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1. Sammanfattning

Uppfoljningen efter oktober visar att utvecklingen gar i linje med tidigare rapporter. Antalet patienter
som tas omhand 6kar, medelvardtiden sjunker och antalet patienter som skrivs ut fére kl 12 6kar.
Tillgangligheten ar god och ligger pa malvardet 80 procent inom 60 dagar till nybesdk och strax under
malnivan for operation/behandling. Antalet patienter som skickas till vardgaranti minskar. Inom
personalomradet ses en positiv utveckling dar sjuktalet ligger inom uppsatta malvarden for
forvaltningen. Det 6vergripande problemet for Hallands sjukhus ar rekryterings- och bemannings-
situationen, med ett fortsatt behov av inhyrd personal. Prognosen for Hallands sjukhus bedéms for
helaret till minus 200 mnkr dar egen verksamhet star for minus 155 mnkr och regionvarden fér minus
45 mnkr. Huvudfokus ar pa att hitta I6sningar for en fortsatt god processutveckling och kvalitet, med
ett minskat behov av bemanningsforetag och darmed sankta kostnader.

Ekonomi

Prognosen for Hallands sjukhus bedoms for helaret till minus 200 mnkr dar egen
verksamhet star for minus 155 mnkr och regionvarden for minus 45 mnkr. Detta ar
en forsamring med 10 mnkr mot tidigare prognos, en utveckling som Hallands
sjukhus varslat om tidigare. | prognosen antas att intakts-malet uppnas. Prognosen
ar fortsatt mycket osdker, fraimst pa grund av fortsatt betydande behov av inhyrd
personal. Utfallet for perioden ar minus 153 mnkr, vilket &r en avvikelse med minus
173 mnkr mot budget for hela Hallands sjukhus.

Medarbetare

Inhyrd personal har 6kat med cirka 70 procent jamfort med motsvarande period
2016. Sjukfranvaron sett till rullande 12 for Hallands sjukhus ar 4,9 procent och lagre
i relation till foregaende ars 5,2 procent. Den langa sjukfranvaron har minskat under
senaste aret och sjukfranvaron ligger fortsatt inom uppsatta malvarden for
forvaltningen. Det totala antalet arbetade timmar foér perioden var nagot lagre i
jamforelse med motsvarande period foregaende ar.

Verksamhet/
Grunduppdrag

Uppfoljningen efter oktober visar pa en fortsatt forskjutning fran sluten till 6ppen
vard. Till och med oktober har antalet slutenvardstillfdllen varit 2,9 procent férre &n
samma period féregaende ar, antalet DRG-ersatta 6ppenvardsbesok varit 3,5
procent fler samt antalet lakarbesok varit 1,3 procent fler. Prognosen efter oktober
pekar pa en sammantaget mindre avvikelse mot uppdraget. Pa akutmottagningarna
ses en minskning med cirka 880 besok (1,2 %) under arets tio forsta manader 2017,
jamfort med motsvarande period 2016. Andelen patienter som skrivs in i
slutenvarden minskar, liksom medelvardtiden. Kvalitetsindikatorn ”Utskrivna fore ki
12” 6kar och var i oktober 28 %. Tillgénglighet till nybesok okar. Tillgdngligheten till
operation/atgard, vilken tidigare har varit sjunkande, har under 2017 planat ut pa
ett rullande medelvarde om tolv manader pa 77 procent for utford vard efter
oktober. Patientvolymerna har under de senaste tolv manaderna 6kat och antalet
patienter skickade till vardgaranti har minskat. Andelen trycksar som uppkommer
vid Hallands sjukhus, och som klassas som vardskada, har minskat fran 2,6 % till

1,6 % mellan varens och hoéstens matning (mal 3%).

Antalet dagar med betalningsansvar for kommunerna minskar.
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2. Redovisning av resurser

2.1 Ekonomiskt resultat

Prognosen for Hallands sjukhus bedoms for helaret till minus 200 mnkr, dar egen verksamhet
star for minus 155 mnkr och regionvarden fér minus 45 mnkr. | prognosen antas att
intaktsmalet uppnas. Prognosen ar fortsatt mycket osdker, framst pa grund av fortsatt
betydande behov av inhyrd personal.

Utfallet for perioden ar minus 153 mnkr, vilket ar en avvikelse med minus 173 mnkr mot
budget for hela Hallands sjukhus.

Kostnadsutveckling period mot period*

Ack Ack Budget Ack Budget kost  Diff kostnads utv
kostnutv kostnutv utv Ej justpost ack 2017 ej

Ack kostnutv

2017/2016 2017/2016 2017/2016 justpost 2016/2015
Egen verksamhet 55% 0,5% 4,1% -1,4% 4,2 %
Regionvard 5,0% -4,3 % -4,3 % -9,2% 8,1%
Total 54% 0,1% 3,1% -2,3% 4,7 %

*Enligt regiongemensam standard

Kostnadsutvecklingen 6verstiger budget med 1,4 procent, om man tar bort den obalans som
var kand vid arets ingang. Den nagot for hoga kostnaden kan harledas till det 6kade nyttjandet
av inhyrd personal. For regionvarden ligger kostnadsutvecklingen nagot hogre an den tidigare
beddmda nivan pa 4 procent.

2.1.1 Egen verksamhet

Utfallet for Hallands sjukhus egen verksamhet visar pa minus 116 mnkr, vilket ar en avvikelse
med 136 mnkr mot budget. Exklusive den obalans som var kdnd i budgetarbetet
(justeringspost) innebar detta en avvikelse pa minus 27 mnkr mot budget. Kostnaderna
avviker med 43 mnkr exklusive justeringsposten eller 1,4 procent mot budget. Det som
avviker ar merkostnaden for inhyrd personal. Inhyrd personal har 6kat med cirka 70 procent
mot 2016. For detaljer se resultatrakning i bilaga Ekonomi. Merkostnaden for inhyrd personal
kan berdknas till 44 mnkr utifran en faktor dar bemanningsforetag kostar cirka 2,5 ganger
egen personal.

2.1.2 Nyttjande av bemanningsféretag

Anlitandet av bemanningsforetag fortsatter att 6ka i jamforelse med motsvarande period
2016. For sjukskoterskor har anlitandet nastan férdubblats pa grund av férsvarad
rekryteringsproblematik. Analys har visat att utmaningen ar att ersattningsrekrytera, dar
bemanningsfoéretag blir en 16sning for att klara grundbemanningen. Den 6kade efterfragan har
medfort svarigheter for upphandlade bolag att leverera personal, varfor dven icke
upphandlade bolag nyttjats. Det finns inga snabba och enkla |6sningar pa denna utveckling
och det pagar manga initiativinom Hallands sjukhus for att arbeta med denna fraga, bland
annat vardnara service, utvecklad arbetsférdelning och basar. Dialog pagar éver
forvaltningsgranserna for ett gemensamt forhallningssatt och for att atgarder inom en
forvaltning inte ska ge negativa effekter inom nagon annan férvaltning. Hallands sjukhus har
fokus pa denna fraga i saval den kontinuerliga uppfoéljningen som i namnden. Utvecklingen
inom detta omrade ar den mest avgorande for Hallands sjukhus prognos.
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Bemanningspersonal

mnkr (ackumulerat) Utfall 2017 Utfall 2016 Forandring
Inhyrd ldkare fran bemanningsforetag -29,9 -21,4 57 %
Inhyrd sjukskéterska fran bemanningsféretag -36,9 -22,9 79 %
Totalt -66,8 -44,3 68 %
Tjénster (totalt for perioden) Utfall 2017 Utfall 2016 Forandring
Inhyrd ldkare fran bemanningsforetag -14,7 -9,9 48 %
Inhyrd sjukskoterska frdn bemanningsféretag -39,8 -21,0 90 %

2.1.3 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 &r minus cirka 37 mnkr.

2.2 Prognos

Prognosen pa avvikelsen for egen personal och inhyrd personal har forsamrats, vilket har
patalats i tidigare rapporter och utvecklingen ar sadan att prognosen behover justeras med
minus 10 mnkr till totalt minus 155 mnkr for egen verksamhet. Sammantaget bedéms
heldrsprognosen da for 2017 till minus 200 mnkr dar regionvarden ligger kvar pa en prognos
pa minus 45 mnkr.

| prognosen for egen verksamhet antas att intaktsmalet nas och att arbetet fortgar i linje med
hédlso- och sjukvardsstrategin, vilket innebér att slutenvarden ska minska och att mer vard ska
ske i 6ppna vardformer. Diskussion fors med Regionkontoret kring kompensation for uteblivna
intakter kopplat till mellanskillnaden av vard i 6ppna vardformer. Antagandet i prognosen &r
att detta kommer att kompensera bortfallet av intdkter for slutenvard fullt ut.

Arbetet med atgarder for att gora Hallands sjukhus mindre beroende av inhyrd personal
fortgar, men laget ar anstrangt. Analyser har visat att problemet inte ar att det slutar fler
sjukhuskoterskor an tidigare ar, utan att tillgdngen pa nya sjukhuskoterskor ar betydligt
samre. En viktig del i I6sningen &r att arbetet med bland annat vardnéra service, basar och
utvecklad arbetsfordelning fortgar och far genomslag. | prognosen berdknas en kostnad pa 90
mnkr for inhyrd personal. Med en beraknad merkostnad pa cirka 2,5 ganger kostnaden for
egen anstalld personal resulterar i en beraknad merkostnad for 2017 pa 36 mnkr. Hade egen
personal kunnat rekryteras hade prognosen for egen verksamhet satts till cirka 100 mnkr.

Obalansen inom regionvarden har namnden informerats om tidigare och ar baserad pa en
kostnadsutveckling pa drygt 4 procent.

2.2.1 Vad har hant sedan forra rapporteringen?

Forsamring av prognosen med 10 mnkr pa grund av fortsatta behov av bemanningsféretag.
Denna utveckling ar i linje med vad som kommunicerats i tidigare rapporter. Utvecklingen
beddms fortsatt vara osaker.
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2.3 Medarbetare

Sjukfranvaron sett till rullande 12 for Hallands sjukhus ar 4,9 procent och ar lagre i relation till
foregaende ars 5,2 procent. Den langa sjukfranvaron har minskat under senaste aret och
sjukfranvaron ligger fortsatt inom uppsatta malvarden for forvaltningen. Det totala antalet
arbetade timmar for perioden var nagot lagre i jamforelse med motsvarande period
foregaende ar.

2.3.1 Arbetad tid

Det totala antalet arbetade timmar for perioden var nagot lagre an motsvarande period
foregaende ar och minskningen motsvarar cirka 4 tjanster totalt for Hallands sjukhus. Se figur
1 i bilaga Personal. Minskningen finns huvudsakligen inom yrkesgruppen sjukskoterskor, dar
framst slutenvarden haft bekymmer att bemanna fullt ut utifran verksamhetens behov.

Minskningen inom sjukskoterskegruppen kompenseras delvis genom en marginell 6kning av
underskoéterskor, samt timmar utforda av sjukskoterskor genom bemanningsforetag, vilket
redovisas separat. Behovet av rekryteringforetag for gruppen beror i huvudsak pa svarigheter
i att rekrytera. Differensen mellan rekryteringrar och avgangar borjar minska sedan nagra
manader tillbaka, men det ar fortfarande fler som slutar an som rekryteras. Se figur 2 i bilaga
Personal.

Andelen av narvarotid som utférts som mertid och évertid har for perioden varit 1,7 procent
jamfort med 1,6 procent for motsvarande period foregaende ar. Se figur 3 i bilaga Personal.

2.3.2 Sjukfranvaro

Sjukfranvaron sett till rullande 12 fér Hallands sjukhus ar 4,9 procent och lagre i relation till
foregaende ars 5,2 procent, se figur 4 och 5 i bilaga Personal. Sedan mitten av foregaende 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
flera ar varit cirka 2 procent och anses vara inom rimliga varden, sett till de arliga influensor
och sasongssjukdomar som sker under ett ar. Kortidsfranvaron foljs upp regelbundet, sa att
atgarder kan séattas 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 tjanst, pagar fortlépande i samarbete med extern foretagshalsovard,
forsakringskassa och andra aktorer.
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3. Redovisning av verksamhet och grunduppdrag

Uppfdljningen efter oktober visar pa en fortsatt forskjutning fran sluten till 6ppen vard i
enlighet med hélso- och sjukvardsstrategin. Till och med oktober har antalet slutenvards-
tillfallen varit 2,9 procent farre an samma period féregaende ar, antalet DRG-ersatta
Oppenvardsbesok varit 3,5 procent fler samt antalet lakarbesok varit 1,3 procent fler.
Prognosen efter oktober pekar pa en sammantaget mindre avvikelse mot uppdraget.

Pa akutmottagningarna ses en minskning med cirka 880 besdk (1,2 %) under arets tio 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
flode fran akutmottagning 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 an 60 dagar (80 % for utford vard efter oktober). Tillgangligheten till operation/atgard,
vilken tidigare har varit sjunkande, har under 2017 planat ut pa ett rullande medelvarde om
tolv manader pa 77 procent for utford vard efter oktober.

Antalet patienter som tas omhand har under de senaste tolv manaderna 6kat och antalet
patienter skickade till vardgaranti har minskat, vilket visar pa en 6kad efterfragan.

Andelen trycksar som uppkommer vid Hallands sjukhus, och som klassas som vardskada, har minskat
fran 2,6 % till 1,6 % mellan varens och hdstens matningar (mal 3 %).

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 oktober har antalet slutenvardstillfallen varit 2,9 procent farre &n samma period
foregaende ar, antalet DRG-ersatta dppenvardsbesok varit 3,5 procent fler samt antalet
lakarbesdk varit 1,3 procent fler. Se tabell 1 i bilaga Produktion. Bakom utvecklingen ligger
dels att fler patienter fardigbehandlas pa akutmottagningarna och dels att ett antal operativa
ingrepp gatt fran att tidigare goéras 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
oktober 2017 och oktober 2016, har inskrivningsfrekvensen sjunkit med 1,2 procent, vilket
med nuvarande bestksvolym motsvarar en minskning pa cirka 1000 slutenvardstillfallen for
ett helt ar. P3 akutmottagningarna ses dessutom en minskning med 880 besdk (1,2 %) under
arets tio forsta manader 2017, jamfért med motsvarande period 2016. Se figur 2 i bilaga
Produktion. Hela minskningen ligger pa akutmottagningen Hallands sjukhus Varberg.

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. Se figur 3 i bilaga Produktion. Det finns ocksa en rorelse dar 6ppenvardsoperationer
som tidigare gjordes pa operationsavdelningarna istéllet gérs pa mottagningarna. Den
forandringen 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 6ppenvardsbesok okat med 0,08 mellan oktober 2016 och oktober 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 omhandertagandet enbart sker pa akutmottagningen inte ar DRG-ersatt utan
ligger inom abonnemanget, far Hallands sjukhus allt svarare att klara sitt totala produktions-
uppdrag raknat i DRG-poang. Prognosen for helaret ar att avvikelsen i slutenvarden endast
tacks till 80 procent av 6kad dppenvardsproduktion.

Forskjutningen fran slutenvard till 6ppenvard leder till ett lagre 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 medelvirde om tolv manader gatt fran 4,06 dagar i oktober 2016 till 3,90
dagar i oktober 2017. En forandring som kan forefalla vara ganska liten, men motsvarar cirka
17 vardplatser. Det genomsnittliga antalet disponibla vardplatser de senaste tolv manaderna
har mellan oktober 2016 och oktober 2017 minskat med 27 vardplatser, se figur 6 i bilaga
Produktion. Av dessa har cirka tre femtedelar mojliggjorts genom minskningen av
medelvardtiden och tva femtedelar genom forskjutningen fran slutenvard till dppenvard.
Beldggningsgraden av vardplatserna har under bada tolvmanadersperioderna i jamforelsen
varit i princip lika pa 92 procent.

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 oktober var 28
procent och rullande medelvarde om tolv manader var 29 procent med en 6kande trend. Se
figur 7 i bilaga Produktion. Variabeln har mindre paverkan pa medelvardtiden men stérre
paverkan for sjukhusets slutenvardsfléde, da avsaknad av lediga vardplatser for patienter som
beslutats skrivas in i slutenvarden gor att patienterna blir kvar pa akutmottagningarna i
vantan pa att vardplatser ska bli tillgangliga.

Antalet operationer pa operationsavdelningarna lag, efter en nedgang under 2015, sett till
rullande medelvarde 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 varit 93 procent till och med oktober 2017. Detta ar hogre i jamforelse med
utfall till och med oktober 2016, som var 90 procent.

For 6ppenvardsbesoken till ldkare ses, trots det minskade antalet besok pa akut-
mottagningarna, efter oktober en ackumulerad 6kning med 2874 besok (1,3 %) i jamforelse
med samma period foregaende ar. En forklaring ar overtaget av kardiologiverksamhet fran

Sida 6 av 19



Region Halland

Hallands sjukhus

Hjarthuset till kardiologimottagningen vid Hallands sjukhus Varberg vilken, i enlighet med
plan, har haft cirka 2300 fler besdk an 2016.

For sjukvardande behandling, dar Hallands sjukhus ackumulerat efter oktober haft 7042

(4,6 %) fler besok an samma period 2016, ses en generell 6kning pa flertalet kliniker.
Kardiologimottagningen Hallands sjukhus Varberg har den storsta 6kningen med cirka 1400
besok. Pa 6gonkliniken ses ocksa en stor 6kning med cirka 1400 besok, vilket till stor del ar en
konsekvens av ett aktivt arbete med overflyttning av besok fran lakare till sjukskoterska. Se
figur 8 i bilaga Produktion.

3.2 Tillganglighet

Tillgangligheten till nybesok 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 nybesodk och i perspektivet utforda nybesdk, se figur 9 och 10 i
bilaga Produktion. Den framsta anledningen till trendbrottet dr hudkliniken, som genom ett
aktivt arbete har forbattrat tillgangligheten till nybesék markant.

Av de nybesok som utférdes i oktober hade 77 procent vantat kortare an 60 dagar och av de
nybesok som utfordes perioden fran november 2016 till och med oktober 2017 (rullande
medelvarde om tolv manader) hade 80 procent vantat kortare dn 60 dagar. Totalt har
Hallands sjukhus efter oktober cirka 7200 patienter som vantar pa nybesok.
Produktionstakten for nybesdk, sett till ett rullande medelvarde om tolv manader, har under
2017 legat relativt jamnt kring 4100 bestck per manad.

Tillgangligheten till operation/atgard hade, sett till ett rullande medelvarde om tolv manader,
en nedatgdende trend under 2016, vilken har planat ut under 2017 och ligger efter oktober pa
77 procent for utford vard dar patienten vantat mindre dn 60 dagar. Antalet vdantande ar efter
oktober nagot fler dn det var efter oktober 2016 (cirka 2400 jamfért med cirka 2300). Da
produktionstakten under samma period 6kat nagot med cirka 85 utforda
operationer/atgarder per manad och antalet patienter skickade till vardgaranti (till och med
september, se nedan) minskat nagot visar detta pa en okad efterfragan mellan perioderna
oktober 2015, oktober 2016 och oktober 2017. Utférda operationer/atgarder omfattar det
som gjorts pa operationsavdelningarna och pa andra enheter (t.ex. 6gonoperation och
mottagning). Okningen i produktion ligger inte pa operationsavdelningarna, utan p& andra
enheter.

Andelen som vantat mindre dn 60 dagar pa operation/atgard var efter oktober 78 procent,
vilket &r tre procent hogre an efter oktober 2016.

Vardgaranti

Hallands sjukhus skickar cirka 700 besdk och 230 operationer/atgarder i manaden till andra
vardgivare via vardgarantin. Framst ror det sig om 6gonsjukvard, som star for halften av de
skickade besoken och tre fjardedelar av operationer/atgarder. Rullande medelvarden om tolv
manader till och med september (data fér oktober saknas vid tidpunkt for rapport) visar en
latt nedatgaende trend bade for nybesok och for operationer/atgarder inledningsvis under
2017 vilken sedan planat ut, se figur 11 i bilaga Produktion.

Sida 7 av 19



Region Halland

Hallands sjukhus

3.3 Kvalitet

Hallands sjukhus foljer kontinuerligt utvalda kvalitetsindikatorer och i bilaga Kvalitet framgar
vilka kvalitetsindikatorer som foljs samt aktuella varden.

Punktprevalensmatningar gallande forekomst av trycksar hos patienter inom slutenvarden
gors tva ganger per ar vid Hallands sjukhus. Trycksar delas in i fyra kategorier, dar kategori
2-4 raknas som vardskada i enlighet med metoden “markdrbaserad journalgranskning” som
mater vardskador.

Vid hostens punktprevalensmatning hade 13,4 procent av patienterna i sluten vard ett
trycksar, jamfort med 12,4 procent vid varens matning. Malet ar att mindre an 4 procent av
trycksaren (kategori 1-4) ska ha uppkommit i samband med vard vid Hallands sjukhus. Vid
hostens matning var resultatet 5.7 procent. 4,1 procent av dessa var tryckskada kategori 1,
det vill sdga ingen vardskada. Malet uppnas inte.

| Region Hallands mal att minska vardskadorna ar ett av malen att minska trycksar (kategori
2-4). Malet for 2017 ar att mindre dn 3 procent av trycksar inom dessa kategorier ska ha
uppstatt pa Hallands sjukhus. Vid hostens matning hade 1,6 procent uppkommit pa Hallands
sjukhus, vilket ar en forbattring jamfort med varens resultat pa 2,6 procent. Hallands sjukhus
nar uppsatt mal. Resultaten over tid framgar i grafen nedan.
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Kommunernas betalningsansvar for utskrivningsklara patienter

Betalningsansvaret i oktober ar lagst under 2017, med 10 dagars betalningsansvar for fyra
patienter. Utvecklingen visar pa ett forbattrat samarbete mellan slutenvarden och
kommunerna i Halland.

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 3 7 0 20
Halmstad 0 1 4 4 1 11 4| 15 5 49
Hylte 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
Falkenberg 0 0 0 1 0 0| O 0 0 0 1
Varberg 55| 21 3 0 0 00 3 2 0 84
Kungsbacka 143 | 18 300 10 14 27| O 4| 19 5 270
Summa 2017 198 | 47| 34| 16| 18| 34|11 14| 43| 10 425
Summa 2016 ? 34, 47| 62| 48| 64 8| 19| 45 66 449
Differens 2016-2017 142 | 13 ‘ -13 ‘ -6 ’ -30 ‘ -30 ’ 3 ’ -5 ‘ 22 ‘ .56 ‘ ‘ ‘ -24
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Driftndmnden Hallands sjukhus

Mikaela Waltersson Martin Engstrom
Driftnamndens ordférande Sjukhuschef
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¢ Region Halland

Hallands sjukhus

Bilaga Ekonomi

Utfall

Diff mot Forandring

Resultatrakning™* ackumulerat foregaende ar Budget budget foregdende ar
Intakter 3185 3048 3169 16 4,5 %
Personal -1816 -1749 -1840 23 3,9%
Kopt vard -1 -1 -1 -0 4,0%
Labb/RTG -316 -303 -321 5 4,3%
Bemanning -75 -44 -2 -73 69,1 %
Verksamhetsknutna tjanster -237 -260 -228 -9 -9,0 %
Lakemedel -159 -144 -153 -6 10,0 %
Hjalpmedel och material -239 -222 -244 5 7,8%
Lokalkostnader -234 -2224 -239 4 4,8%
Ovrigt -150 -111 -153 3 352 %
Avskrivningar finansnetto -74 -69 -78 4 7,2%
Justeringspost* 0 0 109 -109
Totalt egen verksamhet -116 -79 20 -136
Regionvard -37 -62 0 -37
Totalt Hallands sjukhus -153 -141 20 -173

*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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Hallands sjukhus

Bilaga Personal

1511-1610 | 1611-1710 Diff % tillvaxt
Total Tid 3717 3725 +8 0,2%
Ledigheter 857 880 +23 2,6%
Sjukfranvaro 188 177 -11 -6,2%
Arbetad tid 2672 2668 -4 -0,2%
Arbstadtidav | 71,9% 71,6% .

Fig 1 Utveckling Arbetade timmar av total tid (omraknat till heltidstjanster)
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Fig 2 Utveckling rekrytering ar och avgangar for yrkesgruppen allméansjukskoterskor
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Hallands sjukhus

Sjukfranvaro per manad
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Figur 5 Sjukfranvaro av total tid (R12)
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+ ) Hallands sjukhus

Bilaga Produktion

Utfall ack Utfallack  Fordandring Forandring ¢ Produktions- Diff Arsprc..)gnos- Diff Ar:sprognos-
2016 2017 antal % Arsprognos uppdrag Produktions- Produktionsuppdrag
Hallands sjukhus, Oktober uppdrag %
Fakturerade vardtillfallen (Sjukhus) 32990 32083 -907 -2,7% 38625 39991 -1366 -3,4%
Fakturerade DRG poang SV (Sjukhus) 29 684 29263 -421 -1,4% 35084 35963 -879 -2,4%
Case mix index SV (Sjukhus) 0,8998 0,9121 0,0123 1,4% 0,908 0,8993
Antal vardtillfallen (Klinik) 34908 33895 -1013 -2,9% 40 802 42 424 -1622 -3,8%
Antal DRG poang SV (Klinik) 31161 30 862 -299 -1,0% 36 997 38 027 -1030 -2,7%
Case mix index SV (Klinik) 0,8927 0,9105 0,0179 2,0% 0,9067 0,8964
Antal DRG poing OV 5583 5775 192 3,4% 6 950 6262 688 11,0%
Antal besék DRG OV 40 004 41393 1389 3,5% 49 875 45293 4582 10,1%
Case mix index OV 0,1396 0,1395 0,0000 0,0% 0,1393 0,1383 0,0011 0,8%
Cytostatika lakemedel 820 867 47 5,7% 1036 968 68 7,0%
Utfall ack Utfall ack Forandring  Forandring Arsbroznos Produktions-  Diff Arsprognos- Diff Arsprognos-
2016 2017 antal % prog mal Produktionsmal Produktionsmal
Antal disponibla vardplatser 499 471 -28 -5,6% 473 494 -21 -4,2%
Beldggningsgrad 92,8% 91,6% -1,2% 91,8% 93%
Medelvardtid 4,04 3,87 -0,18 -4,3% 3,88 3,93 -0,05 -1,2%
Kvot DRG Sjukhus/DRG Klinik 0,953 0,948 -0,004 -0,5% 0,948 0,946
Antal Lakarbesok 228 523 231397 2874 1,3% 278 307 278 050 257 0,1%
Antal sjukv beh 153 663 160 705 7042 4,6% 193 153 191581 1572 0,8%

Tabell 1.
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Figur 2 Antal besok och inskrivningsfrekvens akutmottagningarna HS
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Figur 5 Medelvardtid slutenvard HS
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Figur 6 Disponibla vardplatser och beldggningsgrad HS
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Figur 9 Tillgdnglighet vintande inom 60 dgr nybesdk och operation/atgard HS
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Figur 11 Antal patienter skickade till vardgaranti HS
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BASTA LIVSPLATSEN MANADSRAPPORT

Region Halland

Datum 171011

Kontaktperson Ingrid Kvist
ingrid.kvist@regionhalland.se

Bilaga - Kvalitet Hallands sjukhus

Kvalitet

Fall antal/1000 varddagar r12 3,1 32| 31|32 |32 |32 |32 |33 |33 <3
Utlokaliserade per 100 vardplatser medeltal/dag r12 16| 16| 18(18 |18 |18 |18 |1,7 |1,7 |1,7 <14
Lakemedelsgenomgangar patienter>75 ar | andel r12 27% | 27% | 28% | 28% | 29% | 29% | 29% | 29% | 29% | 29% > 60 %
Undvikbar slutenvard andel/100 000 inv. r12 104 | 103| 102|100 {101 |101 |101 |102 |102 -
Aterinskrivningar inom 30 dgr andel r12 16% | 16% | 16% | 15% | 16% | 15% | 15% | 15% | 15% | 15% <16 %
Utskrivna fore kl.12 andel r12 27% | 27% | 27% | 28% | 28% | 28% | 28% | 29% | 29% | 29% >50 %
Utskrivningsklara patienter medeltal r12 (ant pat/ant dgr) 26| 26| 26|26 |27 |27 |27 |28 |28 |27 -
SVF inom malvarde E:ﬁaigﬂﬁ;&a“ avSVF-Startla 17590 | 7106 [ 719% | 71% | 69% | 68% | 68% | 67% | 67% 90 %
SVF andel inom malvarde SSSnZ?tgel processer dar ledidsmatt | 3q0, | 4406 | 44 | 449% | 44% | 39% | 329% | 35% | 32% 90 %




BASTA LIVSPLATSEN

Region Halland

SVF- cancer ::?I)t(iicllnal 201701 | 201702 | 201703 | 201704 | 201705 | 201706 | 201707 | 201708 | 201709
SVF - Akut leukemi <7dgr| 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%
SVF - Lungcancer <41 dgr

SVF - Lymfom och KLL <23 dgr

SVF - Myelom <21dgr| 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%
SVF - Primdra maligna hjarntumdrer <10dgr*| 78,6% | 813%| 81,3%| 77,8%| 80,0% | 80,0%| 80,0%| 80,0%, 84,2%
SVF - Aggstockscancer <25dgr| 90,0%| 90,9% | 85,7%| 86,2%| 852%| 857%| 857%| 833%| 853%
SVF - Huvud- och halscancer UNS <13 dgr * 71,2%| 72,0%| 754%| 71,4%| 70,8%| 73,8% | 70,9%
SVF - Brostcancer <29dgr| 76,7% | 77,1%| 76,3% | 77,7%| 749% | 73,5%| 73,3%| 73,9%/| 73,6%
SVF - Bukspottkértelcancer <16dgr| 76,5%| 76,5%| 76,5%| 73,3%| 90,0%| 81,8% | 75,0%

SVF - Cancer i gallbldsa och perihilar gallgéng <16 dgr| 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% 75,0% | 75,0% | 75,0%
SVF - Hudmelanom <34dgr| 97,7% | 98,0%| 93,4%| 92,9% | 92,7%| 91,7%| 90,4%| 87,1%| 852%
SVF - Matstrupe- och magsdackscancer <22dgr*| 75,0% | 750%| 72,0%| 72,7%| 72,2%

SVF - Primar levercancer <16 dgr *

SVF - Tjock- och andtarmscancer <40dgr| 782%| 77,8% | 77,8%| 780%| 750% | 72,5%

SVF - Cancer i urinbldsan och urinvdgarna <35dgr| 79,6% | 76,9% | 74,5%| 72,0% 71,1% | 73,2% | 72,1%| 71,1%
SVF - Livmoderhalscancer <33 dgr

SVF - Livmoderkroppscancer <33 dgr 100,0% 77,8% | 78,6% | 80,0%| 77,8%
SVF - Kronisk lymfatisk leukemi < 23 dgr 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%
SVF - Prostatacancer <29 dgr *

Gron markering visar att 100 procent av patienterna har fatt startat behandling inom malvarde.

Gul markering visar att mellan 80-99 procent av patienterna fatt startat behandling inom malvarde.

- markering visar att mindre an 80 procent av patienterna startat behandling inom malvarde.
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