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Region Skanes vision och 6vergripande mal — nytt fran 2021

Fran 2021 har Region Skanes vision och 6évergripande mal reviderats (enligt beslutad
Verksamhetsplan och budget 2021-23, regionfullmaktiges beslut 2-3 nov 2020). Visionen,
som galler fér hela organisationen och dess verksamheter ar Framtidstro och livskvalitet.
Genom de fem malen, som véander sig till all verksamhet ska vi na visionen. Vara resurser &r
medarbetarna, verksamheten och ekonomin. Var organisationskultur utgar fran de
gemensamma varderingarna: vdlkomnande, drivande, omtanke och respekt. Detta géller i
allt ledarskap, medarbetarskap liksom i alla méten med de vi finns till fér och samverkar med.

Langsiktigt

stark ekonomi

Framtidstro

och
pfatiy livskvalitet
arbetsgivare, {I) Tillganglighet
professionell och kvalitet
verksamhet

Hallbar utveckling
i hela Skéne

Battre liv och hilsa for fler: Ett mal med utatriktat fokus pa de vi ar till fér — befolkning,
patienter, brukare, resenérer, besdkare, kunder, samverkanspartners, turister m.fl.

Tillganglighet och kvalitet: Ett mer inatriktat mal fér var egen organisation med fokus pa
vara verksamheter och hur vara interna arbetsprocesser fungerar.

Hallbar utveckling i hela Skane: Ett mal for hur vara verksamheter bidrar till en langsiktigt,
hallbar utveckling och tillvaxt i den egna organisationen och i Skane.

Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet: Ett mal for att attrahera, rekrytera,
utveckla, motivera och behalla medarbetare i vara verksamheter

Langsiktigt stark ekonomi: Ett mal fér en modern, konkurrenskraftig och hallbar ekonomi
som mdjliggér beredskap, utveckling och fortsatta satsningar i verksamheten.


https://www.skane.se/organisation-politik/om-region-skane/Publikationer/politik-organisation/budget-2021/

Forord

Inledningen av 2021 har fortsatt praglats av Covid-pandemin och under varen har sjukvarden
annu en gang pressats hart. Det har inneburit att &nnu en tid har gatt till att hantera
vardagliga utmaningar och langsiktig planering och framférhallning har fatt sta tillbaka. Men
under 2021 har personalen dnnu en gang gjort heroiska insatser under utmanande
férutsattningar. Nar det har varit som tuffast har personalen presterat som bast. Under 2021
har vaccineringen kommit igang och néar vi gar i andra halvan av 2021 har stérre delen av
den skanska befolkningen vaccinerat sig. Detta har inneburit att belastningen pa IVA-platser
minskat markant men inflédet till Akutmottagningen tyvarr 6kat vilket gjort att det tidvis varit
tufft for personalen att hantera. Det ar extremt viktigt att arbetet med att fa ratt patient, pa ratt
plats, i ratt tid att fungera sa att ingen del av vardprocesser skapar problem for 6vriga. Detta
har arbete har hogsta prioritet och ambitionen &r att fa till battre vardfloden fortsatter under
andra halvan av 2021.

Sedan 2019 da Sjukhusstyrelse Helsingborg inrattades sker ett omfattande strukturellt arbete
for att forbattra tillgangligheten, fa personalen att trivas battre och ha en budget i balans med
hallbar ekonomisk utveckling som évergripande malsattningar. Detta arbete har, trots
utmaningarna kring pandemin, gett vissa foérbattrade resultat och vi ser en positiv utveckling
inom flera omraden. Dock &r detta ett standigt pagaende arbete som kraver beslutsamhet
och tydlighet fran sjukhusstyrelsen nu och framéver. Tillsammans med samtliga aktérer inom
hélso- och sjukvarden och kommuner i nordvastra Skane fortsatter vi bygga vidare pa det
goda arbetsklimat som finns. Vi har en historisk mgjlighet att skapa nagot nytt och
framtidsinriktat ndr gamla granssnitt mellan verksamheter laggs at sidan och ersatts med
samverkan och samarbete.

Anders Lundstrém
Ordférande
Sjukhusstyrelse Helsingborg

Inledning

Helsingborgs lasarett ingar i férvaltningen Skanes sjukhus nordvast (SSNV). Inom
forvaltningen ingar dven Angelholms sjukhus. Helsingborgs lasarett &r ett av Region Skanes
akutsjukhus med uppdrag for akutverksamhet dygnet runt fér specialiteter férutom viss
hoégspecialiserad vard som handldggs inom Skanes Universitetssjukhus.

Lasarettets verksamhetsomraden omfattar bland annat barnmedicin, férlossningsvard,
kvinnosjukdomar, éron- nds- och halssjukdomar, 6gonsjukdomar, kirurgi, internmedicin samt
infektions- och hudsjukdomar. Verksamhetsomrade Diagnostik ansvarar fér radiologi inom
férvaltningen.

| lasarettets uppdrag ingar aven radgivning, rehabilitering, halsoarbete och forskning.
Lasarettet bedriver &ven mottagnings- och operationsverksamhet med tillhérande slutenvard
inom Angelholms sjukhus.

De atta forsta manaderna 2021 har tydligt praglats av den fortfarande pagaende pandemin
och férvaltningen leddes i stab mer an halften av denna period. Den
forvaltningsovergripande strategin har fortsatt varit att all vard av covid-smittade patienter i
nordvéstra Skane har koncentrerats till Helsingborgs lasarett och att halla Angelholms
sjukhus fritt fran covid-smitta. Strategiskt arbete och utvecklingsarbete har tyvarr fatt
nedprioriteras till forman fér pandemiplanering och tillganglig slutenvard.



Aret som gatt — viktiga hindelser

Paverkan av Covid-19:

Pandemin har kravt en snabb omstallning till annan ledningsform och ett tydligt och
handlingskraftigt ledarskap éver hela linjen med ett fokus pa att I6sa situationen.
Uppf6lining av paverkan pa sjukvarden har skett I6pande vid dialogmoten och har
gett en bra och tydlig bild av patientsdkerhetsarbetet inom verksamheterna.
Pandemin har pavisat brister vad galler jamlik vard, bla med 6kade risker fér personer
i socialt utsatta omraden att insjukna samt avvikande vaccinationsgrad.

Pandemin har medfort undantrangningseffekter inom éppenvarden och operation.
En 6kning av anvdndandet av 1177 har skett som en positiv effekt av pandemin.
Risk for att utfasningen av inhyrning paverkas.

Hog sjukfranvaro och dyra I6sningar har medfért 6kade kostnader.

Under januari avvecklades covid-avdelning 3 och 4, covidavdelning 2 avvecklades i
slutet av mars.

Kohort-platser pa IVA avvecklades 2021-03-15.

Vaccinationsmottagning for vaccination av medarbetare inom halso- och sjukvarden,
kommunal vard & omsorg, LSS brukare och assistenter samt en stor andel
riskpatienter startades med mycket kort varsel under januari manad.

En férvaltningsdvergripande post-covidmottagning férbereds inom
verksamhetsomrade (VO) Rehabilitering i ndra samarbete med Infektion pa
Helsingborgs lasarett. Planerad start i september 2021.

Foérvaltningen lamnade pandemi-stabslage 2021-06-07.

Andra viktiga handelser:

Rekrytering under varen av férvaltningschef och sjukhuschef fér Helsingborgs
lasarett. Thomas Wallén tillirader fran den 1 september 2021.

Tilltrdde av Karin Ekelund som férvaltningsstabschef under januari. Uppdraget ar
férvaltningsévergripande och omfattar verksamheterna FSM (Fastighet, sédkerhet och
miljé), Programkontoret samt funktioner fér patientsdkerhet, ldkemedel och
handlaggning av &renden till férvaltningens sjukhusstyrelser.

Uppstart fér Programkontoret som under varen fatt i uppdrag att arbeta med
interimistiska atgarder for fortsatt verksamhet i nuvarande lasarett samt bérja arbetet
med det nya sjukhuset i Ostra Ramldsa.

Avtalet avseende externa vardplatser med Hoganasenheten I6pte ut 2021-03-31. Fér
att ersatta dessa vardplatser startades enheten Eftervardsavdelning (EVA) vid
Angelholms sjukhus.

Cancerrehab flyttas fran VO Ortopedi, Helsingborgs lasarett till VO Rehab pa
Angelholms sjukhus 2021-03-01.

Ambulanser med prio 3 — 4 drende av internmedicinsk karaktar fran norra
Helsingborg styrs om till akutmottagningen pa Angelholms sjukhus fér att minska
belastningen pa akuten i Helsingborg

210223 levererades en ny magnetkamera till Helsingborgs lasarett med starkare
magnetfalt.

Obstetrik och gynekologi har andrat arbetssatt fran dagkirurgi till officekirurgi.

Bade Helsingborgs lasarett och Angelholms sjukhus har klattrat i AT-rankingen.

Den forvaltningsévergripande utbildningsorganisationen har kommit pa plats med
kliniska larare inom varje verksamhetsomrade.

Tva forskare har fatt stor uppmarksamhet, Niklas Nielsen — "Nedkylning vid hjartstopp
gor inte att fler dverlever’ samt Gabriel Bérners verktyg som ger béttre operationer.
Forvaltningsovergripande arbete har pabdrjats i syfte att minska lakemedelskassation
och matsvinn.



Verksamhetsférandringar/-6vergangar

Storre interna verksamhetsférandringar 2021

Ny organisation, tillsatt en omradeschef och en
verksamhetsutvecklare

Varen 2021

Antal | Uppdragsféréndring
Verksamhet Tidpunkt | anstallda (Mkr)
VO ortopedi
Avdelningen evakuerad till plan 3 da denna blev Dec - apr
Covid-avdelning.
All elektiv verksamhet instélld, op och mottagningsop. | Dec - apr
Stérsta delen av personalen pa avdelningen i A-holm | Dec - apr
forflyttad till Hbg:s Covid-avdelning.
Da dagkirurgi stangdes omfordelades all dagkirurgi till | Dec - apr
avdelning, hanterades internt
Da elektiv op stédngde ckades ldkarbesoken ffa i Dec — apr
Angelholm, men &ven i Hbg
Regionala Teamet uteblev for ortopedi Dec — aug

VO Ogon, Oron och Hud

ONH-avd omgjord till Covid-avdelning Vecka1-5 Vardavd stalls om till
covid-avd i 5 veckor.
Medicinskt ansvar
Spec Medicin
VO Urologi
Vardavd urologi/brést Vecka1-5 Vardavd stalls om till
covid-avd i 5 veckor.
Medicinskt ansvar
Spec Medicin
VO Anestesi/OP/IVA
Ombyggnad for IMA - platser. Fardigt V 37
Ho6g pa IVA p.g.a. Covid varen 2021. Under jan-mar Jan — mars
Okade antal varddygn jamfért med 2020 med 138,4%.
Jamfért med samma period 2019 6kade antal
varddygn med 120,6%.
VO Akutsjukvard
Okat infléde till VO Akut. Antal ldkarbesék 6kat 3% Jan - aug
VO Akutsjukvard
GAVA stalls om till covidavdelning Jan - maj

VO Specialiserad Medicin

Covidvard inom infektionsavd, MAVA
Covidvard inom extra covid-avdelning 2
Postcovidvard inom Neuro/Stroke och vak-linjer

Okade kostnader for
omstéllning till covid
och post-covid
uppgar till 45,3 Mkr




Overgripande mal: Tillgénglighet och kvalitet

Okad tillganglighet till specialistvard avseende besék samt operation/atgard

Tillgénglighet till besék

Tillgangligheten till besdk var god under varen trots covid-19, men en mindre nedgang i
tillganglighetssiffrorna ses efter sommaren. Férsdmringen ar en direkt f6ljd av covid-19 och
de omstalliningar som férvaltningen behévt géra. Tillgangligheten till besék har under varen
varit 6ver 80 procent men efter sommaren férsamras siffrorna nagot och slutar pa 72
procents tillganglighet efter augusti.

Bild 1

Under varen ses en 6kning av remissinflddet med sex procent. Totalt finns inte fler patienter i
ké &n under varen men de patienter som véntat vantade langre vilket resulterar i att
tillgangligheten férsamrats. Arbetet med att maximera utnyttjandet av digitala vardkontakter
dar méjlighet funnits har varit aktivt.

Andelen genomférda aterbesdk inom maldatum har gatt ned under varen 2021 och tenderar
nu att bli battre om man kan notera att den dkat med tio procentenheter jamfért med augusti
2019, dvs fére pandemin.

Bild 2




Bild- och funktionsmedicin

Tillgangligheten till rontgen samt klinisk fysiologi och nuklearmedicin har under arets bérjan
forbattrats. Nar pandemins effekt pa varden minskade har besok i varden ékat och
remissinflédet darefter 6kat kraftigt. Detta har verksamheten &nnu inte kunnat kompensera
fér. Som exempel 6kade antalet remisser till MR med 42 procent under perioden vecka 22 —
28, ar 2021 jamfért med samma period 2020.

Bild 3

Antal vintande och andel inom 30 dagar iill Réntgen Skanes sjukhus nordvist, Helsingborg
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Bild 4
Antal vintande och andel inom 30 dagar iill Klin fys Skines sjukhus nordvast, Helsingborg
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Tillgénglighet till operation

Hanteringen av covid-19 har stallt stora krav pa verksamheten och inneburit stora
utmaningar fér vara opererande verksamheter med omférdelning av personal for att méta de
héga behoven av intensivvard. Detta har inneburit en reducerad operationskapacitet.
Forvaltningen har behévt minska kapaciteten, vilket i sin tur har resulterat i en férsamrad
tillganglighet till operation. Totalt sett ses marginellt farre vantande till operation, och precis
som néar det géllde 6ppenvardsbesok, far de som star i k6 vanta nagot langre. Efter augusti
manads utgang ligger tillgangligheten till operation pa 38 procent. Pa grund av
neddragningen i var operationskapacitet prioriteras i férsta hand akuta ingrepp och
cancerkirurgi, darfor blir vantetiden fér 6vriga patienter nagot langre.



Bild 5

Bild 6
Antal vintande
Besok 9312
Operation/atgérd 3145
Undersokningar 812

Arbetet med att 6ka kapacitetsutnyttjandet parallellt med att minimera antalet instéallda
operationer och ombokning av patienter fortsatter. Dar méjligheten finns éverférs atgarder
och ingrepp fran operationsavdelning till mottagning. Helsingborgs lasarett arbetade
kontinuerligt med kvalitetssékring av véntelistor samt att se dver méjligheterna till
samordning. Samordningsmdjligheterna med privata aktérer fér operation av multisjuka
patienter ar tyvarr fortsatt sma eftersom sadana operationer maste utféras pa akutsjukhus.

Bild 7

Hoégkvalitativ cancervard i hela Skane

Fortsatt utveckling av standardiserade vardférlopp (SVF)

Kontinuerlig dialog pagar med verksamheterna, processteamen, cancerradet och
forvaltningsledningen for positiv utveckling fér maluppfyllelser av de standardiserade
vardférloppen.

SVF regionala forvaltningsgrupp utvecklar efter behov registreringsapplikationen Qlickview
med syfte att effektivisera inmatningen, kvalitetssdkringen samt 6ka det verksamhetsnéra
anvandandet.



Inom SDV (Skanes digitala vardsystem) projektet pagar ett arbete med att designa
beslutsstddsfunktion for de standardiserade vardférloppen som involverar saval primarvard
som specialistvard.

Féréndring i antal startade standardiserade vardférlopp

| férvaltning SSNV ses en 6kning av antalet startade SVF med 390 patienter jAmfort med
januari-augusti 2020 vilket motsvara en 6kning med cirka 10 procent. Antalet starter skiljer
sig ddrmed endast nagon procentenhet jamfort med 2019 nivaer, det vill sdga fére
pandemin.

Cancer i urinblasa och urinvdgar samt hudcancer stod for majoriteten av farre starter under
foregaende ar dar urinblasa och urinvagar nu ligger helt i nivd med 2019. Under 2020
tillampades modifierade regionala SVF riktlinjer vilket innebar att lagriskcancerpatienter
omdirigerades for utredning och uppféljning i primarvarden vilket ledde till farre starter. Under
2021 tillampas ordinarie riktlinjer vilket sannolikt férklarar uppgangen av antalet starter.

Remissinflédet for hudcancer har inte férandrats jamfért med féregaende ar och nar inte
2019 nivaer. Det lagre remissinflédet beror i huvudsak pa féréandringen i
férvaltningsindelningen vilket medférde att Landskrona patienter inte langre tillhér SSNV.
Likasa férekommer en underregistrering fran privata hudaktérer vilket ytterligare bidrar till
farre SVF-starter i detta vardférlopp.

Sammanfattningsvis kan den totala 6kningen av SVF starter under 2021 med stor
sannolikhet tillskrivas att flera sékt vard i takt med att pandemin klingat av. Antalet starter
minskade under april och maj manad men aterhdmtningen ar pataglig under juni manad.

Féréndring i remittering till SVF

Det &r svart att uppskatta antalet patienter som avstatt fran att séka med anledning av
symptom/ej deltagit i screening under pandemin och vilka effekter detta far framover.
Regionalt samarbete pagar och verksamheterna ar organiserade utifran fluktuationer i antal
cancerpatienter i den normala vardvardagen, en anpassning som kravs vid de korta ledtider
som galler. Aven den akuta verksamheten kan komma att paverkas om symptom av
cancersjukdom plétsligt blir akuta tillexempel tarmvred da man avstatt fran att séka vard i
tidigare skede. SVF statistik kan da paverkas av dessa akuta férlopp pa sa satt att dessa
aldrig registreras.

Féréandring i antal behandlingsstarter

Redovisning av antalet start av behandling SVF fér perioden januari-augusti r missvisande
med anledning av en viss férvantad efterslapning i registreringsinmatningen férekommer
under sommarperioden. Som jamférelse ar tillexempel 9 procent av patienterna avslutade vid
juni manads utgang att jamféras med 81,5 procent under augusti. Under perioden januari-
augusti foregaende ar var antalet behandlingsstarter i faktiska siffror 874 att jamféras med
623 samma period i ar dar saledes 20 procent av patienterna aterstar att avslutas. Nar
samtliga registreringar &r slutférda ar det mojligt att antalet behandlingsstarter dkar.
Fordelningen mellan olika behandlingsformer (kirurgi, stralning, lakemedel, palliativ vard och
“ingen ytterligare atgard”) har inte férandrats mot féregaende ar.

Féréandring av ledtider

Det nationella ledtidsmalet innebér att 80 procent av patienterna ska erhalla behandling inom
stipulerad ledtid. Precis som tidigare ar nas inte detta mal, man kan dock se en pataglig
okning efter 2019 fran 41 procent att jamféras med 53 procent 2021.

Inom férvaltningen har ledtider till operation varit stabila och acceptabla under pandemi- och
sommarperioden, delvis pa bekostnad av benign kirurgi vars kder har vuxit.
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Tillgangligheten till endoskopiska undersékningar och diagnostik (bild och funktion) har
daremot férsdmrats vilket paverkat ledtiderna negativt. Likasa ledtid till stralning dar endast
cirka 30 procent av patienterna fér behandling inom stipulerad ledtid.

Inklusionsmalet innebar att 70 procent av alla som far en cancerdiagnos ska utredas och
starta behandling i SVF-sparet. Denna andel har foérvaltningen natt upp till sedan starten
2016 och 2019 var andelen 80 procent. Under 2020 sjonk andelen till 77 procent och for
2021 ytterligare en minskning till 70 procent vilket &r helt i nivda med hela riket sammantaget.
Foérandringen i de bada nationella malen kan med stor sannolikhet tillskrivas det minskade
inflodet av remisser vilket ocksa aterspeglar sig i antalet farre canceranmaélningar.

"Min vardplan”

Implementeringsarbetet leds av extern projektledare i ndra samverkan med
cancersamordnare. Under varen har det erbjudits cirka tio digitala informationstillfallen med
identiskt innehall fér att sprida kunskapen och vacka intresset for anvandandet av "Min
vardplan”. Inbjudan vande sig till chefer, kontaktsjuksk&terskor och administratorer.
Brostcancerprocessen i Helsingborg har startat och skapade den férsta vardplanen under
maj manad. Ytterligare nagra cancerprocesser ar redo att starta under hdsten och
planeringsméten har darfor hallits med huvud-hals, dggstock -och tjock-och
andtarmscancerprocessen. Flera processer darutéver har visat intresse men dar man valt att
avvakta pa grund av kapacitetsbrist eller att vardplanen &nnu inte ar tillgénglig pa 1177.
Implementeringshastigheten har paverkats negativt av pagaende pandemi. Sjukskéterskor
har allokerats till andra enheter an sina ordinarie arbetsplatser vilket férsvarat och férsenat
implementeringsarbetet.

Eventuella justeringar av vardprogram/férloppsbeskrivningar

| SVF-prostataférloppet enligt det nationella vardprogrammet rekommenderas MRT
(magnetisk resonans-tomografi) att utféras innan besék hos urolog vilket 6kat behovet av
denna undersdkning. | kombination med pagaende organiserad prostatatestning) innebar det
en 6kning med cirka 500 MRT-prostata per ar inom forvaltningen vilket paverkat tillgangen till
MRT.

Sédker halso- och sjukvard/kvalitet

Under forsta halvaret 2021 har patientsakerhetsarbetet fortsatt fokuserat pa covid-19-
pandemin och de omstallningar som varit nédvandiga for att skapa vardplatser och méta de
behov som har uppstatt samtidigt som antalet disponibla vardplatser minskat. En mycket
viktig atgard har varit att sdkra évervakningen for svart sjuka Covidpatienter utanfér
intensivvardsavdelningen.

Avvecklingen av IVA-ambulansen under varen har stallt stora krav i en redan anstrédngd
verksamhet.

Patientsakerhetsarbetet har fortsatt bedrivits enligt ledningssystemet fér patientsakerhet med
en systematisk avvikelsehantering och den férvaltningsévergripande riskloggen i centrum.
Detta arbetssatt har framjat inférande av tidiga riskminimerande insatser pa korrekt
organisatorisk niva.
For att battre tdcka in Socialstyrelsens riskomraden har féljande handlingsplaner pabdérjats
under varen:

a) Okad patientsakerhet (tillampning av den nationella/regionala handlingsplanen)

b) Okad diagnostisk sakerhet

Delmalet Minska férekomsten av trycksar, fallolyckor, och undernéring nas. Nar det galler
riskbeddmningar nas inte malet fér vardplaner inom dessa tre riskomraden. Analysen pekar
pa ganska likvardiga resultat for antal riskbedémningar som vardplaner. Aven om
riskbedomningar och vardplanering pekar pa relativt goda resultat sa behover vi fortsatta
arbeta med att férhindra uppkomst av fall, undernaring och trycksar.
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Faktorer som paverkar utfallet kan vara tex organisationens uppféljning och efterfragan av
resultat, komptenens och utbildning, patientinvolvering och slutligen medvetenhet kring
patientsékerhetskulturen och féljsamhet till rutiner och riktlinjer. Atgarder &r planerade inom
forvaltningen och kopplade till alla nivaer.

Nar det galler vardrelaterade ligger fokus pa férebyggande atgérder, sasom tillampning av
basala hygienrutiner, utdkning av antibiotikaronder, utbildning av antibiotikasmarta
sjukskéterskor och tatt samarbete med vardhygien. Atgarderna finns beskrivna i sin helhet i
forvaltningens handlingsplan fér att minska vardrelaterade infektioner som reviderades under
varen 2021.

Minska 6verbeldggning, utlokalisering samt éverflyttning av IVA- patienter

Internt pagar ett standigt arbete med att forbattra patientflédena, optimera vardtider och
minska andelen utlokaliserade patienter. Under pandemin har VO Specialiserad medicin
infort mellanjour/husjour som 6kar méjligheterna att varda patienterna pa basta majliga
vardplats dygnet runt. Samarbetet enligt avtal med H6gandsenheten har avslutats och en
eftervardsavdelning (EVA) dppnats vid Angelholms sjukhus.

Okad sékerhet i IdGkemedelsanvéndningen.

En betydande andel av avvikelserna ror olika risker eller felhdndelser som inkluderar
lakemedel. Vid veckovisa genomgangar diskuteras handelser fortidpande och méjliga
forebyggande atgarder gas igenom och implementeras. Sammanhangande IT-system inom
lakemedelsomradet saknas. Apoteksvasendet har ett system, primarvarden sitt,
sjukhusvarden sitt och kommunerna antagligen mer ar ett system. Utéver detta finns
systemet med dosrecept (Pascal). SDV kan komma att |6sa delar av detta. Under tiden
pagar internt arbete i férvaltningens Lakemedesnatverk med utbildning och information kring
befintliga system och hur minimera riskerna fér fel i Iakemedelshanteringen.
Lakemedelsnatverket verkar mot ett system med lakemedelsansvariga sjukskéterskor pa
avdelningar och mottagningar. Férvaltningens system med forsérjningsfarmaceuter och
kliniska farmaceuter férstérks gradvis och har redan lett till férbattringar.

Etikarbetet

Trots pandemin har etikarbetet inom férvaltningen kunnat fortga, men i begrénsade former
med méten Gver Internet. Ett antal nya ledamoter i radet har tillsatts och det finns nu ett
betydande antal vardetiska ombud pa samtliga avdelningar och mottagningar inom
férvaltningen. Ombuden utgér de férsta och viktigaste grundstenarna i den patientnéara
etiken. Under november planeras en gemensam utbildningsdag pa tva teman:
Kulturella/etniska méten och behandlingsbegransningar.

Produktion

Oppenvardsmottagningarna ar fortfarande paverkade av pandemin. Antalet besék exklusive
vaccinationer ligger 5 procent lagre &n féregaende ar. Flera anstallda fran mottagningarna
har placerats inom slutenvarden samt att restriktioner begrénsar ordinarie arbete med
patienter inom riskgrupper.

Inom slutenvarden pagar ett arbete mot normalisering av avdelningarna. Antalet inlagda
covid-19 patienter har minskat kraftigt under varen. Inflédet av ordinarie slutenvards patienter
har 6kat vilket har inneburit 6verbeldggningar och vardade pa akuten. Antalet operationer
april-juli &r i niva med féregaende ar, totalt sex procent lagre.
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B|Id8 Produktionstabell Helsingborgs lasarett jan-juli 2021

Oppenvaérd

Oppenvardsmottagningarna &r fortfarande paverkade av pandemin dar prioriteringar av
personalresursanvandning mot slutenvarden har gjorts. | dppenvarden minskade antalet
fysiska bes6k som en direkt foljd av covid-19, antalet bes6k minskade totalt med 5 procent
(exklusive vaccinationer). Aterbeséken minskar med 8 procent och nybeséken dkar med 1
procent.

Inom Hud minskar antalet besék med cirka 2 400 bestk pga. l&karbrist och covid-19. Det ar
svart att rekrytera hudspecialister och mottagningen i Angelholm har stingts ned.
Ogonmottagningen har en sdmre produktion an férvantat pga. mycket sjukdom och covid-19.
Battre bemanning pa lakarsidan forsta halvaret 2021 jamfort med 2020. Da fyra specialister
nu har sagt upp sig kommer detta att paverka produktionen negativt.

Covid-19 paverkar ocksa antalet fysiska besdk inom barn och ungdomsmottagningarna totalt
2 500 farre besdk an féregaende ar. Mottagningsverksamheten minskar pa alla orter
Helsingborg, Angelholm och Landskrona pga. omstaliningen till att varda covid-19 patienter
pa barnakuten. En stor omstalining mot digitala vardkontakter har skett.

Personalvaccinationerna pagick fram till midsommar. Under perioden januari till juni har det
utférts ca 21 000 vaccinationer, dvs "vaccinationsstick” i Helsingborg och ca 12 000 pa
vaccinationsmottagningen i Angelholm. Totala antalet vaccinationer &r registrerade i
Helsingborg som aterbesok.

Distanskontakter

Covid-19 har medfért att patienter har hittat andra vagar in till varden. Antalet kvalificerade
telefonkontakter, kvalificerade brev och videokontakter 6kar. Under januari till juli 6kar antalet
kontakter med 3 procent.

Mina vardkontakter 1177 fortsatter att 6ka, januari till juli med 66 procent eller cirka 19 000

kontakter. Det borjar bli ett mer naturligt satt for invanarna att kommunicera genom
distanskontakt med varden.
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Bild 9. Antal kontakter via mina vardkontakter 1177
Mina vardkontakter 1177
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Operationer

Antalet operationer har under varen minskat inom bade 6ppen- och slutenvarden. Andra
pandemivagen slog hart mot éppenvardsoperationerna som var pa vag att aterhdmta sig.
Anledningen till produktionstappet var i huvudsak att personal fran operation i Helsingborg
och Angelholm forflyttades till covid-IVA fér att kunna upprétthalla IVA-platserna. Personal
har aven blivit férflyttade till andra covid-19 avdelningar. Antalet ppenvardsoperationer
minskade forsta kvartalet med 22 procent. Under april-juli sker en god aterhamtning, antalet
operationer i 6ppenvarden ligger pa ungefar samma niva som i fjol (se bild 11, Antal
operationer i 6ppenvard). Trenden inom operationer i slutenvarden ser ocksa mer positiv ut
april-juli dar volymerna nu ligger pa ungefar samma niva som 2020 (se bild 10, Antal
operationer i slutenvard).

Bild 10. Antal operationer i slutenvard Bild 11. Antal operationer i 6ppenvard
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Slutenvard

Antalet Covid-19 positiva patienter som vardats inom slutenvarden har minskat i antal under
sommaren. Tidigare covid-19 avdelningar Ortopeden och Geriatrisk akutvardsavdelning har
atergatt till ordinarie verksamhet. Totalt har 560 patienter med konstaterad covid-19 vardats
inom slutenvarden. Covid-19 patienter i behov av eftervard (Post covid-19) har vardats pa
Neurologi/Stroke-avdelningen. Post covid-19 patienterna har ett stort behov av lang
rehabilitering och i manga fall krdvs standigt narvarande personal vilket krdver omfattande
personalresurser. Covid-19 vardande enheter har medelvardtid pa 8,4 dygn vilket har
medfért att snittmedelvardtiden pa sjukhuset har 6kat med nio procent eller 0,4 dygn.

Som en direkt féljd av covid-19 minskade det totala antalet vardtillféllen. Féregaende ar
koptes cirka 400 fler externa vardtillfallen (registrerades i Helsingborg) fran Héganéasenheten
Vasby i Héganas och Angelholms sjukhus. Den ortopediska vardavdelningen har
omlokaliserats som en del i eskaleringsplanen for covid-19 vilket, tillsammans med det
minskade inflédet, har inneburit att antalet vardtillfallen inom ortopedin i Helsingborg minskat.
Slutenvarden praglas av ett anstrangt Iage med ett hégt infléde av ordinarie patienter.
Inflédet har resulterat i att det ater ar 6verbeldggningar och inneliggande patienter pa akuten.
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Under covid-pandemin har akutsjukvard, akut kirurgi och cancerkirurgi prioriterats och
medfort undantrangningseffekter for planerad vard som kan ansta. Det har &ven periodvis
varit vissa problem med 6kade vantetider fér cancerpatienter. Detta har till viss del I6sts
genom samverkan med andra sjukhus. | och med att pandemilaget férbattrats planeras
atergang till normaliserad vard men med samtidig beredskap for att hantera en eskalering
pandemilaget.

Bild 12. Antal inskrivna/utskrivna covid-19 patienter 2021
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Overgripande mal: Hallbar utveckling i hela Skane

Okad anvindning av digitala I6sningar

Skanes invanare ska erbjudas ett varierat utbud av digitala tjanster och verktyg som moter
deras behov av vard och forutsattningar. Digitala tjanster och verktyg ska vara sjélvklara i
varje medarbetares vardag som skapar mervarde med hég anvandarvéanlighet och sakra
processer for bade patienter och medarbetare. For att uppna detta har det initierats ett
utvecklingsarbete "Digital Trappa” vars syfte ar att verksamheterna ska uppleva stéd, hjalp
och vagledning i digitaliseringsarbetet. Malet ar att inom en tvaarsperiod uppna 100 %
digitalisering gentemot vara digitala invanare och dar det ar relevant. Det forsta steget i
trappan ar att skapa ratt forutsattningar for verksamheterna att utvecklas inom digitalisering i
takt med att nya digitala tjanster och verktyg tillhandahalls.

Utveckling av drenden i 1177 6kade med 66 procent jamfort med 2020. Andelen
vardinitierade arenden var fem procent i Helsingborg 2020 och 6kade till 16 procent under
januari till augusti 2021.

Detta ar forhoppningsvis ett tecken pa att verksamheterna blir mer och mer digitala. Inte
enbart invanare ser férdelar med digital kontakt utan dven lasarettets medarbetare som i allt
storre utstrackning anvander digitala kontakter med invanarna via 1177. Dock utgér de
fortfarande en blygsam andel av alla telefonsamtal och brev.

Bokningar, inklusive av- och ombokningar 6kade avsevart i férvaltningen under varen, framst

pa grund av vaccinationsbokningarna. Vaccinationerna och bokning via 1177 har bidragit till
Okad kunskap och anvandning av 1177.
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Bild 13

Brostmottagningen ar férst i Region Skane att anvanda "Min vardplan cancer” pa "Stéd och
behandlingsplattformen”. Drygt 30 patienter har kunnat ta del av sin vardplan den véagen.
Hjartmottagningen i Helsingborg har anvant Stéd och behandlingsplattformen for en digital
Hjartskola som regionen kdpt in fran Region Véastra Gétaland. Over 30 patienter pa sjukhuset
har pabdrjat Hjartskolan sedan bdérjan av maj.

Videobesdk har framst anvénts inom barnmedicin men aven dietister, kuratorer, logopeder
och psykologer har varit relativt flitiga anvandare av videobesok.

Digitala I6sningar for att ersatta fysiska besok ger mojlighet att effektivisera varden genom
att:
e Underlattar kontakt med patienter med flexibla kontaktméjligheter
e Kan vara ett bra komplement for patienter med vissa kroniska sjukdomar med
aterkommande besdk, exempelvis diabetes
e Patienten kan minimera tid fér bes6k genom att koppla upp sig fran hem eller
arbetsplats
o Val genomférda digitala besdk kan vara mer resurseffektiva

Utmaningar med digitala besdk:
e Alla patienter har inte férmaga och/eller kunskap att hantera digitala besok
e Kan medféra ojamlik vard fér personer med bristande kunskaper i svenska som i har
tendens att i mindre utstrackning anvédnda digitala tjanster
e Det kan finnas risk att varden anvander digital I6sning istallet for fysiskt besok utifran
effektivitetsmotiv.

Overgripande mal: Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet

En god och hilsoframjande arbetsmiljo

Arbetet med arbetsmiljé under Covid -19

Arbetet som har bedrivits under covid-19 pandemin har grundat sig i det systematiska
arbetsmiljdarbetet; undersdka, riskbedéma, atgarda och félja upp. Med anledning av den
stora paverkan i verksamheten som orsakats av covid-19, har arbetsmiljéarbetet
intensifierats. Pa olika nivaer i organisationen har riskbedémningar och atgardsplaner gjorts i
samverkan med berérda skyddsombud.

Rutiner, mallar och atgarder har utvecklats for att méta de speciella behov som
arbetsmiljérisker i form av en pandemi kraver, bland annat till féljd av de beslut och
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rekommendationer som har kommit fran Folkhalsomyndigheten, Arbetsmiljéverket och
Forsakringskassan.

Forvaltningen Skanes sjukhus nordvésts chefer och skyddsombud har méjlighet att ga
férvaltningens egna utbildningar fér chefer och skyddsombud i systematiskt
arbetsmiljéarbete.

Aterhdmtning fér vardens medarbetare

En viktig del i arbetat med arbetsmiljon har varit utgadngspunkten féljsamhet till
arbetstidslagens och semesterlagens regelverk. Helsingborgs lasarett har i stor utstrackning
arbetat med att alla medarbetare som énskat fyra veckors semester under sommaren har fatt
det.

Under det senaste halvaret har mycket forskning och metoder utvecklats, som har fokus pa
att framja aterhamtning hos medarbetare. Chefer och medarbetare har méjlighet att fa
information och tips pa hur man ser till att fa aterhdmtning, exempelvis genom att skifta
arbetsuppgifter under arbetspasset, korta micropauser etc. Féretagshéalsovarden Previa har
funnits med som aktiv part med stédmojligheter samt radgérande fér medarbetares
aterhamtning.

Sjukfréanvaro

Sjukfranvaron har minskat till 5,91 procent av ordinarie arbetstid under januari-juli 2021,
jamfért med 6,36 procent under samma period 2020 (minskning: 0,45 procentenheter).

Langtidssjukfranvaro, sjukfranvaro langre &n 60 dagar, har minskat i ar jamférelse med

samma period 2020 och 2019. Se bild 14.

De tre yrkesgrupper som har hégst procentuell sjukfranvaro ar biomedicinska analytiker
(11,02 procent), underskdterskor (8,91 procent) och barnmorskor (8,53 procent). Se bild 15.

Frisknarvaro, antalet medarbetare som har fem eller farre sjukfranvarodagar, har de senaste
tva aren minskat pa grund av pandemin, utifran féljsamhet att vara hemma nar man uppvisar
symtom pa covid-19. Under perioden januari-juli 2021 har Helsingborg lasarett en 6kad
frisknarvaro pa 69 procent jamfért med samma period 2020 (59 procent), men d&ven samma
period 2019 (65 procent) — tiden innan pandemin. Se bild 16.

For att forebygga och minska sjukfranvaron, arbetas det systematiskt med arbetsmiljon.
Cheferna &r observanta pa tidiga signaler pa ohalsa och individuella handlingsplaner fér
atergang i arbete upprattas for sjukskrivna medarbetare.

Bild 14
Sjukfranvaro i procent av ordinarie arbetstid samt andel langtidssjukfranvaro x0 -
Sjukfranvaro 2021 2020 2019|Skillnad 2021 mot
2101-2107 2001-2007 1901-1907 | 2020

Sjukfranvaro av ordinarie arbetstid 591 6,36% 531 -0.45
Sjukfranvaro av ordinarie arbetstid Kvinnor 6,56 7.01% 590 -0.45
Sjukfranvaro av ordinarie arbetstid Man 2,85 3,27% 2,49 -0,42
Sjukfranvaro av ordinarie arbetstid i Aldersgruppen 29 eller yngre 553 5,98% 4.4 -0.44'
Sjukfranvaro av ordinarie arbetstid i Aldersgruppen 30-49 ar 5,63 6.04% 4 81 -0,42'
Sjukfranvaro av ordinarie arbetstid i Aldersgruppen 50 eller aldre 6,63 7.00% 21 -0.47
Langtidssjukfranvaro (60+ dagar) som andel av samtlig sjukfranvaro 37.80% 39.22% 45 88% -1,42%
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Bild 15

Sjukfranvaro i procent av ordinarie arbetstid

x0 -

Sjukfranvaro Manadsavlénade / 2021 2020| Skillnad 2021 mot
AID_PersonalGrupp medarbetare per 21... 21012107 2001-2007| 2020
3388 5.91% 36% -0,44%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Underskiterskor, skitare m.fl. 986 91% 28% 0,63%
 Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Sjukskoterskor 973 5.95% 7.02% -1,07%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Lakare specialistkompetenta 302 2 55% 262% -0,06%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Lakare icke specialistkompe... 25 2.26% 292% -0,67%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Administratérer, vard 234 6.28% 30% -2,02%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Ledningsarbete 13 0.75% 92% -1,18%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Administratérer 12 6.79% 5,04% 6%
Siukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Barnmaorskor 8 53% 11,15% -2.62%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Handlaggare 69 1.88% 3,20% -1,32%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Fysioterapeut 45 3.91% 3.20% 0,71%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Ovr. specialiteter inom hils... 3 5.79% 472% 06%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Biomedicinska analytiker 24 11,02% 6,45% 4 57%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Stéd, tvatt, renhallningsarbete 23 237% 2. 85% -0,48%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Kurativt och socialt 2 3.02% 34% -6,32%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Arbetsterapeuter 2 4 86% 35% -4,49%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Logopeder 2 2.55% 3,66% -111%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Psykologer 18 3.85% 474% -0,89%
' Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Dietister 13 1.21% 3,38% 217%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Ouvrigt rehabiliteringsarbete 12 4.47% 3.97% 0,50%
Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid Ovriga personalgrupper * 19 7.61% 7.91% -0,30%
Bild 16
LY
Frisknarvaro (andel medarbetare som har sammanlagt 5 eller farre sjukdagar under aret) X 0 -
- S - ; : 2021 % 2020 % 2019 %
Awser tillsvidare- och visstidsanstallda respektive period. 3101-2107 2001-2007 1901-1907
Totalt - % av antal anstallda 69% 59% 65%
Kvinnor - % av antal anstillda kvinnor 66% 57% 63%
Man - % av antal anstallda man T9% T70% 80%

Kompetensférsoérjning
Bemanning av verksamheten under Covid-19

Bemanningsarbetet fér covid-19-varden var anstrdngande under perioden januari-mars
2021. HR-enheten tillsammans med staben arbetade med att forflytta méjliga resurser inom
Helsingborgs lasarett samt fran Angelholms sjukhus. HR-chef tillsammans med andra
nyckelpersoner skapade en bemanningsgrupp for att kunna koordinera resurser till de covid-

19-verksamheter som behdvde personal.

Verksamhetscheferna gjorde kompetensinventering av sina sjukskéterskor och
underskdterskor. Utifran kompetensinventering togs sedan beslut om vilka medarbetare som
hade ratt kompetens for covid-19-varden. Darefter genomférdes forflyttningar. Férhandlingar

genomférdes med fackliga organisationer vid

férflyttningar.

Medarbetare forflyttades till de olika covid-19-avdelningar som da fanns samt till IVA.
Operationsavdelningen i Angelholm stangdes fér att bidra med resurser till IVA. GAVA
anvandes till covid-19-vard och fick resurser dels fran resursteamet, men aven fran andra
verksamhetsomraden. VO Specialiserad medicin bedrev covid-19-vard pa
infektionsavdelningen, men aven pa andra avdelningar. Deras resurser kom framst fran VO
Specialiserad medicin, men &dven fran andra verksamheter inom Helsingborgs lasarett.

Bemanningsenhetens resursteam bidrog med alla sina resurser i covid-19-varden pa de olika

avdelningarna.

Under pandemin har utbildningsenheten tagit fram och hallit utbildningar fér medarbetare
som har arbetat i covid-19-varden. Utbildningsenheten och chefsjuksk&terska har varit

drivande i detta arbete.

Regional rekryteringsvag med utskick fran regionala GSF (Gemensam Servicefunktion)
skedde, dar arbetet med telefonintervjuer, fysiska intervjuer samt referenstagning
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genomfdrdes av arbetsgrupp bemanning infér eventuell anstélining. Kontakter med laroséten
etablerades for rekrytering av underskéterskor genom telefonintervjuer fér eventuell
anstéllning. Kontakter med inventerade resurser fran andra avdelningar och férvaltningar
inom Region Skane genomférdes — mottagningar och operation samt fran andra
yrkeskategorier.

De externa resurser som Helsingborgs lasarett lyckades att rekrytera var viktiga tillskott i det
covid-19-arbete som fanns. Det var dock interna resurser som forflyttades inom férvaltningen
som var avgorande for att hantera covid-19-varden, samt de extra arbetspass som
medarbetare stéllde upp och genomférde.

Oberoende av inhyrning fran bemanningsféretag
Det ackumulerade vardet under januari-augusti 2021 for inhyrning i férhallande till total
personalkostnad ar 2,2 procent.

Under varen 2021 har det skett en minskning av inhyrd personal jamfért med samma period
forgaende ar, men kostnaden ligger trots det 6ver budget. Sammanlagt fér perioden januari-
augusti 2021 ar den totala inhyrningen av personal, med tonvikten pa bristgruppen
sjukskoterskor men aven lakare, pa nivan 37,6 Anstallda omvandlat till heltid (AOH) anvanda
i relation till 55,0 AOH anvédnda motsvarande period 2020.

Utdver en inledande positiv utveckling under aret med minskad inhyrning av personal, ar
Corona-pandemin en direkt bidragande orsak till minskningen av tillganglig
bemanningspersonal. Medféljande pabud for restriktivitet och isolering i samhallet for att
forhindra spridning av covid-19, har aven inneburit kade praktiska svarigheter att hyra in
personal, i en situation dar bemanningsbehovet egentligen dkade.

En inventering av nyttjandet av bemanningsféretag inom sjukhuset har tidigare genomférts.
Denna inventering ligger tilsammans med riskanalys avseende patientsdkerhet samt
riskbedédmning med handlingsplan avseende arbetsmiljg, till grund fér en prioriteringsordning
for utfasning av sjukskéterskor fran bemanningsféretag. En sekvens- och tidplan har tagits
fram i samrad med alla berérda verksamheter. Med anledning av férandrade férutsattningar
med covid-19-situationen under 2020 samt varen 2021, finns det behov av att justera denna
tidplan. Det &r dock i nuldget svart att gora en hallbar framtidsplanering.

Det finns en férvantan om en fortsatt positiv utveckling inom de slutenvardsenheter dar
utfasning pagar. Uppgifter om inhyrd bemanning beskrivs dven i avsnittet "Langsiktig stark
ekonomi”.

Utveckling av anstéllningsvolym och arbetad tid

Utvecklingen av anstéliningsvolym

Utfallet fér personalvolymen fran och januari till och med augusti 2021, ligger i genomsnitt 26
AOH anstéllda under budget (utfall: 3 219 AOH anstéllda, budget: 3 245 AOH anstallda).
Under tidigare delen av aret lag kurvan generellt 6ver budget, men har fran och med maj och
under sommaren legat tydligt under budget. Se bild 17.

De minsta utfallen i férhallande till budget under denna period, uppvisar grupperna lakare
(minskning med 20 AOH anstéllda), medicinska sekreterare (minskning med 21 AOH
anstallda) och 6vrig vard/rehab/social med paramedicinska befattningar (minskning med 28
AOH anstéllda).

Det ar framférallt gruppen underskéterskor respektive évrig personal som har ékat i
forhallande till budget under perioden januari-augusti, om man bortser fran den ringa
gruppen tandvardsarbete. Underskoterskor har en 6kning med 50 AOH anstéllda, medan
ovrig personal, dar primart befattningen férradsbitraden ingar, har en 6kning med 3 AOH
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anstéllda. Gruppen ledning/administration uppvisar en liten 6kning (4 AOH anstallda), men
darutbver uppvisar alla andra grupper en minskning.

Nar det kommer till minskningen i gruppen lakare, star gruppen av BT-lékare (15 AOH
anstéllda) for en stor del av forklaringen. Det handlar om att implementering och tills&ttning
av dessa nytillkomna utbildningstjanster pagar, samtidigt som det finns full budgetering.
Foér minskningen i gruppen medicinska sekreterare star framférallt VO Obstetrik och
gynekologi (5 AOH anstallda), VO Hud, Ogon och ONH (5 AOH anstéllda) och VO
Specialiserad medicin (5 AOH anstéllda).

Avseende minskningen i gruppen &vrig vard/rehab/social med paramedicinska befattningar,
star sarskilt féljande verksamhetsomraden ut: VO Ortopedi (12 AOH anstallda), VO
Specialiserad medicin (4 AOH anstallda) och VO Akutsjukvard (2 AOH anstallda).

Gallande 6kningen av underskdéterskor och ett hdgre utfall &n budget, ar det framst VO
Akutsjukvard (differens 25 AOH anstallda) och VO Barn och ungdom (differens 15 AOH
anstéllda) som star ut. Det ar en vanlig atgard att exempelvis underskéterskor anstalls for att
stodja upp i verksamheten, da det &r svart att rekrytera bristgrupper som sjukskéterskor,
mediciniska sekreterare och ldkare. Se bild 18.

Bild 17
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Bild 18

AID_HuvudGrupp BudgetAnstAOH  Utfall AnstAOH  Diff Anst AOH  Diff %

Tot 3245 3219 -26 -0,8%
Ledning / Administration 281 285 4 1,3%
Medicinsk sekreterare 244 222 -21 -8,7%
Lékare 565 537 -28 -4,9%
Sjukskoterska 1097 1081 -16 -1,4%
Underskoterska / Skétare 850 900 50 5,9%
Ovrig Vard / Rehab / Social 177 158 -19 -10,7%
Tandvardsarbete 2 3 1 48,8%
Ovrig personal 30 33 3 9,0%
Aktuella val:

EkUppf6ljningsniva2019: Sjukhusstyrelse Helsingborg
Ar: 2021
Manad: NOT sep, okt, nov, dec

Utvecklingen av anvénda timmar

Det framgar att januari-juli 2021 genererade fler anvénda timmar jamfért med motsvarande
period 2020 (differens ca 97 000 timmar), som i sin tur genererade fler anvanda timmar
jdmfért med motsvarande period 2020 i férhallande till 2019 (differens ca 40 000 timmar). Sa
gott som alla personalgrupper, férutom den ringa gruppen tandvardsarbete, har ¢kat sina
anvanda timmar jamfért med samma period féoregaende ar. Detta vittnar om ett tydligt och
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stadigt 6kat behov av att knyta an och anvénda personalresursen genomtankt under en
pandemiperiod, som manga ganger for personalen har inneburit omstallning i
arbetssituationen och hdgre belastning. Se bild 19.

En narmare analys visar att vissa franvaroposter minskat medan andra ¢kat. Under perioden
januari — juli for aren 2021 respektive 2020, har sjukfranvaron ékat som ett resultat av
tillkommande restriktioner och férsiktighetsatgarder som féljde med Corona-pandemin, i
jamférelse med 2019, som representerar tiden innan.

Daremot har andra franvaroformer, som tjanstledighet med I6n och semesterledighet,
minskat utifran en strategisk hallning fran arbetsgivaren, i en motsvarande jamférelse.
Daremot har franvaroformerna tjanstledighet utan 16n och kompledighet, legat pa en hégre
niva under motsvarande jamforelseperiod 2021 respektive 2020 i férhallande till 2019.

N&r det kommer till extra narvaro, har timavlénade och arbetad jour/beredskap 6kat fér
perioden aren 2021 respektive 2021, i jamférelse med 2019, som ett sétt att mobilisera
personalresurser. Dock har inte posten fyllnads-/6vertid 6kat for motsvarande period fér aren
2021 respektive 2020, i jamférelse med 2019, utan istéllet gradvis minskat. Se bild 20.
Noterbart &r att samtidigt som att antalet arbetade timmar fyllnads-/6vertid gradvis har
minskat sedan 2019, har tillhérande kostnad for efterféljande ar 6kat i jamférelse med 2019,
vilket rimligen &r ett resultat av I6nedkningar i férsta hand.

Pandemin har utsatt verksamheten fér en stor utmaning 2021 och 2020, dar arbetsgivaren
har fatt balansera mellan att mobilisera personalresurser for att hantera arbetsbelastningen
och samtidigt arbeta med att hitta strategier for att kunna erbjuda en tillfredsstéllande
arbetsmiljé. Under 2021 har anvédnda timmar 6kat mer an anstallda timmar, i jAmférelse med
motsvarande period 2020. Detta beror huvudsakligen pa en minskad franvaro under 2021,
som bygger pa en 6kad mobilisering av personalresursen. Det finns ett stort behov av att
arbetet kan aterga i mer ordinara former och att personalen kan erhalla aterhdmtning for att
motverka utmattning.

Bild 19
Anvianda timmar jmf med féregaende ar
Antal tim. Diff o
AN HeVIdoruDD 2101-2107 foreq ar 4
(Saknas AID huvudgrupp) 471 423 881,63%
Ledning / Administration 279 316 7848 2,89%
Lakare 475027 14218 3,09%
Medicinsk sekreterare 201 929 5 262 2,68%
Sjukskbterska 870072 24417 2,89%
Tandvirdsarbete 2607 -724 -21,75%
Underskdterska / Skitare 754896 33144 459%
Ovrig personal 30748 5632 22,42%
Owrig Vard f Rehab 1 S... 134 558 6794 5,32%
Totalt 2749624 97015 3,66%
Bild 20
Ar Ansttimmar  Sjukledighet  Tjl med I6n Tjlul6n Kompled Semesterled Timlon Fyll/overtid Arb jour/bered  Anv timmar
2019 3463 180 -188 984 -40 898 -393 769 72202 -381 540 96 099 73598 57 440 2612924
2020 3513709 229 955 19374 -412 390 -82 050 -357 820 104 033 73185 63272 2652 609
Diff 2020-2019 50 529 -40 971 21524 -18 622 -9 848 23720 7934 -413 5832 39685
2021 3595 239 218 704 20 649 -430 479 76923 339709 105 485 70985 64 380 2749624
Diff 2021-2020 81530 11251 -1276 -18 089 5128 18112 1452 -2200 1108 97015
Aktuella val:

EkUppféljningsniva2019: Sjukhusstyrelse Helsingborg
Ar: 2019, 2020, 2021
Manad: NOT aug, sep, okt, nov, dec
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Utvecklingen av Vard av barn (VAB) under Covid-19

Under perioden januari-juli, har franvaron pa grund av vard av barn (tiliféllig féordldrapenning)
for 2021 minskat jamfért med 2020 och ligger pa liknande niva som 2019 (2021: 1,03 VAB-
dagar i genomsnitt per anstalld, 2020: 1,26 VAB-dagar i genomsnitt per anstalld och 2019:
1,01 VAB-dagar i genomsnitt per anstalld).

Under maj-juni har franvaro pa grund av vard av barn legat pa liknande nivaer ar 2021
respektive 2020, och 6kat i jamférelse med 2019. Se bild 21.

Vid jamférelse mellan kénen under perioden januari-juli for aren 2021 respektive 2019 gar
det att konstatera en generell skillnad. For kvinnor har VAB-franvaron minskat nagot samt for
man har VAB-franvaron tydligt 6kat. Se bild 22.

Bild 21
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Bild 22
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Overgripande mal: Langsiktigt stark ekonomi
Resultatmal
Ett av de viktigaste malen fér Helsingborgs sjukhusstyrelse ar en langsiktigt stark och stabil

ekonomi som balanserar med sjukhusets varduppdrag.
Aterhallsamhet och full kostnadskontroll inom alla verksamhetsomraden géller.
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Bild 23

Resultatrapport (mkr) negativa avvikelser har minustecken

ST Utfall  Diff 2101-08 Diff 2101-08 Budget Diff 2101-12
FRSURIITNNING ORIt 1) mer) 210108 Ut-Bud#  UtBud% 210112 Bud-Prog#
Regionbidrag 18441 0,0 0,0% 217662 0,0
Patientavgifter 286 -39 -12,0% 48,7 -5,0
Férsalining av verksamhet, varor och tjanster 3821 -15,7 -4 0% 597 1 -94
Ovriga intakter och bidrag inkl statshidrag 85,2 14,1 19,8% 107,2 351
Verksamhetens intakter 23400 -55 -0,2% 356183 20,7
Personalkostnader -1 4550 -642 4 6% 21147 -1250
Kostnader fdr inhyrd personal -33,0 -10,0 434% -339 -16,0
Kop avverksamhet, material och tjanster -365,5 -30,8 9,2% -504 6 -52.8
Lakemedel -247 .0 -208 9.2% -339,5 -33,
Ovriga kostnader och hidrag -336,0 -30.3 9,9% -458 6 -41.9
Verksamhetens kostnader 24365 -156,1 6,8% -3451 4 -2681
Kapitalkostnad -45,0 0,3 -0,6% -67,9 -0,0
Resultat 1415 -161,3 0,0 =247 4

Efter de forsta inledande manaderna 2021 med hég covid-belastning och hég kostnads-
utveckling har senare var- och sommarmanaderna visat pa lagre kostnads-utveckling inom
framférallt personalkostnader. Omkostnadssidan uppvisar dock fortsatt héga
kostnadsodkningar.

Avvikelsen mot budgeterat resultat efter andra tertialet blev -161,3 Mkr och prognosen blir
oférandrad pa -247,4 Mkr. Pandemipaverkan bedéms kvarsta aven under resten av aret och
covid-effekten raknas uppna 128,6 Mkr (115,6 nettokostnadsékningar och 13
intaktsminskningen). | prognosen tas inte hansyn till tilldggsbudget pa 600 Mkr till
férvaltningar och som kommer att ersatta stérre delen av covid-kostnader. Sjukhusstyrelsen
har ansdkt om 107 Mkr i 6kade kostnader, beslutet om denna erséttning fattas i
Regionstyrelsen september och darmed blir det en stérre resultat- och prognosjustering i
septembermanads bokslut.

Intédktsavvikelsen mot budget &r -5,5 Mkr (0,2 %) och kostnaderna med -155,8 Mkr (- 6,7 %).
Kostnadsutvecklingen 4,9 % ackumulerat januari-augusti (bara augusti -1,8 %).
Personalkostnaderna inklusive inhyrning fér hela perioden 6kar 4 procent men for perioden
april-augusti bara pa 1,2 %, stérre delen av kostnadsutvecklingen ligger pa omkostnadssidan
dar de stora delarna avser samordningskostnader, lakemedel, 6kade materialkostnader och i
Ovrigt covid-kostnader.

Bild 24
Bruttokostnadsutveckling ackumulerat och per manad
Period 2020-2021 Jan-Aug
[ ] Per manad
o Ack uty
12% -~ Ack budget
10%
8% 7,6%
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Efter augusti manads utfall berdknas det prognosticerade resultatet for aret till oférandrad
niva pa -247,4 Mkr.

Intaktsprognosen beraknas till 20,7 Mkr och kostnadsavvikelsen totalt sett bedéms till -268,1
Mkr. | intédktsprognosen ar hansyn tagen till ersattningen for tillaggs-operationsuppdraget (33
Mkr), ersattning till férlossnings-mddrahalsovard, utvecklingsmedel (totalt 11 Mkr) samt
aterstaende covid-ersattning fran 2020 (drygt 9 Mkr). | prognosen &r ingen hénsyn tagen till
medel avseende covid-kostnader som kommer att tilldelas férvaltningarna i tillaggsbudgeten i
september. Kostnadsprognosen omfattar dven den totala kostnadseffekten fér pandemi.

Nettoeffekten forknippad med covid-19 pa arets resultat uppskattas till totalt ca 128,6 Mkr. |
prognosberdkningen har vi rdaknat med att effekten succesivt minskar under forsta halvaret
men med kvarvarande nagot lagre paverkan under resten av aret, detta inom framférallt
verksamhetsomradena Specialiserad medicin och Anestesi/OP/IVA.

Bild 25
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Resultatrdkningen med en dversiktlig bedémning av covid-effekten redovisas i tabellen
nedan. Covid-effekten har under perioden hela pandemiperioden féljts upp i detaljerade
loggbdcker for varje verksamhet, dessa har sedan ackumulerats till total effekt per
verksamhetsomrade och, i ndsta steg, for sjukhuset.

Merkostnaden f6r vaccinationer, efter ersattning med 150 kr per stick blev 2,4 Mkr. Dessa
merkostnader togs inte med i covid-ansdkan och kommer inte att ersattas som covid-kostnad
enligt den regionala covid-ersattningsmodellen.

Bild 26

RR Utfall 2020 Utfall 2021 Budgetavvikelse Mkr Prognos Mkr  Prognos Covid 19  Prognos exkl Covid 19
Intékter 1959,1 2340,0 -5,5 20,7 14,0 34,7
Personalkostnader -1221,6 -1488,0 74,2 -140,0 92,0 -48,0
Ovriga kostnader -858,0 -993,5 -81,6 -128,1 22,6 -105,5

Totalt -120,5 -141,5 -161,3 -247,4

Intékter

Intaktsavvikelsen ar -5,5 Mkr for resten av aret férvantas en positiv intéaktsutveckling inom
framst VO Diagnostik men dven medel kopplade till tillganglighet och utvecklingsmedel. |
huvudsak beror intdktsavvikelsen pa reducerade patientintakter fran bade skaningar och
utomlanspatienter, reducerade vardvalsintakter samt reducerade intékter inom
diagnostikverksamheten i bérjan pa aret, detta till storsta delen beroende pa den pagaende
pandemin.
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Vardvalsverksamheten och dess intakter ar en vasentlig del i sjukhusets totala
intdktsmassan. Intdkterna inom dessa enheter, Ogon och Hud &r direkt beroende av
lakarbemanningen och antalet patienter som vardas. Svarigheterna med att bemanna med
ldkare samt pandemiutvecklingen har praglat dven intaktsutvecklingen och avvikelserna
inom vardvalen. Resultatet hittills uppvisar ett minus pa 22,1 Mkr (tabellen nedan) och den
totala prognosen for aret ar -37,5 Mkr. Rekryteringar av lakare inom dessa verksamheter
pagar och under resten av aret, framférallt hdsten, rédknas med béttre Iakarbemanning och
darmed 6kade intékter.

Bild 27

Roéntgenverksamheten star for drygt 128 Mkr av sjukhusets intakter och dven dar var
pandemipaverkan stor, uppdampat behov som avspeglas i hdgt remissinfléde under de
senaste manaderna leder till planerade extra insatser med 6kat antal undersékningar,
tillganglighetsforbattring samt gynnsammare utveckling under resten av aret med positivt
prognosticerat resultat.

For resterande del av aret planeras full verksamhet pa sjukhuset och ékad produktion inom
alla verksamheter trots osékerheten kring pandemiutvecklingen och dess paverkan pa
patientflédena.

Aviserad tillaggsbudget och erséttning fér pandemikostnader som planeras regleras under
hésten kommer avsevart att paverka intaktssidan och det totala ekonomiska utfallet.

Kostnader

Kostnadsavvikelsen for perioden &r -155,8 Mkr och kostnadsutvecklingen 4,9 procent.
Avvikelsen for personalkostnader och inhyrning &r totalt -74,2 Mkr, material och tjanster -30,1
Mkr, lakemedel -20,1 Mkr samt 6vriga omkostnader pa -30 Mkr.

Personalkostnad och kostnad fér inhyrd personal

Personalkostnaderna inklusive inhyrning avviker mot budget med - 74,2 Mkr och
personalkostnadsutvecklingen &r 4 procent fér hela perioden. Okningen kraftigt under forsta
tre manaderna och ar betydligt lagre perioden april-augusti, 1,2 procent.

Okningarna finns framst inom verksamhetsomraden Specialiserad medicin, Anestesi-
Operation-IVA och Akuten och hanfors till stor del, till vard av patienter pa covid-avdelningar
inom Specialiserad medicin och IVA men aven Akutmottagningen.

Overtiden okar kraftigt de férsta tre manaderna detta for att bemanna avdelningar som
saknar bemanning pa grund av bland annat kraftigt 6kade sjukskrivningar.
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From april minskar 6vertids- och &ven sjuklénekostnaderna, trenden férvantas halla i sig och
ar beroende av pandemiutvecklingen under hésten.

Semesteruttagen har 6kat under semestermanaderna vilket tyder pa att medarbetarna har
kunnat ta ut sina semestrar i stérre utstrackning.

| bérjan pa aret har sarskilt belastade verksamheten inom intensivvarden och infektion varit
och darmed stdrsta kostnadsoékningar.

Inhyrningen fortsatter minska och fér perioden jan-aug ar minskningen 34,3 procent eller 16,4
Mkr, minskningen finns inom alla verksamheter.

Bild 28
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| relation till totala personalkostnaden &r inhyrning tva procent, betydligt Iagre an tidigare ar,
malsattningen ar fortsatt 1,5 procent av den totala personalkostnaden.

Bild 29
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Sammanfattningsvis 6kar personalkostnaderna framfér allt pa grund av pandemin och vard
av mycket sjuka covidpatienter under forsta tre manaderna, lagre under april-augusti.
Inhyrningen minskar kraftig och darmed inhyrningskostnaderna.

Under resten av aret prognosticeras lagre personalkostnader och nivaer som motsvarar
sedvanliga |6nedversyn, detta under férutsattningen att smittspridningen inte ékar och antal
covid-sjuka som behdéver sjukhusvard ar fortsatt pa samma laga nivaer.

Stora delar i handlingsplaner handlar om reduceringar av évertidskostnader, jourkostnader
och 6vriga dyra l6sningar for att aterga till budgeterade nivaer.
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Bedomningen att méjligheten att aterga till ordinarie verksamhet med 6kad produktion och
operationsverksamhet samt férbattrad tillganglighet under hésten kvarstar.

Ovriga kostnader

Lakemedelskostnaderna 6kade under perioden januari-augusti med 9,5 procent och avviker
mot budget med 20,8 Mkr. Avvikelsen &r storst inom verksamhetsomradena Specialiserad
medicin och IVA, delvis hanférs 6kningen till Andrade rekommendationer och prisékningar
men framférallt kopplat till covid-19.

Lakemedelkostnadsutveckling inom Specialiserad medicin fér perioden januari-augusti 2021
ar 12 procent jamfoért med motsvarande period 2020 och motsvarar 19 Mkr. Nettoeffekt efter
ersattning for dyra Idkemedel blir 15 Mkr.

Kostnadsutveckling inom lakemedelsférmanen &r nio procent som motsvarar 8,6 Mkr och
inom rekvisitionsldkemedel ar 17% som motsvarat 11 Mkr (exklusive dyra ldkemedel som
ersatts i form av intékt 11 procent som motsvarar 7 Mkr).

Storst ar 6kningarna inom hematologi, reumatologi, gastrologi, infektion och neurologi och
anledningar framférallt handlar om dndrade behandlingsrekommendationer, nya lakemedel
samt behandling av covid.

En del i handlingsplanen handlar om minskning av ldkemedelskostnader, detta genom att
intensifiera uppféljning av féljsamheten av rekommendationer kring anvandning av billigare
ersattningsldkemedel samt minskat kassation. En fokusgrupp av ekonomer tillsammans med
farmaceuter och ldkemedelsansvariga lakare kommer att bedriva detta arbete.

Ovriga omkostnader uppvisar underskott pa 60,8 Mkr, samordningskostnaderna pa 23 Mkr,
fastighetskostnaderna 6,5 Mkr, labkostnader, skyddsutrustning och vaccinationskostnaderna
ar de storsta posterna.

Atgérder fér ekonomi i balans

Nuvarande handlingsplan bedéms efter senaste revidering innehalla atgérder motsvarande
137 Mkr fér 2021. Atgarderna har fokus pa minskade personalkostnader i form av reducering
av dyra lésningar och inhyrning, effektiviseringar genom digitalisering och andrade
arbetssatt, 6kade intékter inom vardval och diagnostik samt samarbete och samordning inom
forvaltningen om med andra aktérer sasom priméarvard och kommunen.

Bild 30
- Onskad effekt 2021

Inhyrning 11000
Samarbete/Samordning 36000
Andrade arbetssatt 14000
Okade intakter 39000
Overtid 8000
Lakemedel 7210
Material 2500
Effektivisering/minskade omkostnader 3620
Effektivisering/minskade personalkostnader 15670
Totalsumma 137000

Effekten av handlingsplanen t.o.m. augusti blev 67 Mkr. Effekterna och genomférandet av
atgarderna i handlingsplanen beddéms i stor utstrackning har paverkats av covid-19,
prognosen ar att, trots pandemin, storre delen av handlingsplanen kommer att uppfyllas
under resten av aret,
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Investeringar

Under varen 2021 gors omtag for NSH-projektet (Nya Sjukhuset Helsingborg) och ett nytt
sjukhus i Ostra Ramlésa. Styrgruppen fér projektet kommer ta fram en plan fér avslut av
NSH-projektet som konsekvens av regionstyrelsen beslut att ga vidare med planering for ett
nytt sjukhus pa Ostra Ramlésa. NSH-projektet ska omvarderas och Helsingborgs lasarett
totalrenoveras inte. En plan kommer goéras for de arbeten som maste avslutas i nuvarande
NSH-projekt samt lista de delprojekt som var planerade men som inte kommer att
genomforas.

For att Helsingborgs lasarett ska fungera i 10—13 ar framat sa kommer det att behévas
interimistiska "6verlevnadsatgarder”. For ett flertal verksamheter i icke ombyggda/renoverade
lokaler samt for evakuerade verksamheter paverkar det patientsdkerheten, vardkvalitén och
arbetsmiljén negativt att bedriva vardverksamhet under perioden i dessa lokaler. Darfér finns
det behov av att avveckla dessa modullésningar och anpassa en del av de icke ombyggda/
renoverade lokalerna.

Flera av de interimistiska atgarderna syftar mot att kunna pa ett effektivt satt genomféra
bestk pa lasarettets mottagningar och avdelningar samt leva upp till god patientsékerhet,
kvalitet och arbetsmiljé.

Nya Sjukhusomradet i Helsingborg

| september manad planeras Norra flygeln vara klar fér besiktning. Verksamheterna kommer
successivt att flytta in under hosten och bérjan av nasta ar. Verksamheter som &r planerade
for inflyttning &r Barnavdelningen, Hjartavdelningen, Neonatal, Kirurgisk mag./tarmavdelning,
Geriatrisk akutvardsavdelning m.fl. Utrusningsbudgeten kopplad till Norra flygeln ar totalt 79
Mkr varav 65 Mkr &r kopplade till Helsingborgs lasarett.

Regionalt finansierade bygginvesteringar éver 8 Mkr 2021

| syfte att minska antalet 6verflyttningar mellan intensivvardsavdelningar eller till annan
vardniva har regionfullméktige beslutat om 6kad tilldelning av budgetmedel fér en

utékning av 4 nya intermedidra vardplatser. Befintliga kontor och en del av
uppvakningsavdelningen (UVA) byggs om till den nya avdelningen. Godkand
bygginvestering 9,8 Mkr. P& operationsavdelningen i Angelholm som byggdes 1978 pagar en
storre renovering av operationsverksamhetens lokaler. Renoveringen pagar i olika etapper
dar diskdesinfektorerna ar i akutbehov av att bytas ut och haveririsken ar éverhdngande. For
att byta ut diskdesinfektorerna kravs en ombyggnad av befintligt diskrum. Godkand
bygginvestering fér etapp 1 ar 6,8Mkr.

Lokal Pott fér bygginvesteringar under 5 Mkr 2021

Helsingborgslasaretts lokala byggpott fér 2021 uppgar till 4 Mkr. Under aret januari-juli har
bygginvesterings askanden beviljats om 3,1 Mkr. Bland dessa kan ndmnas férstudier fér
ombyggnation av Infektionsavdelningen och Akutmottagningen 200 000 kr. Delfinansiering
av operationsavdelningen i Angelholm 1,5 Mkr samt installation av autoklaver 280 000kr.

Regional finansierade utrustningsinvesteringar

VO Diagnostik har tva pagaende godkanda utrustningsinvesteringar som finansieras
regionalt. Spect Datortomograf pa 6 Mkr som har levererats och installerats under 2021 och
genomlysningslab 20 Mkr dar installationen kommer att ske forst under 2022 pa grund av
lokalanpassningar. Upphandlingen av évervakningsutrustning har dragit ut pa tiden och dar
ligger nu en &verprévning. Godkand medelstilldelning for Helsingborgslasarett ar 15,1 Mkr

Lokal Pott fér utrustningsinvesteringar
Helsingborgs lasaretts lokala utrustningspott uppgar 2021 till 35 Mkr. Under aret januari-juli
har investeringsaskanden beviljats om 31 Mkr. Av de beviljade investeringsmedlen har VO
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Anestesi/Op/IVA 10,7 Mkr, VO Diagnostik erhallit 6,5 Mkr, VO Gynekologi/Obstetrik 3 Mkr
samt VO Specialiserad medicin 3,5 Mkr. Av de stora investeringarna inom VO
Anestesi/Op/IVA gick 4,3 Mkr till autoklaver, samt 3,7 Mkr till diskdesinfektorer vid
operationsavdelningen i Angelholm. Diagnostik dskade om en uppgradering pa uppgradering
av utrustning till rontgen-kranskarl 4,3 Mkr. Av de 31 Mkr har 25 Mkr gatt till
ersattningsinvesteringar/haverier och 5,5 Mkr till nyinvesteringar.

Krisberedskap

Intern och extern samverkan for att driva/utveckla verksamheten.

Samarbetet mellan regionens olika férvaltningar pa sjukhusomradena, framfér allt
Regionfastigheter och Regionservice har fungerat val under perioden. Det fanns redan fran
bdrjan en stor vilja att I6sa alla de utmaningar som verksamheterna stélldes infér i samband
med pandemin. Dock beh&éver ansvar/mandat/gransdragning mellan férvaltningens
verksamhetsomrade fortydligas infor framtida utmaningar.

All verksamhetsutveckling har varit helt beroende av covid-situationen, vilken vid arsskiftet
var extremt bekymmersam. Avdelningar byggdes temporéart om redan tidigare under 2020 till
att varda svart covid-sjuka eller post-covid patienter i behov av stabilisering och
rehabilitering. Detta utdkades under bérjan av 2021. En sadan stor férandring paverkar
givetvis organisationen och vissa verksamheter har fatt sta at sidan for detta behov.
Gemensam nuléagesbild och mal framat underlattade samverkan inom Region Skane.

Samverkan med leverantérer, entreprenérer och externa aktérer

Leverans av material och |lakemedel har styrts med regional férdelning for att kunna méta
alla verksamheters behov och férhindra lokal akut brist. Under pandemins férsta period
skapades en regional organisation och ett natverk for att koordinera material.

Behov av kompetens/f6rmaga f6r att hantera framtida kriser

Enheten Fastigheter, sdkerhet och miljé (FSM) och arbetar for att starka den interna
kunskapen om férvaltningens verksamheter samt deras behov i héndelse av krislage samt
tydliggéra den interna ansvar/rollférdelningen. | ett krislage ar det viktigt att varje enskild
medarbetare ser sitt ansvar och sitt uppdrag. Det &r viktigt att samarbetet mellan FSM och
forvaltningen Skanes sjukhus Nordvasts krisorganisation standigt ar uppdaterat.

| samband med den svara situationen vid arsskiftet 2020/2021 togs beslutet att adjungera in
fler personer i katastrofledningsgruppen for att optimera intern samverkan och korta
kommunikationsvagar. Pa sa vis optimerades arbetet i krisledning. Det finns dock fortfarande
behov av uppdatering i stabsmetodikutbildning vilket ar planerat till senhdsten 2021. Fler
funktioner och chefer far da mojlighet att forsta sin roll i en katastrofledningsgrupp och i ett
stérre krissammanhang.

Utvérdering av konsekvenser samt ldrdomar och erfarenhet av arbete under pandemin
En bestaende konsekvens ar den operativa flyttchecklista som har arbetats fram under
pandemin. Dar trimmandes stédet for att hjalpa avdelningarna med snabba omflyttningar
internt pa sjukhuset. Detta gjordes saval organisatoriskt som rutinmassigt.

Inom Region Skane finns rutin for att skriva utvarderingsrapport.

Nytta av lokala kontinuitets- och/eller krisberedskaps- och kriskommunikationsplaner

Den lokala katastrofmedicinska planen med dar tillhérande pandemiplan samt
kriskommunikationsplanen blev stommen for arbetet under 2020 och vidare in i 2021. En
omfallsplan (temporar katastrofmedicinsk detaljplan) skrevs utifran fysiska omstallningar av
avdelningar for att kunna klara en stérre katastrofmedicinsk hdndelse under covid. En
eskaleringsplan togs fram under varen 2020 som ett verktyg for att kunna tillskapa covid-
vardplatser.
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Det finns ett utvecklingsbehov av pandemi samt kontinuitetsplan, exempelvis hur sjukhuset
staller om avdelningar under en pandemi. FSM bér ha en tydlig roll i bade pandemiplan samt
kontinuitetsplan. Planerna behdver ses éver och kompletteras/utvecklas just for kriser som
varar en langre tid. Detta ar dessutom ett led i hur vi ska tédnka framat gallande civilt forsvar.

Regionalt stéd och samverkan for krisberedskaps- och krisledningsarbetet

Utifran FSM perspektiv finns det ett behov att se éver samverkan med regionens
krisledningsarbete, vad géller det som inte ar kliniskt. Det som kan utvecklas ar att etablera
tydliga kommunikationsvagar, ha ett proaktivt samarbete som kan nyttjas under snabba
forhallanden.

Under pandemin fanns tecken att férhallande inom den regionala enheten Kris, Sakerhet och
Miljé har paverkat férutsattningarna for regional samverkan negativt.

Intern kontroll

Kontrollmiljé

Arbetet med att utveckla den interna kontrollen &ar en integrerad del i lasarettets uppféljning
och styrning. Intern kontroll har férutom pa politisk niva diskuterats inom lasarettets
ledningsgrupp samt vid facklig samverkan. En ny process har initierats och arbetet har
pabdrjats med intern kontrollplan infér 2022.

Riskbedémning

Risker identifieras |I6pande i verksamheten, detta dokumenteras pa olika sétt och ett arbete
for att systematisera och effektivisera arbetet med intern kontroll har initierats.
Foérvaltningens ledningsgrupp foljer regelbundet upp verksamheternas utvecklingsarbete.
Kontrollaktiviteter

Uppféljning av intern kontroll sker i samband med verksamhetsberattelserna per delar och
ar. Uppf6ljning av malomraden som kompetensférsorjning, tillgénglighet och ekonomi sker
regelbundet bade vid férvaltningsledningens dialogméten samt vid sjukhusstyrelsens
sammantraden. GSF (Gemensam Stddfunktion) hanterar kontrollaktiviteter for malomraden
som avser efterlevnad av regelverk fér god ekonomisk férvaltning samt verkstallighet.

Information/kommunikation

Information/kommunikation sker i sjukhusledningen och i verksamheternas ledningsgrupper.
Information om beslutad verksamhetsplan, budget och internkontrollplan sker sjukhus-
ledningsgemensamt vid facklig samverkan. Intern kontroll diskuteras vid sjukhusstyrelsens
sammantraden, framfér allt i samband med delars- och arsuppféljning.

Uppféljning/utvérdering

Maluppfyllelse redovisades for styrelsen enligt regionala anvisningar fér manadsuppféljning
2020. Vid bristande maluppfyllelse fattar sjukhusstyrelsen, som en del i den interna
kontrollen, beslut i syfte att forbattra maluppfyllelsen.

Namndens uppfdljning av intern kontroll

Bild 31
1-3: Inget agerande krévs - acceptera
4-8: Hall under uppsikt -
uppmarksamma
9-12: Reducera riskerna - atgérda
13—16: Direkt atgard kravs - minimera.
Uppgift saknas
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Under perioden januari till augusti har pandemin medfort att tva riskomraden har
uppvarderats (DR) utifran den interna kontrollplanen fér 2021 (P), dvs Attraktiv arbetsgivare,
professionell verksamhet och Langsiktig stark ekonomi, vg aktuell Intern kontrollplan.

Bild 32 P DR

Battre liv och halsa for fler

Tillganglighet och kvalitet 9

Hallbar utveckling i Skane >

Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet 8

Langsiktigt stark ekonomi 10
Bild 33

Omrade
Kontrollmiljé Fordelning av kontrollarbetet omfattar olika funktioner som exempelvis sjukhuschef,

ekonomichef, HR-chef och GSF.
Foérdelning av kontrollarbetet anges i den interna kontrollplanen.

Riskbedémning

Uppféljning av planen har hanterats av sjukhusledningen enligt mallen som gatt igenom
samtliga omraden och i det arbetet gjort en riskbedémning. Uppféljning och avvikelser
diskuteras i syfte for att férbattra rutiner, initiera informations- och/eller
utbildningsinsatser.

Kontrollaktiviteter

Den interna kontrollen samt revisionsgranskningar har bidragit till fokus pa féljsamhet till
regionala rutiner och medfort att brister uppméarksammats och atgéardats. Exempel ar
interna och legala regler fér representation samt féljsamhet till avtal.

Info/ Uppféljningen presenteras for sjukhusstyrelsen som fattar beslut om riskbeddmningen.
Kommunikation

Uppféljning/ Respektive enhet och verksamhetsomrade ansvarar fér uppféljning och i de fall
utvardering avvikelser upptacks, diskuteras dessa pa dialogméten, stabsmoten och

férvaltningsledningens méten. Darefter rapporteras avvikelserna till styrelsen.
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