intikter

Ianspriktazande ur ingiende behallning Visare Norr 0 239
Erhalina bidrag Visare Norr (inkl Folke Lithner) 1708 2361
Erhalina bidrag Regionalt cancercentrum 15036 14 366
Apotekartjinst 340 333
NORA 0 583
Funskapsstyming T 743 343
EDAL/RDAS 481 481
Koordinatorfunktioner 347 0
Glesbyzdsmedicin 133 0
Ovriga intdkter 24 0
Summa 15812 19206
Not 2 Verksamhetens kostnader

Forskningsanslag Visare Nomr -1 603 -2 600
Lamnade bidraz Fegionalt cancercentrum -15 036 -14 366
Personalkostnader -2 508 -2 0845
Lokalkostnader -85 -83
Eesor, kost och logi =32 -63
Eegional uthildning -100 -100
Eepresentation =37 -7
Eevision -238 -232
Administrationsavtal =307 -518
Farbundsdirektionen =30 -41
Koordinatorfunktioner -347 0
Apotekartjinst =340 -333
NOERA 0 -383
Funskapsstyming -1 743 -343
EDAL/RDAS -487 -481
Glesbyzdsmedicin -133 0
Orvrigt for forbundsverksamheten -49 -249
Summa -19275 -12 657
Not 3 Bidrag frin medlemmarna

Landstinget Visternorrland a80 955
Eegion Jimtland Harjedalen 317 i
Visterbottens ldns landsting 1 069 1034
Nombottens ldns landsting 1000 975
Summa 3566 3 465
Not 4 Finansiella poster

BEintekostnader skattekonto 0 0




Noter till balansrakningen
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NOTER TILL BALANSRAKNINGEN 2019 2018
Not 5 Fordringar

Eundfordnngar 1] 790
Fordringar pa skatteverket 903 824
Interimsfordringar 10313 32
Summa 11 308 1 646
Not 6 Eget kapital

Eget kapital vid arets ingéng 2222 2235
Arets resultat 190 -33
Eget kapital vid arets utging 2412 2222
Not 7 Kortfristiga skulder

Leverantdrssiulder 212 874
Kallskatt 122 a0
Avrdkning skatter och avgifter 213 242
Ej uttagna semesterdagar inld sociala avgifter 132 78
Upplupna sociala avgifter 1m 68
Eevision 360 486
Diabetetsprojelktet 110 110
Visare Nomr avrdkning 3 137
- Varav Folke Lithner 3 110
EDATL/FDAS 481 686
NORA 0 23
Eegionalt cancercentnum 10426 0
Funskapsstyming 7200 0
Koordinatorfunktioner 347 ]
Apotekarprodulkter 340 0
RCPH 3721 35321
Glesbyzdsmedicin 6 000

Administrativa avtal 162 266
Medlemmaras bidrag 1783 0
Orvriga interimsskulder a1 33
Summa 32105 16 332
Not 8 Pensionsfirpliktelser som inte tagits upp

bland skulderna eller avsiittningarna

Normlandstingens regionfarbund har tecknat avtal med EPA om farsdknngslasning.

Premier inbetalda till KPA 428 387
Aktualiseringsgzrad 100% 100%)




