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Produktion

Produktion (avvikelse jamfort med foregaende

ar, antal och procent)

Produktion besdk utfall & budget

OV- Unika individer: 868 41%
OV- Antal bestk: 1410 3,8%
OV- Mixpoang: 83 3,5%
OV- Distanskontakt: 581 11,0%
SV- Unika individer:  -70 -3,0% M
SV- Vardtilifallen: -102 37%
SV- Mixpoang:  -59 24% B
SV- Varddagar: -912  -8.4% [N
SV- Medelvardtid: -0,15 -3,9% B
Total mixpoang: 24 | 0,5%
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Kalla: QV Overbelaggning Utlokalisering

Produktion distanskontakter utfall & budget
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Produktion operationer inom incitamentsmodellen, per specialitet SKR

OP spec SKR . Antal 2023
Evnekologi 445
Handkirurgi 175
Hudsjukey Srd 39
Kirurgi 1395
karlkirurgi g9
Meurakirurgi 1
Ortopedi 274
Reyggkirurgi 1
Thoraxkirurgi 16
Urologi 537
Oron-nds-halssjukedrd 37
- 11
Totalt 3432
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Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet

Fordelning av Anstalld tid pa narvaro, franvaro och utékad narvaro
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Andel

2301 2401 2302 2402 2303 2403 2304 2404 2305 2306 2307 2308 2309 2310 2311 2312 Period
Anstéllda timmar under perioden

2401-2404 Forandring mot foregdende dr Diff % KPI
Frdnvaro 170 469 3439 2, 1% 24,6%0
- Dyvansvila 56 56 - 0,0%
- Facklig inkern 1022 258 34,0%: 0,1%
- Flexlzdig 10105 145 1,5% 1,5%
- Féraldraledighet 3a 057 4 607 13,8% 5,5%
- Jourkampledig 15 666 1172 6, 7% 2, 7%
- Kompledig 1064 -Z6 -2, 4% 0, 2%
- Semester 26 253 1472 5,9% 3,8%
- Sjukfr8rvara 32 504 -3 196 -9, 0%: 4, 7%
- Studier m lén 10925 -1295 -10,6% 1,6%
- Skudier u lén 4 470 -1301 -22,5% 0, 6%
- Tianstled m lén 723 a4 13,1% 0,1%
- Tjanstledig u lén 16 319 1830 13,0% 2, 4%,
- Utbildning r l&n 5 07z -1 -0, 0% 0, 7%
- Wérd av sjukk barn 52z -415 -7, 4% 0, 8%
Utdkad narvaro 34 627 -b 593 -16,0% 5,0%
- Fylinadstid 1 883 -582 -23,6% 0, 3%
- Timldn 23 246 -1 995 -7, 9% 3,4%
- Crvertid 9492 -4 015 =29, 7% 1,4%
Marvaro 486 614 31213 6,9% T0,3%
- Jour/Beredskap lakare 16 163 -53z -5,2% 2,3%
- MEnadslén 470 446 31 745 7,2% &3, 0%
Marvaro-+Utdkad ndrvaro 521 240 24 620 5,0% 75,4%
Totalt antal immar 691 709 26059 4,2%
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Antalet manadsavldnade / Inhyrd bemanningskostnad

Inhyrd bemanning | relation till personalkostnaden
2405 mf;’t“;;fgr' Diff % 240105 230105
Andelen 1,4% B,8%
Adrminiskratdrer 27 7 35,0%|Kostnaden A0mkr 22,3 mkr
Adrministratérer, wird 63 -7 -10,0%
Arbetsterapeuter 10 1 11,1%
Barnmorskar a0 4 8, 7% . . ) .
Biomedicinska analytiker & 0 0, 0% Mal:Kvoten inhyrd bemanning ska inte 6verstiga 1,5% av total personalkostnad
Dietiskter 3 u] 0,0%
Fysioterapeuter 20 2 11,1%
Handlagoare 16 5 45,5% Under utveckling
kurative och socialk 7 1 16,7%
Ledningsarbete 3f -2 -5,3%
Logopeder a 0 0, 0%
Lakare icke specialistkompetenta 10z 0 0,0%:
Lakare specialistkompetenta az 4 4,5%
Pswkologer 1 0 0,0%:
Sjukskiterskor 269 23 o, 3%
Skola 3 ] 0,0%
Tekniker 1 ] 0,0%
Underskiterskor, skotare m.fl, 310 5 2,6%
Srvrigk rehabiliteringsarbets 1 ] 0,0%
Totalt manadsavlinade: 1027 46  4,7%
Ekonomi

Resultatutveckling (mkr) Kostnadsutveckling i procent
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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 3820 3820 0,0 0,0% 916,8 916,8 0,0
Patientavgifter 6,6 6,6 -0,0 -0,2% 15,9 159 0,0
Fdrsalining avverksamhet, varor och tjanster 52,2 50,8 1,4 27% 1284 126,4 20
Ovriga intakter och bidrag inkl statshidrag 924 96,6 -4,2 -4,3% 2134 2244 -11,0
Verksamhetens intakter 5331 535,9 -28 0,5% 12745 12835 -9,0
Personalkostnader -361,4 -373,1 11,7 -3,1% -828.9 -873,6 44 7
Kostnhader for inhyrd personal -7.2 -1,8 -5.4 306,6% -14.7 -4.2 -10.5
Kop avverksamhet, material och tjanster -8991 -92.1 -7.0 7.6% -2181 -219.5 1,4
Lakemedel -436 -44 9 1,3 -2,9% -103,8 -107,8 40
Ovriga kostnader och bidrag -79.1 -28,2 -50.9 180,6% -193,3 -67.7 -1256
Verksamhetens kostnader -590.4 5401 -50,3 9.3% -1358,7 -1272,7 -86,0
Kapitalkosthad -4.7 -4.5 -0,2 5,5% -10,7 -10,7 0,0
Resultat 62,0 8,6 =h33 95,0 0,0 -95,0
Mal: Resultat ska ej vara samre &n budget

Sammanfattande analys av utveckling

Sammanfatta de viktigaste slutsatserna

e Verksamheterna arbetar aktivt pa olika satt for att optimera tillgangligheten.

e De konfliktatgarder, i form av évertids-, mertids- och nyanstéllningsblockad, som Vardférbundet inledde den
25 april har medfort att lasarettet behdvt dra ner pa operationskapaciteten med en sal/dag vilket inneburit att
omkring 18-20 farre patienter har opererats per vecka.

e Lasarettet i Ystad har fortsatt en anstrangd vardplatssituation som grundar sig i bristen pa sjukskoterskor.

o Rekryteringslaget for anestesi- och operationssjukskaterskor samt intensivvardssjukskaoterskor har fortsatt
varit anstrangt.

o Intdkten for incitamentsmodellen operation &r endast 2,2 miljoner kronor l&gre &n budgeterat efter fyra
manader, en orsak till detta ar att det utforts fler endoskopier och cystoskopier, vilka gérs utanfor
operationssalarna.

e Forvaltningen har fortsatt behov av inhyrda lakartimmar inom internmedicin.

e Utmaningen infor 2024 uppskattades vid arets ingang till -135 miljoner kronor. Resultat efter maj visar — 62,0
miljoner kronor och en avvikelse mot budget pa - 53,3 miljoner kronor.

e Forvaltningen arbetar aktivt med att identifiera atgarder for att na en ekonomi i balans. Helarsprognosen ar -
95 miljoner kronor.

Tillganglighet

Den 25 april inledde Vardforbundet konfliktatgarder, i form av 6vertids-, mertids- och nyanstallningsblockad for sina
medlemmar. Detta har medfort att lasarettet behovt dra ner pa operationskapaciteten med en sal/dag vilket inneburit
att omkring 18-20 farre patienter har opererats per vecka. Lagt medicinskt prioriterade patienter har strukits,
huvudsakligen 6ron- och gynekologipatienter.

Remissinflodet fortsatter 6ka jamfort med foregaende ar och tillganglighetsarbetet ar hogt prioriterat inom alla
verksamhetsomraden. Ett pagaende aktivt arbete sker inom verksamheterna for att kunna optimera tillgangligheten
och hélla vardgarantin. Exempel pa forbattringsomraden dar arbete standigt pagar ar dversyn av schema och
lokaldisponering, registreringar, remissgranskning, kallelser, rutiner vid ombokningar, aterremittering till primarvard
samt distanskontakter.
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Regelbundna dialoger &ger rum mellan forvaltningschef, verksamhetschefer, enhetschefer, medarbetare och
tillganglighetskoordinator. Vantelistorna kvalitetssakras varje manad for att endast innehalla aktuellt vantande
patienter. Verksamheterna dr uppdaterade pa de patienter som vantat mer an 90 dagar, samtliga har tackat nej till
samordning.

Erfarenheterna fran urologens tillganglighetsarbete fran 2023 har presenterats for andra verksamheter pa sjukhuset,
dels dvergripande via ’Sjukhussnacket” dér alla medarbetare &r inbjudna, dels for enskilda specialistmottagningar.

Under hosten kommer ett nytt forum for enhetschefer inom dppenvarden starta upp i syfte att dela erfarenheter och ta
del av goda exempel, tips och nya idéer inom tillganglighetsomradet.

Uteblivna besok

Ett aktivt arbete bedrivs i alla verksamheter for att minska antalet om- och avbokningar. Tider bokas i stérsta man i
samrad med patienten. Ett aktivt arbete pagar for att utoka kontakterna via 1177 och erbjuda 6ppen kallelse, malet ar
att infora det pa samtliga mottagningar. Anvandningen av digitala vardkontakter, bland annat som alternativ vid
avbokning pga. vader och sjukdom, testas under 2024 pa flera mottagningar dar det ar mojligt.

Incitamentsmodellen fér operationer

Bristen pa bade operation- och uppvakspersonal samt problem med ventilationen i en av operationssalarna gor att
Lasarettet i Ystad har svart att 6ka vardproduktionen till 6nskad niva. Verksamheten arbetar hart med att utnyttja
befintliga operationssalar sa effektivt som mojligt. Operationskapaciteten skulle kunna 6ka om inlamnat dskande
angaende uppdukningsrum kan realiseras och att ombyggnaden av operationssal 7 sker enligt plan.
Incitamentsmodellen har underlattat omstallningsarbetet att utfora vissa typer av ingrepp utanfor operationssalarna.
Den har dven medverkat till att vardproduktionen som utfors utanfor operationssalarna okat.

Produktion

Lasarettet i Ystad har fortsatt en anstrangd vardplatssituation som grundar sig i bristen pa sjukskaéterskor. Jamfort
med januari-maj 2023 har antalet disponibla vardplatser varit farre vilket resulterar i farre vardtillfallen och farre
varddagar. Antalet disponibla vardplatser ar dock fler fran april vilket kommer att 6ka slutenvardsmatten.

En liknande situation finns inom operationsverksamheten dar kapaciteten inte &r tillracklig for att mata behovet. Aven
hér beror det i huvudsak pa sjukskoterskebrist men ocksa pa att en av operationssalarna inte kan nyttjas.
Operationskapaciteten nyttjas forst och framst till de patienterna med hogst medicinsk prioritering.

Av 6kningen pa 1 410 besok ar 1 223 av dessa nybesok. Okningen av antalet besok ar en foljd av ett aktivt arbete med
personalens scheman samt férdelningen av mottagningsrum for ett sa optimalt utnyttjande som méjligt. Inom
operationsverksamheten finns operationsplanerare inom samtliga specialiteter som sékerstaller att alla operationstider
utnyttjas.

Okningen av distanskontakterna beror framst pa fler telefonkontakter. Teknisk losning for videobesdk finns och héller
pa att implementeras pa sjukhuset men antalet videobesok &r fortsatt pa en Iag niva.

Graferna som beror akutmottagningen innefattar for Lasarettet i Ystad bade vuxen- och barnakuten. Inflodet till
vuxenakuten har fram till maj manad varit 10 447 besck vilket ar en minskning med 2,0 procent jamfort med 2023.

For perioden 2401-2405 ar medianvistelsetiden pa vuxenakuten 4 h och 20 minuter, vilket & 10 minuter kortare &n
motsvarande period 2023. Under samma period ar andelen patienter som traffat l&kare inom 1 timme: 47,0 procent
vilket &r 7,8 procentenheter battre an 2023.

Produktionsnyckeltal
Nyckeltalen nedan &r baserade pa rullande 12-varde.

o Arbetade timmar/mixpodng: 108 (1,9% jamfort med 2305)
e Unika patienter/mixpoang: 3,2 (0,0% jamfoért med 2305)
e Bruttokostnad/unik patient: 30 389 kr/unik patient (+6,6% jamfort med 2305)
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e Bruttokostnad/mixpoéng: 98 196 kr/mixpoédng (+6,3% jamfort med 2305)

Det ar framfor allt timmarna for sjukskoterskor som 6kat och da huvudsakligen inom slutenvarden. Samtidigt har
inhyrningen av sjukskéterskor minskat vilket inte fangas i nyckeltalet.

Unika patienter/mixpoang ar oférandrat jamfort med maj 2023 vilket ar en indikation pa att vardinsatsen per patient i
genomsnitt & den samma.

Nyckeltalen bruttokostnad/unik patient och bruttokostnad/mixpoéng har 6kat mindre an bruttokostnaden, som har
Okat med 7,0 procent jamfort med maj 2023. Relativt sett innebér detta en lagre kostnad per unik patient och
mixpoang.

Kompetensfdrsorjning

Manadsavlonade

Forvaltningen har 6kat antalet manadsavlonade med 46 (4,7 %) jamfort med maj 2023. Sjukskoterskor har 6kat med
23 (9,3%) jamfort med foregdende &r. Okningen av antalet sjukskoterskor har framfor allt skett inom slutenvarden
och kan till stor del relateras till hyrstoppet i mitten av januari och tillsattning av ordinarie enhetschefer.

Antalet handldggare har 6kat med 5 (45,5 %) och avser inférande av ny patientsékerhetsorganisation samt dvertag av
resurser fran tidigare tjanstekop fran annan forvaltning.

Pa grund av svarigheter att rekrytera medicinska sekreterare har antalet administratérer vard, minskat med 7 (-10%).
Verksamheterna har istéllet rekryterat adminstratorer, icke-utbildade medicinska sekreterare, som kan utfora delar av
arbetsuppgifterna. En del av 6kningen beror dven pa inférandet av bemanninsassistent inom operationsverksamheten i
syfte att frigora sjukskotersketid for att 6ka operationskapaciteten. Jamfort med forra aret har darfor antalet
administratérer 6kat med 7 (35 %).

Inom den opererande verksamheten finns fortfarande viss svarighet att rekrytera operationssjukskoterskor och
anestesisjukskaterskor vilket leder till att tillgangligheten inte ar sa god som den annars skulle kunna vara. Den
anstrangda bemanningssituationen pa I\VA/postop leder till begransningar i operationskapaciteten. Personalbristen
medfdr en lagre produktion och darmed en lagre intdkt enligt incitamentsmodellen operation. Det leder dessutom till
kostnader for samordningspatienter. Bada dessa effekter paverkar ekonomin negativt.

Delar av slutenvarden har svart att rekrytera framfor allt sjukskoterskor vilket innebar svarigheter att halla vardplatser
oppna. Overtidsblockaden har medfort att verksamheterna i storre utstrackning bemannat vardplatserna med
forskjuten arbetstid i stallet for mer-6vertid vilket sénkt kostnaderna. Lasarettet arbetar fortsatt aktivt med att hantera
patientflodena trots farre Gppna vardplatser, till exempel dagmedicinsk behandlingsenhet och arbete med
fokuspatienter samt identifiera patienter till det mobila primarvardsteamet.

Oppenvérden har generellt inga stérre bemanningssvérigheter som péverkar tillgangligheten. Tillgangligheten &r
relativt god och bade antalet besok och antalet unika patienter dkar.

Inhyrd bemanningskostnad

Hyrstoppet for sjukskéterskor har paverkat rekryteringslaget positivt &ven om det totala vakanslaget for
sjukskoterskor inte ar i balans sett till budgeterad resurs. Forvaltningens interna resursteam har utokats med 2—3
sjukskoterskor vilka framst riktas till enheter med stérre vakansbehov. Forvaltningen har fortsatt behov av inhyrda
lakartimmar inom internmedicin, avser svarrekryterade bristspecialiteter. Ovriga specialiteter har inte behov av
inhyrning utifran nuvarande forutsattningar och bemanning.

Region Skane




9 (11)

Langsiktig stark ekonomi

Analys av periodens ekonomiska resultat

Utmaningen infor 2024 uppskattades vid arets ingang till -135 miljoner kronor. Sjukhusstyrelse Ystad uppvisar ett
resultat efter maj pa -62,0 miljoner kronor och en avvikelse mot budget pé -53,3 miljoner kronor.

Utvecklingen av budgetavvikelse och kostnader per manad visas i tabellen nedan.

Budgetavvikelse (Mkr) Kostnader (Mkr)
Januari -13,5 119,1
Februari -9,8 117,7
Mars -8,3 115,1
April -13,7 123,7
Maj -8,1 119,5

Storsta avvikelsen pa intaktssidan ar intékterna for sarlakemedel som ar 4,0 miljoner kronor lagre an budgeterat vilket
ar en foljd av lagre kostnader for sérlakemedel. Rekryteringslaget for framfor allt anestesi- och
operationssjukskoterskor samt intensivvardssjukskoterskor innebér att operationskapaciteten har varit reducerad med
cirka 10 procent. Overtidsblockaden har inneburit ytterligare reduktion av operationskapaciteten. Trots detta ar
intakten for incitamentsmodellen operation endast 2,2 miljoner kronor lagre &n budgeterat efter fyra manader. En
forklaring till detta &r att det utforts fler endoskopier och cystoskopier, vilka gors utanfér operationssalarna.

Forutom Lasarettet i Ystads definierade utmaning pa -52,9 miljoner kronor efter maj ar de storre avvikelserna pa
kostnadssidan kopplade till personalkostnader. VVakanshallning och i vissa fall svarigheterna att rekrytera personal ger
en positiv avvikelse mot budget pa 11,7 miljoner kronor for anstalld personal. | personalkostnaderna ingar
overtidskostnader med 11,4 miljoner kronor, vilket ar 2,3 miljoner kronor lagre &n 2023. Okade ersattningsnivaer av
OB-erséttning har inneburit 6kade kostnader med 7,1 miljoner kronor. Kostnaden for externt inhyrd personal &r 4,9
miljoner kronor, vilket &r 16,3 miljoner kronor lagre an samma period 2023. Sedan mitten av januari har lasarettet
endast kostnader for hyrlékare vilka &r 2,9 miljoner kronor.

Samordningskostnaderna ar 4,2 miljoner kronor éver budget. Dock ar kostnaden 0,4 miljoner kronor lagre an
motsvarande period 2023. Till foljd av saval medicinska riktlinjer som volymokningar &r rontgenkostnaderna 2,9
miljoner kronor 6ver budget.

Kostnadsutvecklingen kan brytas ner pa foljande poster:

Bruttokostnadsutveckling Kostnadsutveckling | Kostnadsutveckling | Andel av kostnads-
(mkr) (%) utveckling (%)

Lonekostnader 34,3 10,6% 6,0%
Serviceforvaltningarna 7,9 9,2% 1,4%
Inhyrd personal,extern -17,4 -77,7% -3,1%
Rontgen 3,1 10,4% 0,5%
Samordningspatienter -0,4 -8,9% -0,1%
Ovriga kostnader 0,0 0,0% 0,0%
Totalt 27,5 4,8% 4,8%

Okningen av l6nekostnaderna beror till viss del pa dkade l6ner och hégre OB-erséttning men dven pa att antalet
anstallda okat enligt beskrivningen ovan. Kostnadsokningen av lénekostnader och externt inhyrd personal
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sammantaget ar 2,9 procent. Bland serviceforvaltningarna ar ékningen storst for IT-kostnaderna som 6kat med 21
procent till foljd av 6kade priser.

Prognos

Helarsprognosen ar -95 miljoner kronor. Prognosen innefattar effekter av 6vertidsblockaden fram till bérjan av juni.
Dessa bedoms till c:a -1 miljon kronor da minskade intakter till f6ljd av minskad operationskapacitet och kostnaden
for forskjuten arbetstid dverstiger den minskade kostnaden for dvertid. Vidare antas kommande 16nedkningar rymmas
inom budgeterade nivéer. Prognosen utgar fran utmaningen infor 2024 pa -135 miljoner kronor. Den definierade
handlingsplanen antas uppfyllas till 80 procent vilket motsvarar 49 miljoner kronor. Hittills har det identifierats
kommande vakanser av olika slag som inte kommer att aterbesattas motsvarande 10 miljoner kronor. Minskade
intakter for operationer férsamrar prognosen med 5 miljoner kronor. Personalkostnader, samordningskostnader och
ovriga kostnader utover budget forsamrar prognosen med 11 miljoner kronor. | dvriga kostnader ingar IT- och MT-
utrustningen kopplat till inférandet av SDV som prognostiseras till 3 miljoner kronor.

Atgarder for ekonomi i balans

Atgarderna i handlingsplanen till och med maj ar uppfyllda till 77 procent:

Atgarder for ekonomi i balans 2024 (mkr) Plan!| Utfall Diff
maj maj maj

Overgripande styrnings- och strukturfragor

- Sammanslagning av barn- och ungdomsmottagningar 0 0 0
- Reducering av intermediarplats 1066| 1066 0
Verksamhets- och producentrelaterade utmaningar
- Okade intdkter 1090 674| -416
- Minskade samordningskostnader 866 682| -184
- Reducerad kapacitet vardplatser 2101| 2101 0
- Forandrade arbetssatt 706 88| -618
Bemanning och kompetensforsorjning
- Reducering personalresurser 1317| 1009| -308
- Vakanshallning tjanster 6787 | 5871 -916
- Férandrad bemanning 248 135 -113
- Minskade Overtidskostnader 1057 697 | -360
- Minskning av 6vriga personalkostnader 715 715 0
Inkdp- och materialforsorjning
- Kloka val - rontgen och labkostnader 1273 186 | -1 087
- Kloka val - férbrukningsmaterial 150 63 -87
- Kloka val - lakemedel 58 50 -8
- IT/telefoni sdga upp utrustning som inte anvands 50 23 -27

Administration och IT-st6d
- Reducera administrativa tjanster 493 493 0
Totalt| 17 977 | 13853 | -4 124

Vid sammantradet 2024-04-26 gav sjukhusstyrelse Ystad forvaltningschefen i uppdrag att genom
verksamhetscheferna genomlysa verksamheterna sa att bemanningen kan reduceras motsvarande 59,9 miljoner
kronor. Ut6ver atgarderna i handlingsplanen arbetar verksamheten darfor 16pande med strikt vakansprévning av alla
vakanser som uppstar. Hittills har det identifierats 30 vakanser som inte kommer ateranstallas. Vakanserna omfattar
uppsagningar, pensionsavgangar, foraldraledigheter och tjanstledigheter. Vakanserna motsvarar ssmmanlagt 10,4
miljoner under 2024. Vakanshallning av dessa tjanster kommer att paverka saval produktionen som tillgangligheten.
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Verksamheten arbetar 16pande med att identifiera ytterligare effektiviseringar. Under varen har Lasarettet i Ystad
tillsammans med Regionsservice gjort en genomlysning av enheternas behov av servicetjanster, i syfte att sakerstalla
ratt anvand kompetens.

Omstallningsarbete i dvrigt

Som en del i utvecklingen av den néra varden arbetar lasarettet vidare med nya arbetssatt sisom dagmedicinsk
behandlingsmottagning, rehabpersonal pa akutmottagningen, ett battre omhandertagande av patienter som soker vard
ofta och/eller aterinskrivs inom 30 dagar. Under fjoraret har ytterligare initiativ tagits sdsom en utékning av subakuta
mottagningstider och en okad medicinsk kompetens i triaget pa akutmottagningen.

| samarbete med primarvarden har lasarettet startat upp ett nytt projekt, omstallning av akuta vardfloden. Syftet ar att
starka, samordna och utvidga arbetssatt for omstallning av akuta vardfloden till och fran akutmottagning till andra
vardformer. Parallellt har en Gversyn av akutprocessen pa lasarettet gt rum under varen och resulterat i ytterligare
forbattringsforslag.

Lasarettet i Ystad har ett nara samarbete med kommunerna och primarvarden i sydostra Skane, savél de offentligt
som privat drivna aktdrerna, samt med Capio Narsjukhus i Simrishamn. Dialog géllande patientfloden fors
kontinuerligt pa saval operativ som pa strategisk niva for att sakerstalla att patienter tas om hand pa ratt vardniva.

Som en del i arbetet med nivastrukturering fors dialoger med andra sjukhus inom regionen gallande uppdrag, bade
elektiva och akuta, som med fordel kan utforas pa Lasarettet i Ystad.

Forberedelser infor utrullningen av SDV pagar och det lokala digitaliseringsarbetet pa sjukhusniva framskrider bl. a.
géllande 1177 e-tjanster, direktdokumentation, taligenk&nning, anpassning av medicinsk teknik, men &ven nya
arbetssatt genom exempelvis digitala patientméte.
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