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1 Inledning

Regionfullmaktige har beslutat om Mal och budget 2024 med ekonomisk plan 2024—2028.
Driftnamnden ska enligt beslut fran regionstyrelsen besluta om att faststilla verksamhetsplan
2024 t6r Ambulans, diagnostik och hilsa (ADH).

Driftnaimnden betonar vikten av ett jamstallt helhetstinkande och att vi ska agera och kinna
oss som en organisation. Vi arbetar tillsammans for att 16sa vara uppgifter och fléden for
hallinningens basta. Region Hallands vision - Basta Livsplatsen och Region Hallands
virdegrund - Vi KAN! (Kompetens, Ansvar, Nytinkande) dr grunden for detta.

Forvaltningens verksamheter ska arbeta efter ett antal styrande principer:

e Planering och genomférande av grunduppdragen ska alltid ske patientsikert, med hog
kvalitet och god tillginglighet, och en ekonomi i balans

e Virden ska genomgiende ha patientens/brukarens/invanarens fokus och ges nira, dir
nira har flera perspektiv; det kan till exempel sta for relation, geografi, eller
tillginglighet.

e Hallinningen ska ses som medskapare till sin egen vard, sa att hens inneboende
formaga tas till vara. Patienten/brukare ska erbjudas delaktighet i utformning av
vardens processer.

e Virden ska vara sa sammanhillen som maijligt och striva efter att vara proaktiv och
hilsofrimjande hellre dn reaktiv

e Vira verksamheter fokuserar pa att optimera patientens vag genom Region Hallands
processer (produktions- och kapacitetsplanering)

e Viutvecklar hela tiden vart grunduppdrag med hjilp av stindiga forbittringar, genom
beslutad verksamhetsstrategi Lean, samt genom ett aktivt FoU-arbete.

e Forvaltningens verksamheter behover sikerstalla sin kompetensférsorjning och ska
striva efter att bli oberoende av bemanningsbolag for sin grundbemanning. Vi ska
bedriva ett systematiskt arbetsmiljoarbete f6r en god arbetsmiljo och ett langsiktigt
arbete med hallbarhetsfragor.

Driftnimndens styrande dokument ar Verksamhetsplan 2024 f6r ADH. Verksamhetsplanen
inbegriper ocksa arbetsmiljoplan, internbudget, och investeringsplan. Andra styrande
dokument ér bland annat internkontrollplan. Fokusomraden och mal fran Mal och budget
bryts via verksamhetsplan 2024 ner till riktade aktiviteter med hjilp av systemstédet Stratsys,
som sikerstiller den réda traden i planering och uppféljning.



2 Verksamhetens uppdrag

Driftnamnden f6r Ambulans, diagnostik och hilsa har till uppdrag att

1. tillhandahalla prehospital hilso- och sjukvard samt svara for transport, till och fran
vardinrattning eller likare, av personer vars tillstand kriver att transport utférs med
transportmedel som dr sarskilt inrittade for andamalet. Nar transport till vardinrattning, likare
eller annan inte dr bradskande men ska ersittas av regionen enligt gallande lagstiftning om
resekostnadsersittning vid sjukresor ankommer det pa nimnden att ersitta eller alternativt
bedriva denna typ av verksamhet varvid nimnden ansvarar for - handldggning av darenden och
utférandet av sjukresor enligt lag (1991:419) om resekostnadsersattning vid sjukresa,

- beredning av drenden avseende bestimmande av grunderna for resekostnadsersittning vid
sjukresor infor beslut i regionfullmiktige.

2. tillhandahalla 6vriga regionala hilso- och sjukvirdsverksamheter medicinsk diagnostik
innefattande joniserande saval som ickejoniserande stralningstekniker, laboratoriediagnostik
innefattande biokemiska, immunologiska och fysikalisk-kemiska metoder, morfologisk
diagnostik baserad pa cell- och vivnadsprover, diagnostik som baseras pa bakteriologiska,
virologiska, mykologiska, parasitologiska och immunologiska analysmetoder samt
transfusionsmedicinsk diagnostik,

3. bidra med vardhygieniskt stod till Gvrig regional hilso- och sjukvardsverksamhet samt
utfirda vardriktlinjer pa omradet,

4. bedriva obduktions-, barhus-, biobanks-, kvinnohilsovards-, ungdomsmottagnings-,
telefonradgivnings-, habiliterings-, hérselvards-, syncentrals-, datakommunikations- och
tolkverksamhet,

5. inom givna ekonomiska ramar bedriva den hjidlpmedelsverksamhet som krivs for att
uppritthalla den hjilpmedels- och nutritionsférsoérjning som den gemensamma nimnden f6r
hemsjukvard och hjilpmedel bestiller av nimnden (se nedan) samt

6. utarbeta rutiner for anmalan vid risk fOr att patient utsatts for allvarlig skada eller sjukdom
enligt 3 kap. 5 § patientsidkerhetslagen (2010:659) samt for rapportering av avvikelser i enlighet
med 6 kap. 4 § samma lag.

Forvaltningens organisation beskrivs i bild nedan.
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Organisation Ambulans diagnostik och hilsa

Verksamhetens genomforande av nimndens uppdrag enligt faststillt reglemente styrs dven i
hég grad av olika forfattningar. Det dr bland annat hilso- och sjukvardslagen,
patientdatalagen, patientsikerhetslagen, patientlagen och biobankslagen. Socialstyrelsens
foreskrifter och allminna rad innehéller preciseringar av lagstiftningen. Utéver det som beror
utférande av hilso- och sjukvard tillkommer ytterligare férfattningar, inom till exempel
arbetsmiljoomradet och miljoomradet. En fullstindig laglista finns beskriven 1 Notisum.

Gemensam nimnd f6r hjilpmedel och hemsjukvard (GNHH) ansvarar f6r
hjalpmedelsforsorjningen i Halland. GNHH sikerstiller via bestillning till utférare, i forsta
hand Driftnimnden f6r ADH, att Hallands invanare erbjuds en god hjilpmedelsforsorjning pa
lika villkor, med krav pa ett effektivt och professionellt omhindertagande i ritt tid och med
ratt vardniva. GNHH beslutar om vad som ska tillhandhallas, medan driftnimnden ADH
ansvarar for hur detta ska ske.



3 Malstyrning

Driftnamnden Ambulans diagnostik och hilsas utvecklingsomraden ar framtagna for att méta
de av regionfullmaktige beslutade mal och fokusomrade som dels ligger inom niamndens
grunduppdrag och dels tilldelats nimnden i Mal och budget 2024.

Flera av utvecklingsomradena syftar direkt eller indirekt till patientnytta, hog kvalitet, god
arbetsmilj6 och hog kompetens. Detta dterspeglar hur driftnimnden styr f6r att stirka savil
torvaltningens som regionens formaga att fortsitta kunna ge god och bittre vard i en
verksamhet dar medarbetarna trivs, kan utveckla och utvecklas, och som samtidigt bidrar till
regionens utveckling, varumirke och hallbarhet.

Driftnamndens utvecklingsomraden utgor de omraden dir det ér sirskilt angeliget att se en
torflyttning under verksamhetséaret 2024, samtidigt som de ocksa syftar till att lingsiktigt
forbittra uthalliga forutsittningar for verksamhetens genomforande — vad giller
kompetensforsorjning, ledarskap, ekonomi samt social och ekologisk hallbarhet.

Utvecklingsomradena i malstyrningen bryts ned till de delar av verksamheten dar det bedéms
relevant att man svarar upp mot respektive omrade. Att ett utvecklingsomrade eller en
indikator ligger pa en férvaltningsévergripande niva eller 1 en viss verksamhet innebir inte att
omradet inte kan omfatta fler verksamheter.

3.1 Accelereradigital transformation
3.1.1 Smartare och enklare digital vardag

3.1.1.1 Det ska vara latt for hallanningen att boka om och av sina tider i ADH:s
verksamheter

Den snabba utvecklingen skapar nya sitt att hantera vardagspusslet, bland annat genom att
anvinda vilfardstjdnster pa ett mer anvandardrivet sitt. Att mojliggéra webbokning 1 sa stor
utstrickning som mojligt frigdr dessutom medarbetarkraft till det som behéver ske pa telefon
eller vid ett fysiskt besok. Dirfor ska de verksamheter ddr det ar tekniskt méjligt Sppna upp
sina tidbécker mot webben 1 sd stor utstrickning de kan. Det giller dven verksamheter dér
patientnyttan 4r indirekt. Nar arbetet planeras ska hinsyn tas till kommande Cosmic-
inférande.

3.1.2 Starkt innovationskraft och digital samverkan med externa aktérer

3.1.2.1 ADH ska fortsatta utveckla mojligheten att med hjalp av Al-stod 6ka den
diagnostiska kapaciteten inom réntgen.

Innovation innebir att utveckla nya perspektiv, metoder, produkter och tjanster som avsevirt
skiljer sig fran ordinarie hantering och skapar nytta och virde. Det dr verksamhetsutveckling
som ir helt avgérande for att vi ska utveckla oss och vart Halland for att mota framtida behov.
Innovation sker nir olika kunskaper, férmagor och kompetenser mots. Att anvinda Al som
en del i bildgranskning dr ett omrade dér rontgen redan ligger langt framme. Nasta steg blir att
se om och hur vi skulle kunna anvinda Al for att underlitta upptickt av behandlingsbar



osteoporos (benskorhet) och diarmed bidra till minskad risk for framtida undvikbara frakturer
hos den som ir drabbad.

3.1.3Informationsdrivna verksamheter

3.1.3.1 ADH:s verksamheter ska ha tillgang till korrekt och uppdaterad information
for att kunna planera arbetet och utveckla varden for hallanningarnas basta

Genom att jobba strukturerat med den data som vardsystemen genererar kan vi tillskapa battre
beslutsunderlag for ledning och styrning av varden. I allt storre utstrickning giller det att
skapa tillgang till realtidsdata som kan stodja realtidsbeslut. For att det ska vara mojligt
behover vi automatiserade rapporter utformade efter verksamheternas behov. Idag kriver
vara underlag mycket manuellt arbete som i stillet skulle kunna liggas pa analys. Darfor
behéver vi utveckla vart informatikarbete och skapa fler firdiga rapporter som dr mer
anpassade till verksamhetens behov.

3.2 Attraktiva och hallbara livsmiljoer
3.2.1Bidra till en hallbar resursanvandning

3.2.1.1 ADH ska bidra till en hallbar resursanvandning.

Inom framfér allt halso- och sjukvarden anvinds en visentlig mingd engangsprodukter varav
en stor andel ar plastbaserade. Det krivs 6kade insatser som bidrar till minskad
plastanvindning, anvindning av ravaror med lag miljépaverkan, plast fri frin farliga imnen
och en 6kad materialitervinning. I vara verksamheter, dir méinga kemikalier anvinds, finns det
ocksa anledning att fokusera pa att anvinda kemikalier som har sa lag paverkan pa miljon som
mojligt. Darfér ska ADH optimera anvindandet av engangsmaterial och kemikalier ur ett
héllbarhetsperspektiv.

3.2.2Bidra till en minskad klimatpaverkan

3.2.2.1 ADH ska bidra till minskade Co2-utslapp.

Med Region Hallands stora transport- och godsvolymer ér det sirskilt viktigt att minska
utsldppen fran bade person- och godstransporter. Ambulans och Sjukresor Halland har
forutsittningar att bidra till malet genom att minska antalet mil i s k passningsuppdrag, att i sa
stor utstrickning som méjligt vilja sjukresor fOr prio-4-uppdrag och genom att skifta Gver till
miljévinligare brinsle inom ramen f6r sirskilt given budget f6r HVO.



3.3 Utbildning, kompetens och jamlik halsa
3.3.1Bidra till en god kompetensférsorjning i regionen

3.3.1.1 ADH ska sékerstalla att verksamheterna har den kompetens som behdvs
for att kunna leverera grunduppdraget samt sakra en god arbetsmiljo for vara
medarbetare.

Regionerna ska faststilla mal och prioriteringar f6r det regionala
kompetensforsorjningsarbetet; kompetensforsorjning dr ocksa ett av fyra prioriterade omraden
1 Nationell strategi f6r hallbar utveckling i hela landet. Fér ADH:s del innebar det att alla
verksamheter behover ta fram alternativt revidera befintlig kompetensforsorjningsplan. I det
arbetet ar det, mot bakgrund av den demografiska utmaningen, sarskilt viktigt att identifiera
vilka omraden som kan bli f6remal f6r uppgiftsvaxling.

3.3.2Bidra till en god hélsa i befolkningen och minskade halsoskillnader

3.3.2.1 ADH ska kunna erbjuda goda mdjligheter att ta del av forebyggande
halso- och sjukvard, oavsett vem man ar och var i Halland man bor

Liksom nationellt gar det dven i Halland att konstatera skillnader i hilsolige beroende pa
socioekonomiska faktorer. Inom ramen f6r ADH:s uppdrag finns férebyggande atgirder med
syfte att hitta forstadier till och etablerad cancer i livmoderhals och brést, som oftast dnnu inte
givit symtom (gynekologiskt cellprov och mammografi). Aven om tickningsgraden for bada
screeningprogrammen generellt dr god 1 Halland jamfort med riket i stort sa finns det dven har
skillnader mellan olika socioekonomiska grupper, som kan kriva sirskilda insatser for en mer
jamlik hilsa. ADH ska verka for att fler personer viljer att genomfdra sin screening fér
brostcancer (mammografi) och livmoderhalscancer (gynekologiskt cellprov).

3.3.3Framja en mer inkluderande och jamstalld arbetsmarknad

3.3.3.1 ADH ska verka for att vara en mer inkluderande arbetsgivare

Sarskilt sarbara grupper, exempelvis personer utan gymnasial utbildning och utomeuropeiskt
fodda, har fortsatt en svar konkurrenssituation pa arbetsmarknaden. Inkluderingen pa
arbetsmarknaden ir en avgdrande utmaning f6r Halland, inte minst fOr att vi ska klara en 6kad
demografisk fors6rjningsborda.

Region Halland och ADH som arbetsgivare behover arbeta med strukturer och attityder som
framjar ett jamstillt och jamlikt arbetsliv.



3.4 Nara och sammanhéllen vard
3.4.1Vidareutveckla den nara varden

3.4.1.1 ADH ska vara med och skapa forutsattningar for att vara, och vara
vardgrannars, verksamheter ska kunna erbjuda hallanningen mer nara vard och
nara kvalitetssédkrad diagnostik.

Arbetet med att erbjuda vard niarmare patientens normala livssituation 4r en stindigt pagaende
process och

kriver ofta samverkan Gver organisationsgranser. Milbilden Omtanke Halland ska rama in det
hallindska arbetet med nira vird. Milet ar

att varden och omsorgen ska vara personcentrerad, nira

och sammanhallen, hilsofrimjande, gemensam, enkel

och trygg. Synsittet ska genomsyra all planering av vard i forvaltningen. En viktig pusselbit
som underlattar for alla vardforvaltningar att ta steg 1 6nskad riktning dr goda méjligheter till
diagnostik med hog kvalitet nira patienten. Detta gor vi genom att forbereda for
implementation av en vilfungerande PNA-organisation (ddr PNA star for patientnira
analyser) 1 Region Halland. En annan viktig pusselbit dr de olika sitt ambulansen kan anvindas
for att bedoma, varda och hinvisa patienter till ritt vardniva, i stallet for att kora patienter till
akutsjukhus.

3.4.2 Sakerstalla god tillganglighet till vard

3.4.2.1 ADH:s verksamheter ska ha god tillganglighet.

Tillginglighet dr en av de viktigaste kvalitetsaspekterna inom halso- och sjukvirden. Det
handlar om

mojligheter att na hilso- och sjukvarden oavsett alder,

sjukdomsbild eller personliga forutsittningar. Tillgdnglighet handlar ocksd om att fa vard inom
rimlig tid

samt om tillgang till information. Alla ADH:s verksamheter behover arbeta med att stindigt
utveckla sina arbetssitt fOr att vara i balans med behovet och ska 6ka tillgingligheten i de
verksamheter som idag inte nér sina faststillda malvirden. Indikatorerna f6r detta
utvecklingsomrade finns i kvalitetsstyrningen.

3.4.3 Utveckla arbetet for barn och unga med psykisk ohélsa

3.4.3.1 ADH ska bidra till utredningen om gemensam autismenhet.

Arbetet med att stirka barn och ungas psykiska hilsa och vilmdende ér ett prioriterat omrade.
For att ge barn, unga och deras familjer ett fullgott stod behovs en god samverkan och ett
aktivt arbete mellan berérda huvudmain 1 regionen och kommunerna. ADH bidrar 1 arbetet
med att kartligga hur utredning och vard vid autism bast kan erbjudas i samverkan mellan
berorda forvaltningar, med syfte att 6ka kompetensen och kvaliteten i regionen.



3.4.4 Oka anvandandet av digitala verktyg och besdksformer

3.4.4.1 ADH ska erbjuda hallanningen fler méjligheter att ha kontakt med varden
via e-tjanster och digitala besdksformer

Digitaliseringen 1 samhallet 6kar minniskors forvantan pa inflytande och kontroll i varden.
Den digitala tillgingligheten har en alltmer central roll i arbetet med att méta vilfardens
utmaningar och invanarnas férvantningar pa en modern hilso- och sjukvard. Digitala
kontakter ska finnas som en del av viardverksamheternas ordinarie utbud. Detta ger ocksa
verksamheterna bittre mojligheter att moéta dem som inte kan eller 6nskar ha kontakt via
digitala alternativ, ett fysiskt mote.

3.5 Styrning utifran kunskap och kvalitet inom héalso- och sjukvard

3.5.1 Utveckla cancervarden samt forbattra resultatet for de kvalitetsindikatorer dar
Halland ligger under rikssnitt

3.5.1.1 ADH ska bidra till att hallanningen far utredning for misstankt cancer inom
ramen for de ledtider som anges i respektive standardiserat vardférlopp.

Den érliga uppféljningen av Hallands hilso- och sjukvardsstrategi visar att regionen kan
forbattra sina resultat inom cancersjukvarden. Regionen behover arbeta med att forbattra
resultatet f6r de kvalitetsindikatorer inom cancer dir Halland ligger under rikssnitt. For
ADH:s del handlar det om att sikerstilla vilfungerande diagnostik. ADH ska ocksa delta 1 det
regionovergripande arbetet med att gora en bredare genomlysning av regionens
kvalitetsresultat av canceromridet under 2024.

3.5.2 Sakerstéalla inforandet av framtidens vardinformationsstod

3.5.2.1 ADH ska sékerstalla inforandet av Framtidens vardinformationsstod
(FVIS)

Fokus f6r det omfattande arbetet med framtidens vardinformationsstéd (FVIS) ér att skapa
forutsittningar for effektiva arbetssitt inom varden samt att ge invanare och patienter tillgang
till saker och relevant vardinformation och 6kade forutsittningar for delaktighet och
ansvarstagande 1 sin vard. FVIS ér pa vig in 1 slutfas av de noggranna foérberedelserna i
vardverksamheterna, i form av utbildning av medarbetare men dven med att skapa
forutsittningar for en hanterbar paverkan pa varden med bibehéllen patientsikerhet.
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3.5.3 Sakerstalla implementering och uppféljning av personcentrerade och
sammanhallna vardférlopp

3.5.3.1 ADH ska skapa 6verblick dver de personcentrerade och sammanhalina
vardforlopp vi deltar i, och identifiera indikatorer och malvarden for att majliggora
systematiserad uppféljning av vara delar i forloppen.

Personcentrerade och sammanhallna vardforlopp utgar ifran aktuella kunskapsstod och
baseras pa bista tillgingliga kunskap om vird och behandling. Syftet dr att patienter ska
uppleva en mer vilorganiserad och helhetsorienterad process utan onddiga vantetider i
samband med utredning och behandling. Pa s sitt ska patienternas livskvalitet och néjdhet
med varden forbattras och varden bli mer jamlik och jamstilld. Regionens vardforvaltningar
ska ta fram och tillimpa arbetssitt for att folja inriktningen 1 nationellt 6verenskomna
personcentrerade och sammanhallna vardférlopp, och alla verksamheter arbetar successivt
med inférande; till exempel har ambulanssjukvarden en viktig del i det vardférlopp som
handlar om sepsis (blodforgiftning). Vidare behover uppféljningen av vardférloppen
systematiseras och vi behover hitta bra indikatorer for att folja utvecklingen.

3.6 Verksamhetens egna utvecklingsomraden

3.6.1 ADH ska stéarka krisberedskapen och 6ka robustheten i verksamheterna

Ett nytt sakerhetslige och klimatférindringar ar faktorer som gor att vi behover en starkt
motstandskraft och 6kad beredskap i vara verksamheter. Vi behover sikerstilla robusta
verksamheter med férméga att hantera kriser och oférutsedda hindelser utan att det medfér
alltfor stor paverkan pa grunduppdraget. Det innebir bland annat ett 6kat fokus pa
krisberedskap och civilt férsvar och stiller krav pa att ADH:s verksamheter deltar i det
fortsatta arbetet med kontinuitets- och omstillningshantering.

3.6.2 ADH ska fortsatta utveckla férvaltningens ledningssystem

All hilso- och sjukvird behover ett ledningssystem for att systematiskt och fortlopande kunna
utveckla och sikra kvaliteten i verksamheterna. Ledningssystemet édr ett system
(dokumenterade och tillgingliga beskrivna processer och arbetssitt) for att faststilla principer
for ledning av verksamheten. Ledningssystemet maste omfatta verksamhetens alla delar och
den som bedriver verksamheten ska med stod av ledningssystemet planera, leda, kontrollera,
folja upp, utvirdera och férbittra verksamheten. I planeringsmomentet ingar ocksa omvirlds-
och intressentanalys samt riskbeddmning och -hantering. ADH har i nuldget ett gemensamt
multisite-ISO-certifikat avseende kvalitet ISO 9001:2015), arbetsmiljé (ISO 45001) och milj6
(ISO 14001:2015) tillsammans med foérvaltningen Hallands Sjukhus avseende omradena Halsa
och funktionsstdd samt Medicinsk diagnostik. Under 2024 fortsitter arbetet med att utveckla
ledningssystemet pa forvaltningsniva for samtliga ADH:s verksamheter vilket ger maojlighet att
tilliggscertifiera dven ASH:s verksamhet.

11



4 Kvalitetsstyrning

Forvaltningen Ambulans, diagnostik och hilsas ledningssystem 2024 édr fo6r omradena Hilsa
och funktionsstod (HFS) och Medicinsk diagnostik (MD) certifierat inom omradena kvalitet
ISO 9001:2015, arbetsmiljé ISO 45001och miljé ISO 14001:2015. Ambulans och sjukresor
Halland (ASH) omfattas historiskt inte av certifikatet, som dr ett gemensamt multi-site-
certifikat med forvaltningen Hallands sjukhus verksamheter. Ledningssystemet kommer under
2024 att kompletteras s att aven ASH omfattas och skulle kunna tilliggscertifieras.
Forvaltningens certifierade ledningssystem tillsammans med nimndens arliga interna kontroll
syftar till att minimera riskerna for bristande hantering inom nimndens grunduppdrag.
Utifran sitt grunduppdrag siakrar Driftnimnden for Ambulans, diagnostik och hilsa sin
kvalitetsstyrning genom uppfoljning av indikatorer, kvalitativa beskrivningar

1 uppféljningsrapporter samt férdjupad verksamhetsinformation. Ett urval indikatorer f6ljs pa
overgripande niva, varpa mer verksamhetsspecifika indikatorer tillkommer ju nirmare
verksamheten uppfoljningen sker. Patientsikerhetsindikatorerna relaterat till avvikelser ar nya
och saknar under 2024 malvirde; de tas med frimst for att siakerstilla fortsatt dialog och
kommer att utvecklas vidare under detta och kommande ar. Indikatorerna finns tillgingliga i
Stratsys. Forvaltningschef kan under verksamhetsaret gbra mindre justeringar av indikatorer
till f6ljd av till exempel verksamhetsforindringar, foraindringar av nationella uppfoljningskrav
eller vid behov av 6kad férmaga att palitligt och automatiserat aterspegla verksamheten utifran
nimndens grunduppdrag genom nya indikatorer f6r nimnden att f6lja. Sadana férindringar
ska informeras och motiveras av forvaltningschef till nimnd.

Kvalitetsindikatorer Beskrivning

Mikro 80 % svar kl 9 dagen efter prov

Kemlab 95 % svar inom 1 timme pa akuta analyser

Rontgen Antal rontgenundersdkningar ska 6ka med 1 %
Kvinnohélsovard Nybestk 80% inom 14 dagar (fér gravida)
Ungdomsmottagning Alla besdk 70 % inom 14 dagar

Horselvard utprovning Forsta besok utprovning hérapparat 80% inom 60 dagar
Horselvard utprovning Aterbesok for befintliga hérapparatsbérare 80 % inom 90 dagar
1177 85 % av inkommande samtal ska besvaras

Sjukresa Liggande sjukresor skall ta 85% av prio 4 uppdragen
Ambulans Prio 1, 95% inom 20 min

All verksamhet Antal avvikelser med hdgt varde i riskbedémning (>6)

Andel (%) avvikelser med orsak avsteg fran/avsaknad av

All verksamhet procedurer/rutiner/riktlinjer

Kostnad inhyrd personal far max uppga till 2 % av totala

All verksamhet
personalkostnader

All verksamhet Sjukfranvaron far max uppga till 5,2 %

All verksamhet Personalomsattningen far max uppga till 11 %
Hjalpmedel (enbart vid UR) Lagerhallet sortiment 95 % inom fem dagar
Hjélpmedel (enbart vid UR) Avhjalpande underhall 95 % inom tio dagar
Hjélpmedel (enbart vid UR) Huvudhjalpmedel ute hos mottagare ska dka med 4 %
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4.1 Arbetsmiljoplan

Driftnimnden Ambulans, Diagnostik och Hilsa har ansvar for férvaltningens arbetsmiljé och
for att mojliggora forvaltningens systematiska arbetsmiljéarbete genom att ge de
forutsittningar som behovs i form av resurser, befogenheter och kompetens.
Forvaltningschefen ansvarar under driftnimnden fOr att det praktiska arbetsmiljéarbetet
verkstills, detta genom att férdela arbetsmiljduppgifter i organisationen. Syftet med
forvaltningens arbetsmiljéarbete ar att tydliggora risker och méjligheter relaterat till
arbetsmiljon samt for att frimja god hilsa och ett uthélligt sunt arbetsliv. Medarbetare ska ha
forutsittningar, kinna engagemang och kunna bidra till att realisera férvaltningens uppdrag.

Forvaltningens arbetsmiljoarbete ska ske i samverkan och med delaktighet av medarbetare 1
enlighet med Region Hallands arbetsmiljopolicy och de lagar och forfattningar som styr
arbetsmiljéarbetet. Verksamheternas systematiska arbetsmiljéarbete ingar 1 forvaltningens
grunduppdrag. Utéver att arbetsmiljoperspektivet ingar som en del i verksamhetsplaneringen
och beaktas 1 de prioriterade utvecklingsomradena, sker uppfoljning, férbittring och
utveckling av arbetsmiljon frimst via kvalitetsstyrningen genom faststillda indikatorer.
Dirutéver genomfoérs regelbundet olika typer av undersékningar och inventeringar som helt
eller delvis miter och foljer upp olika arbetsmiljoaspekter. Exempel pa arliga eller regelbundet
aterkommande undersokningar ar arbetsmiljoronder, medarbetarenkit, intern kontroll, analys

av arbetsskador och tillbud. Uppféljning av indikatorer, undersékningar och riskanalyser
dialogiseras pa forvaltningens samverkansgrupper/skyddskommittéer och ligger sedan till
grund for ett forbattringsarbete inom respektive ansvarsniva.

Uppfoljning/

Omrade Aktivitet Ansvarig X Effekt
tidplan
Utbildning, kompetens Informations-/ HR- Genomférande | Okad kunskap och
och jamlik hélsa: kommunikations- | avdelningen under 2024, trygghet i
Bidra till en god insats till alla uppféljining i genomférandet av risk-
kompetensforsorjning i chefer i arbetet arsrapport och mdgjlighetsanalys for
regionen med risk- och att uppna en battre
mojlighetsanalys arbetsmiljo och ta vara
vid férandringar pa kompetensen for att
behalla medarbetare
Utbildning, kompetens For nyanstéllda Respektive Analys av Fa& ett underlag for att
och jamlik hélsa: inom ADH: chef med stéd | enkétsvar i standigt forbattra
Bidra till en god matning av av chefsstodet | arsbokslutet i introduktionen med syfte

kompetensforsorjningi | upplevelse av pa varje Stratsys (pa att fa medarbetare
regionen introduktion via omrade forvaltningsniva | snabbt in i produktion
enkat efter 3 och respektive | och samtidigt trygga nya
manader i tjanst omradesniva) medarbetare i sin roll for
en béttre arbetsmiljo
som far medarbetare att
vilja arbeta i
forvaltningen
Utbildning, kompetens Inventering och HR- Uppfélining i Fokusera
och jamlik halsa: analys av avdelningen UR2 och aterrehabilitering
Bidra till en god sjukfrdnvaro och | och respektive | &rsrapport hur | - Behalla och fa tillbaka
kompetensforsorjning i stod till chefer i chef manga som medarbetare i arbete
regionen rehabprocessen genomfort
(riskorienterat inventeringen
arbetssatt)
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5 EKkonomistyrning

Utifran regionfullmiktiges beslut om mal och budget har driftnimnden faitt en ekonomisk ram
tor verksamhetsaret 2024. Arbetet med att effektivisera verksamheterna behover fortgd; inom
de verksamheter som haft underskott under 2023 finns upprittade atgirdsplaner som innebar
att man ater kommer ha ett resultat i balans. Budgeterade resurser dr, om inte annat sarskilt
anges, aven avsedda att ticka de utvecklingsomraden som anges i verksamhetsplanen.

Verksamheterna finansieras genom:

e ersittning for utforda prestationer fran remitterande enheter till Medicinsk diagnostik
(prislista per undersokning och analys) samt en prestationsersittning for
mammografier som debiteras Regionkontoret (under 2024 finns dven viss fast
ersittning pa rontgen 1 vintan pa utredningen om ny prismodell).

e fast ersittning for ambulansverksambhet, sjukresor, 1177 vardguiden pa telefon,
kvinnohilsovard, ungdomsmottagningar samt funktionsstod.

e fast ersittning for specifika uppdrag inom Medicinsk diagnostik som barhus,
vardhygien och aortascreening.

e fast ersittning frin Gemensam nimnd for hjilpmedel och hemsjukvard (GNHH) f6r
utférande av hjilpmedelsuppdraget.

Forflyttningar mellan de fran regionfullmiktige givna anslagsdelarna far inte goras av
torvaltningschefen, dock dger forvaltningschefen ritt att omhinderta eventuella tilliggsbeslut
pa regional niva sd att nimndens nettobudget alltid aterspeglar aktuella beslut.

For de verksamheter som prognostiserar underskott under ar 2023 har atgardsplaner arbetats
fram.

5.1 Driftbudget

Driftbudget, tkr 3 4 5 6 7-8 Summa
Lednings- och verksamhetssttd -16 735 27 077 293 1076 4288 15998
Ambulans och sjukresor Halland -39970 | 218870 60 962 | 128 858 35886 | 404 606
Medicinsk diagnostik -750 073 393170 131 744 126 277 151 672 52 790
Halsa och funktionsstdd -196 724 | 266 039 | 186 707 59 842 46 031 | 361894
Hjalpmedelsuppdrag -166 186 59 506 78 281 16 981 11 419 0
Totalt 169 68; 964 661 | 457986 | 333033 | 249296 | 835288

e Kontoklass 3 = Verksamhetens intikter

e Kontoklass 4 = Kostnader f6r personal och fértroendevalda

e Kontoklass 5 = Kostnader f6r kopt verksambhet, inkép av material och varor samt
bidrag

e Kontoklass 67 = Ovriga verksamhetskostnader

o Kontoklass 8 = Intikter och kostnader utanfor verksamhetsresultatet
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5.2 Investeringsbudget

Nya behov, mnkr 2024 2025 2026 2027 2028
Medicinteknisk utrustning 0,0 0,0 12,7 0,0 4,3
Szggf‘aszmner och 1,2 0,0 25 2.4 0,0
Reinvesteringar

Fordon 19,8 19,8 24,8 19,8 19,8
Medicinteknisk utrustning 41,8 74,5 31,2 55,6 60,7
Vardutrustning 7,0 0,0 0,0 0,0 0,0
axreigf‘aﬂ‘e?ki“er och 04 1,0 0.2 1,0 06
Totalt 70,2 95,3 71,4 78,8 85,4
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