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1 Sammanfattning

Forsta tertialet har tva helt olika bilder dér januari och februari 4r normalmanader
och mars och april dr helt paverkade av pandemin Covid-19. Fran vecka 11 innebar
restriktioner frain Folkhdlsomyndigheten och olika férandringar i regelverk fran
regeringen dramatiska férindringar inom de flesta av vira nyckeltal. Exempelvis
okade sjukfranvarotalet nir uppmaningen var att stanna hemma vid minsta symptom.
70+ skulle undvika kontakter med sjukvard vilket reducerade antal besck. Som en
konsekvens av den oro som uppstod i befolkningen, férdubblades i stort sett antal
inkommande samtal till 1177 med langa svarstider som foljd.

Sammantaget har alla verksamheter inom ADH paverkats av Covid-19. Regionens,
forvaltningens och ambulanssjukvardens krisorganisationer gick upp 1 stabslige.

Beddmningen framét med prognoser inom produktion, tillginglighet och ekonomi
paverkas patagligt av pandemin. Osikerheterna kring hur utvecklingen kommer att
bli 4r mycket stora. De bedomningar som ligger till grund for prognoser ér att vi
kommer att ha en ligintensiv Covid-19-situation fram ll 31/8 i forsta scenatiot och
fram ll 31/12 i ett forldngt scenatio. Yttetligare osidkerheter beror pa vilka
restriktioner som Folkhilsomyndigheten kommer att utfirda f6r sommaren.



2 Regionfullméaktiges fokusomraden
2.1 HOg attraktivitet

2.1.1 Minska koldioxidutslappen i férvaltningens egna verksamheter
jamfort med 2019

En av effekterna av Covid-19, dr att antalet digitala méten har mangdubblats. Det dr
f4 fysiska moten som genomférts frin borjan av mars. Aven om mitningar av
koldioxidutslapp inte ir genomforda, sa ar konsekvensen av mingden digitala moten
att vara utsldppsnivaer sannolikt har sinkts.

Indikator Malvarde Utfall

™ Koldioxidutslapp lagre &n
foregdende &r

2.2 Battre digital tillganglighet

2.2.1 Erbjuda tidsbokning via webbtidbok utifran invanarnas behov

Invinarna har mojlighet att sjalva administrera sina besékstider i olika system. Néagra
system kriver dock fortsatt utveckling vilket kommer att genomforas.

Den 6kande anvindningen av Visiba Care kriver utveckling av webbtidboken, sa att
patienter kan direktboka distansméten via video - detta ar framfort till IT-
avdelningen.

Invinare kan sjilv boka tid £6r provtagning pa klinisk kemi, blodtappning samt
mammografi och aortascreening.

2.2.2 Erbjuda Hallands invanare digitala vardmoten genom skriftlig
distanskontakt (t.ex. chat) och/eller digital kontakt via video, som en del av
det ordinarie utbudet

Antalet digitala vardméten pa HES har nistan tiodubblats fran 30 kontakter till 300
per vecka som en konsekvens av Covid-19.

2.2.3Verksamhetens egna utvecklingsomraden inom fokusomradet "Béattre
digital tillganglighet"

Digitala 16sningar vixer fram pa ett naturligt sitt i samband med Covid-19. Exempel
pa detta dr sjilvincheckning pa MR-réntgen och pa HES.

2.2.3.1 Fortsatta erbjuda och utoka olika digitala I6sningar utifran
invanarens perspektiv.

Sker kontinuerligt i verksamheten.



2.3 Néara och sammanhallen vard

Forvaltningen bedémer att vi kommer att klara alla gemensamma uppdrag under
fokusomradet Nira och sammanhdllen vard.

2.3.1Vidta atgarder utifran pagaende resurskartlaggning inom
ambulanssjukvarden. Ta fram beslutsunderlag avseende
lattvardsambulans.

Resurskartliggningen ar klar. Beslutsunderlag gillande littvardsambulansen ar
framtaget och ordférandebeslut dr taget om inférande. Planering for driftsittande

pagar.

2.3.2 Ta fram beslutsunderlag som beskriver effekter av att Klinisk Kemi
far ansvar for patientnara analyserande.

Uppdraget dr genomfért och kommer att presenteras for driftnimnden ADH.

2.3.3 Ta fram beslutsunderlag for utveckling av ambulant bedémning.

Arbetsgrupp dr igang med utvecklandet av ambulant bedémning.

2.4 Styrning utifran kunskap och kvalitet inom Halso- och sjukvard

Forvaltningen har utvecklat styrningen avseende kunskap och kvalitet bade inom
omradet psykisk ohilsa och rontgen.

2.4.1 Utveckla bestallning, uppdrag och uppféljning, samt intern och extern
samverkan, inom omradet psykisk ohélsa

Redovisat uppdraget frain Regionstyrelsen 2018 pa Hilso- och sjukvardsutskottet
2020-05-05. Dialogen kommer att fortsitta pa politisk niva.

2.4.2 Ta fram beslutsunderlag for remittentstod (berattigandebeddmning)
avseende rontgen, tilsammans med foretradare for remittenter.

Stralskyddsmyndigheten har uppmanat alla regioner att anséka om dispens till och
med 2021-12-31. Detta for att alla regioner ska ha samma system. Dispensansckan ar
underskriven av regiondirektéren och regionstyrelsens ordférande och inskickat till
Stralskyddsmyndigheten..

2.5 Kompetensforsarjning

Forvaltningen arbetar pa manga sitt fOr att sikerstilla kompetensforsorjningen. Det
finns bade kortsiktiga, akuta problem, relaterade till Covid-19 samt mer langsiktiga
utmaningar. Strategier och handlingsplaner f6r att mota detta revideras 16pande.

2.5.1Erbjuda personal mdjlighet till kompetensutveckling digitalt.

Digga Halland ir genomfort med ett hogt deltagande fran férvaltningens sida.
Genomférandet dr 90% av antalet anmilda.



2.5.2 Att de insatser som gors pa olika nivaer i organisationen gor att
verksamhetens behov av kritisk kompetens tillgodoses.

Arbete pagir tillsammans med HR och regionkontoret.

2.5.2.1 Sakerstalla att fler verksamheter beskriver och féljer upp
kompetensbehov

Uppdraget genomférs bada med hjilp av HR och regionkontoret i olika projekt
genom kompetenskartliggning.

2.5.3 Skapa forutsattningar for medarbetare inom kritiska yrkesgrupper att
arbeta langre

Genomférs pa regional niva.

2.5.4Forandringsledarutbildning for alla chefer ska slutféras under 2020.

Utbildningen planerades att slutféras under 2020. Covid-19 medfor att detta dr kan
bli forsenat.

2.6 Minska kostnadsutvecklingstakten for att mojliggora en
langsiktigt god ekonomisk hushallning

Kostnadsokningstakten ir lag. Aven om vi inte tar hinsyn till Covid-19 4r
kostnadsutvecklingstakten under kontroll.

2.6.1 Namndens kostnadsutveckling ska inte 6verstiga den budgeterade
nivan

Pa grund av ldgre sjukvardsaktivitet relaterat till Covid-19 har ocksé kostnaderna
minskat.



3 Verksamhet
3.1 Halso- och sjukvéard

3.1.1Tillganglighet

Tillgdngligheten dr starkt paverkad inom alla verksamheter av Covid-19 genom
torindrade infloden.

Exempel ar 1177 som fick ett stort 6kat inflode av samtal under mars manad och fick
vildigt langa vintetider. Det dr en form av paverkan. En annan typ av paverkan ar
nationella restriktioner for aldersgruppen 70+ som lett till att de inte sokt vard, som
inte ar akut, eller blivit ombedda att dterkomma nir restriktioner hivs. Exempel pa
detta dr utprovning av hérapparater. Konsekvensen i det hir fallet ir att
verksamheten kommer att fa en anhopning av patienter nir restriktionerna havs och
det har uppstatt ett morkertal i antal vintande.

De tillganglighetsmatt i Mal och budget som finns under avsnitt 6 Verksamhetsmatt,
ligger inom malnivéer for arets forsta fyra manader.

3.1.2 Produktion och kvalitet

Produktionen ir starkt paverkad av Covid-19. Vissa har 6kat inflode av
patienter/uppdrag och andra har minskat inflode.

Okningar inom:

e 1177, 6kning av antal inkommande samtal
e Virdhygien, helt nya hygienuppdrag kopplat till Covid-19
e Mikrobiologi, nya analyser (Covid och serologi-tester)

Minskningar inom:

e Ambulansen och sjukresor, minskat antal uppdrag

e Rontgen och klinisk kemi, minskat antal remisser

e Kyvinnohilsovard, firre besck kopplat till screening

e TFunktionsstdd, har firre besok kopplat till restriktioner f6r 70+

Positiva effekter ér att antalet digitala besok okar kraftigt, frimst inom
ungdomsmottagningarna.



4 Medarbetare

4.1 Personalomsattning

Indikator Utfall Malvarde
® Personalomsattning 8,1% 12%
Personalomsittning

Andelen avgangar ar fortsatt ligre dn foregaende 12-manaders period.

4.2 Sjukfranvaro

Indikator Utfall Malvarde
'. Sjukfranvaro 5,15% 5,2%
Sjukfranvaro

Covid-19 har fortsatt paverkan pa den korta sjukfranvaron fran vecka 11.

4.3 Inhyrd personal

Covid-19 paverkar behovet av bemanningspersonal pa olika satt. Inom réntgen minskar
det nagot pa grund av lagre produktion och inom ambulanssjukvarden okar kostnaden pa
grund av sommarbemanningen.




5 Ekonomi

5.1 Prognos

Prognosen ir att se som en indikation och ir vildigt osidker och baseras pa
bedémningar relaterat till utfallet i april pa Medicinsk diagnostik.

5.1.1 Prognosindikator

Indikator Arsprognos tkr Arsbudget tkr Avvikelse tkr
Prognos

. -30 000 tkr 0 tkr -30 000 tkr
budgetavvikelse
Varav Halso- och -30 000 tkr 0 tkr -30 000 tkr
sjukvard
Varav Hjalpmedels-
uppdraget 0 tkr 0 tkr 0 tkr

5.1.2 Analys av prognosen
Scenario 1 (Covid-19 paverkan till 31/8)

Prognosen ér att se som en indikation och ir vildigt osidker och baseras pa
bedémningar relaterat till utfallet i april pA Medicinsk diagnostik.

Prognosen pa -30 mnkr 4r baserat pa foljande antaganden och osikerhetsfaktorer:

e Ligintensiv Covid-verksamhet fram till 31/8 med i stort sett samma liga
remissinfléde till vara verksamheter som under april méanad.

e Intiktsbortfall pa 5 mnkr inom Medicinsk diagnostik (MD) varje manad fram
till 31/8, 6vriga delar inom forvaltningen har en ekonomi i balans.

° Atergﬁng till mer “normal nivd” under september manad

e Stor osidkerhet om hur snabbt normal drift uppnis efter 31/8 inom
remitterande enheter. Detta ér helt kopplat till hur snabbt remissflédet ar
tillbaka till normala volymer

e Stor osikerhet avseende ekonomiska effekter relaterat till ADH:s stod till
Hallands sjukhus med bemanning under semesterperioden.

e Stor osikerhet avseende ekonomiska effekter relaterat till om Folkhilso-
myndighetens rekommendationer om reserestriktioner kommer att paverka
turismen i Halland i sommar.

Scenario 2 (Covid-19 paverkan till 31/12)

Prognosen ér att se som en indikation och ar vildigt osidker och baseras pa
bedémningar relaterat till utfallet i april pa Medicinsk diagnostik.

Med en forlingd period med lagintensiv Covid-verksamhet fram till arsskiftet, ar
bedémningen att intiktsbortfallet inom MD fortsitter med 5 mnkr per manad. Det
vill sdga en fortsatt negativ paverkan pa remissinflédet. Prognosen forsimras da till
minus 50 mnkr.



5.1.3 Prognosforandring sedan foregaende rapport

Forsamringen pa -30 mnkr ar helt relaterad till Covid-19.

5.2 Ekonomiskt resultat (ackumulerat)

Indikator Ack resultat tkr Ack budget tkr Ack avvikelse tkr
Ackumuler_ad 4 852 tkr -6 372 tkr 1 520 tkr
budgetavvikelse

\{ara\i Halso- och 7 264 tkr -6 372 tkr -892 tkr

sjukvard

Varav Hjalpmedels- 2 412 tkr 0 tkr 2 412 tkr
uppdraget

Se avsnitt prognos.

5.2.1 Resultatrakning (tkr)

Diff

2019 2 020 Budget budg_
3 - Verksamhetens intékter 502 464 | 518320 | 534936 -16 616
4 - Kostnader for personal och fértroendevalda -242 859 | -251 437 | -258 957 7520
5 - Kostnader for kopt verksamhet, inkdp av mtrl -105232 | -110 041 | -103 332 -6 708
6 - Ovriga verksamhetskostnader kkl 6 -106 132 | -103 119 | -113 204 10 085
7 - Ovriga verksamhetskostnader kkl 7 -54 900 -57 781 -64 784 7 003
8 - Int och kostn utanfor verksamhetsresultatet -950 -795 -1 031 237
Summa: -7 610 -4 852 -6 372 1520
5.2.2 Kostnads- och intaktsutveckling
5.2.2.1 Kostnadsutveckling (mnkr)
Ack Skillnad
utfall Ack mot oK o Difftmor KoStn - BUAG-gyiin mot
forra utfall i & forra éretg budget forea. & utv. budget
aret aret 9- )
-483,6 -491,4 -7,7 -512,0 20,6 1,6% 5,9% 4,3%
5.2.2.2 Intaktsutveckling (mnkr)
Ack Skillnad . .
utfall Ack mot A Diff. mot  MAKISUWV. g 40 SNIIE]
forra utfall i &r forra DU budget I (FerEe) intaktsutv, MOt
2 3 arets ar " budget
aret aret
475,6 486,6 10,9 505,6 2,3% 6,3% -4%
5.3 Investeringar
Indikatorer Arsprognos Arsbudget Avvikelse
Prognos 68,9tkr 68,9tkr Otkr

Investeringsbudgetavvikelse

Investeringstakten kommer att paverkas av Covid-19 samt att flera av investeringarna
innebir stora fastighetsanpassningar. Det finns en stor osidkerhet om alla
investeringarna hinner genomfoéras under aret.




6 Verksamhetsmatt

Grupp

Indikatorer

Utfall

Malvéarde

Malgrupp
(invanare/patient/kund/elev)

Vardgaranti
specialiserad vard -
andelen vantande
patienter som véntat
90 dagar eller kortare
pa nybesok.

92,0%

90,0%

Vardgaranti
specialiserad vard -
andelen som véantat
90 dagar eller kortare
pa operation/atgéard

97,2%

95,0%

Verksamhet
(produktion/kvalitet)

Antal besok i
Oppenvard

10 913,0

Medarbetare

Personalomsattning

8,1%

12,0%

Sjukfranvaro

5,2%

5,2%

Ekonomi

Periodresultat

-4,9 Mnkr

0,0 Mnkr

Ackumulerad
budgetavvikelse

2,0 Mnkr

Prognos
budgetavvikelse

-30,0 Mnkr

0,0 Mnkr

Kostnadsutveckling

4,3%

5,4%

Bemanningspersonal
kostnad -lakare och
sjukskoterskor

12 883,0 tkr

<11 633,0 tkr

Bemanningskostnader
- lakare och
sjukskéterskor i
relation till totala
personalkostnader i
vardférvaltningarna

1,8%

2,0%
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