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Sammanfattning

Verksamhet

Produktionen fortsatter att 0ka jamfort med 2016 inom
Oppenvarden, bade for 1akarbesok och sjukvardande
behandling. Okningen avser b&de kvinnor och man.
Inom slutenvarden sker istallet an minskning. For att
forbattra tillgangligheten till varden pagar arbetet med
fortsatt implementering av arbetssattet produktions-
och kapacitetsplanering enligt 5-stegsmodellen.

Med syfte att forbattra for patienter som séker akut
vard att vara klara inom fyra timmar, pagar arbete med
att se dver akutens interna processer, férandrat
arbetssatt genom att ersatta sekreterare i receptionen
med sjukskoterska samt ombyggnation for snabbare
floden.

Maluppfyllelse

Samhallsperspektivet: Andelen barn och unga som far
ett forsta besok inom 30 dagar uppnas inte. Daremot
uppnas malet fér minskning av sjukpenningtal hos
lanets medborgare.

Patientperspektivet: Andelen vardskador har minskat
och malet uppnatts. Minskade aterinskrivningar har
inte uppnatts till fullo men narmar sig malvardet.

Medarbetarperspektivet: Den totala sjukfranvaron har
sjunkit fran 7,2 till 6,5 procent, framst bland kvinnorna.

Beroendet av bemanningsféretag ska minska, vilket
det gor for lakare men fortsatter oka for sjukskoterskor.

Verksamhetsresultat: Nettokostnadsforandringen ska
minska, men okar jamfort med féregaende ar.
Tillgangligheten ligger fortsatt under malnivan med
forvantad variation over tid.

Ekonomiskt utfall

Det ackumulerade resultatet efter de forsta fyra
manaderna 2017 visar ett fortsatt underskott och
uppgick till -32,3 miljoner kronor.

Nettokostnadsutvecklingen till och med april 2017 var
5,5 procent, vilket innebar en férsamring jamfort med
utfallet forra manaden som da var 3,4 procent. | april
2016 erhdll Region Jamtland Harjedalen betydligt
storre belopp an normalt i olika specialdestinerade
statsbidrag, den storsta delen kom fran
Migrationsverket, vilket till viss del férklarar den héga
nettokostnadsutvecklingen. Justerat for detta blir
nettokostnaden istéallet 4,6 procent.

| april i &r kom besked fran SKL om 6kade
lakemedelsbidrag med 26,4 miljoner pa helar. Vilket
forbattrat resultatet i april med 8,8 miljoner kronor.
Detta paverkar dock inte nettokostnadsutvecklingen.
Genom det utdkade bidraget forbattras darfor
prognosen till -170 miljoner kronor.
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Viktiga handelser januari till april 2017

Bemanningsprojektet

Ett gemensamt mal fér samtliga landsting och regioner
ar att uppna oberoende av bemanningsforetag senast
1 januari 2019. | mars beslutade regionstyrelsen att
ansluta till det nationella projektet och satte mal for
arbetet. Atgardsomraden som lyfts fram som extra
viktiga ar ratt anvand kompetens, karridrvagar med
kompetenskort samt en forstarkning av
sjukskoterskans forsta ar. De prioriterade
yrkesgrupperna att bli oberoende av inom Region
Jamtland Harjedalen ar distriktsldkare och
sjukskoterskor pa vardavdelningar.

LOSUS

Projekt LOSUS (lagen om samverkan vid utskrivnings
fran sluten halso- och sjukvard) ar igang sen arsskiftet.
Den nya lagen trader i kraft 1/1 2018. Malet ar att i
samverkan med lanets kommuner na en effektivare
utskrivningsprocess dar patienterna ska fa en god
overgang till annan vardniva.

OPUS 2020

Under 2016 genomfdrdes en genomlysning av framfor
allt kirurgkliniken men 6versiktligt hela omradet
kirurgi/6gon/6ron. Efter arsskiftet har
férandringsarbetet pabodrjats som ska fungera fullt ut ar
2020. Ett genomgéende tema ar synkronisering av
verksamheter, teamarbete och 6vergripande
diskussioner kring radande kulturer.
Genomférandearbetet har fatt namnet OPUS 2020
som betyder verk eller betydelsefullt alster.

Bussolyckan

Den 2:a april intraffade en bussolycka pa E45 mellan
Sveg och Fagelsjo. 59 personer fanns i bussen. |
olyckan omkom tre barn, sex personer var svart
skadade och ett flertal var lindrigt skadade. Vara
tankar gar till familj, anhdriga och vanner till de
drabbade. Den har typen av olyckor staller oerhort
hdéga krav pa organisationen. Krav som vi kunnat leva
upp till pa ett bra satt. Alla inblandade har samverkat
pa ett utmarkt satt och bidragit med kompetens for att
pa basta satt hantera situationen och gora det sa bra
som majligt for de drabbade.

Donationssal invigs

For tva ar sedan fick Region Jamtland Harjedalen nara
19 miljoner kronor i statligt bidrag fér den avancerade
operationssalen. Redan innan dess var

Ostersunds sjukhus ledande i landet dels pé att spara
mojliga organdonatorer, dels pa att forse
ortopedkliniker i hela Sverige med rérben. De anvands
bland annat vid tumdrkirurgi och for att ersatta ben hos
patienter med proteser som har lossnat. | och med att
salen nu star klar starker sjukhuset sin position som
centrum for bendonationer.

Mobila narvardsteamet

Mobila narvardsteamet (MiNT) ar igang sedan i mars.
Teamet bestar av lakare och sjukskdterskor och har
som uppdrag att férbattra varden for bland annat de
aldre multisjuka, och ta hand om de mest sjuka
patienterna. Arbetet sker i samverkan med lanets
kommuner och med primarvarden och bekostas av
medel fran den sa kallade professionsmiljarden. Sjalva
teamet utgar fran den specialiserade varden.

Digitala lakarbesok

Sjukvard via natet har dkat rejalt i omfattning sista
aret. En del av vara regioninvanare har anvant dessa
tjanster. Kostnaden for detta ar mer an 500 000 kronor
sista aret. Brunflo hdlsocentral har under varen startat
upp en egen natlakarmottagning. Denna ar i forsta
fasen enbart riktad mot de som ar listade pa Brunflo
och férmedlas efter telefonsamtal till distriktsskdterska.
Den digitala bedomningen kan kompletteras med
provtagning eller analogt besdk nar sa behovs. Det
mojliggdr en battre patientsakerhet.

Europeiska investeringsbanken

| april anordnades ett informationsevent tillsammans
med Europeiska Investeringsbanken, EIB. EIB:s
funktion ar att ge regioner och féretag jamférbara
villkor. Syftet med eventet var att sprida information
bland lanets offentliga aktérer samt naringslivet.
Eventet blev lyckat med nara 200 besdkare.
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Ekonomi

Utvecklingen av regionens ekonomi januari-april 2017
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Regionen Jamtland Harjedalens ackumulerade resultat efter de forsta fyra manaderna 2017 visar ett fortsatt
underskott som uppgick till -32,3 miljoner kronor.

Nettokostnadsutvecklingen till och med april 2017 var 5,5 procent, vilket innebar en férsamring jamfért med
utfallet férra manaden som da var 3,4 procent. | april 2016 erhdll Region Jamtland Harjedalen emot betydligt
storre belopp an normalt i olika specialdestinerade statsbidrag, den stérsta delen kom fran Migrationsverket,
vilket till viss del forklarar den hdga nettokostnadsutvecklingen. Detta paverkade forra arets resultat positivt med
cirka 11 miljoner kronor. Justeras fjolarets nettokostnader med denna engangsintakt sa ar
nettokostnadsutvecklingen 4,6 procent, vilket ar narmare utfallet i februari i ar som da uppgick till 4,2 procent.

| april i ar kom besked fran SKL om 6kade lakemedelsbidrag med 26,4 miljoner pa helar. Vilket forbattrat
resultatet i april med 8,8 miljoner kronor. Detta paverkar dock inte nettokostnadsutvecklingen eftersom bidrag
inte redovisas som intakt i bokforingen, men det gjorde daremot Migrationsverkets statsbidrag i fjol. Genom det
utdkade bidraget forbattras darfor prognosen till -170 miljoner kronor, da aven de resultatférbattrande atgarderna
frdn omradena berédknas ge effekt senare under aret. Dock ar nettokostnadens 6kningstakt mycket orovackande.

Verksamhetens bruttokostnader

Verksamhetens bruttokostnader férdelade sig enligt foljande tabell:

Jamforelse perioden jan-april 2016 2017 Forandring i%
Bruttokostnader totalt 15425 1 605,7 63,1 4,1 %
Varav personalkostn exkl pensioner 719,5 741,4 21,9 3,0 %
Varav riks- och regionvard 112,6 110,1 -2,5 -2,2 %
Varav lakemedel 131,5 137,8 6,3 4,8 %
Varav sjukresor taxi 12,7 12,7 0,0 0,1%
Varav bemanningsféretag 49,2 56,9 7,7 15,6 %
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Bruttokostnaderna for perioden har 6kat med 63,1 miljoner kronor jamfort med samma period 2016, motsvarande
4,1 procent. Aven om kostnaderna fortsatter att 6ka, sker inte 6kningen i lika hdg takt som de férsta manaderna.
Jamfort med mars ar bruttokostnaderna i princip oférandrade. Malet fér 2017 ar att kostnaderna for
bemanningsféretag ska minska ner till 2015 ars niva, men utfallet pa 56,9 miljoner kronor visar att kostnaderna
fortsatter att 6ka. Kostnader for Iakemedel har 6kat med 4,8 procent men kompenseras nagot tack vare det
utdkade lakemedelsbidraget. Kostnaderna for sjukresor ar nu pa samma kostnadsniva som féregaende ar. En
positiv trend ar att kostnaderna for riks- och regionvard fortsatter att minska jamfért med samma period 2016.

Verksamhetens intakter

Verksamhetens intakter férdelade sig enligt foljande tabell:

Jamforelse perioden jan-april 2016 2017 Foréandring i%
Verksamhetens Intdkter totalt 2741 267,9 -6,2 -2,3%
Varav patientavgifter exkl tandvard 21,8 22,3 0,5 23 %
Varav specialdestinerade statsbidrag 90,2 93,2 2,9 3,2%
Varav forsaljning halso- och sjukvard 91,3 86,5 -4,8 -5,3 %

Verksamhetens intakter har minskat under perioden januari till och med april jdmfért med samma period 2016.
vilket delvis forklaras med bidraget fran Migrationsverket som kom i april forra aret. Beslut om hojda avgifter
bérjade galla fran april forra aret, vilket da fick en stor positiv effekt. Férsaljning av halso- och sjukvard har
minskat jamfért med féregaende ar.

Patientavgifterna exklusive tandvard ar nagot hégre an féregaende ar ackumulerat. Men patientavgifterna totalt
har minskat jamfért med féregaende manad. En orsak ar att tandvarden under de forsta fyra manaderna haft
brist pa personalresurser som lett till hardare prioriteringar. Det innebar att vuxna betalande patienter ar den
grupp som prioriteras lagst enligt tandvardslagen. Detta paverkar intakterna for patientavgifterna under 2017
negativt med 0,7 miljoner kronor.

Patientavgifter per manad
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Kommentarer till ekonomiskt resultat fran verksamheten 2016

Awvikelse ack Arsprognos Arsprognos
Verksamhet i miljoner kronor, Utfall april Budget utfall mot ack april2017 mars 2017
per forvaltning/ndmnd 2017 april2017  budget april budget- budget-
2017 avvikelse avvikelse
Héalso- och sjukvardsforvaltningen -897,2 -799,6 -97.6 -306,7 -291,8
Regionala utvecklingsforvaltningen -105,6 -107,4 1,8 0 0
Regionstaben -75,2 -85,3 10,1 0 -3,6
Patientndmnden -1,0 -1,0 0,0 0,0 0
Fértroendevalda politiker -7.,8 -8,3 0,5 0,0 0
Landstingsrevision -1,6 -1,9 0,2 0,0 0
Vardvalsnamnd -216,1 -220,5 44 -1,6 -1,6
Gemensam IT-namnd -0,4 0 -0,4 0,0 0
Motsedda -32,3 -80,156 47,8 87,1 80,1
SUMMA VERKSAMHET -1337,2 -1304,1 -33,2 -221,2 -216,8
Finansfbrvaltningen 1305,1 1287,0 18,2 51,2 26,8
TOTAL AVVIKELSE MOT BUDGET
REGION JAMTLAND HARJEDALEN -32,1 17,1 -15,0 -170,0 -190,0

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Halso- och sjukvardsforvaltningens omraden har férandrat prognosen jamfért med budget med 306,7 miljoner
kronor. Avvikelserna beror framst pa 6kade kostnader for Iakemedel, inhyrd personal och till viss del minskade
intakter. Aven dkade riks- och regionvardskostnader inom strokesjukvarden. Kostnad for bilddiagnostik har ékat.
Personalkostnaderna har 6kat men framst inom de yrkeskategorier dar det var forvantat, sdsom underskoterskor,
kuratorer och vardnara service.

Den 6kade kostnaden for Iakemedel beror framst pa Iakemedel mot hepatit-C samt inom hjartsjukvarden.
Kostnaden for Iakemedel mot lungcancer och blodcancer har daremot minskat, vilket beror pa variationer i flédet
av nyinsjuknade.

Regionala utvecklingsforvaltningen

Det ekonomiska utfallet efter april ar ett 6verskott pa 1, 8 miljoner kronor. Nettokostnadsodkningen jamfért med
april 2016 uppgar till 3,2 procent. Utfallet under aret varierar ofta pa grund av att verksamheterna ser lite olika ut
olika ar. Medlen forbrukas inte i en jamn takt under aret. Samtliga verksamhetsomraden har en arsbudget i
balans och férvaltningens helarsprognos pa ett nollresultat ligger fast.

Regionstaben

Regionstabens utfall per april manad visar ett éverskott pa 10,1 miljoner kronor mot budget. Intakterna ar 25,7
miljoner kronor hégre an budget, kostnaderna ar 15,6 miljoner kronor hogre an budget. Flyktinghalsovarden har
7,7 miljoner kronor i onyttjade medel, sjukskrivning- och rehabprocessen 3,1 miljoner kronor vilket innebar att
mestadels av verskottet aterfinns under Halso- och sjukvardspolitiska avdelningen.

Regionstaben pavisar ett 7,4 miljoner kronor samre ack utfall mot samma period ar 2016. Intakterna ar 13,3
miljoner kronor hégre an 2016. Detta beror bland annat pa att medel for nationella satsningar betalades ut i
bérjan av ar 2017 till skillnad fran kvartal 3 2016. Kostnaderna ar 20,8 miljoner kronor hégre an ar 2016.
Personalkostnaderna ar 2,2 miljoner kronor hégre an 2016. Flyktinghalsovardens dkade kostnader bidrar till cirka
15 miljoner kronor av den totala kostnadsékningen.
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De 6kade 6vriga kostnaderna pa 3,5 miljoner kronor aterfinns framst hos IT- och e-halsoavdelningen.
Avdelningens kostnader ar 2,6 miljoner kronor hdgre forsta tertialen 2017 mot motsvarande period 2016.
COSMIC kundgrupp har beslutat avsatta medel for vidareutveckling av systemet. Budget 6 miljoner kronor har
tillforts budgetramen fran Motsedda. Kundgemensam utveckling av COSMIC ligger efter tidplan och
utvecklingsobjekt fran ar 2016 har leveransgodkants under 2017 och darmed natt betalpunkt. Kostnader for
uppgradering COSMIC R8.1 vecka 19, har belastat resultatet t o m april. Total prognos foér regionstaben ar noll.

Patientnamnden

Totalt ses ett dverskott pa personalkostnader med 30 000 kronor. Overskottet beror till storsta delen pa partiell
tjanstledighet. 2016 sags ett underskott vilket till viss del berodde pa att underlag for utbetalning av arvoden kom
in for sent och hamnade da pa nastkommande ar.

Kostnaderna for stodpersoner har ett underskott motsvarande 27 000 kronor. Fran halvarsskiftet 2016 har skatt
och arbetsgivaravgift tillkommit pa omkostnadsersattningen. De senaste aren har stddpersonsresultatet haft ett
underskott pa personalkostnader vilket tyder pa en underfinansiering.

Ovriga kostnader har ett underskott pa cirka 30 tkr. Fakturan fér driften av VSP &r betald som en engédngssumma
medan budgeten ar periodiserad. Detta underskott kommer att rata ut sig dver tid. Nettokostnadsutvecklingen
ligger pa 4 procent vilket &r en minskning med 0,4 procent jamfért med 2016. Prognosen fér 2017 beréknas ligga
pa noll.

Vardvalsnamnden

Efter april har namndens verksamheter ett éverskott pa 4,4 miljoner kronor. Helarsprognosen beréknas med ett
underskott motsvarande 1,6 miljoner kronor pa grund av ohanterad obalans i tilldelad ram.

Motsedda

Utfallet till och med april 2017 ar 47,8 miljoner kronor battre an budgeterat. En orsak ar att prognosen for
pensionskostnaderna ar lagre ar budgeterat. Budgeten for pensionerna grundar sig pa Skandias prognos fran
augusti 2016.

Finansforvaltningen

| Finansforvaltningen redovisas Regionens skatteintakter, generella statsbidrag fran utjdmningssystemet,
lakemedelsbidrag samt finansiella intékter och kostnader. Utdver detta redovisas aven intakter och kostnader for
den pensionsplacering regionen gjort i vindkraft.

Utfallet t.o.m. april 2017 ar 9,4 miljoner kronor battre an budgeterat. Prognosen for Iakemedelsbidraget ar 51
miljoner kronor hégre an budgeterat, vilket beror pa efterslapningar i avtalet. Budgeten for 2017 ar baserad pa
2015 ars avtal eftersom 2016 ars avtal inte var klart nar budgeten 2017 beslutades.

Skatteintdkterna bedéms bli 18 mkr lagre an budgeterat medan de generella statsbidragen samt inkomst-och
kostnadsutjamning ar prognostiserade 18 miljoner kronor hogre an budgeterat. Budgeten ar baserad pa SKL:s
skatteunderlagsprognos fran 2016. Paverkan av placeringar inom Vindkraftverket har endast marginellt paverkan
av resultatet. Lamnad prognos efter april 2017 ar 51,2 miljoner kronor battre an budgeterat.

Resultatforbattrande atgarder

Langsiktig utvecklingsplan (LUP)
Arbetet med paketen inom Langsiktigt utvecklingsplan LUP, fortsatter. Aktiviteter som sker ar bland annat paket
2 Sjukresor, mal 5 miljoner kronor fér helar 2017. Kostnaderna minskade forsta tertialet med 0,3 miljoner kronor
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(-2,7 %). Utredning av sjukresor i egen regi pagar. Paket 14 Samverkan med kommunerna och gemensamma
funktioner har maltidpunkt 2017, diskussioner ar pabodrjade. Paket 17 Minskad sjukskrivning, mal 2 miljoner
kronor 2017 redan nu har sjukskrivningarna borjat minska.

Bemanningsprojekt

Primarvardens satsningar for att minska nyttjande av hyrldkare har bérjat visa sig i sjunkande kostnader. Under
forsta kvartalet minskade primarvardens kostnader for inhyrda lakare med 5 miljoner kronor (-19,4 %). Da
kostnaderna for inhyrda lakare pa flera av de évriga omradena 6kade, blev den totala kostnadsminskningen for
hyrlakare 2,2 miljoner kronor (-5,3 %).

Kostnaderna for inhyrda sjukskoterskor fortsatte att 6ka med 9,5 miljoner kronor (+152 %) det forsta tertialet
2017. Det systematiska och utbredda férbattringsarbete som just nu pagéar pa vardavdelningar pa Ostersunds
sjukhus har annu inte borjat ge effekt. Detta forvantas ske under hésten 2017. Forbattringsarbetet innebar att
arbetsuppgifter kartlaggs och roller och ansvar tydliggors. Syftet ar renodla yrkesroller for sjukskéterskor och
underskoterskor sa att sjukskoterskor far fokusera pa uppgifter dar deras kompetens kravs. Kompetenskort for
underskoterskor har tagits fram och underskoéterskor far nu utbildning for att sakerstalla den kompetens som
kravs for att de ska kunna utféra nya arbetsuppgifter. Parallellt slutfors inférande av karriarvagar for
sjukskoterskor och framtagande av nya arbetstidsmodeller. Malet ar att borja fasa ut inhyrda sjukskoéterskor i
slutet av 2017. | primarvarden har beslut fattats att sluta nyttja inhyrda sjukskéterskor fran och med den 1 juni.

OPUS 2020

Under maj till september 2016 genomférdes en genomlysning av framfor allt kirurgkliniken men 6versiktligt hela
omradet kirurgi/6gon/éron. Slutrapporten presenterade i november 2016. Efter arsskiftet har forandringsarbetet
planerats och satts igang. Ett genomgaende tema i alla workshops ar synkronisering av verksamheter,
teamarbete och 6vergripande diskussioner kring radande kulturer. Genomférandearbetet har fatt namnet OPUS
2020 som betyder verk eller betydelsefullt alster. Tidpunkten 2020 markerar nar det nya arbetssattet ska fungera
fullt ut. Projektet berdknas ge en besparing pa 15 miljoner kronor fér 2017.

Ovriga resultatférbattrande atgarder

Akuten har vidtagit atgarden att IVA stanger ett rum med tva vardplatser nar det inte finns tillrdcklig bemanning
men éppnar upp med dvertidsarbete nar behov uppstar. Aven arbetet med standardisering fortsétter.

Aktiv personalplanering for att minska 6vertidstimmar pagar. Arbetet med att minska och bli oberoende av
stafettldkarkostnaderna pagar inom omrade Psykiatri.

Inom primarvarden ar fokus fortsatt pa att ersatta inhyrd personal med anstalld personal. Beslut om stopp for
inhyrning av sjukskoterskor har fattats och utfasning pagar.
Avtal med operator for hemtagning av operationer fran NUS. Inplanerat 16 operationer under 2017 pa

hemmaplan samt fortsatt granskning av inkommande riks- och regionvardfakturor.

Forkortad introduktion for uppstart slutenvard BUP
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Ovriga besparingar tom april 2017 Tkr

Fakturagranskning 1468
Minskning av kostnader fér arvodeslakare 233
Riks- och regionvard féor NPH patienter 300
Vakanshallning vid franvaro AT/SG medicin 250
Ta bort lungbakjouren (Lakare Medicin) 1144
Forkortad introduktion fér uppstart slutenvard BUP 1000
Langsiktig planering fér minskning av stafettbemanning 5100
Ej tillsatta tjanster 1168
Totalt tusen kronor 10 663

Likviditetsutveckling

Likviditeten har forbattrats med 33,1 miljoner kronor sedan arsskiftet. Likviditeten har under denna period aven
forstarkts med ett 1an fran Kommuninvest pa 40 miljoner kronor. Investeringarna till och med april uppgick till 34,6
miljoner kronor. Ytterligare upplaning pa 40 miljoner kronor kommer att géras innan sommaren. Férbattringen
jamfort med mars ar till viss del kopplat till stérre engangsposter i mars. Den beslutade laneramen i Finansplanen
ar totalt 100 miljoner kronor innevarande ar. Upplaningen ska anvandas for att finansiera investeringar i

verksamheterna.
Likviditetsutveckling
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Investeringar

INVESTERINGAR 2015-04-30 2016-04-30| 2017-04-30
Maskiner och Inventarier 21,8 19,7 6,5
Immateriella inventarier, Cosmic 32,7 0,0 0,0
Byggnader och Mark 12,3 9,6 14,4
Hjalpmedelscentralen 3,1 4,0 4,9
P&gdende investering 5,3 3,7 8,8
P&gdende investering fran tidigare ar* -32,6 -7,7 -0,2
Totalt investerat, pAgdende och aktiverat 42,6 29,2 34,6

* Cosmic immateriell investering,pagick under 3 ar, 2013-2015

Sammanstallning av omradets investeringar

Regionfullmaktige har beslutat om ett investeringstak fér 2017 om 96 miljoner. 31,8 miljoner avser
fastighetsinvesteringar och 64,2 miljoner 6vriga investeringar, varav 36,6 miljoner for investeringar > 250 000
kronor, 10,6 miljoner for investeringar < 250 000 kronor, 5 miljoner i en central pott for haverier och 12 miljoner i
en central pott for oférutsedda handelser.

Utfallet per april 2017 ar 34,6 miljoner kronor varav 14,4 miljoner kronor avser fastighetsinvesteringar.
Huvuddelen avser beslutade objekt ar 2016 men genomfdrda 2017. 15,2 miljoner kronor avser évriga
investeringar varav 2 miljoner kronor beslutade ar 2016. Utfallet for hjalpmedel 5 miljoner kronor hanteras enligt
sarskilda rutiner och ar darfér utanfor investeringstaket. Utfallet for aret prognostiseras bli cirka 15 miljoner
kronor.

Gallande investeringar > 250 000 kronor (se tabell 1 + 2 nedan), har beslut tagits om totalt 22 stycken
investeringsobjekt. Av dessa har 7 objekt avslutats. Kostnaden for dessa har blivit 9,9 miljoner kronor medan
budgeten ar 11,7 miljoner kronor. Ett dverskott om 1,8 miljoner kronor. Resterande 15 objekt kommer att avslutas
senare under aret.

Gallande investeringar < 250 000 kronor, ar budgeten 10,6 miljoner kronor. Utfallet per sista april ar 2,2 miljoner
kronor men omradena prognostiserar att investeringar kommer att utféras motsvarande budget.

Fran den centrala potten for haverier har investeringsradet under perioden januari tom april Iamnat forslag till
beslut for 5 askanden till regiondirektéren om totalt 1,3 miljoner kronor. Samtliga har beviljats. Pottens
aterstaende budget uppgar till 3,7 miljoner kronor.

Under perioden har budgeten for oférutsedda handelser, 12 miljoner kronor inte berorts.

Utbver arets budgeterade investeringar planeras elva objekt som beslutades men inte genomférdes ar 2016, om
totalt 11,5 miljoner kronor att genomféras ar 2017. Se tabell 3
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Tabell 1

Genomforda Utfall Budget | Kommentera avvikelse fran budget
investeringar over jan—-april | helar 2017
250 tkr 2017
Regionstaben Datalagring 2883 2500 | Investeringen klar/ Posten for utbyte servrar nedan avser
utékning av disk i SAN och utfallet ar nagot lagre an de
beviljade 400 tusen. Tacker darmed i nagon man upp
kostnaden for datalagring som ar nagot hégre &n budget.
Regionstaben Utbyte servrar 345 400 | Investeringen klar/ "Utbyte servar" och "Datalagring" ar
budgeterade langt i férvag och ar beroende av
omsténdigheter utom IT-enhetens kontroll. T ex. dollarkurs
och hur mycket lagringsbehov som verksamhetens IT-
system behdver.
Diagnostik Teknik Technegas 494 600 | Investeringen klar
och Service Lungscint
KIOO Phacomaskin 402 700 | Investeringen klar/Felférdelat i investeringsbudget mellan
2016 och 2017. Ytterligare 300 tkr har beviljats ur den
"akuta haveripotten" ar 2016.
Hjarta, neuro, Inkép av OCT till 0 500 | Omradet har felaktigt tilldelats 500 tkr ar 2017. Avsedd
rehab (HNR) PCl lab investering hade askats, beviljats och inkdpts under 2016.
Budgeten dras in.
Akutvard 4 Ambulanser 5310 6500 | Investeringen klar
Akutvard Respirator 528 540 | Investeringen klar
Totalt 9962 11740
Tabell 2
Beviljade investeringar Planerad tid for genomférande Budget helar
over 250 tkr som @nnu 2017
inte genomforts
Hud, Infektion, Medicin Hast 375
(HIM) Bucky-apparat (Hud)
Hjarta, neuro, rehab . September 500
(HNR) FUS (Rehab OV)
glag_nostlk Teknik och Autovue September 745
ervice
Diagnostik Teknik och Magnetkamera* Host/ vinter. Investeringen i den tredje MR-kameran 13 500
Service som just nu pagar, beréknas bli ca: 2 200 tkr dyrare an
beviljad investeringsram (20 000 tkr mot berdknat 17
800 tkr). Omradet har, utdver beviljat anslag om 13 500
tkr aven beviljats 4 275 tkr ar 2016 for samma
investering (se nedan under " Investeringar éver 250
tkr/Pagaende 2016--2017 och *". Finansiering for
resterande ca: 2 200 tkr saknas fér narvarande.
Dlagr\ostlk Teknik och Sa__ckbana i Hast 1511
Service Stadcentral
Dlag_nostlk Teknik och Lastbil Hast 1500
Service
Tandvarden Panoramardntgen Senast dec 2017 270
Regionala Lastbil till Estrad Norr, | Samtal pagar med upphandlingsenheten avseende 1850
utvecklingsnamnden 1500 tkr samt Birka, | bilen.
350 tkr
Ortopedi Ultraljudsapparat Senast dec 2017 250
KIOO Spaltlampa sept. 2017 250
KIOO Cystoskop sept. 2017 260
KIOO Coloskop jun-17 450
Akutvard Digital Arbete med kravspecifikation pagar 3000
ambulansjournal
Akutvard Pendel Akutrum Planeringsarbete for inkdp pagar 300
Totalt 24761
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Tabell 3

Investeringar 6ver Basenhet Utfall | Budget | Status

250 tkr/Pagaende

2016--2017

* Magnetkamera Réntgen 4 275 | Pagar under 2016-2017 och avser samma

investering som under tabell 2 omnamd
magnetkamera, 13 500 000 kr

C-op BV Libra gron, Roéntgen 622 950 | Inkdpt och aktiverad

C-op BV Libra Gul Réntgen 622 950 | Inkdpt och aktiverad

C-op BV Libra brun Réntgen 950 | Arbetet pagar med upphandling
Koagulationsinstrument (2 | Laboratoriemedicin 1 373 | Arbetet infér upphandling pagar

st)

Anaerobic workstation Laboratoriemedicin 0 0 | Enligt omradet kommer att kpas 2019 pga att en

del annat maste stdmma innan den gar att kopa.
Investeringen och budgeten om 285 000 kr tas bort.
Omradet far s6ka pa nytt nar det blir aktuellt.

Agarkokare Laboratoriemedicin 333 | Sommaren eller hésten i ar

Granuldiskmaskin Kostenheten 285 | Avvaktar utrustningslistan i nya produktionskdket

Panoramardntgen Tandvard 340 | Investering beviljad 2016. Pga lang upphandlingstid
har avtal inte tecknats foérran 201603. Bestallning
pagar.

CBCT-rontgen Tandvard 744 1200 | Investering beviljad 2015. Pga lang upphandlingstid
har utrustningen inte levererats/fakturerats férran
2017.

Centralévervakning Akut-mottagning 0 826 | Upphandling pagar

akuten

Totalt 1988 11 482

Investeringar i fastigheter

Bygginvesteringar pagar |dpande och kan paga over flera ar. Under forsta tertialet har inte nagra nya projekt fran
beslutad investeringsplan 2017 pabdrjats utan utgiften roér projekt som pabdrjades under féregaende ar och annu
tidigare. Bland dessa finns fortsattning av plan 8, Medicin enheten som en stor utgift under perioden. Vidare finns
aven kostnader for lakarexpeditioner pa plan 5 dar budgeten aterfinns bade under ar 2015 och ar 2016. Projektet
"Hissar inom hdghuset” med en projektbudget pa 18 mnkr har férsenats pa grund av éverprévan i
upphandlingsférfarandet.

Dessutom finns en del utgifter for inventarieinvesteringar som senare kommer att aktiveras tillsammans med
utrustningen inom respektive omrade.

Aterstaende kostnader for byggnationen av organdonationsoperationssalen aterfinns ocksa inom tertialet, dar
huvuddelen av kostnaden finansierades via externa bidrag.

Prognosen visar att fastighetsinvesteringar kommer att géras med 15,2 miljoner kronor dver budget. Detta avser
outnyttjat utrymme sedan féregaende ar.
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Finansiella malen i Finansplan 2017-2019

Mal Finansplan 2017-2019 och Malvarde 2017 | Utfall Kommentarer till utfallet

eventuellt utgangsvarde 2017-04-30

Langsiktig hallbar ekonomi. 0% -4,16% Enligt prognos.

Ekonomiskt resultat efter finansnetto

som procentandel av verksamhetens

budgeterade nettokostnader.

Mal pa langre sikt 2 %

Kostnadskontroll. 2% 55 %

Nettokostnadsutveckling jamfort med

foregaende ar.

Avtalstrohet 90 % 77 % En anledning &r att modellen har
genomgatt en renovering under
slutet av mars manad och nu
innehaller den bland annat en ny
kategoriindelning samt ocksa en
utdkad avgransning, vilket
paverkat utfallet. Tid har lagts pa
att verifiera utfall och vissa avtal
har inte blivit uppmarkta sasom
godkanda, varfor resultatet ar
béttre an de 77 % som for
narvarande visas. Narmare analys
kommer att genomféras under maj-
juni.

Investeringstakper ar i mkr 96 mkr 29,7 mkr Total investering tom april.

Sjalvfinansieringsgrad investeringar
-69% for 2016

Succesivt 6ka

Redovisas i Arsredovisning
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Rakenskaper

Delarsbokslut

Delarsbokslut

Delarsbokslut

RESULTATRAKNING Miljoner kronor 15-04-30 16-04-30 17-04-30
Verksamhetens intakter 256,0 2741 267,9
Verksamhetens kostnader -1453,1 -1502,5 -1565,1
Avskrivningar -36,7 -39,6 -40,5
Verksamhetens nettokostnader -1233,8 -1 268,0 -1337,8
Skatteintakter 872,6 909,2 941,8
Generella statsbidrag 331,3 339,7 369,8
Finansiella intakter 10,9 0,3 2,2
Finansiella kostnader -6,4 -3,7 -8,2
Resultat efter finansiella intakter och kostnader -25,4 -22,4 -32,3
Extraordinéra intdkter 0,0 0,0 0,0
Forandring av eget kapital -25,4 -22,4 -32,3
Budget Prognos

Miljoner kronor 2017 2017 Avvikelse
Verksamhetens intékter 680,0 647,5 -32,6
Verksamhetens kostnader -4 431,9 -4606,4 -174.,6
Avskrivningar -109,0 -123,3 -14,3
Verksamhetens nettokostnader -3 860,9 -4 082,2 -221,4
Skatteintakter 2841,2 2823,5 -17,9
Statsbidrag generellt 744,0 761,3 17,3
Statsbidrag lakemedel 2921 3429 50,7
Finansiella intakter 9,0 9,2 0,2
Finansiella kostnader -25,4 =247 0,7
Resultat efter finansiella 0,0 170,0 -170,0

intakter och kostnader
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BALANSRAKNING miljoner kronor IB2017-01-01 UB 2017-04-30
TILLGANGAR

Anlaggningstillgangar

Immateriella tillgangar 13,7 12,3
Mark och byggnader 665,0 663,3
Maskiner och inventarier 254,8 251,3
Finansiella anlaggningstillgéngar 64,8 64,6
Summa anlaggningstillgangar 998,3 991,6
Omséttningstillgangar

Forrad 14,5 14,5
Kortfristiga fordringar 211,8 176,6
Kortfristiga placeringar 468,3 468,1
Kassa och bank 145,0 178,1
Summa omsittningstillgangar 839,7 837,3
SUMMA TILLGANGAR 1 838,0 1828,9
EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR OCH SKULDER

Eget kapital

Eget kapital 121,2 -75,7
Arets resultat -196,8 -32,3
Summa eget kapital -75,7 -108,0
Avsittningar

Pensioner 954,5 975,0
Sarskild Ioneskatt pa pensioner 231,6 236,5
Summa avsattningar 1186,0 1211,5
Skulder

Langfristiga skulder 9,5 45,8
Kortfristiga skulder 718,1 679,6
Summa skulder 727,7 725,3
SUMMA EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR OCH SKULDER 1 838,0 1828,9

16(33)




KASSAFLODESANALYS

DEN LOPANDE VERKSAMHETEN i mkr 2015-04-30 2016-04-30| 2017-04-30
Verksamhetens intakter 256,0 274,1 267,9
Justering for reavinster 0,0 -0,2 0,0
Verksamhetens kostnader -1 489,8 -1542,1 -1 605,7
Justering for reaférluster 0,0 0,2 0,0
Justering for gjorda avskrivningar 36,7 39,6 40,5
Justering for gjorda nedskrivningar 0,0 0,0 0,0
Justering for avsattningar till pension 20,4 21,5 25,5
Verksamhetens nettokostnader justerade for ej

likviditetspdverkande poster -1176,7 -1 207,0 -1271,7
Skatteintakter och generella statsbidrag 1 203,9 1 249,0 1311,6
Finansiella intakter 10,9 0,3 2,2
Finansiella kostnader -6,4 -3,7 -8,2
Medel frdn verksamheten fore forandring av 31,7 38,7 33,8
rorelsekapital

Justering for rorelsekapitalets férandring

Okn(-)/minskn(+) férrdd och varulager 0,2 0,3 0,0
Okn(-)/minskn(+) kortfristiga fordringar -172,0 25,0 35,2
Okn(-)/minskn(+) korta placeringar 79,1 5,2 0,2
Okn(-)/minskn(+) kortfristiga skulder 7,1 -36,4 -38,6
Kassaflode fran den lopande verksamheten -85,6 -5,9 -3,2
INVESTERINGSVERKSAMHETEN

Investering i immateriella anldggningstillgdngar -32,7 0,0 0,0
Omklassificering av investering i vérdsystemet Cosmic¥* 32,7 0,0 0,0
Investering i immateriella anldggningstillgdngar* -3,5 0,0 0,0
Férsélining av immateriella anldggningstillgdngar 0,0 0,0 0,0
Investering i materiella anldggningstillgdngar -39,1 -29,2 -34,6
Férsélining av materiella anldggningstillgdngar 0,0 0,2 0,6
Investering i finansiella anlaggningstillgdngar ** -9,9 -5,1 0,2
Forséljning av finansiella anldggningstillgdngar 0,0 0,0 0,0
Kassaflode fran den lI6pande -52,5 -34,0 -33,8
investeringsverksamheten

FINANSIERINGSVERKSAMHETEN

Nyupptagna 18n 0,0 0,0 0,0
Aterbetald utl8ning 0,0 0,3 0,0
Okning 18ngfristiga fordringar -0,6 -2,8 0,0
Okning 18nga skulder 1,2 0,0 36,3
Kassaflode fran finansieringsverksamheten 0,6 -2,6 36,3
Periodens kassaflode* ** -105,7 -3,8 33,1
Likvida medel vid drets bérjan 299,3 278,4 145,0
Likvida medel vid periodens slut 193,6 274,6 178,1
Forandring av likvida medel -105,7 -3,8 33,1

* Under pdgdende investering bokférdes kostnaderna pa preliminarkonto 1200, dvs preliminarkonto
for materiell investering men vid aktiveringen 15-04-01 bokférdes vardsystemet som immateriell
investering, kontogrupp 10xx. Totalt aktiverat for Cosmic &r 32,7 mkr for 8ren 2013-2015 férdelat pa
2013 (fran oktober) 6,2 mkr, 2014 23 mkr och 2015 3,5 mkr

** Exempelvis aktier i Lanstrafiken och Torsta AB vid regionbildningen 2015

*** 82,3 mkr har utbetalats till Landstingens émsesidiga forsakringsbolag i april enligt beslut, 2015
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Maluppfyllelse strategiska mal

Regionfullmaktige har i regionplanen fér 2017-2019 beslutat om 21 strategiska mal inom omradena Patient,
Medarbetare, Samhalle och Verksamhetsresultat. De visar viljeinriktningen och vad som ska genomféras de
kommande tre aren. Utifran de strategiska malen faststaller regionstyrelsen och namnderna framgangsfaktorer i
form av utvecklingsomraden. De markerar vad respektive styrelse eller namnd ska prioritera det narmaste aret
for att verkstalla uppdraget och de strategiska mal fullmaktige har beslutat om.

Maluppfyllelsen for strategiska mal ar en samlad bedémning av de framgangsfaktorer som ar kopplade till de
strategiska malen. Nedan visar cirkeldiagrammet den samlade bilden av hur manga av framgangsfaktorerna som
uppnatt malet eller inte for respektive mélomrade. Se bilaga 1 for utforlig uppféljning. | bilaga 2 finns uppféljning
av handlingsplaner.

Mal samhalle

Av de sju strategiska malen for samhallsperspektivet finns totalt 30 framgangsfaktorer, varav tva ar uppfylida och
resterande ar pagaende aktivitet som bor nas innan arets slut.

Strategiska mal samhalle

+ Stimulera =& aft innovativa och framtidsinriktade idéer hiir fardiga produkter
och tinster genom bra stdd, god beredskap och snabb hantering.

+ Effektiv infrastruktur kring vagar, jarnvagar, flyg, bredband och digital teknik.
* Kulturen har en wiktig rall fdr regional utveckling, halza, delaktighet, inflytande
och personlig utveckling.

+ [ntegration genomsayrar hela det regionala uvecklingsarbetet.

+ Jamtland Harjedalen har en dkad inflvttning med fler i arbete och dkat
foretagande.
+ Forbéttrad psykisk hlsa.

+ Halzoframjande och trygga levnadsavillkor och zamordnad hélso- och
sjukward fir minskade sjiukskrivningstal,

Samhallsperspektivet innehaller relativt breda strategiska mal. Arbetet med psykisk halsa paverkas framst av den
nationella satsningen, dar anvandande av distansoberoende teknik ar under utveckling. Det suicidpreventiva
arbetet ingar i gemensam handlingsplan med kommunerna. En viktig del ar att na unga tidigt for att férebygga
psykisk ohalsa. Det halsoframjande arbetet innehaller bland annat det tobaksférebyggande arbetet och analys av
halsosamtal i skolan. Minskning av sjukskrivningar bedrivs i projektform utifran langsiktig utvecklingsplan med ett
flertal delar, exempelvis tidig samordnad rehabilitering och utbildning om férsakringsmedicin.

Den regionala delen av integrationsarbetet inriktas pa att samverka med flera, sdsom Mittuniversitetet och
asylhalsans utdkade uppdrag att vara kompetensnav. Det pagar ocksa insatser internt inom regionen med
modell for sprakpraktik.

Inom innovationsomradet har regionen under 2016 haft huvudansvaret for ett arbetspaket inom H2020.
Innevarande ar medverkar regionen i flera arbetspaket. Inom ValTel ar organisatoriska grundstrukturen lagd och
kontakter med kommuner i Norge och Sverige for information och behovsinventering. | ett delprojekt, om
fickultraljud, har verksamhet startats. Ytterligare kontakter behévs med foretag under narmsta halvaret for att
uppna mal om ett genomfort projekt inom varje delprojektomrade.

Regionala utvecklingsndmnden arbetar for ett fossilfritt 2030 genom medverkan i Ianets klimatrad. Vad galler
kulturella aktiviteter for seniorer sa ar tre aktuella program planerade for varen; Trio Senora, Sag det i toner och
Quintett Noel. Nar det galler samverkan med kommuner och naringsliv har hittills tva Integrationschefsmoten
genomforts. Dialog har forts kring Migrationsverkets bosattningsenhet samt samverkan kring projektansokningar.
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Aktiva mal Malvarde Utfall Utfall april 2017 och kommentar
samhalle 2017-04-30

Andel barn och unga | 100 % inom | April 86 %
som far ett forsta 30 dagar
besdk inom omrade

barn, unga vuxna,
inom 30 dagar.

Minskning av 2017: Mars ﬁ Sjukpenningtalet i l&net utvecklas mycket

sjukpenningtal hos minska med : . i . . .
linets medborgare 0.8 dagar sjukpenningtalet positivt. Efter mars ar sjukpenningtalet

minskat med 12,3 dagar, vilket &r en sdnkning med 0,4
1,3 dagar dag under aret. Jamfoért med mars
jdmfért med foéregéende ar ar minskningen 1,3 dagar.
mars foreg.ar Kvinnor har dubbelt s& manga

sjukpenningdagar som man (16,6 resp
8,3), men skillnaden har minskat med 0,6
dag det senaste aret.

Sjukpenningtalet sjunker i Ianets samtliga
kommuner.

Mal patient

Av de fem strategiska malen for patientperspektivet finns totalt 32 framgangsfaktorer kopplade till malen, varav
atta ar uppfyllda och resterande bedoms ha pagaende aktiviteter i ratt riktning.

Strategicka mal patient

s Patientsaker jamlik och jamstalld vard av god kvalitet efter
hehoy.

« Region Jamtland Harjedalens vard ska 53 [dngt majliot i
hemimet eller 58 néra hermmet som majligt

« Fardjupat samarhete med kommunerna avseende barn, Unga,
aldre ach utsatta grupper.

« Bittre bemidtande ach anpassad kammunikation pd patientens
willkar.

« Okat patientinflytande.

Det mest omfattande malet inom patientperspektivet ar patientsédker och jamstélld vard av god kvalitet och efter
behov. Flera av framgangsfaktorerna ar av karaktaren att atgarder stéandigt behdver vidtas for att varden fortsatt
kan anses vara god. Det &r en bidragande orsak till att flertalet framgangsfaktorer blivit markerade som gula.
Inom de flesta framgangsfaktorer pagar aktiviteter t.ex. att redovisa resultat kénsuppdelat. Aven om inte IT-stddet
ar pa plats finns hogre kunskap om samordnad individuell plan hos medarbetare an tidigare. Positiv trend som
haller i sig ar forskrivning av antibiotika. Negativt ar dock att ingen verksamhet tydligt uppfattat sig ha uppdrag att
arbeta forebyggande mot fetma och &vervikt hos barn och unga.

I riktning att varden ska ges i hemmet eller s& nara hemmet som méjligt har mobilt narvardsteam startats upp.
Mobila I6sningar for vard pa distans prévas i 6kande omfattning.

Det finns gott samarbete med kommunerna avseende nyanlanda. Asylhalsan har stor betydelse att fanga de
nyanlandas behov av vard och stdd, samt att vara kunskapsnav till personal inom olika kommunala
verksamheter.

Att arbeta med battre bemdétande och kommunikation ar standigt aktuellt for halso- och sjukvardens

verksamheter. Patienters réatt till individanpassad information och delaktighet visar sig &ven genom deltagande i
forbattringsarbeten och att kontakter med brukarorganisationer ar vanligt férekommande.
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Aktiva mal patient Malvéarde Utfall Utfall april 2017 och kommentar
2017-04-30
Andel vardskador ska | Minska 7% Insatser . Arbete med férbyggande metoder for trycksar och
minska. jamfort med | for att minska nutrition pagarg.
Minska till 13 % eller resultat blaséverfyllnad
lagre oktober ar utférda
2016.
Minska Lagre andel Man har nagot hogre aterinlaggnings frekvens Resultat
aterinskrivningar. an 2014 |:> fran kvalitetsportalen kan endast ses manadsvis
<15 % Arbete pagar med LOSUS projektet och mobila
narvardsteamet som berdknas minska aterinskrivningar

Mal medarbetare

Inom medarbetarperspektivet finns totalt 21 framgangsfaktorer kopplade till de fem malen, varav tolv &r uppfylida
vilket motsvarar 57 procent och resterande ar pagaende aktiviteter.

Strategiska mal medarbetare
« Attraktiv arhetsgivare.

+ En god arbetsmiljd.

« Kampetensutveckling och karriaragar.

+ En kompetensfirsdrining som understddjer omstallning till
framtidens behovy.

« hlinskade sjuktal for Region Jamtland Harjedalens
medarbetare.

Region Jamtland Harjedalen har uppnatt malen att medarbetares kompetens tas tillvara, ar en attraktiv
arbetsgivare for kvinnor och man, att alla medarbetare har fokus pa patienterna samt att arbetsmiljoenkaten visar
pa ett hogre index.

Daremot har inte alla medarbetare genomgéatt medarbetarutbildningen trots paminnelse samt att uppféljning inte
har gjorts vad géller modellen for arbetsvardering. En plan ska tas fram fér att informera
medborgare/medarbetare om att Region Jamtland Harjedalen ar framstaende inom forskning.

Arbetsmiljdenkaten visar pa en god maluppfyllelse vad galler delaktighet och inflytande. For att starka
mangfalden stddjer RUH nyanlanda i processen mot svensk legitimation. Dialog férs med Mittuniversitetet vad
galler teknikutveckling inom varden.

Verksamheterna ges systemstod for att battre kunna planera verksamhetens och individens behov av
kompetensutveckling. For chefsaspirantutbildningen pagar urval for start utbildning hésten 2017. Vad géaller
karriarvagar ar ett antal pa vag att implementeras i verksamheten.

Kompetenskartlaggning ar genomford och atgarder ska tas. Det pagar kontinuerliga aktiviteter for att studenter
ska bli framtida medarbetare. Modellen for att stédja nyanlanda mot svensk legitimation ar i slutfasen for att sen

verkstallas

Strategiska mélet att minskad sjuktalet for Region Jamtland Harjedalens medarbetare har uppnatts. Sjuktalet har
sankts fran 7,2 till 6,5 jamfort med foregaende ar. Fortsatt arbete pagar for att &stadkomma ytterligare sankning.
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Aktiva mal Malvarde Utfall Utfall april 2017 och kommentar

medarbetare 2017-04-30

Sjukfranvaron for 6 % helar 6,55% jan-april Sjuktalen bland Regionens anstallda sjunker och d& framst
medarbetare inom 2017 |:> bland kvinnorna. Under arets forsta 4 manader uppgar
Region Jamtland sjuktalen for kvinnor till 7,3% och fér man till 4,0 %.
Harjedalen ska (7,24% jan-april Motsvarande period féregaende ar uppgick kvinnors
minska. 2016) sjukfranvaro till 8,2 % och mans till 4,0 %.

Beroendet av 2015 ars Utfall jan-april; Det har varit en 6kning jamfért med 2015 ars niva
bemanningsforetag niva = 125,6 | 56,9 mkr

ska minska. mkr

Utfall 2015 t o m april:

37,8 mkr

Mal verksamhetsresultat

Det finns fyra mal inom perspektivet verksamhetsresultat, till dessa ar 18 framgangsfaktorer kopplade. Av dessa
ar fyra uppfyllda, tolv ar paborjade. De réda aterfinns inom malen for god ekonomisk hushallning samt langsiktig
hallbar verksamhet.

Strategiska mal verksamhetsresultat
« God ekonamisk hushalining
« LAngsiktigt hallbar verksamhet.

« Effektiva processer.
« Fardjupat arbete for att minska kostnader och éka intikier.

En god ekonomisk hushallning uppnas inte i nulaget. Ett fortsatt prognostiserat underskott och ackumulerat
underskott som inte ar aterstallt, gor att vi lanar av oss sjalva. Malet ar att ta fram atgarder for att na en ekonomi i
balans men nuvarande atgarder ar uppenbarligen inte tillrackliga. Inga beslut tas som inte ar finansierade och
varje férandring provas noggrant. Arbetet med resultatforbattrande atgarder pagar standigt och kompletteras allt
eftersom det visar sig behovas.

Det strategiska malet langsiktigt hallbar verksamhet innebar ett dverskott pa 2 procent. Under innevarande
planperiod bedéms inte malet vara rimligt fram till 2019.

Klimatpaverkan fran tjansteresor och transporter har 6kat de senaste aren, sa att vanda trenden och
astadkomma en minskning ar en valdigt stor utmaning. Genom den analys av resor som gjordes i bérjan av aret,
tillsammans med framtagande av atgarder/handlingsplan med CERO-metoden samt intern reseradgivning, finns
anda ett antal atgarder planerade. Satsningarna pa distansoberoende teknik kan ocksa medféra minskat resande
och om det far den effekten sa kan det ocksa ge minskning av klimatpaverkan. Energianvandningen fortsatter att
minska och malet kommer att nds under aret om det inte blir ndgra stérningar som inte gar att paverka, till
exempel kyligare klimat.

Arbetet med effektiva processer sker kontinuerligt. De flesta verksamheter inom Halso- och
sjukvardsforvaltningen arbetar systematiskt med produktions — och kapacitetsplanering. Dock har detta arbete
annu inte fatt utfall pa tillgangligheten i ndgon storre utstrackning. En orsak till detta ar att arbetet innebar
forandrade arbetssatt vilket tar tid att genomfora.

Plan for hur samtliga enheter ska inféra produktionsplaner har uppréattats. Samtliga enheter har maltavior som

kan foljas manadsvis av medarbetarna. Intern uppféljning sker pa enhetsniva, omradesniva, halso- och
sjukvardsledning och regionledning. Uppfdljning sker aven av kdnsuppdelad statistik. Likasa arbete med
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vantelistor och telefontillganglighet. Distansdverbryggande teknik mojliggor 6kad tillganglighet inom
primarvarden.

| samband med upphandling stalls relevanta krav i enlighet med upphandlingspolicyn, organisationens regler for
hallbar upphandling samt Upphandlingsmyndighetens kriteriedokument gallande miljé. | samtliga dokument tas
hansyn till bade milj6é och halsa.

I upphandlingspolicyn framgar att upphandling ska ske utifran miljohansyn och miljo samt sociala hansyn dar sa
ar mojligt. Exempel pa sociala hansyn ar kollektivavtalsenliga villkor, antidiskrimineringsklausuler, krav med
sarskilt fokus pa hallbar utveckling i framjande av ekologiska och rattvist producerade produkter. | varje enskild
upphandling évervags vilka krav som ska stallas bland annat utifrin ovanstaende. Arbete pagar aven nationellt
med en uppforandekod for leverantorer dar krav stalls pa band annat FN:s allmanna férklaring om de manskliga
rattigheterna (1948) -ILO:s atta karnkonventioner.

Arbetet med ett fordjupat samarbete for att minska kostnader och ¢ka intakter pagar ute i verksamheten. En
genomlysning av omrade Kirurgi har verkstallts och pagar i form av OPUS 2020. Minska antalet arbetade timmar
till 2013 ars niva har omformulerats i mars 2017 till ett ekonomiskt matt. Vilket &ven kan kopplas till att minska
beroendet av bemanningsforetag.

Aktiva mal Malvarde Utfall Utfall april 2017 och kommentar
verksamhetsresultat 2017-04-30

Nettokostnadsférandringen | Minus 2 % 5,5 % per april Nettokostnadsdkningen uppgar till 5,5 % i april, och har
ska minska. l darmed 6kad sedan mars.

Vardgarantin ska vara 100 % Region Jamtland Hérjedalen som helhet klarar inte
uppfylld 0-7-90-90 l malet i nagon av Vardgarantins dimensioner
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Medarbetare

Utford tid anstallda

Diagrammet visar hel8r 2013-2016 och rullande 12 fér 2017.
Rullande tolv avser perioden april 2016 tom mars 2017

Utford tid i antal drsarbetare -
Helar 2013-2017
3600

3400 3246 3296 3298
3167 - ] ]

3358

3200
3000
2 800
2 600
2400

2200

2 000
2013 2014 2015 2016 2017

Okningen mellan 2016 och rullande 12 méanader ar 60 arsarbetare. Rullande tolv manader innehaller tre
vardagar mer vilket motsvarar ca 33 arsarbetare.

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Omréade Diagnostik teknik och service (DTS) har 6kat utférda tiden bland annat utifran utékad verksamhet pa
stad i form av extrauppdrag fran varden, uppstart av Servicecenter inklusive den nya sjukreseenheten. Minskning
av utford tid forvantas ske i och med att sjalvbetjaning infors i sjukhusreceptionen fran och med september.

Omrade Kvinna har en produktionsdkning inom férlossningsvarden. Vilket innebar en utdkning av fyra
barnmorsketjanster som ser ut att vara realiserad i augusti 2017.

Inom omrade Ortopedi bestar hela 6kningen av utford tid av 6vertagandet av Specialistvarden Campus

Omrade Primarvards 6kning bestar bland annat évertagandet av Folkhalsan, tre vardutvecklare samt forstarkning
péa chefssidan. Okning beror ockséa pa anstallining av ST-lakare for att minska inhyrda lakare samt forstarkning
utifrén att klara arbetsuppgiftséverféringar mellan yrkesgrupper.

Omrade Hjarta Neuro Rehab har uppnatt malet trots utdkade resurser inom nya verksamheter, sasom
smartrehab och PCI. Minskning har skett bl.a. genom farre vardplatser pa rehabiliteringsavdelningen samt

vakanshallningar.

Omrade Barn och ungdomsmedicin hade under 2013 ett stort uttag av ledigheter samt vakanta tjanster som inte
gick att bemanna fullt ut. Antalet arbetade timmar har under en 10-arsperiod legat tamligen konstant med
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undantag for 2013 som avviker med lagre antal arbetade timmar. Utifrdn ovan ses barn och ungdomsmedicin
ingen rimlig mojlighet att minska antal arbetade timmar till 2013 ars niva.

Omrade psykiatri har uppfyllt malet att minska antalet arbetade timmar ner till 2013 ars niva vilket till stérsta del
forklaras av vakanser, framst inom dygnrunt-verksamheten.

Till omrade barn och unga vuxna har medel tillforts for start av slutenvard inom BUP samt samfinansierad
verksamhet (IKB) tillsammans med Ostersunds kommun. Avraknat de nya verksamheterna ar omradet val i niva
med 2013 ars niva avseende utford tid.

Inom omréde akutvard har modulansvar i Cosmic, delade dygn i ambulansverksamheten, 6kad aktiv arbetstid for
medarbetare vid ambulanshelikoptern utifran lagkrav, centraloperationen och anestesilakaravdelningen
bemannar éronmottagningens operationssal, extra 6ppet OBS, utdkning av anestesiresurser till
endoskopiverksamheten, centraloperationen har dvertagit ansvaret att tillhandahalla assistenter under
ortopedoperationer, utdkad verksamhet med bendonation, bemanning av underskoterska for
cystoscopiverksamhet, 6kad bemanning avseende anestesisjukskoterska for postoperativ vard i egen regi under
jourtid vid platsbrist pa IVA har medfort 6kning av utférd tid. Utifran ovan beskrivna férandringar av verksamheten
over tid, ses ingen rimlig mojlighet att minska antal arbetade timmar till 2013 ars niva. For att na den nivan kravs
ett minskat uppdrag.

Omrade Kirurgi har svart att se hur de ska komma ner till 2013 ars nivd men kan heller inte tillata ytterligare 6kning. De
behdver darfor bryta ner resultatet enhetsvis for narmare analys och atgarder.

Regionstaben

Organisationsférandringen vid arsskiftet 2015/2016 innebar att det inte gar att géra en rattvis jamforelse av utford
tid mellan tidigare ar och 2016/2017.

Okningen av den utférda tiden kan férklaras av inrattande av bland annat flyktingsamordnare och
etableringskoordinator, befattningar som tillkommit under senaste aret pa grund av férandrade omvarldskrav. Ett
annat exempel ar Inférandet av SABA Cloud, ett webbaserat system for kompetenshantering, som finansieras
via medel fran motsedda och professionsmiljarden. En markant 6kning av statliga bidrag till flera
projektanstallningar har ocksa medfoért att den utférda tiden har 6kat. Malet att minska kostnaderna med 10,6
miljoner, med full effekt fran januari 2017, pa administration inom ramen for langsiktiga utvecklingsplanen foér god
ekonomisk hushallning (LUP), deluppdrag 8, har uppnatts.

Regionala utvecklingsnamnden

For flertalet av regionala forvaltningens verksamheter ar 6kad utford tid som regel en positiv utveckling. Det
innebar att fortroendet fran vara finansiarer 6kar och att utvecklingsresurserna 6kar. Detta under férutsattning att
nettokostnaden inte dverstiger tilldelade medel.
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Bemanningsforetag

Kostnad bemanningsforetag Jan- Jan- | For-

(miljoner kronor) april april | andring
2016 2017

Kto 55510vrig personal 1,7 2,1 +0,4

Kto 5552 Lakare 41,3 39,1 -2,2

Kto 5553 Sjukskéterskor 6,2 15,7 +9,5

Totalt 49,2 56,9 7,7

mkr

Kostnad bemanningsféretag
per manad i miljoner kronor
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Kommentarer till kopt bemanning

Skalen till kopt bemanning ar svarigheter att rekrytera till vakanser vad géaller framférallt sjukskoéterskor och
lakare. Inom folktandvard &r det for att klara bl a asyltandvard.

Kommentera atgarder for att minska kostnaden

Rekryteringsinsatser, anstallning av ST-lakare, fortsatt arbete med produktions- och kapacitetsplanering for
battre styrning, kompetensforskjutning pa slutenvardsavdelningar, "vem gor vad”, dvs. flytta arbetsuppgifter
mellan yrkeskategorier, fortsatt arbete med nya arbetssatt, deltagande i regionévergripande arbete kring minskat

behov av bemanningsforetag.

Fysiologen i omrade Diagnostik Teknik Service skolar in tva biomedicinska analytiker fér mer sjalvstandigt

arbete.

Omrade Primarvard har fattat beslut om att fran 2017-06-01ska omradet inte kdpa bemanningssjukskoterskor.
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Sjukfranvaro

Andel sjuktimmar i % av ordinarie tid under
januari - april
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Kommentarer till utfall och atgarder for att uppna malet

Overgripande malet for sjukfranvaron 2017 &r: 6,0 procent pa helar och under &ret har sjukfranvaron minskat
med 12 563 sjukfranvaro timmar. Procentuellt innebar det att den ligger pa 6,6 procent per 170430 jamfoért med
7,2 procent fér samma period 2016 och 7,3 procent for 2015.

Minskningen sker bland kvinnor med 12 855 timmar medan mannen okat sin sjukfranvaro marginellt med 345
sjukfranvarotimmar. Mannens sjukfranvaro 6kar bara i Regionstaben dvs. inte inom de andra férvaltningarna.

Minskningen sker i gruppen sjuka langre an 180dgr. som en f6ljd av ett mer I6sningsfokuserat arbete dar
rorlighet och 16sning gar i linje med Forsakringskassans bedomningar mot andra arbeten an ordinarie samt var
ambition att ta tillvara p& kompetensen i andra arbeten inom organisationen tidigare an vi gjort forut. Det syns
ocksa en minskning av antal sjukfall i spannet 60-180 dagar, vilket ar bra utifran arbetet med alternativ till
sjukskrivningar och tidig rehabilitering for atergang i arbete. Det man daremot ser i det spannet ar att antalet
timmar okar dvs. farre ar sjuka men de som ar sjuk ar heltidssjukskriven.

Korttidsfranvaron dag 1, 2-14 dagar 6kar med 2171 timmar, i boksluten uppger man att det varit manga
influenser och magsjukeomgéangar denna var vilket skulle kunna vara en orask till 8kningen.
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Bada forvaltningarna och regionstaben sanker nu sin sjukfranvaro och minskningen har skett alla manader under
arets forsta 4 manader i férhallande till &ret innan och &ret dessférinnan. Vad galler yrkeskategorier s& ser vi att
sjukfranvaron sjunker i manga grupper ex; Lakarsekreterare, Psykologer, Distriktsjukskoterska,
allmansjukskoterska, Skotare, Sjukgymnast, Arbetsterapeut, Kurator. Yrkesgrupper som okar sjukfranvaron ar
Lékare, Distrikt, Overlakare och Specialist, Underskéterskor vardavdelning, Specialistsjukskéterskor, ambulans.

Att frdgan kring halsa och sjukfranvaro lyfts pa dagordningen i ledningarna inom Regionen och ute i
verksamheten har fatt effekt.

Trend sjukfranvaro per manad

REGION JAMTLAND HARJEDALEN

Sjukfranvaroutveckling 2014-2017
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Ar: 2017 Ar: 2016
Antal 1 2-14 15-30 |31-59 |[GD-180 (181 - |Totalt 1 2-14 15 - 30 31-59 (GO -180 |[181- [Totalt
medarbetare
01 Januari 263 577 36 35 57| 106 13 218 529 34 23 2] 1189 947
02 Fehruari 298 649 41 39 58 99] 1099 286 589 a4 39 G7] 125 1081
03 Mars 252 594 43 42 &1 98] 1003 243 552 37 37 B9) 129 995
04 April 239 412 37 49 a7 92 541 188 473 40 36 G5 132 876
05 Maj
06 Juni
07 Juli
08 Augusti
08 September
10 Oktober
11 Movember
12 December
Total 840 1584 139 145 119 128 2128 753 1543 147 129 142| 162 2104

Antal sjukfall per intervall

Mycket korta infektioner, en ovanligt lang influensaperiod, ortopediska &kommor pga. vinterns halka och viss
arbetsrelaterad sjukskrivning finns pga. hdg arbetsbelastning orsakar den korta sjukfranvaron. En del tar upp
bemanningssituationen som fortsatt besvarlig, detta behéver man komma till ratta med for en langsiktigt hallbar
arbetsmiljé. Har lyfts olika organisationsférandringar, 6versyn patientfléde och bemanning av andra
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kompetenser som I6sningar. Sjukfranvaron har 6kat framst beroende pa langre tids sjukskrivningar utifran
stressrelaterade besvar, medicinska sjukdomar och olycksfall lyfter man pa omraden som 6kar sjukfranvaron.

Vanligaste orsaken till viss minskning av sjukfranvaro beror pa atergang i ordinarie arbete. Inom nagra omraden
lyfter man nu att man uppmuntrar till férflyttningar mellan enheter vid behov av ny arbetsplats for att komma till
tidiga I6sningar av ohalsa. Man lyfter ocksa i alla bokslut att rehabiliteringsinsatser samt forebyggande arbete
kring halsa och organisation pagar for att kunna n& malet pa helarsbasis.

Verksamhet inom halso- och sjukvarden

Produktions- och kapacitetsplanering

For att forbattra tillgangligheten till varden pagar arbetet med fortsatt implementering av arbetssattet produktions-
och kapacitetsplanering enligt 5-stegsmodellen.

Utbildning av linjechefernas narstdd (personalkonsulter, ekonomer och verksamhetsutvecklare) i hur de pa basta
satt ska kunna stddja linjecheferna i arbetet med produktions- och kapacitetsplanering

Arbete for att sakerstalla att ratt utdata (fér 0-7-90-90) skickas till SKL’S vantetidsdatabas Signe har ett
omfattande kvalitetssakringsarbete pagatt sedan arsskiftet tillsammans med berérda verksamheter och IT-utdata.

Syftet ar att veta att ratt data skickas och visas pa SKL:s hemsida.

Produktionen fortséatter att 6ka jamfort med 2016 inom Gppenvarden, bade for lakarbestk och sjukvardande
behandling. Okningen avser bade kvinnor och man. Inom slutenvarden sker istéllet &n minskning.

Produktion

Drift i egen regi

Oppenvard 2015-04 2016-04 2017-04

Likarbesok 116 542 132 359 134 015
-man 52 320 59618 60 285
-kvinnor 64 222 72 737 73730
Sjukvardande behandling 149 437 172 306 178 371
-man 62 072 73 750 75097
-kvinnor 87 365 98 555 103 274
Slutenvard 2015-04 2016-04 2017-04

Vardtilifillen 6910 6731 6 644
-man 3159 2973 3057
-kvinnor 3751 3758 3587
Varddagar 42 966 40 397 39778
-man 19 650 18 509 19 357
-kvinnor 23 316 21888 20 421
Medelvardtid 5,26 5,35 4,9
-man 5,46 5,27 5,2
-kvinnor 5,09 5,41 4,6
DRG-vikt 5 240 5400 5348
-méan 2435 2 567 2597
-kvinnor 2 806 2833 2751
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Privata vardgivare

Kopt verksamhet antal besok Utfall Utfall Utfall Utfall
Privata vardgivare 2014-04 2015-04 2016-04 | 2017-04
Lakarbesok 1772 1238 724 141
Sjukgymnastbesok 19 054 16 361 15175 13 986
Patienter som fatt nédvandig tandvard 925 903 888 1046
Pat som fatt tandvard som led i sjukdomsbehandling 95 103 156 162
Patienter med funktionsnedséttning (inférdes 2013) 38 70 7 88
Antal som fatt uppsoékande tandvard 55 64 219 181
Antal barn som valt privattandlakare 3068 3206 3849 4661

Kommentarer till produktionen privata vardgivare: Lakarbeséken minskar pga farre avtal. Alder for
kostnadsfri barn- och ungdomstandvard ar hojd till 21 ar fran 2017.

Tillganglighet
Tillganglighet — specialistvarden

Vardgarantin, tillganglighet till besdk och behandling genomférda inom 90 dagar inom specialiserad vard

Andel patienteri procent somvantat mindre an 90 dagar till
forsta besdk repektive genomférda besok inom 90 dagar

100 /
80 /
E
£ 60 - : =
8
2 4
20
o P 5 K R I R R N -GN N R
& & @b& SN S & o LSS S L E S
o o
B

9 <
Andel vantande som véantat mindre an 90 dagar pa ett forsta bestk
Andel genomférda bestk som vantat mindre 3n 90 dagar
e M3lniva 100% &r 2017

Konsuppdelad statistik januari - april, 2017:
Vantande till 1:a besok, totalt: 65 procent varav kvinnor 66 procent och man 62 procent
Genomférda 1:a besok, totalt: 74 procent varav kvinnor 75 procent och man 73 procent

Kommentera de enheter som inte klarar malnivan 100 procent samt vilka atgarder som vidtas.

De allra flesta verksamheter gar I6pande igenom sina vantelistor for att ha dem aktuella.

Kirurgi- Produktionsmoéten varannan vecka dar aktuella siffror diskuteras och analyseras samt justerar dar det
gar. En nyligen framtagen aktivitetslista kommer att anvandas for att gora en kort — och langsiktig plan,
aktivitetslistan kommer att utgéra en bra grund for fortsatt planering och lamnas aven till vantetidssamordnare.

Ogon - Fortsatt arbete pagar med effektivisering for att minska kder. Nybesék och operation (behandling)

samma dag gors idag, men utokning av den verksamheten planeras. Ytterligare effektiviseringar kan komma att
aktualiseras for att forskjuta arbetsuppgifter fran lakare till sjukskoterska och fran sjukskoterska till sekreterare,
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samt for att fa en jamnare produktion éver aret. Det finns produktionsplanering for lakare, men fortsatt arbete
behdvs for att synliggora kapaciteten. Behov finns av produktions- och kapacitetsplanering for sjukskéterska.

Ortopedi - Genom dialog inom I&kargruppen om vikten av att fylla samtliga mottagningstider (férutsatt att
efterfragad kompetens finns) har lett till att fler patienter bokats in for nybesoék. Fran och med 30 januari har
ortopedmottagningen utdkat modultiden med 20 minuter varje eftermiddag. Viss mottagning pa Campus i
samband med vara "satsningsveckor”. Scheman med lite Iangre framforhallning goér att det ar enklare att boka in
patienter.

Psykiatri - Framtagande av antal vantande till utredning och behandling rdknas manuellt. Under mars 2017
infordes ny rutin for internremisser. Den nya rutinen ger maojlighet att se vantande i stddsystemen.

Oversyn av processer och fldden har p&bérjats och forandringar genomférs fér att forbattra fldden. Affektiva
mottagningen har infort kvallsmottagning. Inkop av framférallt neuropsykiatriska utredningar genomfors for att
forbattra tillgangligheten.

Andel patienter i procent som vantat mindre &n 90 dagar till
behandling repektive genomférda behandlingar inom 90 dagar
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Konsuppdelad statistik for januari - april 2017:
Vantande till behandling totalt: 69 procent varav kvinnor 68 procent och man 70 procent
Genomférda behandlingar totalt: 70 procent varav kvinnor 70 procent och man 71 procent

Kommentera de enheter som inte klarar malnivan 100 procent samt vilka atgarder som vidtas.

Barn Unga Vuxna - Kommer att bdrja registrera data fér genomférda atgarder efter sommaren

Ortopedi -Test med 6kad protesproduktion i samband med helg genom att dppna upp fler vardplatser under tva
helger. Forsok att 6ka produktionen vad avser hand-, axel- och fotkirurgi genom satsningsveckor pa Campus.

Tillganglighet primarvarden

Telefontillganglighet samma dag, O:an

Berg - Genomgang av rutiner har gjorts i Svenstavik.

Bracke - telefontillganglighet ar inte bra trots férsék pa olika satt att komma tillrdtta med problemet.
Forhoppningsvis kommer detta att 16sa sig under varen-hosten, da distriktsskoterskor ar pa inganag till tjanster
som annonserats ut och som hittills varit vakanta.

Stromsund - plan finns att 6ka tillgangligheten efter COSMIC férandringen i maj.

Are-Hallen - kommer att genomféra férbattringsarbete under aret
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Ostersund - Lugnvik - Gul, férbattringsarbete pagar.
Odensala - Forbattringsarbete pa gang, placering av underskoterska pa distriktsskéterskemottagningen som
hjalper till i telefonin samt pa mottagningen. Planering av lattakut, distriktsskoterskemottagning till hosten

Lakarbesdk inom 7 dagar — 7:an. Mal 100 procent

Berg - Fragan tas upp sténdigt pad APT- kan bero pa felregistrering (géller Myrviken)

Bracke - Mindre tillgang pa ordinarie lakare pa grund av franvaro samt hogre tryck inom alla patientkategorier
gor att tider till Iakare inte racker till i den omfattning som ar énskvart. | Kalarne har det skett en inflyttning av
drygt 100 nyanlanda personer till tatorten, vilket medfort en 20 procent 6kning. Som i sin tur ockséa okat trycket pa
patienter till HC.

Ragunda -Tillgangligheten till I1akare inom 7 dagar ar starkt begransad beroende pa att bemanningen ar lagre an
behovet. For att komma till ratta med det kravs en hogre lakarbemanning och da fast anstéllda lakare saknas
innebar det en kraftigt 6kad kostnad.

Ostersund-Lugnvik - Gul, férbattringsarbete pagar.

0:an - Telefontillganglighet Besvarat telefon,

radgivning / tidsbokning samma dag, mal 7:an - Lékarbesok inom 7 dagar, mal
100% 100%.
April 2016 April 2017 Aoril 2016 April 2017
Myrvikens hc 82
Svenstavik hc 89
Bracke hc 86
Kélarne hc 81
Funasdalens hc 89
Sveghc | e | 93 80 o7
Féllinge hc 89 93 89 93
Krokoms hc 88
H-strands hc
Backe hc
Strémsunds hc
Hallens hc
Jarpens hc
Are hc
Brunflo hc
Frésé he
Lits hc
Lugnviks hc
O-sala hc
Z-grands hc
Fjallhélsan
Offerdals hc
Nya Narvarden
Narvard Frostviken 100 100 83 100
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Vantetid vid akuten

Véntetid pa akuten - Andel handlagda patienter inom 4 timmar
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Kommentarer till utfall och gjorda atgéarder for att uppna malet:

Forandringar i arbetssatt pagar med bland annat att ersatta sekreterare i receptionen med sjukskoterska,
uppstart av mangbesokarprojekt, forskjutning av arbetsuppgifter och planering av ombyggnation fér snabbare
flode genom triagerummet. Akutmottagningen ser dver mojligheten till “snabbspar” for fler patientgrupper och
Okat nyttjande av OBS-platser.

Patientsakerhet

Inom Vardhygien och Vardskadeprevention fortldper verksamheten enligt plan. Lokala och nationella matningar,
verksamhetsgenomgangar som patientsakerhetsdialoger och hygienronder, markérbaserad journalgranskning,
forbattrad avvikelsehantering ar exempel pa aktiviteter som pagar.

Under forsta tertialet 2017 anmaldes fran Region JAmtland Harjedalen sammanlagt 12 Lex Maria-arenden till
IVO, varav 7 paborjades under 2016. Under motsvarande period 2016 anmaldes 8 arenden. Cheflakare har
under forsta tertialet 2017 tagit beslut om 8 nya arenden. Utredning pagar av ett fall av suicid som intraffat 2017.

Smittskydd har i under senare delen av perioden framst fokuserat epidemiologisk dvervakning, detta pa grund av
planerad langtidsfranvaro som inte kan vikarieersattas. Verksamheten kommer att aterga i normallage under juni
manad.

Lakemedelsteamet arbetar intensivt med utbildning och produktion av Iakemedelsmallar for att uppgraderingen
av COSMIC ska ske sa smidigt som majligt for verksamheterna inom Region Jamtland Harjedalen.
Lakemedelsteamet har pa grund av COSMIC uppgraderingen inte haft mojlighet att fullfélja enligt
verksamhetsplan. En hel del arbetsuppgifter har prioriterats om vilken innebar ett fortsatt tung arbetsbelastning
aven efter uppstart av R 8.1.

Standardiserade vardforlopp (SVF) forsta tertialen 2017

Region Jamtland Harjedalen erhdll 2,6 miljoner kronor i stimulansmedel genom att den inlamnade
handlingsplanen blev godkand. Ytterligare 10 SVF planeras vara inférda innan sommaren.

Natverket for sjukskoterskor och kontaktsjukskoterskor ar etablerat och en kartlaggning av hur de arbetar ar
genomford och man ser att det rader ojamlikhet och ojamstalldhet i det stdéd som patienter med cancersjukdom
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och deras anhoriga/narstaende erhaller. Natverket fokuserar just nu pa Min vardplan for att enas om ett satt att
arbetat med denna, samt att den ska finnas tillganglig i COSMIC. Gruppen erbjuds grupphandledning (PREVIA) i
syfte att bevara och utveckla sin professionella grund. Kirurgmottagningens enhetschef kommer att fungera som
sammanhallande i gruppen.

Del lokala processarbetsgruppen presenterar sitt forslag till utveckling av cancerrehabilitering i juni. Ett intensivt
arbete pagar for att skapa en évergripande koordinatorfunktion for SVF, vilket kommer att gynna

kontaktsjukskoterskornas mojlighet att utveckla sitt arbete som stod for patienter och narstaende.

Primarvarden i ligger langt fram i arbetet med SVF och har nu pabdrjat en planering for intern utbildning om SVF.
Utbildningen ar en nationell satsning, som vi arbetar gemensamt med i norra regionen.
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