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Minnesanteckningar fran Regionstyrelsens traff med Omrade
Kirurgi/ogon/orons ledningsgrupp 20170529

Narvarande: Anna Warg OC, Siv Wahlstrém Personalkonsult, Anna Forzelius
Storsjoglantan/onkologmott/kir.kurator, Nils Olof Hedman Mag-tarm kirurgi stomimott,
Madelene Nystrom samordnare sekreterargrupp Kirurgkliniken, Helene Marberg EC
urologi/6gon/6ron-avd uroterapimott kirurgiska enheten for inskrivning och dagvard,
Annica Mortensen EC Brost/endokir och karl/plastik-avd, Karin Antonsson chef
ogonkliniken, Lena Lindholm tf chef 6gonkliniken, AnnSofie Kohler EC 6ntfmott + logoped,
Asa Moxell tf EC 6ron och logopedmott, Evalena Peterson tf EC Horsel och synrehab
Ann-Marie Johansson, Christer Siwertsson, Elin Lemon per telefon

Ingela Jonsson och Gertrud Bertilsdotter-Reineke

Hur arbetar ni med utvecklingsarbete enligt LEAN ?

LEAN

Flertalet verktyg som finns inom LEAN anvands pa omradet ex vardeflsdeskartiaggingar,
FPDSA, A3, 55 m.1.

Ordet LEAN kan i verksamheten latt uppfattas som ett skallsord. Ett ord som anvands
istallet ar standiga faorbattringar vilket det arbetas fir pa hela omradet.

HIFA uralogi och SVF har anvant sig mycket av ovanstaende verktyg ffa
vardeflodeskartlaggning och A3

OPUS och RAK ar stora pagaende projekt som syftar till just standig farbattring,
standardisering, identifiera sltsen (bade tid och pengar) och ratt anvand kompetens.

Alla enheter har pulsmiten pa morgonen.

Omradesledning och flertalet av enheterna har malstymings-/forbattringstavior med dartill
harande maten for att just arbeta med maluppfyllelse och standiga forbattringar.

JRMTLAND
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Aven om enhetschef ej dr p4 plats, si genomfors pulsmdtena.

Hur langt har ni kommit med produktions och kapacitetsplanering och
forbittring av tillgangligheten?

Bokar in nya patienter om avbokn. Avbokning via Mina virdkontakter/rostbrevlidda

En del teknikbekymmer (ffa telefoni). Alla sitt att av- och omboka behovs eftersom vi har
olika patientkategorier.

Lista pé de patienter som kan komma med kort varsel

Genom kartliggningen syns det tydligt vad som saknas; Likare och Lokaler (ONH)

Stor fara for patientsidkerheten med anledning av de 1anga vintetiderna (Ogon, Urol)
Aterbesok skulle kunna genomforas pa HC, uppfoljningssamtal per video

Storsta problemet dr brist pa specialister (Ogon och Urol)

Moéte om produktionsplaner varannan vecka (Kir)

Kartlagt kapaciteten, varierat inflode remisser 6ver tid. (SHR)
Extra stor satsning pé gravt horselskadade (ffa Cochleaimplantat)
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Ménga yttre faktorer som man ej kan paverka, men far konsekvenser — tex lokaler, andrade
nationella riktlinjer etc.

ONH+Logoped verksamhet

= Kartlagt produktions o kapacitetsplanering. Brist pa lakare, kompetens och
utrymmen gor att vi inte kan mota tillganglighetsbehowv.

= Stort utbildningsbehov pa lakarsidan pga generationsskifte. Brist pa
framfarhallning i arbete med kompetensfaorsorning sedan minst 10 ar tillbaka.

= Féljer upp mal manadsvis enligt omradets rutiner. Har ocksa lokala mal som féljs
varje vecka ex oskrivna diktat, lediga tider osv. Detta for att mobilisera resurser
till hidgt prioriterade mal utifran patientsakerhet och tillganglighet,

. JEMTLAND A

ARJEDALEN

OGONMOTTAGNINGEN

VAR VERKSAMHET

= 2016 cirka 22 000 besdk = Forebyggande verksamhet
= Lakare = Akut verksamhet

= Allmansjukskdterskor = Planerad verksamhet

= Qgonsjukskéterskor

= Operationssjukskéterskor = Lakarmottagning

* Underskiterskor = Ortoptistmottagning

* Ortoptister = Sjukskdterskemottagning

= Medicinska sekreterare
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OGONMOTTAGNINGEN

FRODUKTION QCH KAPACITET LAKARE

* Produktionsplanering lakare finns,

= Behov av cirka 11 heltidstjanster dgonspecialist

= Enkel kapacitetsplanering gjord maj 2017

= 3 tverlakare, 2 specialister och 5 ST-lakare

= De flesta jobbar deltid

» Lakarkapaciteten ar darfar cirka 4,5 heltidstjgnster

» Resursbristen égonspecialist motsvarar 6,5 heltidstjanster

OGONMOTTAGNINGEN

PRODUKTIONSPLANERING UNDERSKOTERSKOR OCH SJUKSKOTERSKOR

Sjukskoterskebehovel tillgodosett idag, = Stort behov av underskoterskor

men..... = Saknas cirka fyra stycken utifrén
= Behov av ogonsjukskoterskorp g a = Forutsatining for bra patientflode hos
pensionsavgangar lakaren
= Planerad vidareutbildning hos i .
sjukskoterska Rekrytering pagéar
= Ogonsjukskaterskori stort sett omajligt att
rekrytera.
= Fé uthildningsplatser nationellt, cirka 30 —
60 utexamineras/ar (uppdragsutbildning)
= Rekrytering pagar EMTLAND A

OGONMOTTAGNINGEN

TILLGANGLIGHET VANTETIDER

- EXEMPEL BEHANDLING OCH NYBESOK LAKARE
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OGNOMOTTAGNINGEN

TILLGANGLIGHET VANTETIDER ATERBESOK LAKARE OCH SJUKSKOTERSKA
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TOTALT ANTAL VANTANDE
LAKARE SJUKSKOTERSKA
= Nybesdk 984 st = Nybesdk 253 st
= Aterbessk 1803 st = Aterbesok 1726 st
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Hur langt har ni kommit med kompetensforskjutning?

Det ar framst virdavdelningarna som har paborjat arbete med RAK

- Personalen ir engagerade

- Redan idag har usk kvalificerade arbetsuppgifter

- Tittar narmare pa flodet gillande “tider”

- Kompetenskort usk, kommer att hoja kvalitén pé langre sikt

- Patienterna ar sjukare idag &n forr, mer resurskrivande

- Lakare 6verlater mer mottagning till ssk

- Projekt Urologi, dir sekreterarna dr med pa ronderna. Det blir mer kontinuerliga
rondanteckningar, s man ska slippa dubbletter vid rondanteckningarna, samt att
lakarna slipper diktera

- HIFA; forskjutning av arb.uppg frén ldkare till ssk och sekr pa urol.mott.

- Skoperande sjukskoterskor pa endoskopienh.

Fraga om synpunkter om snabbutbildningen av medicinska sekreterare som
genomfordes for ett par ar sen — Foljande svar inlimnat efter moétet:

Omréadet har ingen medicinsk sekreterare anstélld som gick denna utbildning och som vi sa
vid motet sd tror vi att de flesta av dessa var personer som redan hade en tjanst som ex.
receptionist eller annan administrativ uppgift pa ex.vis en HC eller liknande.

Under motet diskuterades det om kompetensforskjutning och att de medicinska
sekreterarna pé vara kliniker Gvertar mer och mer uppgifter fran sjukskoterskor och lakare.
Detta ar oerhort viktigt och bidrar till att forbéttra tillgangligheten for patienterna.

For att kunna fullfélja en god kompetensforskjutning behovs en gedigen
sekreterarutbildning, vilket talar emot en snabbutbildning.

OGONSs bilder ang RAK
dag RAK framtid
Sekreterare gor tidbocker Sekreterare skdta bokningar, av- och
Sekreterare planerar ssk-och ombokningar, fylla tomma tider och
lakarschema ansvara for och rensa vantelistor.

Ogonsjukskoterskor skdter nastan all

. : W Sjukskodterskor ha egna mottagningar
bokning cirka 80% tjanst

och telefonradgivning
Sjukskdterska skoter av- och ombokning

o Erbjuda aterbesckstid i samband med
cirka 50% fjanst i e . . .
. ] besbk for mindre bokningshantering
Mycket tomma tider och uteblivna besck )
Rekryteringsbehov sekreterare

Dalig telefontiliganglighet p g a manga .

IR sannolikt .
bokningsarenden. JRMTLAND
HARJEDALEMN
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RAK

LAKARE SJUKSKOTERSKA

Idag RAK framtid
= Lakare ger intravitreala injektioner, cirka = Sjukskaterska ge intravitreal injektion mot
20% lakartjanstivecka 52 veckar/ar lenetillagg. Frigor lakarresurser
= Lakare bedomer sjukdomsstatus glaukom = Uppdatera vardprogram glaukom med
efter sjukskoterskebesok utdkat beddmningsansvar for
= Administration cirka 200% agonsjukskoterska med glaukominrikining
lakartjanstivecka = Mytt arbetssatt med alltfler
= Langa vantetider till Aterbesak lakare glaukomkontroller hos sjukskoterska,
glaukom passerar lakare utifran behov?
= Minskaradministration for lakare och
firi
gar lakarresurser PPV
HARJEDALEM

RAK

SJIUKSKOTERSKA UNDERSKOTERSKA

Idag RAK framtid

* Underskéterskor delegering ge * Endast underskéterskor ska
aggondroppar farundersoka till Iakarmottagningar

= Sjukskidterskor och underskoterskor = Sjukskdterskor ha egna mottagningar
farunderstker patienter till lakare och telefonradgivning

= Tidigare gjorde endast ssk det * Rekryteringsbehov underskiterskor

= For fa underskéaterskor = Kopa vardnara tjanster?

= Langa vantetider
sjukskdterskemottagningar

Hur samarbetar ni med andra enheter nir det géiller bemanning ?

De tre vardavdelningarna samplanerar luckor, akutbemanning, f6r att bli mindre sérbara.
Lite hattigt for personalen, nar man lanar emellan.

Lanar dven fran vardavdelning till mottagning.

Inskrivning dagvard, en del pensionirer ar inne och jobbar timmar.

Lanar sekreterare mellan enheterna, i synnerhet vid diktatskrivning.

Beskriv er interna budgetprocess
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Intern budgetprocess

Intern budget ar lagd utifran DTS forslag, dvs enligt utfall foregaende ar. Enda
undantaget &r réntgen dar vi valde att ldgga en snév budget 2017 i férhoppning om
att vanda den negativa trenden som pagatt under flera ar.
Arbete pagar for att ta fram uppféljning nar det galler rentgenkostnader for att se vilken typ av
rontgen som drar upp kestnaderna. Raindance och rontgensystemet & inle uppbyggda med
samma struktur sa i dagslaget 4r det minst sagt kemplicerat att bryta ner kostnadema och
analysera vad okningen beror pa. Arbete pagar som sagt men det ar oklart nar
uppftljningsverktyget ar fardigt (flera berorda omradesekonomer samarbetar). Kirurgens ekonom
har pratat om Kostnadsutvecklingen i lakargruppen men det &r svart att angripa problemet nar vi
inte lyckas utreda orsak.
Kostnaderna for inkontinensartiklar ar lagre an budgeterat, OC/EC far garna kommentera atgard
| wrigt nagra justeringar utifran helarstrenden samt "rullande 12" (férdelningen mellan olika konton

blev inte helt optimal) JRMTLAMD
HARJEDALEM

Fragan hade missuppfattats — de trodde vi fragade efter samspelet mellan k6pande och
sdljande enheter internt inom regionen, dirav svaret.

Fortydligande gjordes och da svarade omradeschefen att budgetarbetet sker genom
samarbete mellan enhetschefer och ekonom med avslutande summering tillsammans med
ekonom. Det dr mycket svart att 14gga en rimlig budget nar differensen mellan verkligheten
(forra arets utfall) och budgetramen ar sé stor. Budgeten &r lagd efter den budgetram som ar
tilldelad Omradets utfall i ar jamfors ffa med utfall foregdende &r i dialogerna inom
omradet, som hélls fortlopande. Intressekonflikt da tilldelad budget och produktionskrav
inte gar ihop. Forbattringsarbeten pagar standigt i forsok att effektivisera verksamheten och
sénka kostnaderna.

Hur foljer ni upp er verksamhet och vad sker om man inte haller sig inom
ramarna ?

Uppf6ljning i verksamheten

Omradet har ett valdigt stort budgetunderskott med sig sedan tidigare sa malet
for 2017 ar att ligga kvar pa samma niva som 2016 (eller allra helst dka
intdkterna och minska kostnaderna). Med andra ord sa fokuserar vi mer pa
utvecklingen mellan 2016 och 2017 an budget 2017,

Fokus pa nettokostnadsutvecklingen, riks- och regionvard samt inhyrd personal.

Maltavlor. Férutom redovisning till OC/EC sa har var blivande
verksamhetsutvecklare skapat en vagg dar alla medarbetare kan ta del av
omradets rnaltavlor.

JAMTLAND
HARJEDALEH
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Sirskilt bildspel om Ogonverksamheten — Vi hann inte prata om detta sa
forberett material skickades med.

OGONMOTTAGNINGEN
UTMANINGAR
* Vaxande specialitet = For liten kapacitet i forhallande till
= Aldrande befolkning behov

= Férbattrade behandlingsméijligheter = Arbetssitt som inte foljt specialitetens

= Forskningsresultat visar pa langre utveckling och patienternas behov

behandlingstider och vidare = Kort sjukfranvare och VAB paverkar
indikationer vid t ex sjukdomar i gula arbetsmiljén
flacken. * Ryckig verksamhet

OGONMOTTAGNINGEN

VARA STORSTA UTMANINGAR!

=Vantetiderna innebar en risk for
patientsakerheten

=Vi behdver forandra var verksamhet
=Hur langt racker vara resurser?

= Stort investeringsbehov i ekonomiskt svar tid
JAMTLAND A

HARJEDALEN



