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Till:
Driftnamnden Hallands sjukhus

Redovisning hur pagaende atgardsplaner och
aktuell sjukvardsutveckling paverkar Hallands
sjukhus 2018

Sammanfattning

Vid Hallands sjukhus pagar atgarder nar det géller ekonomin 2018. Atgérderna sker
utifrdn given resursfordelning och uppdrag samt de beslut som driftnamnden har
tagit. Nar driftnémnden mottog resursférdelningen for 2018 informerades
regionstyrelsen om att ndAmnden inte kommer att ha en ekonomi i balans 2018 samt
om namndens bedomning av avvikelsens storlek efter att atgarder vidtagits for att
minimera underskottet. Det innebar att fokus for atgardsplanerna under 2018 ar att
minska kostnaderna for inhyrd personal motsvararande cirka 30 mnkr.

Samtidigt sker forandringar nar det galler samhalls- och sjukvardsutvecklingen som
paverkar verksamheten, arbetsmiljon, lokalbehoven och ekonomin. For att komp-
lettera informationen i den ordinarie uppfdljningen ges en fordjupad redovisning om
atgarderna vid Hallands sjukhus och hur dessa men ocksa hur sjukvardsutvecklingen
paverkar sjukhuset 2018.

Sammanfattningsvis ger pagaende atgardsplaner for att minska kostnaderna for
inhyrd personal effekt pa kostnadsokningstakten. Samhalls- och sjukvardsutveck-
lingen innebér dock att den ekonomiska situationen forsamras trots atgardsplaner
och anstrangningar for att halla kostnadsokningarna pa lagsta méjliga niva i relation
till givet uppdrag. Det som framforallt har férandrats i forutsattningarna for Hallands
sjukhus ar ett 6kat inflode till akutmottagningarna, 6kad andel vardtunga patienter
med langre medelvardtid, 6kat antal utskrivningsklara patienter och tkade kostnader
for diagnostik. Den kontinuerliga redovisningen av Hallands sjukhus ekonomiska
resultat framgar av ordinarie uppféljningsrapporter.
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Bakgrund

Nar Driftndmnden Hallands sjukhus tog emot resursférdelningen fér 2018 beslutade
driftn@&mnden (872/2017) att framfora till regionstyrelsen att resursfordelningen inne-
bar att namnden inte kommer att ha en ekonomi i balans 2018. Driftn&mnden
beslutade vidare att namnden kommer saval inom eget ansvarsomrade som
tillsammans med hela regionen verka for att minska kostnadsokningstakten inom
halso- och sjukvardsomradet.

Vid driftn@mndens beslut om internbudget fér 2018 (§890/2017) kompletterades
informationen till regionstyrelsen med att namndens s kallade justeringspost
beraknades till 135 mnkr for 2018. Till detta kommer regionsjukvarden som berak-
nades till minus 40 mnkr. Att notera ar att fordyringar av verksamhet orsakade av
bemanningsforetag inte ar inkluderade i justeringsposten. Drifthamnden uppmark-
sammade aven vid beslutet att beroende pa effekterna av atgarder som vidtas under
2018 finns det risk fér merkostnader till f6ljd av att behov av inhyrd personal inte kan
elimineras. Enligt driftnamndens beslutade internbudget kravs att det sker atgarder i
verksamheten under 2018 som motsvarar cirka 30 mnkr utifran att allt annat forblir
oforandrat.

Nar regionstyrelsen behandlade uppféljningsrapport 2 for 2017 beslutades att
uppdra at driftnAmnderna att utarbeta konkreta atgardsplaner for att nd minst
budget och darmed sénka kostnadsdkningstakten samt att aktivt arbeta med att
minska anvandandet av inhyrd personal. Nar Driftnamnden Hallands sjukhus
mottog detta beslutade namnden (883/2017) att fokusera pa avvikelsen fran
driftnamndens internbudget for 2017 exklusive justeringspost och regionsjukvard,
vilket motsvarar de cirka 30 mnkr i atgarder som ingar i driftnamndens internbudget
for 2018. Forvaltningen fick i uppdrag av driftndmnden att verkstélla uppdragen och
aterredovisa till namnden i uppfoljningsrapporteringen.

Redovisning av atgarder till och med maj 2018

Atgardsarbetets upplagg

En viktig del i driftnamndens atgarder har under flera ar varit att verksamheten ska
kanna fortroende for, men ocksa efterleva utlagd, budget. Det har darfor varit en
medveten strategi att lagga in de atgardskrav som finns gallande ekonomin i den
ordinarie planeringen/budgeteringen. Via forvaltningens produktions- och kapacitets-
styrning sker sedan en kontinuerlig uppféljning med korrigerande styrning i verksam-
heten. Upplagget har inneburit att drifthnamndens internbudget under flera ar har haft
en justeringspost. Hallands sjukhus deltar &ven aktivt i det regiongemensamma
utvecklingsarbetet som bland annat bidrar till att verksamheten kan bedrivas pa ett
effektivare satt.
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Information om Hallands sjukhus upplagg nar det galler atgarder fér att minska
kostnader for bemanningsforetag gavs vid samverkan med personalorganisationerna
i december 2017. Omrade 1, 2 och 3 har utarbetet egna genomférandeplaner med
syftet att minska kostnaderna for hyrforetag. Exempel pa atgarder i omradenas
genomférandeplaner:

« FoOrandrat arbetssatt utifran forandrad sammansattning av personalkategorier

* Rekrytering av sjukskoterskor framforallt natt for minskat behov av inhyrda

* Inte anvanda inhyrda sjukskoéterskor dagtid vardagar

* Inte ersattningsrekrytera

« Produktionsmal per lakare inom exempelvis hud

* Rekrytera ST-lakare inom exempelvis kvinnokliniken och urologikliniken for

minskat behov av inhyrda
« Hemtagning av viss regionsjukvard inom ortopedi

Ekonomisk effekt av atgarderna till och med maj 2018

For att kunna mata effekterna av atgarderna skiljt fran till exempel lI6nerevision och
andra forandringar har metoden avvikelse mot budget foér egen och inhyrd personal
valts. Eftersom kostnaden for inhyrd personal ar mellan tva till tre ganger mer an for
egen personal kommer denna avvikelse sjunka nar bemanningen sker enligt budget
och med egen personal. Den totala avvikelsen for 2017 var cirka 70 mnkr for egen
och inhyrd personal och malvardet var att kunna minska denna med 30 mnkr till

40 mnkr.

Efter maj bedémer forvaltningen avvikelsen for egen och inhyrd person péa helar 2018
till 39 mnkr. Detta ger att en effekt om cirka 30 mnkr beraknas uppnas for 2018.
Saledes verkar atgarderna tamligen val motsvara det besparingskrav som finns.

Aktuell sjukvardsutveckling paverkar Hallands sjukhus 2018

Inflodet till akutmottagningarna dkar

Efter en viss nedgang av besoken till akutmottagningarna under 2017 sker nu en
okning igen. Okningen ar efter maj manad cirka 3,3 procent och det kan nog inte ses
som helt ovantat med beaktande av befolkningsutveckling och demografisk férand-
ring. Nagra medel har dock inte tillforts forvaltningen for att kunna moéta detta 6kade
inflode av patienter. Ur ett langre perspektiv ar det 2017 som ter sig avvikande med
en minskning av antalet besdk och inte utvecklingen under 2018.

Okad andel vardtunga patienter med langre medelvéardtid

Sedan flera ar tillbaka sjunker inskrivningsfrekvensen fran akutmottagningarna. Det
ar alltsa fler besok dar patienten atergar till hemmet och farre dar patienten laggs in.
Detta beror vasentligen inte pa en forandring i patientmixen som soker till akut-
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mottagningarna utan pa att fler insatser gors for att fardigbehandla patienterna pa
akutmottagningarna. De patienter som ar mojliga att fardigbehandla pa akutmottag-
ningarna ar framst de som hade haft kortare vardtider ifall de blivit inlagda i sluten-
varden. Det gor att medelvardtiden for dem som laggs in blir langre och att vard-
tyngden oOkar.

| samband med detta bor ocksa namnas att DRG som uppfdljningssystem 6ver tid
doljer en 6kande komplexitetsgrad i slutenvarden motsvarande cirka en procent per
ar da samma vardinsats Over tid ger lagre DRG-vikt. Denna effekt gloms ofta bort vid
analys av sjukvardsutveckling och dess effekt pa resursfordelningen har hittills inte
beaktats.

Antalet utskrivningsklara patienter dkar

Preliminara siffror visar att Hallands sjukhus i genomsnitt varje dag har haft 4,5 fler
vardplatser belagda med utskrivningsklara patienter jamfért med samma period
2017. Inférandet av den nya processen kring trygg och effektiv utskrivning har, tvart
emot dess syfte, lett till att fler patienter blir kvar langre pa Hallands sjukhus. Det
okade antalet utskrivningsklara dagar gor ocksa att medelvardtiderna blir langre.
Detta i sin tur leder till 6kad risk for utlokalisering och 6verbelaggning.

Diagnostiken dkar

Kostnaderna for diagnostik 6kar. Den genomsnittliga arliga 6kningstakten fran 2014
ar 7,1 procent och under de férsta fem manaderna 2018 har kostnaderna okat med
cirka 13,4 procent. Detta har flera orsaker. Bland annat kan 0kande antal patienter
pa akutmottagningarna samt forlangd éverlevnad med langre uppfoljningstider for
svara sjukdomar namnas.

Konsekvenser av sjukvardsutvecklingen for Hallands sjukhus 2018

For att klara av de utmaningar som den beskrivna sjukvardsutvecklingen medfor upp-
star behov av att anpassa och utveckla sjukhusets arbete pa olika satt. Det kan inne-
bara behov av forandrade arbetssatt, men kan ocksa innebara behov av lokalan-
passningar for att kunna uppratthalla god kvalitet, patientsékerhet och arbetsmiljo.

Inom delar av Hallands sjukhus har arbetsmiljon paverkats bland annat pa grund av
de forandringar som beskrivits ovan. Skyddsombud har begart atgarder nar det galler
medicinklinikerna i Varberg och Halmstad. Antalet anmaélda tilloud kring psykisk
Overbelastning har dkat vid akutmottagningarna. De lokalbehov som sedan en langre
tid har aviserats nar det géller akutmottagningen i Varberg blir alltmer angelégna att
atgarda da nuvarande lokaler dimensionerades utifran ett helt annat lage.
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Den beskrivna utvecklingen innebar att de insatser som gors for att effektivisera
verksamheten inte ar tillrackliga for att astadkomma en budget i balans trots
framgang i arbetet med atgardsplan. Det leder till att Hallands sjukhus prognosticerar
ett samre ekonomiskt utfall for 2018 an vad justeringsposten ensamt leder till.

Halland sjukhus

Martin Engstrom Jouko Vanhala
Sjukhuschef Ekonomichef



