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Rapport om vardgarantin

I regionstyrelsens verksamhetsplan for 2017 dterfinns &tta aktiva mal och ett antal
framgangsfaktorer i form av utvecklingsomraden. De aktiva méalen dr méatbara och ska f6ljas
upp i ménadsrapporter, tertialrapport, delarsrapport och arsbokslut samt som fordjupning
tva gdnger under aret. Ett aktivt mél under perspektivet Verksamhetsresultat handlar om att
vardgarantin ska vara uppfylld. En fordjupad rapport redovisades till regionstyrelsen den 3
maj 2017, § 87. Den hir rapporten har uppréttats infor regionstyrelsens moéte den 12
december 2017 d& vardgarantin ska f6ljas upp igen.

Sammanfattning
Region Jamtland Hirjedalen (RJH) uppfyller inte vardgarantin i nagot av de fyra
perspektiven 0-7-90-90.

Forbattring av tillgdngligheten har skett inom Primarvarden for o:an och 7:an. Forsamring
av tillgédngligheten har skett inom specialiserade varden for 1:a besok och

atgiard/behandling.

Nulage

Jamfort med riket ligger RJH 6ver snittet géllande 0:an och 7:an men under géllande 90-90
o 7 90 90

RJH 94 % 91 % 51% 55 %

Riket 88 % 89 % 75 % 67 %

Kélla: vantetider.se 0 och 7 varen 2017. 90 och 90 september 2017

Priméarvard o-7
Den 6kade tillgangligheten beror bl.a. pa systemforandring, andrade arbetssétt samt 6ppen
mottagning och lattakut.

Specialiserade varden 90-90

Den forsamrade tillgdngligheten beror bl.a. pa kapacitetsbrist och 6kat inflode inom vissa
specialiteter. Flera verksamheter har inte heller himtat igen nedgingen i tillgdnglighet som
skedde vid inférandet av COSMIC viren 2015.

Under hdsten 2017 har specialiserade virden minskat antal vintande till 1:a besok. De
senast 10 veckorna med 600 viantande. Antal vintade > 9o dagar har minskat med 900
vantande under samma period. Verksamheterna bokar in de patienter som vintat langst.

Nir det géller vintande till atgdrd/behandling sa ar antalet vintade oforandrat vilket bl.a.
beror pa neddragning av antal operationssalar pa central operation. Det innebar att
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verksamheterna genomfor de atgéarder/behandlingar som sitts upp men betar inte av kon.
Aven hir minskar antal viintande > 9o dagar med drygt 400 vintande vilket innebir att de
patienter som vintat langst bokas in.

Produktions- och kapacitetsplanering

Alla verksamheter inom hilso och sjukvarden kommit olika ldngt i processen med att inféra
produktions- och kapacitetsplanering pa ett standardiserat sitt. Flera verksamheter har
framtagna produktionsplaner for bade mottagning och operation. Verksamheterna foljer
upp sina produktionsplaner men ett systematiskt arbetssétt for att korrigera avvikelser
behdver utvecklas. Arbetet med att koppla ihop produktionsplanen med en
kapacitetsplanering aterstar hos de allra flesta verksamheter.

Atgérder

Under 2017 har RJH s arbetssitt med produktions- och kapacitetsplanering, 5-
stegsmodellen, reviderats. Modellen har kompletterats med innehall frdn SKL’s *Tillgdnglig
vard — Végledande strategier och koncept for héllbar utveckling”. Utbildning i produktions-
och kapacitetsplanering har genomforts vid tre tillfallen under aret for bl.a. chefer,
verksamhetsutvecklare, ekonomer och personalkonsulter.

Tva HIFA, hogintensivt forbéttringsarbete, med syfte att forbéttra tillgangligheten for
utvalda patientgrupper, har genomforts under éret. I viras kartlades och forbattrades flodet
for prostatacancerpatienter. Resultatet blev att genom kompetens forskjutning forkortades
vantetiden for besked om diagnos med 6 veckor. V46 startade HIFA Glaukom (gron starr).
Denna giller 6gonmottagningen dar Glaukomflédet kommer att genomlysas.

Efter sommaren stilldes tillganglighetsmétena, ledda av Hélso- och sjukvardsdirektoren
eller Utvecklingschefen, in. P4 dessa moten deltog omrédeschefer inom hilso- och sjukvérds
samt stabstod ur Utvecklingsenheten. Tillgdnglighetsfragan har under hosten istillet
diskuterats pa halso- och sjukvardsledning. Stabsstodet har medverkat vid en hélso- och
sjukvardsledning.

Utvecklingsenheten har under aret rapporterat vardgarantildget till Halso- och
sjukvardsdirektoren samt Utvecklingschefen. Rapporten, som sammanstills varannan vecka
innehéller forutom vardgarantildget dven statusrapport angaende inforande och anviandning
av produktions- och kapacitetsplanering.

Under véren togs beslut om att verksamheterna skulle beskriva sina aktiviteter for att né
bittre tillgdnglighet. Dessa aktiviteter har foljts upp av Utvecklingsenhetens controller f6r
tillganglighet pa produktionsméten.

I oktober genomfordes en tvé dagars workshop med syfte att samla de projekt och
forbattringsarbeten som syftar till att forbattra tillgdngligheten. Resultat blev att styra
resurserna samlat under bemanningsprojektet. Formaliseringen av detta uppdrag pagar.

Utvecklingsomraden
Rapporterna till SKLs tillgdnglighetsdatabas dr inte kompletta. Ett arbete har skett under
aret for att kvalitetssikra dessa. Under detta arbete har det framkommit att det saknas
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standardisering av bade in- och utdata fran hilso- och sjukvarden. Arbetet med denna

standardisering pagar men prioritering av andra insatser har lett till att arbetet inte nétt s&

ldngt annu.

Nytt IT-system for produktions- och kapacitetsplanering behévs. Dagens arbete i Excel-

miljo klarar inte av att uppfylla de systemkrav som behovs for planering och uppfoljning av
bl.a. produktionsplaner. En pilot pA Omrade Psykiatri dr under framtagande dar ett system

for produktions- och kapacitetsplanering ska provas. Systemet anviands bl.a. av Region

Ostergdtland.

Nuvarande "Overgripande handlingsplan for tillginglighet” giller till Arsskiftet. P4 uppdrag
av Utvecklingschefen kommer Utvecklingsenheten att tillsammans med representanter fran

Hailso- och sjukvardsforvaltningen revidera planen. Beslut behover tas om funktionen
Controller for tillgdnglighet ska finnas kvar under 2018.

Malvarde 2017

Aktivt mal 2017: Vardgarantin ska vara uppfylld 0-7-90-90

Beskrivning

Malvirde 2017

Utgangsvirde och senaste ars resultat

Primérvérd- f&
kontakt samma dag

100 % (0-an)

2014-12-31: 83,5 % (variation 61-100)
2015-12-31: 82 % (variation 66-100)
2016-08-31: 84 % (variation 65-100)
2017-10-31 91 % (variation 84-98)

Primérvard: vid

100 % inom 7 dagar 2014-12 2015-12 | 2016-10 | 2017-10
bedémt behov av (7:an) Total 88 % Region | 84 % 84 % 86 %
lakarbesok ska detta 90 % Privat
erbjudas Kvinnor Saknas 84 % 83% Saknas

Min Saknas 84 % 86 % Saknas
Specialiserad vérd: 100 % inom 90 2014 - 12 2015-12 2016-10 2017-10
andel genomforda dagar (90) Total 85% 73 % 69 % 65 %
forsta besok. Kvinnor | 87% 73 % 68 % 64 %

Main 84 % 73 % 71 % 66 %

2014 métningen avser atta ménader.

2015 omfattar 12 ménader.

2016 t.0.m. 12 oktober.

2017 t.0.m. 31 oktober
Specialiserad vérd: 100 % inom 90 2014-12 2015-12 2016-10 2017-10
andel genomforda dagar (90) Total Saknas 70 & 69 % 59 %
atgérder/ Kvinnor | Saknas 68 % 68% 58 %
behandlingar. Min Saknas 73 % 71 % 61 %
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