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Halso- och sjukvardsforvaltningen




Viktiga handelser under aret

Hélso- och sjukvardens strategi och riktning — mot Néra vard

Med riktning Nara vard kommer Regionens hilso- och sjukvard att arbeta utifran ett helhetsperspektiv dar
alla vardnivaer finns med. Primarvarden har sedan nagot ar tillbaka paborjat resan och genomfort flera
pilotprojekt med olika innovationer, vissa i samarbete med specialiserade varden. Helhetsperspektivet
innebdar att bade primérvarden och specialiserade virden gér i samma riktning — mot Nara vard. Detta
kraver samma forhallningssitt, goda relationer och gemensamma mal. Intentionen &r att det finns en
gemensam bild for vad Nira vard betyder pa alla nivaer. For mer info om Nira vard, se SKLs hemsida

Uppstart av produktionskék och utokning av Vardnara service, kost
och forrad

Den 13 mars startade verksamheten i det nya produktionskoket och en vecka senare levererades den forsta
maten enligt Cook chill-konceptet till patienterna. I samband med detta utékades vardnara service
avseende kost- och forrddshantering att omfatta sju dagar i veckan och alla maltider. Uppstarten har gatt
bra trots utmaningar bade avseende bemanning och maskiner. Viktigast har dock varit att vi har lyckats
servera vara patienter och medarbetare god och naringsriktig mat. Fortfarande aterstar ménga saker att
utveckla och forbéttra, men en stor eloge till ett hundratal medarbetare inom omradet som bidragit till en
bra start!

VM-evenemang

Under vinterperioden har Alpina VM i Are och Skidskytte-VM i Ostersund #gt rum. Evenemangen foregicks
av en lang planering med tillsdttning av extra resurser i ambulans, ambulanshelikopter, pa
akutmottagningen och c-op. Utvarderingen visar att verksamheterna inom Akutomradet inte har haft ndgon
mairkbart 6kad belastning utan allt har fungerat bra. Priméarvarden har ocksa varit en viktig del i varden av
det utokade antalet personer som vistats har.

Ny lagstiftning Forstarkt tillganglighet ”3:an”

Fran arsskiftet har en ny lagstiftning tratt ikraft Forstarkt tillganglighet, vilket innebar att patienter som
kontaktar primérvarden for ett nytt eller forsamrat hilsoproblem har ritt till en medicinsk bedomning
inom tre dagar. Bedomningen ska goras av en ldkare eller annan legitimerad hélso- och sjukvardspersonal
inom priméarvarden. Akut vard berdrs inte av vardgarantin. Om man blir akut sjuk eller skadad ska vard ges
s& snart som majligt. I dagsldget gar det bara att f6lja 1akarbesoken, arbetet pagar med utbildning och
implementering for 6vriga yrkeskategorier. For perioden januari-april 2019 ar tillgangligheten till likare
inom 3 dagar, 98 %.

Digitalisering — distansoberoende teknik

Storsjoglantan har testat distansoberoende teknik. Det {61l val ut men tekniska 16sningar behover justeras
innan arbetssittet kan sjosittas i storre skala. Aven onkologimottagningen har anvint sig av digitala
16sningar for bedomningar av patienter pa distans, och arbetar vidare f6r en utokning. I maj planeras en
workshop for medarbetare pa kirurgmottagningen tillsammans med ldkare, for att initiera ytterligare
patientgrupper som kan skétas pa distans. Primarvarden arbetar fokuserat med omstéllningen till nara vard
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och Okat digitalt utbud for befolkningen. Bland annat har en pilot for hemmonitorering genomforts i
Ragunda.

Verksamhetens resultat jamfort med budget

Verksamhet i miljoner kronor, Ack Utfall april Ack Budget Avvikelse utfall
2019 april 2019 mot budget ack
april 2019
per omrade
Akutvard -118,3 -118,3 0,0
Barn- och ungdomsmedicin -40,0 -41,5 1,5
Kirurgi -128,7 -110,8 -17,9
Hud, infektion och medicin -182,5 -169,9 -12,6
Psykiatri -80,1 -82,6 2,5
Hjarta, neurologi och rehab -133,6 -126,4 -7,2
Kvinna -38,0 -33,1 -4,9
Barn och unga vuxna -38,0 -32,6 -5,4
Ortopedi -72,6 -64,9 -7,7
Ogon éron -50,8 -44,7 -6,1
Halso- och sjukvardsdirektor -29,2 -33,5 4,3
Underskott hals-och sjukvard 0,0 -32,5 32,5
Patientsikerhet -4,7 -4,0 -0,7
Folktandvard -17,2 -15,3 -1,9
Priméarvard -43,1 -14,0 -29,1
Diagnostik, teknik och service -17,4 -12,7 -4,7
Halso- och sjukvardsférvaltningen -994,2 -936,8 -57,4

Avvikelsen for Hilso- och sjukvérdsforvaltningen uppgick ack april till 57,4 Mkr.
Storsta avvikelsen avser verksamhetsnira tjanster och da framst kostnaden for bild och funktionsmedicin
samt kostnaden fér ambulansflyget. Aven likemedel och sjukvérdsartiklar avviker kraftigt mot budget.

I utfallet finns upparbetade kostnader pa 18,2 Mkr som skall bekostas av statliga stimulansmedel och som
finns med i Regionens resultat, men da under Finansforvaltningen. Upparbetade kostnader mot statliga
stimulansmedel bedoms vara hogre pa totalen dn vad som redovisats, pga en del svarigheter att f& med alla
delar av kostnaderna i redovisningen mot sirskilda objekt. Totalt bedoms upparbetade kostnader vara ca
20 Mkr.
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Resultat per april i miljoner kronor

Verksamheten intdkter
Personalkostnader

Kopt vard

Inhyrd personal

Likemedel och sjukvardsartiklar
Avskrivningar

Ovriga kostnader

Summa kostnader

Verksamhetens nettoresultat

Ack utfall

672,1

-780,6

-124,4

-43,3

-211,7

-38,0

-468,3

-1666,3

-994,2

Ack

utfall fg

ar

663,5

-776,8

-122,0

-47,7

-205,4

-35,9

-449,1

-1636,9

-973,4

Ack budget

679,3

-794,3

-116,6

-31,1

-197,1

-37,9

-439,1

-1616,1

-936,8

Ack diff
budget

-29,2

-50,2

-57,4

Vid redovisning av tertialrapporten for HSN kommer fordjupad information om lakemedel att ges.

Arsbudget

1955,4
-2280,7
-349,1
-92,7
-584,9
-115,9
-1302,8
-4726,1

-2770,7

Avvikelsen mot budget avseende &vriga kostnader ar till viss del budgetteknisk. Jamférelsen mot féregaende ar blir mer

relevant, och 6kningen ar da 19,2 Mkr och dar Lokal -och fastighetskostnaderna svarar fér 7,3 Mkr, Bild &

funktionsmedicin fér 5,2 Mkr, Reparationer & Underhall 1,9 Mkr. Dessa kostnadsoékningar beror pa saval pris -som
volymokningar Férbrukningsinventarier 6kar med 2,7 Mkr och den huvudsakliga orsaken ar férandrade regler for
anlaggningsinvesteringar, dar gransen for investering i anlaggningar 6kat fran ett halvt till ett helt prisbasbelopp.
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Medarbetare
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Reducering antal anstallda

Trenden fortsitter med farre anstéllda 6ver tid. Huvudsakligen fortsatt minskning av timanstéllda beroende
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pé att sjukfranvaron minskar. Fortsatt gladjande att se att jour och 6vertider minskar.

Personal - Bemanningsféretag

Kostnad Jan-april Jan-april Jan-april | For- Motsvarar Motsvarar antal
bemanningsféretag 2017 imkr | 2018 imkr | 2019imkr |&ndringi |antal dajan- da jan-april
(mkr) mkr 18 till | april 2018 2019

19
Ovrig personal 2,6 0,8 0,6 -0,2 2 1,5
Lakare 39,1 38,0 35,3 -2,7 44 41
Sjukskoterskor 15,7 8,9 7,4 -1,5 29 22
Summa 57,4 47,7 43,3 -4,4 75 64,5

Atgarder for att nd malet:

Bittre planering och nyttjande av hyrldkares tid, rekryteringsinsatser, kompetensvixling, karriarvagar,
produktions- och kapacitetsplanering for battre styrning samt anstillning av ST-ldkare &r nigra av de

insatser som namns och som ska bidra till mélet att minska inhyrning fran bemanningsforetag.
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Sjukfranvaro

Andel sjuktimmar i % av ordinarie tid under

januari - april
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Sjukfranvaron for Hilso- och sjukvardsnamnden uppgick efter mars till 5,6 procent totalt, vilket 4r en
minskning mot samma period foregiende ar med 1,0 %. Den positiva avvikelsen bromsar dock upp
beroende pa att vi sdg en forbattring av sjukfranvaron fran april 2018.

Den huvudsakliga minskningen ligger fortsatt pd den ldnga franvaron. Den korta minskar men inte i samma
utstrackning. Totalt 4r minskningen ack april 22889 timmar mot ack april 2018.
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Verksamhet inom halso- och sjukvarden

Tillgénglighet inom 90dagar, vardgarantin

Andel patienter som vantat mindre &n 90 dagar till forsta besdk
respektive genomférda besék inom 90 dagar
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Andel vantande som véantat mindre &n 90 dagar pa ett forsta besok
=@=Andel genomférda besdk som vantat mindre &n 90 dagar

—=@=\alniva

Konsuppdelad statistik for april manad 2019:
Viantande till 1:a besok, totalt: 63 procent varav kvinnor 61 procent och man 66 procent Genomférda 1:a
besok, totalt: 71 procent varav kvinnor 72 procent och man 71 procent.

Sett 6ver en langre tidsperiod ligger uppfyllnad av vardgarantin for vintande till forsta besok stadigt kring
63% vilket ar ndgot battre dn for mars ménad men betydligt l14gre dn riksgenomsnittet som for april manad
2019 var 82%. De forsta manaderna under 2019 jamfért med samma period foregdende ar visar en
indikation pé sdsongsvariation vilket skulle innebéra att den svaga uppgang som visas i slutet av tidsserien
troligtvis kommer f6ljas av en nedgéng under och efter sommaren och att den inte &r ett tecken pa en
langsiktig forbattring. Uppfyllnad av vardgarantin for genomforda besok har fortsatt en storre rorlighet dn
vintande till forsta besok, men visar under aktuell tidsperiod en svagt nedatgéende trend. Aven fér denna
parameter anas en sdsongsvariation med en tydlig uppgang under férsta kvartalet, en topp under andra
kvartalet som f6ljs av en djup nedging i tredje och dterhamtning i slutet pa fjarde kvartalet.

Atgirder for att forbittra tillgingligheten utgors framfor allt av kommande utrullning av ett nytt sitt att
produktions- och kapacitetsplanera, inom mottagningsverksamheterna. Strategi Nara vard ar och kommer
att bli ett bidrag till att forbattra tillgdngligheten via exempelvis utokad egenvard och nyttjande av digital
teknik
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Andel patienter som vantat mindre &n 90 dagar till behandling
respektive genomférda behandlingar inom 90 dagar
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Andel vantande som vantat mindre &n 90 dagar pa behandling
—=@=Andel genomfoérda behandlingar som vantat mindre éan 90 dagar

== Malniva

Konsuppdelad statistik for mars manad 2019:
Vantande till behandling, totalt: 57 procent varav kvinnor 59 procent och mén 55 procent. Genomford
behandling, totalt: 79 procent varav kvinnor 79 procent och mén 78 procent.

Ett liknande monster med sdsongsvariation som for besok kan anas dven for uppfyllnad av vardgarantin for
vantande och genomforda forsta behandling. Dock ses en storre variation for dessa parametrar. Vad giller
trender visar uppfyllnad for genomford forsta behandling en svagt positiv sidan medan det motsatta giller
for vantande till forsta behandling. I jamforelse med riket som helhet ligger uppfyllnad av vardgarantin for
vantande till forsta behandling for regionen négot lagre. Regionens resultat for april manad var 57%, vilket
ar i samma harad som for mars ménad, medan motsvarande siffra for riket var 70% vilket pa riksniva ar
néagot hogre an for mdnaden innan. Med nuvarande och kommande stingningar av operationssalar kan
varken en kortsiktig eller 1angsiktig forbattring anses vara sannolik. Har behover alternativa 16sningar
overvigas, for att utoka mojligheten att genomfora operationer. Forbittringsarbeten pagar avseende
verksamheten pa centraloperation. Oversyn av flodet for utprovning av horapparater pagar.
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Tillganglighet primarvarden

0:an Fa kontakt med primarvarden inom 0 dagar

3:an Medicinsk beddmning av legitimerad personal i primarvarden inom 3 dagar (mats i dag bara pa lakarbesok)

Oppen mottagning/lattakut primérvard

0:an ack. januari-april 3:an ack, januari-april
Backe 97 Backe 97
Bracke 85 Bracke 97
Brunflo 96 Brunflo 98
Fréson 87 Fréson 99
Funésdalen 97 Funé&sdalen 99
Follinge 99 Follinge 100
Hallen 96 Hallen 97
Hammarstrand 92 Hammarstrand 96
Jarpen 96 Jarpen 96
Krokom 96 Krokom 98
Kalarne 91 Lit 100
Lit 91 Lugnvik 100
Lugnvik 81 Myrviken 100
Myrviken 98 Odensala 99
Odensala - Sveg 98
Sveg 93 Svenstavik 98
Svenstavik 92 Strémsund 98
Strémsund 83 Zatagrand 98
Zatagrand 89 Are 99
Are 93

0:an Fortsatt arbete med standiga forbattringar gors for att oka tillgangligheten ytterligare, dels med arbetssatt, dels
med att titta Over tekniska forbattringar gallande telefonin.

Odensala:
Odensala har en atgardsplan pa hur arbete for att uppna malet med 0:an ska goras.

3:an Arbete pagéar med att implementera den forstarkta tillgéngligheten 3:an fér fler yrkeskategorier, utbildning i KVA
(atgardskoder) ar inplanerade i maj/juni. Planen ar att pabodrja kodningen succesivt efter utbildningen.

Oppen mottagning/Littakut.

Under januari-april har de halsocentraler som har Akutliggare tagit emot 14 877 besék, 9963 till lakare och 4914 till
skoterska. (Dessa bestk ar medraknade i produktionsstatistiken)

Halsocentraler som inte anvander akutliggare har 6ppen mottagning i nagon form, dar kan man inte urskilja dessa
patientbesok.
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Produktion

Oppenvard 2017 2018 2019
Lakarbesok 134 334 135 614 137 939
- Man 60 391 60 931 62 092
- Kvinnor 73943 74 254 75 845
- Kon okant 0 429 2
Sjukvardande behandling 178 908 185 436 187 464
- Man 75 293 78 252 78 882
- Kvinnor 103 615 106 089 108 580
- Kén oként 0 1095 2
Slutenvard 2017 2018 2019
Antal vardtillfallen 6 640 6 696 6 795
- Man 3054 3142 3186
- Kvinnor 3 584 3 539 3609
Antal varddagar 39772 38 273 38 029
- Man 19 344 18 826 18 770
- Kvinnor 20 417 19 315 19 259
Medelvardtid 49 5,2 49
- Man 52 54 5,2
- Kvinnor 4.6 5,0 4.6
DRGvikt 5580,1 5614,9 5503,6
- Mén 2718,5 27699 2676,3
- Kvinnor 2 859,3 2831,1 28273

En 6kning jamf{ort med foregdende ar har skett bade inom slutenvirden och inom 6ppenvarden.

Inom slutenvéarden har 12 obsplatser (6ppenvérdplatser) varit stingda frdn mars 2018. Vilket sannolikt péverkar
antalen vardtillfallen for inskrivna patienter. Detta péverkar dven medelvardtiden d& patienter med korta vardtider
skrivs in pa avdelning istéllet for obsplats.

Okningen for likarbesdk beror bland annat pa 6kade produktionskrav for inhyrda likare samt fler ST- och underlikare i

produktion. ONH och psykiatrin har 6kat likarbesoken beroende pa indrade arbetssitt.

Till viss del beror det dven pé liagre sjukfranvaro bland medarbetare i intervallet 2—14 dagar. Det har dven varit ett lagre

antal avbokade besok pa grund av sjukdom hos patient samt anhoriga.
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Resultatforbattrande atgarder, effekt mot

foregaende ar

Forbattringsatgird Effekt Tkr
Bemanningsnorm vardavdelning 3141
FENIX 900
Hyrpersonal (del i sexpunktsprogram) 4372

Mer sald vérd 4769
Minskad kopt vard 2082
Oversyn likemedel 4544
Ovrigt 4829

Total effekt 25537

Av verksamheten redovisade effekter av genomforda forbattringsaktiviteter.

Effekterna motverkas dock till del av kostnadsokningar inom framst lakemedel och 6vriga verksamhetsnira tjanster
samt av att andra forbattringsatgirder inte gett forvantad effekt, alternativt inte startar upp forran senare under

verksamhetséret.

Mal samhalle

(RJHs utfardade sjukintyg)

Mal HoS forvaltningen 2018 och Malvéarde Utfall Kommentarer till utfallet
eventuellt utgangsvarde 2019 2019-04-30

Oka andelen sjukintyg med sjukskrivning | KV 28 % Kv 29 % Mélet uppnatt

pa deltid M 18 % M 19 %

Minskad klimatpaverkan, ett
resurseffektivt nyttjande av material och
produkter, medvetenhet om miljéfragor
samt en saker hantering av kemiska
produkter. (Alla omraden)

For forsta tertialet 2019 ar
koldioxidutslappen frén
tjansteresor och transporter
nastan 30% lagre &n T1 for
referensdret. Ett stort arbete
med riskbedémningar av
kemiska produkter ar uppstartat
2019 och fortléper under aret.
Klimatpaverkan fran
engdngsmuggar har minskat
med over 4 ton CO2-ekv genom
delvis 6vergang till papper
istallet for plast samt minskning
av totala antalet.

11(14)




Mal patient

Mal HoS forvaltningen 2018 och Malvarde 2019 Utfall Kommentarer till utfallet

eventuellt utgangsvarde 2019-04-30

Andel vardskador ska minska <5% 4% Mal uppnatt

Rullande 12 man Aktiviteter som ar utforda /pagar ar
ex Grona korset, kompetenskort,
funktionskort, KTC,
nutritionsprocess,
vardpreventionsradet. Inférande av
ledningssjukskoterska

Andel vardtillfallen med oplanerade <17 % 17,8 % Mal ej uppnatt

aterinskrivningar inom 30 dagar ska Kv 16,7 % Inférande av SIP, fast vardkontakt

minska. M 19,1 % samt arbetet med Nara vard i

»  Alla aldrar <20 % 20,4 % samarbete med kommunerna bér
>  >B5ar Kv 18 % forbattra vardet dver tid

M 19,1 %

Medicinska (inkl omvardnad och Exempel ar:

rehabilitering) kvalitetsmatt som ar Abort, ledtid fran kontakt till

kopplade till resp uppdrag genomford abort - mal uppnatt

Omraden valjer lampliga matetal (Kvinna)

Andel stroke/TIA patienter som
vardas pa strokeenhet — mal uppnatt
(HNR)

Foéljsamhet till ERAS — mal ej uppnatt
(Kir)

Nojda delaktiga patienter Exempel ar:

Omraden valjer lampliga métetal Andel med dalig
forlossningsupplevelse ska minska —
mal uppnatt (Kvinna)

Mal medarbetare

Mal HoS forvaltningen 2018 och Malvarde 2019 Utfall Kommentarer till utfallet

eventuellt utgangsvarde 2019-04-30

Sjukfranvaron fér medarbetare inom <54 % 55 % Mal ej uppnétt

Region JH ska minska Kv 6,0 % Klar férbattring jmf T1 2018

(april 2018, 6,6 %) M 3,8 % Bade langtidssjukfranvaro och
korttidssjukfranvaro har minskat
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Kostnaden fér bemanningsféretag ska
minska

250 %

9,1 %

Kostnaden for bemanningsforetag
har fére perioden 1901-1904
gentemot 1801-1804 sjunkit med
4231756 kr

Inhyrda SSK har motsvarande period
minskat med 1590111 kr eller 17,8
%.

For lakare ar siffran 2644705 kr eller
7,0 %
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Mal verksamhetsresultat

Mal HoS forvaltningen 2018 och Malvéarde 2019 | Utfall Kommentarer till utfallet

eventuellt utgangsvarde 2019-04-30

Vardgarantin ska vara uppfylld >90 % 0:an: 92 % A 0:an Fortsatt arbete med standiga

90 % 0-3-90-90 3:an: 98 % forbattringar gors for att 6ka
tillgangligheten ytterligare, dels

Utgangsvarde 2018 helar 90: 61 % . med arbetssatt, dels med att titta

0:an —93 % Kv 59 %, M 63 % Over tekniska férbattringar géllande
telefonin.

3:an — méttes ej 2018 90: 55 % .
3:an Arbete pagar med att

90: 59 % Kv 57 % . N
implementera den forstarkta

90: 53 % M 54 % tillgangligheten 3:an for fler
yrkeskategorier, utbildning i KVA
(atgardskoder) ar inplanerade i
maj/juni. Planen ar att paborja
kodningen succesivt efter
utbildningen.
Fortsatt laga siffror i specialiserade
varden. Dock forbattrade resultat
jmf helar 2018. Arbetet inom
Strategi Nara vard pg, inkl
produktions- och
kapacitetsplanering

Nettokostnaden ska minska <0 % 2,14 % Flera atgardspaket pagar ex

Strategi Nara vard
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