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Tillganglighet, inflode vardbegéaran och vardatagande
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Produktion

Produktion (avvikelse jamfort med foregaende

ar, antal och procent)

Produktion besdk utfall & budget

OV- Unika individer:  -972 -0,6%
OV- Antal bestk: 12 871 3,5%
OV- Mixpoang: 1339 5,8%
OV- Distanskontakt: -3 608 -8,2%
SV- Unika individer: 238 l 1,2%
SV- Vardtilfallen: 302 . 1,3%
SV- Mixpoang: -285 -1,0% i
SV- Varddagar.  -761 06% |
SV- Medelvardtid: -0,04 -0,8% I
Total mixpoang: 1054 W21%
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Produktion distanskontakter utfall & budget
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Kalla: QV Overbelaggning Utlokalisering
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Produktion operationer inom incitamentsmodellen, per specialitet SKR

DRG poéan DRG poan Forandrin Forandrin
OP spec SKR Antal 2023 pznzg Antal 2024 "2022 ant:l D noa‘ng
Gynekologi 2 006 1071 1512 793 -494 -278
Handkiruraqi 799 314 929 367 130 52
HiartsjukvSrd 1050 a15 975 849 -72 -66
Hudsijuksy3rd 1095 104 1052 126 -43 22
Kirurgi 3833 2429 4005 2 658 172 229
Karlkirurgi 281 403 329 473 48 70
MNeurokirurgi a5 130 =le] 191 14 62
Ortopedi 1079 1329 1043 1245 -36 -84
Plastikkiruragi 49 45 106 56 57 11
Ryagkirurgi 106 190 128 179 22 -11
Thoraxkirurgi 567 402 555 427 -12 25
Urologi 2879 818 2 848 726 -31 -92
Ogonsjuky3rd 718 a5 640 83 -78 -11
Oron-nas-halssjukyard 3912 843 3385 658 -527 -185
- 1254 618 1091 471 -163 -147
Totalt 19713 9 706 18 700 9302 -1013 -404
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Kalla QV Patientliggaren
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Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet

Fordelning av Anstalld tid pa narvaro, franvaro och utékad narvaro
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2301 2401 2302 2402 2303 2403 2304 2404 2305 2306 2307 2308 2309 2310 2311 2312 Period
Anstéllda timmar under perioden

2401-2404 Fordandring mot foregdende dr Diff %o KPI
Frdnvaro Z 223 8b4 S 610 0,3%0 25,5%0
- Dvanisvila Z100 2100 - 0, 0%
- Facklig inkern 4 093 1188 40,5%: 0, 0%
- Flexledia 151 349 G253 5,8%: 1,7%
- Féraldraledighet 483 359 -5 459 -1,1% 5,5%
- JourKompledig 144 366 116382 8,5% 1,7%
- Kompledig 12 958 176 1,4% 0,1%
- Semester 357 696 206583 6,1% 4, 1%
- Sjukfr8nvara s01 319 -14 976 -2, 9% 9,0%
- Studier m lén 104 566 -23TTE -15,5% 1,2%
- Skudier u lén 7 azs 6493 9,5% 0, 8%
- Tidsbeqr sjukfakkiv-ers 416 7 1, 7% 0,0%
- Ti&nstled m lén 6914 -1 239 -15,2% 0,1%
- Tianstledig u l6n 267 455 -1 814 -0, 7% 3,1%
- Uthildring ri l&n 32 162 2721 9,2% 0, 4%
- Wwérd av sjukt barn fz 175 -403 -0, 5% 0, 3%
Utckad ndrvaro 359019 -40 980 -10,2% 4,1%q
- Fylinadstid 115249 -2 011 -14,5%: 0, 1%
- Tirnldn 250 a6l a1 0,3% 2, 9%
- Crvertid 95 530 -39 779 =29, 2% 1,1%
Mdryaro 6 130 687 349 516 B,0%% T0,4%
- Jour/Beredskap lakare 135 215 -6 732 -4, 7% 1,6%
- Manadslin 5995 472 356 245 6,3% B3, 5%
Marvaro+Utdkad naryvaro b 489 706 308 536 5,0% T4,5%0
Totalt antal immar 8713 570 314 146 3, 7%
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Antalet manadsavldnade / Inhyrd bemanningskostnad

Inhyrd bemanning | relation till personalkostnaden
2405 "OTENGS  Diff o 240105 230105
Andelen 0,4% 1,6%
Adriniskrakdrer 437 3 0,7%| Kostnaden 1T Bmkr  B37 mkr
Adrministratdrer, wird G748 -9 -1,3%
Arbetsterapeuter 120 4 3, 4%k
Barnmorskor 250 1z g5, 0%
Biomedicinska analytiker 195 a 4, 3% Mal:Kvoten inhyrd bemanning ska inte dverstiga 1,5% av total personalkostnad
Dietister 56 1 1,58%
Fysiokerapeuter 251 13 5,5%
Handlaggare 363 I 0,0% Under utveckling
Ingenijdrer 40 Z 5y 3%
Fulkur, turism och Frilufesliv 1z 1 9, 1%
kurativk och socialk 109 0 0, 0%
kiks- och mltidsarbete 32 -5 -20,0%
Ledringsarbete 433 7 1,5%
Logopeder 45 z 4, 7%
Lakare icke specalistkaompetenta 37 f 0, 7%
Lakare specialistkompetenta 1433 24 1,7%
Psykologer 53 6 12,8%
Paykokerapeuter 1 0 0,0%:
Sjukskdterskor 377E 275 £, 3%
Skola 33 -4 -10,8%
Stéd, tvatt, renhdlningsarbete K] 0 0, 0%
Tandlakare 23 ] 0, 0%
Tandskdterskor 27 -1 -3, E%
Tekniker 11 -5 -31,5%
Underskékerskor, skitare m.fl, 3340 119 3, 7%
Yaktmasteri, tradadrd, anldggning. .. 19 -2 -9,5%
Swr, spedialiteter inom halsa- och ... 251 29 11,5%
Swrigt rehabiliteringsarbete Zd -1 -3, 4%
Totalt manadsavlonade: 12937 436  3,5%
Ekonomi

Resultatutveckling (mkr) Kostnadsutveckling i procent

R 8% N 5,8%
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2023 — 2024 — Budget 2024 ~ BKU budget 2024
Mal: Resultat ska ej vara samre an budget Mal: Kostnadsutvecklingen ska ej vara hogre an budget
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Resultatrapport (mkr) negativa avvikelser har minustecken

- Utfall Budget  Diff 2401-05 Diff 2401-05 Prognos Budget Diff 2401-12
e 240105 240105  Utf.Bud# UtiBud% 240112 240142 Bud.Prog #
Regionhidrag 4666,3 46663 0,0 0,0% 111982 111992 0,0
Patientavgifter 643 62,7 1,6 2,6% 1477 1477 0,0
Fdrsalining avverksamhet, varor och tjanster 15366 15607 -24.1 -1,5% 37459 37273 18,6
Ovriga intakter och bidrag inkl statshidrag 11032 11873 -84.1 -T1% 26735 27385 -65,0
Verksamhetens intakter 73705 74771 -106,6 -1,4% 17 766,3 17 812,7 46,4
Personalkosthader -44036 -40120 -391.6 98% -99574 -92930 -664 4
Kostnhader for inhyrd personal -44 5 -27.5 -17.0 B1,7% -72.2 -49 2 -23,0
Kop avverksamhet, material och tjanster -1196,3 -1078,0 -118,3 11,0% -2788.4 -254999 -188,5
Lakemedel -9832 -10508 677 -6,4% -24719 -25220 50,0
Ovriga kostnader och bidrag -12495 -12558 6,3 -0,5% -30523 -302486 -27 .6
Verksamhetens kostnader 18771 74241 -453,0 6,1% -18 3423 -17 488,7 -853,6
Kapitalkosthad -107 .9 -135,0 272 -201% -3241 -3241 0,0
Resultat 6144 82,0 5324 -900,0 0,0 -900,0
Mal: Resultat ska ej vara samre &n budget

Sammanfattande analys av utveckling

Sammanfattning

Sus redovisar en marginellt forbattrad tillgadnglighet till forsta kontakt i férhallande till vardgarantin
efter maj manad i jamforelse med motsvarande period 2023. Antal aterbesok ar oforandrat i
jamforelse med samma period foregaende ar. Tillgdngligheten till operation har forbattrats per maj i
jamforelse med foregadende ar.

Jamfort med tidigare ar ar antal disponibla vardplatser lagre, men har under 2024 6kat. Inom
slutenvard minskar varddagar och mixpoang medan antalet utskrivningar 6kar. For operation/atgéard
inom slutenvard okar antalet operationsminuter i perioden januari-april 2022-2024. Daremot sjunker
antalet nagot mellan 2023-2024. Antal lakarbesok ar i princip oférandrat under hela perioden 2022-
2024. Operation/atgard inom 6ppenvarden foljer samma monster som inom slutenvarden dar antal
operationsminuter fortsatter att 6ka mellan 2022-2024 men med lagre antal mellan 2023-2024.

Antalet manadsanstallda har 6kat med 3,5 %, eller 436 anstéllda, jamfort med maj 2023. Den storsta
Okningen i antalet anstallda finns inom sjukskdterskegruppen med 225 nya anstallningar och
underskoterskegruppen med 119 nya anstallningar.

Sus visar efter fem manader ett resultat pa -614 miljoner kronor och en negativ avvikelse mot budget
pa 532 miljoner kronor. Helarsprognosen har forsamrats med 300 miljoner kronor jamfort med
marsuppfoljningen och uppgar nu till ett underskott pa 900 miljoner kronor.

Bruttokostnadsutvecklingen for perioden januari till maj ligger pa 6,8 %.For att prognosen pa -900
miljoner kronor skall halla kan kostnaderna resten av aret enbart 6ka med 1,8 %.

Sus inkopta artiklar pa avtal har minskat sedan pandemiaren, men for utvalda produktgrupper ar det
endast medicinbagare i plast som har minskat signifikant. | nuvarande takt bedéms Sus inte na
Region Skanes mal om 30 % minskning till ar 2030.

Region Skane
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Tillganglighet

Sus redovisar en marginellt forbattrad tillgadnglighet till forsta kontakt i forhallande till vardgarantin
efter maj manad i jamforelse med motsvarande period 2023. Antal aterbesok ar oforandrat i
jamforelse med samma period foregdende ar. Tillgangligheten till operation har forbattrats med 5,1
procent per maj i jamforelse med foregaende ar och samtidigt har antal vantande 6ver 180 dagar
minskat med 20 procent.

Ett antal atgarder, saval langsiktiga som kortsiktiga, har genomforts for att forbattra tillgdngligheten
bade inom mottagningsverksamheten och inom operationsverksamheten. De kortsiktiga och till viss
del aven de langsiktiga forbattringarna har gett visst resultat, dock ej i tillracklig omfattning.
Utmaningar ar delvis kopplade till bemanning och kompetensbrist till féljd av personalrérlighet, vilket
har forsvarat genomforandet av ytterligare atgarder. Tillgangligheten kan komma att paverkas negativt
till foljd av vardforbundets strejk.

Tillgdnglighet halso- och sjukvard, minskade vantetider

Inom Sus kvarstar problemen med langa vantetider och otillracklig féljsamhet till Region Skanes mal.
Arbete pagar inom flera omraden med att forbattra tillgangligheten dar vissa exempel beskrivs
nedan.

Omraden dar forbattringsarbeten pagar

Hosten 2023 startade ett forvaltningsovergripande projekt med syfte att forbattra tillgangligheten.
Fokus har varit att starka rutinerna fér kvalitetssakring av vantelistor samt aktivt arbeta for att minska
antalet om- och avbokningar samt uteblivha besdk och operationer. Projektet fokuserade aven pa att
det ska finnas strategier och planer for patienter som har vantat 6éver 180 dagar och att vid
produktionsplanering hitta en balans mellan patienter med medicinsk hog prioritet och patienter
som har vantat langst. Forbattringsomraden har identifierats i respektive verksamhet och
diskussioner har forts kring atgarder for att till exempel minska efterfragan, 6ka kapaciteten, hantera
variationer, arbeta bort kder och minska antalet om- och avbokningar samt uteblivna patienter.
Projektet har fangat in goda exempel pa hur verksamhetsomradena kontinuerligt arbetar med
tillganglighetsfragor och dessa sprids genom natverk savalinom Sus som till 6vriga sjukhus inom
regionen. Projektet avslutades under mars 2024 och resultaten av startade forbattringsarbeten
kommer att foljas upp, bland annat pa forvaltningens verksamhetsdialoger.

Under 2024 kommer Sus ha fokus pa framfor allt tre omraden for att forbattra tillgédngligheten. Dessa
ar:

o Kvalitetssakring av vantelistor och att vantande patienter ar aktuella for vard. Detta genom
bland annat fortsatt arbete med att utbilda huvudkontaktpersoner som ar ansvariga for
kvalitetssakring av vantelistorna inom varje verksamhetsomrade.

e Produktionsstyrning av all vard och forberedelser infor kommande
produktionsstyrningsverktyg.

¢ Minska sena om- och avbokningar samt uteblivna patienter.

Verksamheter med forbéattrad tillganglighet till mottagning

Region Skane
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Hosten 2023 6kade kderna till nybesok vid Mag-tarmmottagningen i Malmo. Fran 287 vantande till
nybesok i juli 2023 till 340 vantande i slutet av aret. For att hantera koutvecklingen startade ett arbete
kring produktionsplanering under hdsten. Resultatet blev en mer datadriven planering dar schema
taktades mot behov. Dialog mellan berdrda parter forenklades genom samsyn kring behov och
kapacitet samt tydliga gemensamma mal kring produktionsokning. Vantande till nybesok var i april
2024 nere pa 254 vantande och produktionen har 6kat med sju procent.

Minnessjukdomar har arbetat med att produktionsplanera efter en personcentrerad vantetid som ar
optimal for deras patientgrupp, ratt vard i ratt tid. Genom god planering och noggranna forberedelser
av patienter och narstaende infor besdket har malet att erbjuda tid inom sex veckor kunnat uppnas.
Nasta mal ar att med befintlig personal korta vantetiden till fyra veckor genom att forbattra
planeringen ytterligare.

Plastikkirurgin har sedan hosten 2023 jobbat aktivt med produktionsplanering med fokus ratt patient
pa ratt stalle. Respektive mottagning har prioriterat och definierat behov av forsta kontakt och 6kat
upp antalet besok. Genom detta arbete har tillgangligheten till nybesok gatt fran 54 procent till 74
procent. Dock finns det patientfloden inom plastikkirurgin dar det rader lang vantetid och da framfor
allt vantan till operation.

Inom kvinnosjukvarden och gynekologin pagar forbattringsarbeten for att oka tillgangligheten och ge
fler patienter ratt vard i ratt tid. Fokus ligger pa effektivare remissgranskning och remisshantering,
skapa synlighet for vantande patienter, ta fram tydliga rutiner och strukturerade arbetssatt samt
kvalitetssakring av vantelistor. Aven samordningsprocessen ses éver som ett led i att férbattra
tillgangligheten. Sedan starten i oktober 2023 har det skett en generell forbattring i tillgangligheten till
forsta kontakt med sju procent och antalet patienter som har vantat éver 365 dagar har minskat med
30 procent. Vissa patientfloden inom kvinnosjukvarden har samre tillganglighet och langa vantetider.
For att effektivisera mottagningsverksamheten, kunna erbjuda fler patienter ratt vard i ratt tid,
kommer verksamheten till hdsten intensifiera arbetet med produktionsstyrning.

Verksamheter med forbattrad tillganglighet till operation

Inom operationsverksamheten syns nu resultat av det operationskapacitetsprojekt som avslutades
under 2023. Produktionen har 6kat med 5,1 procent per maj jamfort med samma period foregdende
ar och tillgangligheten till vardgarantin har forbattrats med fyra procent. Antalet patienter som har
vantat dver 365 dagar till operation har minskat med drygt 25 procent dar den stdrsta orsaken till
forbattringen ar ett aktivt arbete med kvalitetssakring och avslut av patienter som inte langre ar
aktuella foér operation.

Endokrin-sarkom teamet i Lund har under lang tid haft kade koer till operation pa grund av bristande
operationskapacitet. Samtidigt har forbattrad tillganglighet till nybesok forvarrat situationen da kon
flyttat langre fram i flodet. For att forbattra tillgangligheten genom hela flodet har teamet arbetat
aktivt bade vad galler nivastrukturering genom samordning och 6kning av den egna kapaciteten. |
Lund har man pa central operation (COP) lyckats 6ka produktionen med atta procent de forsta fem
manaderna 2024 jamfort med 2023 utan 6kad salstilldelning. Anledningen till produktionsékningen
ar framfor allt optimerad operationsplanering avseende operatdr och ingrepp, standby patient om
risk for avbrutet ingrepp samt battre preoperativ kartlaggning.

Region Skane
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Pa Operation Rekonstruktiv kirurgi (ORK) i Malmo genomfordes i borjan av 2024 en satsning pa en av
patientgrupperna inom 6ron- nasa-halssjukvarden som vantat langst, sa kallade fokusdagar.
Satsningen foll mycket val ut dar vantetiden for den specifika patientgruppen gick fran sex till tre ar.
Till h6sten 2024 planeras ett breddinforande av konceptet till andra specialiteter som opererar pa
ORK dar det forvantas en likvardig effekt pa koerna. Parallellt med fokusdagarna arbetar
verksamheten med att optimera sitt operationsprogram, vilket har lett till en 6kning av antalet
operationer.

For att sprida goda exempel, inspirera samt lara av varandra anvands befintliga forum som bland
annat styrgrupp Anestesi och operation pa Sus, natverk for operationsplanerare, regionalt natverk for
enhetschefer inom operationsverksamheter men dven nationella konferenser.

Generellt kommer det positiva signaler fran flera operationsavdelningar om forbattrad
rekryteringskraft och prognoser pa okad operationskapacitet under 2024. Undantagen ar
ogonoperation i Lund samt barnoperation dar flera operationssjukskoterskor slutat pa kort tid.

Uteblivna besok

Antalet om- och avbokningar samt uteblivna vardkontakter ligger pa en hog niva och har 6kat nagot
de senaste aren. Under 2023 hade Sus cirka 300 000 om- och avbokningar och drygt 24 000 uteblivna
vardkontakter. Detta resulterar inte bara i outnyttjad kapacitet utan dven i en stor administrativ
belastning.

Sett till utvecklingen mellan dren 2023-2024 sa redovisar Sus en tydlig forbattring.

Om och avbokningar till férsta kontakt. initerat av patient

Patient Maj 2023 Maj 2024 Diff Antal Jan-Maj 2024
Patient 1580 687 -56,5% 599z

Om och avbokningar till Sterbesék, initerat av patient

Patient Maj 2023 Maj 2024 Diff Antal Jan-Maj 2024
patient 10 976 6866 -374% 35 609

Om och avbokningar till firsta kontakt. initerat av enhet pa Sus

Enhet Maj 2023 Ma) 2024 Diff Antal Jan-Maj 2024
Enhet 1487 715 -51,9% 5075

Om och avbokningar till Sterbesék. initerat av anhet pd Sus

Enhet Maj 2023 Maj 2024 Diff Antal Jan-Maj 2024
Enhet 9 510 6577 -30,8% 37 354

Kalla: QlikView Flddesmodellen Bas och Fladesmodellen Aterbessk, fliken Om- och avbokningar

For att minska sena om- och avbokningar samt uteblivna patienter paboérjades forbattringsarbeten i
verksamheterna under hosten 2023 inom bland annat foljande omraden:

e Oka patientdelaktighet i tidsbokningen och att boka tid i samrdd med patienten genom att
bland annat utdka anvandandet av 1177 och e-tjanster. Flera mottagningar, bland annat
Neurologmottagningen i Lund, har infért ppen kallelse dar patienterna sjalva bokar sin tid.

e Digitala kallelser till operation med en for-kallelse. For-kallelser innebar att patienterna far en
foreslagen dag for operation via 1177. Antingen accepterar patienten utsedd dag eller, om
dagen inte passar, skickas nytt forslag pa dag till patienten. Inom Kvinnosjukvarden i Malmo
har denna forandring resulterat i att patientinitierade om- och avbokningar som skerinom 48
timmar samt uteblivna patienter har minskat med drygt 30 procent under forsta kvartalet 2024
jamfort med motsvarande period 2023. Dessutom har rollen och arbetsmiljon for
operationsplanerarna paverkats positivt med minskad tidskravande administration.

Region Skane
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e Djupanalyserinom respektive verksamhet av vilka patientgrupper som uteblir, varfor
patienterna uteblir och vilka forandrade arbetssatt som kommer att kravas framover for att
minska antalet uteblivna patienter. Exempelvis har Minnesmottagningen borjat ringa alla
patienter dagen innan planerat besok for att pAminna om tiden. Rehabmedicin anpassar
besoOkstiderna efter patientens behov dar patientgrupper som har svarigheter att komma igang
pa morgonen eller dr beroende av personlig assistans far tid pa eftermiddagar. Bada
atgarderna har lett till minskning i antalet uteblivna patienter.

Incitamentsmodellen for operationer

Den regionala incitamentsmodellen avser operationer av icke-hdgspecialiserade karaktar och bygger
pa registrerade DRG-poang. Det innebar att endast en del av Sus operationsvolymer berors av
modellen. Trots tydliga forbattringar under 2023 och boérjan av 2024 forekommer det fortfarande
efterslapningar av registreringar, vilket gor bedomningen av incitamentsmodellens effekter fortsatt
svar. Perioden jan-maj 2024 genererade 12 % lagre DRG-poang inom incitamentsmodellen jamfort
med samma period foregdende ar, dar tyngdpunkten pa minskningen ligger inom slutenvarden.
Antalet operationer inom incitamentsmodellen minskade under samma period med 11%.

Produktion

Sus har jamfort med tidigare ar ett lagre antal disponibla vardplatser, men har under 2024 6kat antal
disponibla vardplatser. Vardplatserna 6kade under pandemin da resurser omfordelades for att 6ka
antalet disponibla vardplatser. Nedan redovisas statistik kring disponibla och faststallda vardplatser
som bygger pa en ny uppdaterad logik. Vardplatser ar nedbrutna till aktuellt antal varje timme for att
fa ett exakt varde. Berakningen darefter beror pa vilken period man valjer. Medel per dygn beraknas
som summa vardplatser per timme dividerat med 24.

Antal disponibla vardplatser, man-fre
Méanad Ar2022 Ar 2023 Ar 2024
Jan 1207 1145 1060
Feb 1192 1089 1063
Mar 1157 1092 1070
Apr 1150 1095 1087
Snitt 1177 1105 1070

Kalla: SUS QS disponibla vardplatser, 2022-2024 per april.

Inom slutenvard minskar varddagar och mixpoang men i och med att medelvardtiden sjunkit nagot sa
okar antalet utskrivningar.
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Antal varddagar Antal utskrivningar SV Antal mixpodng

i - ) Forandring 22-24
Fordndring 22-24  _2,7% Forandring 22-24  _2,5% orandring -4,8%
132823 330023 129232

27T 876 2 734 27 173

31782
| 0476

Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024 A A Ar Ar2022 Ar2023  Ar2024
2022 2023 2024

K&lla: LIS warddata manadsupprdljning och QS Sus beslutstdd, 2022-2024 per april.

Som ett resultat av lagre antal disponibla vardplatser an behovet sé avspeglas detta i en langsiktig
trend att 6verbelaggningar over tid okar. Under 2024 minskade saval 6verbelaggningar som
utlokaliseringar till foljd av fler arbetade timmar och fler disponibla vardplatser inom slutenvarden.

Genomsnittligt antal dverbelaggningar & utlokaliserade per 188 disponibla vardplatser — Gverbelaggningar
Mal: Overbeldggning <=1/180vpl, utlokaliserade patienter <= @,5/168 vpl
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Sus uppvisar generellt en forbattrad tillganglighet till operation/atgard inom 90 dagar.

Inom Operation/atgard producerade inom slutenvard 6kar antalet operationsminuter i perioden
januari-april 2022-2024. Daremot sjunker antal operation/atgard nagot mellan 2023-2024.
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SV Antal operationsminuter SV Antal operationer
Fordndring 22-24 SV Férandring 22-24 5V
P = S— 2.2%

8177 8412 @ase

‘ ‘ ‘ 3’8% ‘ ‘ ‘

Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024 Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024

Killa: LIS wArddata manadsuppfalining och QS Sus beslutstdd, 2022-2024 per april.

Produktion utférd inom 6ppenvard paverkas av vaccinationer genomforda under 2022 vilket
avspeglas av det lagre antalet vardkontakter till 6vriga vardgivare. Antal lakarbesdk ar i princip
oférandrat under hela perioden 2022-2024. Operation/atgard inom dppenvardsregi foljer samma
monster som inom slutenvardsregi dar antal operationsminuter fortsatter att 6ka mellan 2022-2024
men med lagre antal mellan 2023-2024.

Antal besik dvr vardgivare Antal l3karbesok OV Antal operationer OV Antal operationsminuter

Forandring 22-24  -8,2% Férandring 22-24 Forandring 2224 156%  Focsndring 2224 OV 17,7%

180 985 234242 237787 335 057

275395 177010

166084 0,3% 6905 6850
149673
‘ | Sm | | mm | |

Ar 2022 Ar2023 Ar2024 Ar 2022 Ar2023 Ar 2024 Ar 2022Ar 2023Ar 2024 Ar2022 Ar2023 Ar2024

K&lla: LIS wirddata manadsuppfalining och G5 Sus beslutstid, 2022- 2024 per april.

Sus utveckling av produktionsnyckeltal foljer pandemin och den generella kostnadsdkningen under
2020-2023. Inflationen under de senaste aren paverkar kostnadsutvecklingen och forsvarar
jamforelsen mellan aren.

Region Skane




13 (20)

All redovisad data ar per april

Anvéanda timmar/mixpoéang Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024

Anvanda timmar exkl DVO 470 (FOU) 6 076 061 6 091 264 6 382 963
Mixpoéang OV+SV 55 572 54 016 55 229
Anvanda timmar/mixpoéng 109 113 116
Unika patienter/mixpoéng Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024

Unika patienter 210 364 175 450 174 614
Mixpoiing OV+SV 55 572 54 016 55 229
Unika patienter/mixpoang 3.8 3,2 3.2
Bruttokostnad/unik patient Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024

Bruttokostnad 1440 198 672| 1 540 654 832| 1 671 085 810
Unika patienter 210 364 175 450 174 614
Bruttokostnad/unik patient & 846 873 9 570
Bruttokostnad/mixpoing OV+SV Ar 2022 Ar 2023 Ar 2024

Bruttokostnad 1440 198 672| 1 540 654 832| 1 671 085 810
Mixpoiang OV+SV 55 572 54 016 55 229
Bruttokostnad/mixposang OV+SV 25 916 28 522 30 257

Kompetensforsorjning
Manadsavlonade

Antalet manadsanstallda har 6kat med 3,5 procent, eller 436 anstallda, jamfort med maj 2023. Den
storsta 6kningen i antalet anstallda finns inom sjukskdéterskegruppen med 225 nya anstallningar och
underskoterskegruppen med 119 nya anstallningar. Antalet anstallda timmar har 6kat under
perioden men produktionen har inte haft motsvarande okning. En forklaring till detta ar att en del av
de nyanstallda sjukskoterskornas arbetstid laggs pa introduktion och bredvidgang. Barnmorskor har
Okat med 4,8 %, fran 238 till 250 anstallda.

Inom gruppen "Ovriga specialiteter inom halso- och sjukvard" har antalet farmaceuter 6kat med 20
anstallda. Aven antalet steriltekniker har 6kat med 7 anstéllda till f6ljd av utdkat uppdrag.

Under perioden januari till maj 2024 har utvecklingen jamfort med december 2023 f6ljt trenden med
okning av antalet manadsanstallda sjukskoterskor som har 6kat med 102 personer, motsvarande 2,8
%. Trenden visar en 6kning fran januari till april, men i maj minskade antalet med 10 sjukskoterskor
jamfort med april. Antalet underskoterskor har 6kat med 34 personer. Under februari hade vi en
nedgang i antalet underskoterskor, men antalet har 6kat igen efter detta. Det var en initial 6kning i
januari jaAmfort med december 2023 for gruppen Ovriga specialiteter inom héalso- och sjukvard, foljt
av en minskning varje manad fran februari till maj. Specifikt har antalet assistenter inom sjukvard
minskat med 71 procent, vilket motsvarar en minskning med 24 anstallda.

Sammanfattningsvis har det skett en generell 6kning av antalet manadsanstallda, sarskiltinom
sjukskoterske- och underskoterskegrupperna. Okningen inom sjukskoterskor speglar ett 6kat behov
efter hyrstoppet som infordes i mitten pa januari. Minskningen inom vissa specialitetsgrupper,
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sdsom assistenter inom sjukvard, kan paverka stodfunktioner och arbetsférdelning inom halso- och
sjukvardssektorn.

Timmar under perioden - Narvaro, franvaro och utékad franvaro

Sus narvarotid under januari-april 2024 har 6kat nagot i jamforelse med samma period foregaende ar.
Detta trots att den utdkade narvaron minskade med nastan en tredjedel i jAmforelse med samma
period 2023 och en halvering jamfort med 2022. Det innebar att verksamheterna inte i samma
utstrackning har tagit ut 6vertid och anda lyckats fa fler narvarotimmar. Den planerade franvaron har
okat nagot framfor allt pa grund av hogre uttag av semester och kompledighet. Sammantaget tyder
detta pa att trenden med minskade uttag av évertidstimmar fortsatter, samt dven att mojligheter for
&terhamtning fortsatter. Aven sjukfrdnvaron minskar i stort sett inom alla yrkesgrupper under
perioden och det ar bland sjukskoterskor, underskoterskor och medicinska sekreterare som
minskningen ar som storst. Det ar sjukskoterskor och underskoterskor som till stor del star for
okningen i antalet anstallda timmar.

Utveckling av personalrorlighet

Under perioden januari-april minskar personalrorligheten i jamforelse med samma period
foregdende ar. Personalrorligheten ar dven lagre an 2022 for motsvarande period. Minskningen sker
inom samtliga stora yrkeskategorier. Bland sjukskoterskor har rorligheten minskat som mest (4,6 %
2023 till 2,8 % 2024). Den minskade rérligheten har bidragit till att antalet sjukskoterskor 6kar. Inom
forvaltningen ar det farre som valjer att ldmna regionen. Vi ser dven att den interna rorligheten
minskar inom samtliga storre yrkesgrupper.

Inhyrd bemanningskostnad

Under perioden januari-maj 2024 har kostnaderna for inhyrd vardpersonal minskat med 72 % jamfort
med samma period foregdende ar. For januari till maj var kostnaden 17,6 miljoner kronor jamfért med
63,7 miljoner kronor foregaende ar.

Kostnaderna ar huvudsakligen for inhyrda lakartimmar, medan kostnaden for inhyrda sjukskdterskor
ar obefintlig efter totalstoppet som inférdes i regionen den 15 januari. Kostnaderna for inhyrda
lakartimmar har dock dkat med 66 % (11,5 miljoner kronor jamfort med 6,9 miljoner kronor) jamfort
med forra aret. Kostnaderna har stigit under 2024, men i maj noterades en minskning pa 30 procent.

Andelen kostnad for inhyrd personal i forhallande till anstalld personalkostnad har minskat fran 1,6
% till 0,4 %. Det regionala hyrstopprojektet arbetar med att analysera de underlag som samlats ini
kartlaggningen fran forvaltningarna for att identifiera mojliga atgarder.
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Langsiktig stark ekonomi

Sjukhusets resultat for 2023 blev ett underskott pa 1,9 miljarder kronor.

Sus beskrevi sin internbudget och verksamhetsplan den ekonomiska utmaningen for 2024 (exklusive
eventuella 6kade volymer) som 0,8 miljarder kronor. | februari reviderades den till 1,1 miljarder
kronor till foljd av andrade antaganden om volymer.

Sedan 2018 har Sus haft en bruttokostnadsutveckling som oftast har
legat mellan 4 % - 6 %. Utvecklingen for perioden januari till maj ligger
pa 6,8 %. Trenden under varen skall tolkas forsiktigt men med det
sagt visar siffrorna pa en sjunkande kostnadsutveckling.

Arets finansiering medger inget utrymme for kostnadsékningar utan
forutsatter kostnadsminskningar pa 0,8 %. Bruttokostnadsutvecklingen resten av aret kan bara 6ka
med 1,8 % om prognosen skall halla och minska med 6,3 % om budgeten skall halla.

Resultat januari-maj

Totalt visar Sus efter fem manader ett resultat pa -614 miljoner kronor och en negativ avvikelse mot
budget pa 532 miljoner kronor. Prognosen for aret har forsdmrats med 300 miljoner kronor jaAmfort
med marsuppfoljningen och uppgar nu till ett underskott pa 900 miljoner kronor. Prognosen
forutsatter att stora delar av den ekonomiska atgardsplanen ger tankt effekt.

Overskridandet mot budget beror huvudsakligen pa ingdende ekonomisk obalans fran foregdende &r
samt hogre kostnadsutveckling an budgeten tillater.

Intakter

De totala intakterna for perioden ar 700 miljoner kronor hogre &n motsvarande period foregaende ar.
Av denna 6kning avser 577 miljoner kronor dkat regionbidrag. Budgetavvikelsen visar ddremot ett
underskott framst avseende 6vriga intakter och bidrag. Har ingar negativa budgetavvikelser for
incitamentsmodellen och erhallna bidrag. Sald extern vard har 6kat med 3,1 %, eller 19 miljoner
kronor, jamfort med motsvarande period i fjol. Antal patienter ar farre men kompenseras av bland
annat hojt krontal. De minskade intakterna mellan aren for ALF-medel beror huvudsakligen pa att
Overskott fick 6verféras mellan 2022 och 2023 men inte mellan 2023 och 2024. De bokférda
intdkterna for incitamentsmodellen har 6kat med 28 miljoner kronor (4,5 %) jamfort med i fjol till 643
miljoner kronor. Budgetavvikelsen for incitamentsmodellen uppgar till -42 miljoner kronor (-6,2 %).

Personalkostnader

Lonekostnaderna inklusive dyra bemanningslosningar har 6kat med 7,5 % jamfért med motsvarande
period i fjol. Okningstakten ar hégre 4n antagandet pa 3,9 % i verksamhetsplan/budget 2024.
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Dyra bemanningslosningar har 6kat med 2,7 % (27 miljoner kronor) jamfort med motsvarande period
i fjol. Kostnaderna fér obekvam arbetstid har 6kat till foljd av beslutet om héjd ersattning. Aven
ersattningen till timanstallda har 6kat medan 6vertid och 6vrig arbetad tid har minskat. Med dyra
bemanningslésningar menas dvertid, sarskilda ersattningar, begransning av semester- och jouruttag,
sjuklon, timlén och ob-ersattning.

Kostnaderna for bemanningsforetag har minskat med 45 miljoner kronor (70 %). Det beror pa
hyrstoppet av sjukskoterskor. Resultatrakningsrad inhyrd personalinnehaller utéver
bemanningsforetag ocksa kostnader mot exempelvis Lunds universitet och Region Skane-
forvaltningar.

Samordningskostnader

Kostnaderna fér samordning av vardgarantipatienter ar fortsatt betydande och har 6kat med 25%
jamfoért med samma period 2023. Kostnaderna i maj var valdigt hoga, vilket resulteratien
budgetavvikelse pa 30 miljoner kronor. Samordning sker framst avseende ortopedi men dven
endoskopi, kirurgi och urologi har hoga samordningskostnader. For 2024 har Sus overtagit
samordningskostnader fran Sjukhusstyrelse Trelleborg som foér perioden jan-maj uppgar till 16
miljoner kronor.

Lakemedelskostnader

Lakemedelskostnaderna ar 6,3 % hogre an i fjol. Majoriteten av 6kningen utgors av cancerldkemedel
vilket ar forvantat. Jamfort med budget visar lAkemedelskostnader ett positivt resultat for perioden
med 68 miljoner kronor vilket till stor del forklaras av ldga kostnader for ATMP (lakemedel for
avancerad terapi) for skdnska patienter.

Kostnader for serviceférvaltningar

Kostnaderna for serviceforvaltningarna (Medicinsk service, Regionservice, Regionfastigheter och
Digitalisering IT och MT) har 6kat med 11 % jamfort med 2023, men ligger under budget. Budgeten for
servicefdrvaltningarna har dock sammantaget 6kat med 404 miljoner kronor (13,7 %) mellan 2023
och 2024. Kostnaderna for service och hyror kommer att 6ka under aret bade pa grund av inflyttning i
nya sjukhuset Malmao och inforandet av servicevardar i Lund.

Kostnader Utfall jan-  Utfall jan- Budget jan- Diff utf-bu Diff utf 2023
serviceforvaltningar, mkr maj 2023 maj2024 maj2024 2024 2024i%

Medicinsk service 332 332 341 -9 0%
Regionservice 322 363 360 3 13%
Regionfastigheter 364 407 424 -17 12%
Digitalisering IT och MT 242 291 292 -2 20%
Summa 1259 1393 1417 -24 11%

Kalla: Ekonomi Sus
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Resultat for vardvalen
Resultatet for vardvalen ar -35 miljoner kronor vilket &r 13 miljoner kronor sdmre dn motsvarande
period i fjol. Alla vardvalen visar samre resultat.

Kostnader for material och tjdnster fran externa leverantorer

Kop av material och tjanster fran externa leverantorer 6kade med 23 miljoner kronor (3 %) mot
foregdende ar. Okningarna avser framst kostnader fér verksamhetsanknutna tjanster som
laboratorieundersdkningar, donatorsundersokningar och rontgentjdnster samt material och varor
som tekniska hjalpmedel och insulinpumpar.

Prognos

Prognosen baseras pa utveckling och trender hittills i 4r, samt en bedémning for resten av aret utifran
befintlig kunskap. Den samlade bedéomningen resulterar i en arsprognos pa -900 miljoner kronor. Till
foljd av den fortsatt hoga kostnadsutvecklingen samt otillracklig effekt av ekonomiska atgarder har
prognosen forsamrats med 300 miljoner kronor jamfort med marsprognosen. Prognosen forutsatter
stora ekonomiska effekter av beslutade atgarder for ekonomisk balans resterande del av aret. De
storsta delarna av det prognostiserade underskottet aterfinns inom personalkostnader, material och
tjdnster samt samordningskostnader.

Atgérder for ekonomi i balans

Forvaltningen arbetar utifran ett sedan tidigare beslutat ramverk for kostnadsreducerande atgarder.
Ramverket utgar fran fem prioriterade omraden:

e Choosing wisely (undvika onddiga tester och behandlingsmetoder)

e Kompetens- och tjanstemodell (utvecklingsprogram for sjukskoterskor, och andra
medarbetargrupper)

* Minska personalomséattning

e Oversyn jourer och beredskapslinjer

e Effektivschemalaggning (och schemamodeller)

Under 2023 tog forvaltningen fram 6vergripande atgarder som ligger i linje saval med de prioriterade
omradena inom forvaltningen som med de insatsomraden som beskrevs i det reviderade regionala
planeringsdirektivet 2024-2026:

e Overgripande styrnings- och strukturfrdgor inom hélso- och sjukvarden

e Verksamhets- och producentrelaterade utmaningar inom hélso- och sjukvarden
e Bemanning och kompetensférsorjning

e Inkdp och materialférsdrjning

e Servicefdrvaltningarnas roll, mandat och kostnadsutveckling.

e Administration och IT-stdd
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| budgetarbetet infor 2024 kompletterades den ekonomiska handlingsplanen med ytterligare
atgarder. Planerna motsvarar 865 miljoner kronor.

Beslutade atgarder:

_ . . Mk
Administration och IT-stod
- . . . . . . o . 90
Férnyad genomlysning av 6vergripande administration med malet att reducera antalet anstallda
40
Forstarkt dispensforfarande for administrativ personal, med undantag for medicinska sekreterare.
. 5
Reduktion IT-kostnader genom registervard
Bemanning och kompetensforsorjning
Alla anstallningar i varden sker i form av "kombinationsanstéllningar", ppen- och slutenvard. Undantag kan 80
goras av medicinska skal
L ) I ) 85
Forstarkt dispensforfarande steg 2, galler aven andra personalkategorier an i steg 1
10
Genomlysning av jourlinjer
70
Minska dyra personallésningar
50
Minskad anvandning av bemanningsforetag
50
Minskad l6nekonkurrens
Inkép och materialforsorjning
.. 20
Okad trohet till rekommenderade lakemedel
i o 180
Okad tydlighet kring kostnader for forbrukningsmaterial
Verksamhets- och producentrelaterade utmaningar inom hélso- och sjukvarden
15
Fortsatt poliklinisering
30
Kloka kliniska val
: . i . . . . i 140
Obligatorisk 60% utlaggning av jourkomp genom tydligare produktionsplanering och schemalaggning

For de ursprungliga atgarderna fanns en trearsplan, men den ekonomiska situationen har gjort att de
nu maste ge total effekt under innevarande ar. Beslutade atgarder har &nnu inte gett tillracklig effekt
pa det ekonomiska resultatet. Forvaltningen anser fortfarande att de ar val balanserade och
genomforbara men tempotiimplementeringen har gatt for lAngsamt och an sa lange har ambitionen
att na en effekthemtagning pa ett ar i stallet for tre ar inte lyckats.
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Av de planerade 865 miljoner kronorna syns i dagslaget enbert en mindre del i resultatet. Da det
samtidigt finns 6kade kostnader, framforallt for fler antal anstéallda, sa ger de besparingar som
genomforts ingen ekonomisk effekt.

Atgérdsplanerna beslutades av sjukhusstyrelse Sus under februari 2024. Styrelsen beslutade aven
att ge forvaltningen i uppdrag att ta fram ytterligare atgarder for att nd en ekonomi i balans.

Efter redovisning av mojliga ytterligare atgarder beslutade Sus styrelse i mars att ge
forvaltningschefen i uppdrag att genom verksamhetscheferna och férvaltningsoévergripande
avdelningschefer genomlysa verksamheterna sa att bemanningskostnaden kan reduceras
motsvarande 470 miljoner kronor. Reduktionen skall ske genom att vissa anstallningar inte
ateranstalls vid avgangar, sdsom vid uppséagning eller pensionsavgangar. Det aligger
verksamhetschefen respektive avdelningschefen att avgdra vilka anstallningar inom verksamheten
som maste aterbesattas samt var i verksamheten en reduktion kan genomforas.

Styrelsen beslutade aven att ge forvaltningschefen i uppdrag att genomlysa samtliga
verksamhetsomraden i syfte att undersoka i vilken grad en 6kad koncentration av delar av
verksamheten till en ort kan bidraga till effektivisering och kostnadsminskning.

Planerna pa reduktionerna har tagits fram pa verksamhetsniva. De foreslagna reduktionerna har ett
tydligt fokus mot 6ppenvarden. De ar spridda mellan alla personalkategorier men i relation till hur
bemanningen ser ut i dagslaget inom forvaltningen ar omvardnadspersonalen inte lika berérd som
andra yrkesgrupper.

De personalreducerande atgarderna syns annu inte i det ekonomiska resultatet.

Omstallningsarbete i 6vrigt

Utover Skanes universitetssjukhus egna ekonomiska atgardsplaner arbetar forvaltningen aktivt
tillsammans med nagra av de interna serviceforvaltningarna for att reducera regionens totala
kostnader.

Arbetsgrupper har tillsatts for att identifiera samarbeten och strukturer som kan leda till dvergripande
kostnadsminskningar. Det kan galla allt fran att en ordentlig registervard av produkter och tjanster till
projekt for att hitta effektiva bemanningslésningar.

For tillfallet fors arbetet tillsammans med forvaltningen for Digitalisering och IT och med
Regionservice. Tanken ar dock att efterhand involvera aven Regionfastigheter och Medicinsk service.
Forvaltningen arbetar redan for att effektivisera lokalanvéandningen.

Fokuset for arbetet med de interna serviceférvaltningarna ar hur vi tillsammans skall kunna sénka
regionens kostnader.
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Uppfoljning av Region Skanes miljomal

Region Skane ska minska anvandningen av forbrukningsmaterial per producerade tjansterinom
halso- och sjukvarden med minst 30 % till utgangen av 2030 jamfort med 2019 ars niva.

Materialforbrukningen i sjukvarden utgor 40 % av Region Skanes klimatavtryck. Enbart Sus inkép av
medicinska undersokningshandskar ar 2023 gav upphov till 912 ton CO2e, vilket motsvarar 100 varv
runt jorden med flyg. Nedan presenteras Sus inkdpsresultat i relation till producerad vard (mixpoang)
jamfort med referensaret 2019:

2020 2021 2022 2023
Totala inkop pa avtal +1,1% +0,4% -9% -13%
Medicinska undersdkningshandskar +18% +3% +5% +3%
Avfallspasari plast +25% +34% | +26% | -1%
Skyddsforkladen i plast +28% +24% [ +13% | +2%
Medicinbagare i plast -5% -7% -5% -10%

Sus inkopta artiklar pa avtal har minskat sedan pandemiaren, men for utvalda produktgrupper ar det
endast medicinbagare i plast som har minskat signifikant. | nuvarande takt bedéms Sus inte na
Region Skanes mal om 30 % minskning till ar 2030. Det behovs ytterligare incitament for att Sus ska
na malet.

Ekonomiska och langsiktiga miljomal

En viktig forutsattning for ett lAngsiktigt arbete med hallbar materialférbrukning ar att synkronisera
forvaltningens ekonomiska mal med regionens beslutade miljomal. Artiklar med lagre milj6- och
klimatpaverkan ar oftast dyrare initialt. Ett exempel ar den nyligen upphandlade avfallsbehallaren for
skarande/stickande avfall som bestéar av fornybart material. Den har 66 % lagre klimatpaverkan an
avfallsbehéllare i fossil plast, men &r 10-30 kronor dyrare &n varianten i fossil plast. Aven kirurgiska
flergdngsinstrument ar dyrare an engangsinstrument vid det initiala inkopsskedet, men om de
hanteras ratt kan de ateranvandas otaliga ganger vilket pa sikt blir mindre kostsamt.

Ny guide som stod i omstallningsarbetet
Region Skane lanserar under aret en ny guide med namnet Hallbara materialval som ett stod for
halso- och sjukvardsverksamheter i omstéallningsarbetet.
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