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Justering

Arbetsutskottet beslutade att utse Jonas Strand (S) att jamte ordféranden
justera protokollet.

§14
Manadsrapport till och med juli 2017
Bilaga

Beslut
Arbetsutskottet beslutade att med godkannande ldgga manadsrapporten till och med
juli 2017 for Hallands sjukhus till handlingarna

Arendet

Enligt beslut (§47/2017) éverlat namnden till arbetsutskottet att besluta om
manadsrapporten till och med juli 2017 med anledning av att den behdver vara
beslutad innan regionstyrelsens sammantrade 30 augusti2017.

Med utgangspunkt fran regionstyrelsens resursfordelning inklusive uppdrag och
bestallning 2017 har driftnamnden beslutat att faststélla och éverldmna namndens
atagande 2017 till regionstyrelsen samt att uppdra till sjukhuschefen att redovisa
verksamhetsplan fér genomférande av némndens atagande 2017 (§61/2016). Drift-
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ndmnden har &ven faststéllt en internbudget (§109/2016) och investeringsplan
(§62/2016) samt fattat beslut om en arbetsmiljéplan (§110/2016). Efter genomférd
riskanalys har néamnden aven beslutat om en intern kontrollplan fér 2017
(§112/2016). Driftnéamnden har mottagit riktlinjer for Region Hallands uppféljning
2017 fran regionstyrelsens arbetsutskott och med utgangspunkt fran dessa har
driftndmnden beslutat om egna riktlinjer fér namndens uppféljining (§10/2017).
Fran férvaltningen foéreldg redovisning av manadsrapport till och med juli 2017. |
uppféljningsrapporten redovisas en uppféljning av beslut enligt ovan i tillampliga
delar och uppgifter i enlighet med regionens och driftnamndens riktlinjer fér
uppféljning.

Handlingar i arendet
Manadsrapport till och med juli 2017 — Hallands sjukhus

Vid protokollet
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BASTA LIVSPLATSEN MANADSRAPPORT

Region Halland

2017-08-25

Kontaktperson Ingrid Kvist
ingrid.kvist@regionhalland.se

Manadsrapport
Hallands sjukhus

Period: januari-juli 2017

1. Sammanfattning

Uppfdljningen visar att Hallands sjukhus ar i en positiv processutvecklingsfas. Hallands sjukhus
har 6kat produktionstakten och tar hand om fler patienter i 6ppenvarden samt minskar
andelen som skrivs in i slutenvarden. Medelvardtiden minskar och antalet patienter som
skrivs ut fore kl 12 okar. Tillgangligheten ar god och ligger pa malvardet 80 procent inom 60
dagar till nybesok och strax under malnivan for operation/behandling. Antalet patienter som
skickas till Vardagaranti minskar. Inom personalomradet ses en positiv utveckling dar sjuktalet
nu ligger inom uppsatta malvarden for forvaltningen. Det dvergripande problemet for
Hallands sjukhus ar rekryterings- och bemanningssituationen, med ett fortsatt behov av
inhyrd personal. Prognosen for Hallands sjukhus bedéms for helaret till minus 190 mnkr dar
egen verksamhet star fér minus 145 mnkr och regionvarden for minus 45 mnkr. Huvudfokus
ar nu pa att hitta I6sningar for en fortsatt god processutveckling och kvalitet, med ett minskat
behov av bemanningsféretag och darmed sankta kostnader.

Ekonomi Prognosen for Hallands sjukhus bedéms for helaret till minus 190 mnkr, dar egen verksamhet
star for minus 145 mnkr och regionvarden fér minus 45 mnkr. Prognosen ar fortsatt mycket
osaker, framst pa grund av fortsatt betydande behov av inhyrd personal. Denna prognos &r
férsamrad med 14 mnkr sedan maj. Utfallet for perioden dr minus 128 mnkr, vilket &r en
avvikelse med minus 135 mnkr mot budget for hela Hallands sjukhus.

Medarbetare Sjukfranvaron sett till rullande 12 fér Hallands sjukhus ar 5,0 procent och ar lagre i relation
till foregaende ars 5,2 procent. Den langa sjukfranvaron har minskat under senaste aret och
sjuktalet ligger nu inom uppsatta malvarden for forvaltningen. Det totala antalet arbetade
timmar for perioden var nagot lagre i jamforelse med motsvarande period féregaende ar.

Redovisning Uppféljningen efter juli visar pa en fortsatt forskjutning fran sluten till 6ppen vard i enlighet
med hélso- och sjukvardsstrategin. Till och med juli har antalet slutenvardtillfallen varit 3
procent farre an samma period foregaende ar, antalet DRG-ersatta Oppenvardsbesok varit 2
procent fler samt antalet ldkarbesck varit 1 procent fler. Prognosen efter juli pekar pa ett
sammantaget underskott mot uppdraget.

Pa akutmottagningarna ses en minskning med 648 besok (2,8 procent) under arets sju forsta
manader 2017, jamfort med motsvarande period 2016. Andelen patienter som skrivs in i
slutenvarden minskar, liksom medelvardtiden. Kvalitetsindikatorn ”"Utskrivna fére kl 12” visar
en uppatgaende trend i rullande 12-vardet, vilket ar en viktig aktivitet for ett valfungerande
fléde fran akutmottagningen till vardavdelning. Uppféljningen av tillgangligheten visar pa en
okande tillganglighet till nybesok. Sett till ett rullande medelvarde om tolv manader nar
Hallands sjukhus malet pa 80 procent som vantat mindre dn 60 dagar (80 procent f6ér utford
vard efter maj). Tillgédngligheten till operation/atgard, vilken tidigare har varit sjunkande, har
under 2017 planat ut pa ett rullande medelvarde om tolv manader pa 76 procent for utférd
vard efter juli. D& produktionstakten under de senaste tolv manaderna 6kat och antalet
patienter skickade till vardgaranti minskat, visar detta pa en 6kad efterfragan.

Flertalet av kommunerna har inga eller mycket fa dagar med betalningsansvar sedan februari
2017.

verksamhet
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2. Redovisning av resurser

2.1 Ekonomiskt resultat

Prognosen for Hallands sjukhus bedéms for helaret till minus 190 mnkr dar egen verksamhet
star for minus 145 mnkr och regionvarden fér minus 45 mnkr. Detta ar en férsamring mot
tidigare med 14 mnkr. | prognosen antas att intdktsmalet uppnas, men osakerheten kring
detta okar da det finns en fortsatt forskjutning av vard i slutenvard till 6ppenvard. Prognosen
ar fortsatt mycket osaker, fraimst pa grund av fortsatt betydande behov av inhyrd personal.
Utfallet for perioden ar minus 128 mnkr, vilket ar en avvikelse med minus 135 mnkr mot
budget for hela Hallands sjukhus.

Kostnadsutveckling period mot period*
Ack Ack Budget Ack Budget kost

Diff kostnads utv  Ack kostnutv

Sl o G
Egen verksamhet 51% 0,0% 3,6% -1,5% 4,4 %
Regionvard 4,9 % -5,9 % -5,9 % -10,8 % 9,2%
Total 51% -0,7% 2,5% -2,6 % 5,0%

*Enligt regiongemensam standard (nytt fran mars 2017)

For egen verksamhet ligger kostnadsutvecklingen hogre an budgeterad dven nar
justeringsposten dras bort. Utveckling inom hjalpmedel (framst inférande av kontinuerlig
glukosmatning) och bemanning ar det som ar de storsta orsakerna till detta.

For regionvarden ligger kostnadsutvecklingen nagot hogre dn den tidigare bedémda nivan pa
4 procent, men en stor variation kan finnas mellan manaderna.

2.1.1 Egen verksamhet

Utfallet for Hallands sjukhus egen verksamhet visar pa minus 98 mnkr, vilket &r en avvikelse
med 105 mnkr mot budget. Exklusive den obalans som var kdnd i budgetarbetet
(justeringspost) innebar detta en avvikelse pa minus 28 mnkr mot budget eller cirka 1,4
procent av de budgeterade kostnaderna. Det som avviker ar framst merkostnaden for inhyrd
personal och kostnader for diabeteshjalpmedel. Det sistnamnda ar kopplat till inforandet av
nya hjdlpmedel for kontinuerlig glukosmatning som har skett i en betydligt hogre takt an vad
som antogs i den budgetférstarkning som gavs till Hallands sjukhus infér 2017. Aven
intakterna for vardbestallningen avviker pa grund av mer 6ppenvard och mindre slutenvard,
dock kompenseras det av 6vriga intakter i perioden. For detaljer se resultatrakning i bilaga
Ekonomi. Den fraga som kommer att ha storst betydelse for prognosen under 2017 &r
utvecklingen av behovet av bemanningsféretag och 6verskott pa egen personal samt
kostnaderna for diabeteshjalpmedel.

Hyrpersonal

mnkr (ackumulerat) Utfall 2017 Utfall 2016
Inhyrd lakare fran bemanningsforetag -21,3 -14,6
Inhyrd sjukskoterska fran bemanningsforetag -26,6 -13,6
Totalt -47,3 -28,2
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Anlitandet av bemanningsforetag fortsatter att 6ka i jamfoérelse med motsvarande period
2016, for sjukskoterskor har anlitandet nastan fordubblats. Det pagar manga initiativ inom
Hallands sjukhus for att arbeta med denna fraga inom ramen av Framtidsarbetet, bland annat
vardnara service, utvecklad arbetsfordelning och basar. Utvecklingen inom detta omrade ar
den mest avgdrande fér Hallands sjukhus prognos.

2.1.2 Regionvard

Utfallet for regionvarden varierar stort beroende av fakturering och vardbehov. Pa grund av
den stora variationen i utfallet, sa varierar ocksa avvikelsen mot budget kraftigt mellan
manaderna. Avvikelsen mot budget efter aktuell period ar minus cirka 31 mnkr.

2.2 Prognos

Prognosen pa avvikelsen egen personal och inhyrd personal ar bedomd till minus 42 mnkr,
men detta ar mycket osakert och beroende pa utvecklingen under hésten. Sammantaget
beddms heldrsprognosen for 2017 till minus 145 mnkr for egen verksamhet och minus

45 mnkr for regionvarden, det vill sdga totalt minus 190 mnkr. | prognosen for egen
verksamhet antas att intdaktsmalet nas och att arbetet fortgar i linje med halso- och
sjukvardsstrategin, vilket innebar att slutenvarden ska minska och att mer vard ska ske i
Oppna vardformer. Diskussion fors med Regionkontoret kring kompensation for uteblivna
intakter kopplat till mellanskillnaden av vard i 6ppna vardformer. Antagandet i prognosen ar
att detta kommer att kompensera bortfallet av intakter for slutenvard fullt ut.

Arbetet med atgarder for att gora Hallands sjukhus mindre beroende av inhyrd personal
fortgdr, men laget ar anstrangt. Analyser har visat att problemet inte ar att det slutar fler
sjukhuskoterskor an tidigare ar, utan att tillgangen pa nya sjukhuskoéterskor ar betydligt
samre. En viktig del i I6sningen ar att arbetet med framtidsarbetet och utvecklad
arbetsfordelning fortgar och far genomslag.

Obalansen inom regionvarden har namnden informerats om tidigare och ar baserad pa en
kostnadsutveckling pa drygt fyra procent.

2.2.1 Vad har hant sedan férra rapporteringen?

Fortsatta bedomningar kring kostnadsutvecklingen visar att prognosen ar fortsatt mycket
osdker pa grund av behovet av bemanningsféretag. En forsamring med 14 mnkr har antagits i
denna prognos.

2.3 Medarbetare

Sjukfranvaron sett till rullande 12 for Hallands sjukhus ar 5,0 procent och ar lagre i relation till
foregdende ars 5,2 procent. Den langa sjukfranvaron har minskat under senaste aret och
ligger nu inom uppsatta malvarden for forvaltningen. Det totala antalet arbetade timmar for
perioden var nagot lagre i jamforelse med motsvarande period foregaende ar.
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2.3.1 Arbetad tid

Det totala antalet arbetade timmar for perioden var nagot lagre an motsvarande period
foregaende ar och minskningen motsvarar cirka 11 tjanster. Minskningen finns huvudsakligen
inom yrkesgruppen sjukskoterskor.

Minskningen inom sjukskoterskegruppen kompenseras delvis genom en marginell 6kning av
underskoterskor samt timmar utférda av sjukskdterskor genom bemanningsbolag, vilket inte
syns i dessa siffror. Se figur 1 i bilaga Personal.

Andelen av narvarotid som utforts som mertid och 6vertid har for perioden varit 1,8 procent
jamfort med 1,5 procent for motsvarande period foregaende ar. Se figur 2 i bilaga Personal.

2.3.2 Sjukfranvaro

Sjukfranvaron sett till rullande 12 for Hallands sjukhus ar 5,0 procent och lagre i relation till
foregaende ars 5,2 procent, se figur 3 och 4 i bilaga Personal. Sedan mitten av féregaende ar
ses en minskning av den langa sjukfranvaron och sjuktalet ligger nu inom uppsatta malvarden
for forvaltningen. Av den totala sjukfranvaron ar det den langa sjukfranvaron, 15 dagar och
uppat, som varit den del som 6kat under tidigare perioder. Korttidssjukfranvaron har sedan
fler ar varit konstant tva procent och anses vara inom rimliga varden, sett till de arliga
influensor och sdasongssjukdomar som sker under ett ar. Kortidsfranvaron féljs upp
regelbundet, sa att atgarder kan sattas in for medarbetare med hog andel kortidssjukfranvaro,
som ett led i att forebygga langtidssjukskrivningar. Arbetet med en snabbare handlaggning, i
syfte att hjalpa langtidssjukskrivna i tjdnst, pagar fortlopande i samarbete med extern
foretagshalsovard, forsakringskassa och andra aktorer.
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3. Redovisning av verksamhet och grunduppdrag

Uppfdljningen efter juli visar pa en fortsatt forskjutning fran sluten till 6ppen vard i enlighet
med halso- och sjukvardsstrategin. Till och med juli har antalet slutenvardtillfallen varit 3
procent farre an samma period foregaende ar, antalet DRG-ersatta 6ppenvardsbesok varit 2
procent fler samt antalet lakarbesok varit 1 procent fler. Prognosen efter juli pekar pa ett
sammantaget underskott mot uppdraget.

Pa akutmottagningarna ses en minskning med 648 besdk (2,8 procent) under arets sju forsta
manader 2017, jamfort med motsvarande period 2016. Andelen patienter som skrivs in i
slutenvarden minskar, liksom medelvardtiden. Kvalitetsindikatorn “Utskrivna fore kl 12” visar
en uppatgaende trend i rullande 12-vardet, vilket ar en viktig aktivitet for ett valfungerande
flode fran akutmottagningen till vardavdelning.

Uppfdljningen av tillgangligheten visar pa en 6kande tillganglighet till nybesok. Sett till ett
rullande medelvarde om tolv manader nar Hallands sjukhus malet pa 80 procent som vantat
mindre dan 60 dagar (80 procent for utford vard efter maj). Tillgangligheten till
operation/atgard, vilken tidigare har varit sjunkande, har under 2017 planat ut pa ett rullande
medelvarde om tolv manader pa 76 procent for utford vard efter juli. Da produktionstakten
under de senaste tolv manaderna 6kat och antalet patienter skickade till vardgaranti minskat,
visar detta pa en Ookad efterfragan.

Flertalet av kommunerna har inga eller mycket fa dagar med betalningsansvar sedan februari
2017.

3.1 Produktion

Sedan 2015 har en forskjutning skett fran sluten vard till 6ppen vard i omhandertagandet av
patienterna pa Hallands sjukhus. Utvecklingen, som beror pa ett aktivt arbete i enlighet med
Hallands sjukhus uppdrag att minska behovet av slutenvard, har fortsatt under 2017. Till och
med juli har antalet slutenvardtillfallen varit 3 procent farre an samma period foregaende ar,
antalet DRG-ersatta 6ppenvardsbesok varit 2 procent fler samt antalet lakarbesok varit 1
procent fler. Bakom utvecklingen ligger dels att fler patienter fardigbehandlas pa
akutmottagningarna och dels att ett antal operativa ingrepp gatt fran att tidigare goras i
slutenvard till att nu goras i 6ppenvard.

Den 6kande andelen som fardigbehandlas pa akutmottagningarna aterspeglas i en minskande
inskrivningsfrekvens. For rullande medelvarden om tolv manader, vid jamforelse mellan juli
2017 och juli 2016, har inskrivningsfrekvensen sjunkit med 1,2 procent, vilket med nuvarande
besoksvolym motsvarar en minskning pa cirka 1 000 slutenvardtillfallen for ett helt ar. Pa
akutmottagningarna ses dessutom en minskning med 648 besok (2,8 procent) under arets sju
forsta manader 2017, jamfort med motsvarande period 2016. Se figur 2 i bilaga Produktion.

Forskjutningen av operationer fran slutenvard till 6ppenvard ses i andelen av operationerna
pa operationsavdelningarna som gors i 6ppenvard, vilken har haft en 6kande trend sedan
2015, vilken sedan har planat ut under 2017. Se figur 3 i bilaga Produktion. Det finns ocksa en
rorelse dar 6ppenvardsoperationer som tidigare gjordes pa operationsavdelningarna istallet
gors pa mottagningarna. Den fordndringen fangas dock inte i dessa data.
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Ett annat satt att se och beskriva utvecklingen fran slutenvard till 6ppenvard ar med hjalp av
nyckeltal for polikliniseringsgrad, dar antalet vardkontakter i den 6ppna vardformen divideras
med antalet slutenvardstillfallen. Det beskriver sdledes antalet 6ppenvardsbesok per
slutenvardstillfalle. Sett till rullande medelvarden om tolv manader har polikliniseringsgraden
for DRG-ersatta Oppenvardsbesok 6kat med 0,08 mellan juli 2016 och juli 2017 och
polikliniseringsgraden for lakarbesok har under samma period 6kat med 0,29. Se figur 4 i
bilaga Produktion.

Samtidigt som denna utveckling skett och sker pa Hallands sjukhus har produktionsuppdraget
i DRG poang legat fast pa samma nivaer for slutenvard respektive 6ppenvard sedan 2015. Da
Oppenvarden, i de fall den ligger inom den DRG-ersatta delen vager nagot mindre i DRG-poang
och i de fall omhédndertagandet enbart sker pa akutmottagningen inte dr DRG-ersatt utan
ligger inom abonnemanget, far Hallands sjukhus allt svarare att klara sitt totala produktions-
uppdrag réknat i DRG-poang. Avvikelsen i slutenvarden tacks till 4/5 av 6kad d6ppenvards-
produktion. Se tabell 1 i bilaga Produktion.

Forskjutningen fran slutenvard till 6ppenvard leder till ett Iagre behov av slutenvardsplatser.
Det gor ocksa den minskning av medelvardtiden som skett de senaste aren. Se figur 5 i bilaga
Produktion. Medelvardtiden planade ut under 2016 till en lagre minskningstakt an tidigare,
men har pa rullande medelvarde om tolv manader gatt fran 4,06 dagar i juli 2016 till 3,96
dagar ijuli 2017. En forandring som kan forefalla vara ganska liten, men motsvarar cirka tio
vardplatser. Det genomsnittliga antalet disponibla vardplatser de senaste tolv manaderna har
mellan juli 2016 och juli 2017 minskat med 27 vardplatser, se figur 5 och 6 i bilaga Produktion.
Av dessa har cirka en tredjedel mojliggjorts genom minskningen av medelvardtiden och tva
tredjedelar genom forskjutningen fran slutenvard till 6ppenvard.

Fran att tidigare varit pa en relativt konstant niva om 25 procent har andelen patienter som
skrivs ut fore klockan 12 6kat sedan fjarde kvartalet 2016. Manadsutfallet for juli var 29
procent och rullande medelvarde om tolv manader var 28 procent med en 6kande trend. Se
figur 7 i bilaga Produktion. Variabeln har mindre paverkan pa medelvardtiden men storre
paverkan for sjukhusets slutenvardsflode, da avsaknad av lediga vardplatser for patienter som
beslutats laggas in gor att patienterna blir kvar pa akutmottagningarna i vantan pa att
vardplatser ska bli tillgdngliga. Malvardet for Hallands sjukhus ar 50 procent och stort fokus
och arbete laggs for att 6ka andelen som skrivs ut fore klockan 12.

Antalet operationer pa operationsavdelningarna lag, efter en nedgang under 2015, sett till
rullande medelvirde om tolv manader, i princip pa en konstant niva om 1550 operationer i
manaden under 2016 och den produktionstakten har fortsatt in i 2017. Nyttjandegraden av
bemannad sal for planerade operationer, berdknad som utnyttjad salstid av schemalagd tid,
har ackumulerat till och med juli 2017 varit 93 procent. Detta ar hogre i jamforelse med utfall
till och med juli 2016, som var 91 procent. Ett forvaltningsgemensamt matt pa antalet strukna
operationer ar framtaget, men kvaliteten pa indata ar bristfallig, varfor ytterligare arbete
behover goras kring registreringsrutiner innan mattet kan anvandas for uppfoljning.

For 6ppenvardsbesoken till ldkare ses efter juli en ackumulerad 6kning med 1791 besok

(1,1 procent) i jamforelse med samma period foregaende ar. En forklaring ar 6vertaget av
kardiologiverksamhet fran Hjarthuset till kardiologimottagningen vid Hallands sjukhus Varberg
vilken, i enlighet med plan, har haft cirka 1700 fler besék an 2016.
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For sjukvardande behandling, dar Hallands sjukhus ackumulerat efter juli haft 3922

(3,7 procent) fler besok an samma period 2016, ses en generell 6kning pa flertalet kliniker.
Kardiologimottagningen Hallands sjukhus Varberg har den stoérsta 6kningen med 870 besok.
Detta ar en fortsattning pa den tidigare 6kande trenden. Se figur 8 i bilaga Produktion.

3.2 Tillganglighet

Tillgangligheten till nybesck inom 60 dagar hade under 2016 en nedatgaende trend, vilken
framst var hanforbar till hudkliniken och kopplad till Vardval Halland specialiserad vard. Sedan
inledningen av 2017 ses ett trendbrott dar tillgangligheten inom 60 dagar med ett rullande
medelvarde om tolv manader, fran att tidigare gatt ner, nu vant upp. Detta ses bade i
perspektivet vantande till nybesdk och i perspektivet utforda nybesok, se figur 9 och 10 i
bilaga Produktion. Den framsta anledningen till trendbrottet ar hudkliniken, som genom ett
aktivt arbete har forbattrat tillgangligheten till nybesék markant.

Av de nybesok som utfordes i juli hade 84 procent vantan kortare dn 60 dagar och av de
nybesok som utfordes perioden fran augusti 2016 till och med juli 2017 (rullande medelvarde
om tolv manader) hade 80 procent vantat kortare an 60 dagar. Totalt har Hallands sjukhus
efter juli cirka 200 fler patienter som vantar pa nybesdk som efter juli 2016, totalt vantar cirka
6800. Produktionstakten for nybesok, sett till ett rullande medelvarde om tolv manader, har
under samma period i princip legat konstant pa 4050 besék per manad.

Tillgéngligheten till operation/atgard hade, sett till ett rullande medelvarde om tolv manader,
en nedatgaende trend under 2016, vilken har planat ut under 2017 pa en niva av cirka 76
procent som vantat mindre an 60 dagar. Detta galler bade for vantande och utford vard.
Antalet vantade ar efter juli pa samma niva som det var efter juli 2016 (cirka 2400). D3
produktionstakten under samma period 6kat nagot med cirka 60 utforda
operationer/atgarder per manad och antalet patienter skickade till vardgaranti (till och med
maj, se nedan) minskat nagot visar detta pa en 6kad efterfragan mellan perioderna juli 2015,
juli 2016 och juli 2017.

Andelen som vantat mindre dn 60 dagar pa operation/atgard var efter juli 64 procent vilket ar
nagot lagre an efter juli tidigare ar dar det 2016 var 65 procent och 2015 var 67 procent. |
jamforelse med juli 2016 ar det framst inom ortopedi, kirurgi och 6ron-, nas- och halssjukvard
som tillgdngligheten gatt ner nagot.

Vardgaranti

Hallands sjukhus skickar cirka 700 besok och 240 operationer/atgarder i manaden till andra
vardgivare via vardgarantin. Framst ror det sig om 6gonsjukvard, som star for halften av de
skickade besoken och tva tredjedelar av operationer/atgarder. Data for juni och juli saknas vid
tidpunkt for denna rapport. Rullande medelvarden om tolv manader till och med maj visar en
latt nedatgaende trend bade for nybesok och for operationer/atgarder under forsta kvartalet
2017, se figur 11 i bilaga Produktion.
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3.3 Kvalitet

Hallands sjukhus féljer manatligen utvalda kvalitetsindikatorer i styrkortet, se aktuella varden i
bilaga Kvalitet.

Antalet utlokaliserade har en svagt uppatgaende trend och manadsvardet 6kade i juli.
Orsaken beddms bero pa att antalet vardplatser ar lagre pa sommaren, vilket innebar ett
behov av 6kat samarbete kring vardplatser mellan olika kliniker. Arets utfall i juli &r dock lagre
an motsvarande period foéregaende ar. Inga avvikelser finns registrerade under juni-juli 2017
kopplat till utlokaliserade patienter. Se diagram bilaga Kvalitet.

Kvalitetsindikatorn ”"Utskrivna fore kl 12” visar en uppatgaende trend i rullande 12-vardet,
vilket ar en viktig aktivitet for ett valfungerande fléde fran akutmottagningen till
vardavdelning. Se diagram bilaga Kvalitet.

Kommunernas betalningsansvar foér utskrivningsklara patienter

Kommunerna betalningsansvar varierar under arets manader och ligger totalt sett under 2016
ars nivaer sedan februari. Flertalet av kommunerna har inga eller mycket fa dagar med
betalningsansvar sedan februari. Kungsbacka ar den kommun som har haft flest antal dagar
med betalningsansvar.

Antal dagar med betalningsansvar 2017

Kommun Jan | Feb | Mar | Apr | Maj | Jun | Jul | Aug | Sep | Okt | Nov  Dec Summa
Laholm 0 4 0 0 0 6|0 10
Halmstad 0 4 1 4 4 1 11 25
Hylte 0 0 0 1 00 1
Falkenberg 0 0 0 1 0 0 1
Varberg 55| 21 3 0 00 79
Kungsbacka 143 18 30| 10, 14 38| 0 205
Summa 2017 198 47| 34| 16| 18| 45|11 358
Summa 2016 ? 34, 47 62| 48 64| 8 311
Differens 2016-2017 42| 13| 13|46 30|-9/3 | | | | | | &7

Kvalitetsregister Senior alert

Hallands sjukhus deltar i det nationella kvalitetsregistret Senior alert, som ar ett register for
vardprevention inom omradena trycksar, undernaring, fall och munhalsa. Detta samt manga
andra nationella kvalitetsregisters data driftas av Uppsala Clinical Research Center (UCR).

| samband med ett fel i UCR:s databasmiljo sparades inte datan som matades in under
perioden 170621-170703. For Hallands sjukhus innebar det att cirka 500 registreringar i Senior
alert saknas, vilket sjukhuset behdver ta hansyn till i kommande kvalitetsuppféljningar.
Patienterna har inte paverkats av denna handelse. De har riskbedomts och atgarder som varit
aktuella har genomfoérts under vardtiden.

Driftnamnden Hallands sjukhus 2017-08-23

Mikaela Waltersson Martin Engstrém
Driftndmndens ordférande Sjukhuschef
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Bilaga Ekonomi

Utfall

Diff mot Forandring

Resultatrakning™* ackumulerat foregaende ar Budget budget foregdende ar
Intakter 2207 2128 2204 3 4,7 %
Personal -1275 -1231 -1287 12 4,0 %
Kopt vard -1 -1 0 0 -13,8 %
Labb/RTG -216 -213 -224 8 2,9%
Bemanning -47 -28 -2 -46 104,9 %
Verksamhetsknutna tjanster -166 -183 -160 -6 -10,5%
Lakemedel -111 -101 -107 -4 57%
Hjalpmedel och material -169 -155 -164 -5 12,8 %
Lokalkostnader -163 -156 -167 4 52 %
Ovrigt -104 -78 -107 3 38,3 %
Avskrivningar finansnetto -52 -47 -54 3 12,3 %
Justeringspost* 0 0 76 -76
Totalt egen verksamhet -98 -64 7 -105
Regionvard -31 -48 0 -31
Totalt Hallands sjukhus -128 -112 7 -135

*Justeringspost ar den periodiserade obalans som finns inom Hallands sjukhus pa totalt 131

mnkr.

**Justeringar ar inte gjorda for avrundningseffekter i tabellen.
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Bilaga Personal

1505-1607 | 1608-1707 | Diff % tillvaxt
Total Tid 3704 3724 20 0,5%
Ledigheter 839 876 37 4,4%
Sjukfranvaro 187 182 -5 -2,7%
Arbetad tid 2677 2666 11 -0,4%
:::?:“dav 72,3 % 71,6 % -0,7 -

Fig 1 Utveckling Arbetade timmar av total tid (omraknat till heltidstjanster)

Utveckling Mertid/Overtid av Narvarotid

2,5% -

T

2

[e]

5 2.0% -

>

s

€T

31,5%— 1,8%

o 0,

o 1,5% 1,6%

=

21,0%—

L]

<}

=l

£ 05% -

[

=

0,0% L o L e e L B e L B B e B B o e LA B
> & D o> H S 9 O DA NS D D P> H DN DD O DTS DD N H D O
PR F P LB P FE G E S E P
S M R U S S R P P R R R PP S SR R

——Mertid/Overtid av Nirvarotid

Mertid/Overtid av Nirvarotid R12
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Utveckling sjukfranvaro, intervall R12

o 5,1%
6,
’ 4,6% <%
4,8% ’ 5,0%
5,0%
4,0%
3,0%
2,0%
1,0%
0,0%
b PP FT P FPR FL RN DD D FTE IR ED SN SDD SO
I N N N N L S I
S i S i S S S S S S S S AU S S S S A S S
HKort (-14dgr)R12  m Mellan (15-90 dgr) R12 Lang (91 - dgr) R12

Figur 4 Sjukfranvaro av total tid (R12)
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Hallands sjukhus

Bilaga Produktion

Utfall ack Utfallack  Forandring Forandring . Produktions- Diff Arspr?gnos- iff Ar_sprognos-
2016 2017 antal % Arsprognos uppdrag Produktions- Produktionsuppdrag
Hallands sjukhus, Juli uppdrag %
Fakturerade vardtillfallen (Sjukhus) 23187 22 450 -737 -3,2% 38927 39991 -1064 -2,7%
Fakturerade DRG podng SV (Sjukhus) 20 886 20643 -243 -1,2% 35260 35963 -703 -2,0%
Case mix index SV (Sjukhus) 0,9008 0,9195 0,0187 2,1% 0,906 0,8993
Antal vardtillfallen (Klinik) 24 615 23811 -804 -3,3% 41219 42424 -1205 -2,8%
Antal DRG poéang SV (Klinik) 21956 21900 -56 -0,3% 37329 38027 -698 -1,8%
Case mix index SV (Klinik) 0,8920 0,9197 0,0278 3,1% 0,9056 0,8964
Antal DRG poing OV 3838 3926 88 2,3% 6834 6262 572 9,1%
Antal besék DRG OV 27 432 28 028 596 2,2% 48 797 45293 3504 7,7%
Case mix index OV 0,1399 0,1401 0,0002 0,1% 0,1400 0,1383 0,0018 1,3%
Cytostatika lakemedel 587 568 -18 -3,1% 971 968 3 0,3%
Utfall ack Utfallack  Fordndring Forandring Arsboroanos Produktions-  Diff Arsprognos- Diff Arsprognos-
2016 2017 antal % prog mal Produktionsmal Produktionsmal
Antal disponibla vardplatser 504 474 -30 -6,0% 476 494 -17 -3,5%
Beldggningsgrad 93,8% 93,4% -0,4% 93,3% 93%
Medelvardtid 4,09 3,94 -0,15 -3,6% 3,94 3,93 0,01 0,2%
Kvot DRG Sjukhus/DRG Klinik 0,951 0,943 -0,009 -0,9% 0,945 0,946
Antal Lakarbesok 158 259 160 050 1791 1,1% 278 901 278 050 851 0,3%
Antal sjukv beh 107 191 111113 3922 3,7% 192 161 191581 580 0,3%

Tabell 1.
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Figur 2 Antal besok och inskrivningsfrekvens akutmottagningarna HS
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Figur 6 Disponibla vardplatser och belaggningsgrad HS
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Figur 8 Antal lakarbes6k och sjukvardande behandling HS
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Figur 10 Tillgénglighet utforda inom 60 dgr nybes6k och operation/atgard HS
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Figur 11 Antal patienter skickade till vardgaranti HS (Data for juni och juli saknas vid tidpunkt

for rapport)
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BASTA LI.VSPLATSEN MANADSRAPPORT
Region Halland
Datum 170810
Kontaktperson Ingrid Kvist
ingrid.kvist@regionhalland.se
Bilaga - Kvalitet Hallands sjukhus

NET Feb Mar April  Maj Juni Juli Mzéglis
Kvalitet
Fall antal/1000 varddagar r12 3,1 3,2 3,132 [3,2 (3.2 <3
Utlokaliserade per 100 vardplatser medeltal/dag r12 1,6 1,6 18/18 |18 (18 |18 <1l4
Lakemedelsgenomgangar patienter>75 ar | andel r12 27% | 27 % | 28 % |28% | 29% | 29% | 29% > 60 %
Undvikbar slutenvard andel/100 000 inv. r12 104 103 102 1100 |101 |101 -
Aterinskrivningar inom 30 dgr andel r12 16 % | 16 % | 16 % |15% |16% | 15% | 15% <16 %
Utskrivna fore kl.12 andel r12 27% | 27 % | 27 % |28% | 28% | 28% | 28% >50 %
Utskrivningsklara patienter medeltal r12 (ant pat/ant dgr) 26 26 26|26 |27 |27 |27 -
SVF inom malvarde R12 andel Start av SVF - Start 1:a behandling| 72% | 71 % | 71% |71% | 69% | 68% 90 %
SVF andel inom malvarde R12 andel processer dar ledtidsmatt uppnatts | 39% | 44 % | 44% |44% |44% |39% 90 %
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