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Arendebeskrivning

Den 4 november 2024 (§120) beslutades Hilso- och sjukvardsnamndens plan med budget
2025. Den har senare justerats/kompletterats vid tva tillfallen - 19 december 2024 (§143)
avseende fordelning mellan budgetposter och 27 februari 2025 (§13) avseende tilldgg av ett
uppdrag.

Enligt uppfoljningsplanen ska en sarskild uppfoljning av Hélso- och sjukvardsndmndens
plan med budget genomforas i juni. Uppfoljningen sammanstélls har.

Syftet med uppfoljningen ar att analysera hur arbetet med befintliga kortsiktiga nyckeltal,
uppdrag och aktiviteter for att nd malsattningarna gar. I uppfoljningen har en genomgang
av aktuellt lage efter tertialrapporten, samt en analys 6ver orsaker till graden av
maéluppfyllelse gjorts. I tertialrapporten per april kommenterades ocksa status for
kortsiktiga nyckeltal och uppdrag under respektive malomrade. En ndrmare analys av
ekonomin har inte genomforts i den har uppfoljningen utan det hanteras i de ekonomiska
rapporterna och andra fordjupningar.

2025 ars plan innehaller 26 kortsiktiga nyckeltal och 27 uppdrag, inalles 53. Detta ar en
minskning fran foregdende ars 74, vilket ar i linje med uppfoljning av 2024 ars plan
(HSN/874/2024). Pa en 6vergripande niva hade det dock varit onskvirt att minska antalet
kortsiktiga nyckeltal och uppdrag nagot ytterligare, for att underldtta verksamhetens
mojlighet att arbeta med planen.

Det har sedan den nya styrmodellen implementerades funnits en otydlighet i hur uppdragen

ska statusbedémmas. Ett tydliggérande arbete pagar och i ndmndens tertialrapport har

uppdrag bedomts enligt foljande vigledning:

» Rott — Uppdraget ar ej klart/genomfort och foljer ej planen.

* Gult — Uppdraget ar delvis klart och bedoms kunna genomforas men med viss forsening.

» Gront — Uppdraget ar klart/genomfort eller uppdrag som ar flerariga och foljer den
utsatta planen for aret.

Vigledningen har pa grund av administrativa utmaningar inte funnits med i de anvisningar
for tertialrapporten som delgetts omraden och divisioner. En oOversyn av hur
statusbedomning sker planeras infor delarsrapporten per augusti.

Majoriteten av uppdragen ar pagaende enligt plan och har dirmed i huvudsak bedomts som
grona. De uppdrag som inte foljer planen &terfinns inom malomrade tandvard samt
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malomrade ledningsprocesser, dessa har bedomts som roda. Ett uppdrag inom malomréde
ledningsprocesser rorande arbetsmiljo har registrerats som gult, men skulle ha varit gront
utifrin att det ar ett langvarigt uppdrag. Vad giller kortsiktiga nyckeltal ar
uppfyllnadsgraden lagst pa nyckeltal kopplade till tillganglighet i varden, sjukfranvaro och
de finansiella nyckeltalen. Vad giller tillganglighet i varden ar flera nyckeltal knutna till
vardgarantin. Dessa visar inte sdrskilt vil hur kosituationen fordndras nar kerna ar 1dnga,
forran de arbetats ner bakifrdn. Det bor darfor overvagas om det finns andra, mer
andamalsenliga sitt att formulera nyckeltal pa tillganglighetsomrédet.

I uppfoljningen av aktiviteter noteras pa omradesnivan (inklusive omrade Patientsidkerhet)
766 aktiviteter, varav 421 (55%) ar avslutade eller pagaende enligt plan och 345 (45%) ar
planerade eller forsenade. Ett antal aktiviteter har planerat startdatum efter 30/4.
Dessutom finns nagra tiotal aktiviteter som enligt statusindikatorn ar planerade, men som
har kommenterats i samband med tertialuppf6ljningen. Detta indikerar att de dr pagaende,
men att statusindikatorn inte uppdaterats. Det stora antalet aktiviteter gor att det inte gar
att gora en helhetlig analys av hur vil aktiviteterna bidrar till maluppfyllelsen.

Antalet aktiviteter indikerar att det i forsta och andra chefslinjen finns en betydande
administrativ borda kopplad till de aktiviteter som skapas for kortsiktiga nyckeltal och
uppdrag. Det dr dessvirre inte realistiskt att anta att 4ven aktiviteterna skulle bli farre om
antalet kortsiktiga nyckeltal och uppdrag minskas. Detta beror pé hélso- och sjukvardens
bredd, dar forbattrande aktiviteter méaste vidtas dven pa omraden som inte pekas ut i Hilso-
och sjukvardsndmndens plan med budget.

Regionens revisorer har under 2024 bland annat granskat omstallningen till Nara vard. I
denna granskning pekas en tydligare styrning ut som ett forbattringsomrade. I det svar som
halso- och sjukvardsndmnden hanterade i april 2025 (§27) delar nimnden uppfattningen
att tydligheten behover 6ka till kommande ar, men att det sker pa sddant sitt att det bejakar
de lokala variationer som finns, och som maste finnas, inom organisationen. Revisionens
iakttagelser har i viss man beaktats i tjanstemannaberedningen av Regionplan 2026-2028,
och kommer beaktas aven nar Hdlso- och sjukvardsnamndens plan med budget 2026
bereds.

Sammantaget visar uppfoljningen att det fortfarande finns forbattringspotential infor
kommande ar i arbetet med i synnerhet planeringen. Tydliga och relevanta malsattningar i
planer pa Overgripande nivd antas bidra till 6kad kvalitet i verksamheten under
forutsattning att de gar att relatera till for de som ska bidra till att mélen nas.

Forslag till revideringar i Halso- och sjukvardsndmndens plan med budget 2025.
Nedan revideringar har arbetats in i den version av Hilso- och sjukviardsndamndens plan

med budget 2025 som bifogats drendet.

Vad giller behov av revidering av planen for innevarande ar behéver malvardet for det
kortsiktiga nyckeltalet Bruttokostnadsutveckling (sidan 14) justeras fran -22% till -13%.
Malviardet for bruttokostnadsutveckling berdknas som skillnad mellan budgeterad
kostnadsmassa och kostnadsmassa for foregdende ar, avseende externa kostnader.
Malvirdet ar justerat utifran att jamforelse sker med faktisk kostnad for 2024 istillet for
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prognos samt att erhallen kostnadsbudget 2025 har korrigerats i enlighet med registrerad
budget.

Da regionens revisorer i sin grundlaggande granskning av Hilso- och sjukvardsndimnden
2024 bedomt att det inte funnits tillfredsstillande maluppfyllelse, bland annat utifran den
bristande tillgdngligheten till hilso- och sjukvard, behover de kortsiktiga nyckeltalen pa
detta omrade ses Over. De kortsiktiga nyckeltalen om vardgaranti i specialiserad vard
fungerar daligt som indikator pa forbattringar i kosituationen nir de star for sig sjélv, och
koerna bestar av ménga patienter som véntat langre dn vardgarantins granser (mer dn 90
dagar). Det ar darfor lampligt att pa sidan 10 ldgga till sju kortsiktiga nyckeltal som visar pa
hur kosituation och viantetid forandras. Det foreslds nu tilligg av dels medelvarde
vantedagar till operation, dels antal vintande till forstabesok 6ver 9o dagar. Nyckeltalen ar
i huvudsak formade for att folja  divisionsorganisationen, men da
tillgdnglighetsutmaningarna avseende forstabesok ar storre inom sarskilt hud- 6gon- och
oron- nasa- halssjukvarden foreslds dessa foljas separat. Barn- och ungdomspsykiatrin
foreslas fortsatt foljas via de befintliga nyckeltalen kopplade till den forstiarka vardgarantin
om 30 dagar. Nyckeltalen som speglar tillganglighet till hdlso- och sjukvard prioriteras for
oversyn i arbetet med Hilso- och sjukvardsndmndens plan med budget 2026.

Ett redaktionellt tillagg har gjorts i nyckeltalet Kontinuitetsindex for alla patienter, senaste
18 manaderna, ldkare (sidan 11) i syfte att fortydliga att nyckeltalet avser halsocentraler.

Regiondirektorens forslag

1. Uppfoljning av Halso- och sjukvardsnamndens plan med budget 2025 godkanns och
ska beaktas i planeringen infor 2026.
2. Foljande revideringar gors i Hilso- och sjukvardsndmndens plan med budget 2025:
a. Under mélomrade Halso- och sjukvard, sidan 10, liaggs foljande kortsiktiga
nyckeltal till:

1. Antal viantande over 9o dagar till forstabesok inom barn- och
ungdomsmedicin, infektion, medicin och rehabilitering — malvarde ska
inte Overstiga 80 patienter.

2. Antal vintande 6ver 9o dagar till forstabesok inom hudsjukvarden —
maélvirde ska inte 6verstiga 200 patienter.

3. Antal vantande over 9o dagar till forstabesok inom kirurgi,
kvinnosjukvard och ortopedi — malvirde ska inte overstiga 200
patienter.

4. Antal vintande 6ver 9o dagar till forstabesok inom 6gonsjukvarden —
maélvirde ska inte 6verstiga 1200 patienter.

5. Antal viantande 6ver 9o dagar till forstabesok inom oOron- nisa-
halssjukvarden — malvarde ska inte 6verstiga 900 patienter.

6. Antal vintande 6ver 9o dagar till forstabesok inom vuxenpsykiatrin —
malvirde ska inte Gverstiga 25 patienter.

7. Medelvarde vantedagar till operation — malvirde ska inte 6verstiga 100
dagar.

b. Under mélomrade Ledningsprocesser, sidan 14, justeras malvirdet for det
kortsiktiga nyckeltalet Bruttokostnadsutveckling till -13%.
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I tjansten

Sara Lewerentz Anna Granevarn
Regiondirektor Hilso- och sjukvardsdirektor

Utdrag till

Regiondirektor, Halso- och sjukvardsdirektor, hilso- och sjukvardsdirektorens narstod
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