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Kommentar: Dialog fors regelbundet med brukar- och
pensionarsorganisationer samt kommuner. Planering pagar for en
utveckling av medborgardialogen. Utvecklingen av medborgares och
patienters fortroende for varden ar positiv. En 6kad andel anser ocksa att
man har tillgang till den vard man behover.

Kommentar: Budget- och bestallningsarbete for ar 2007 pagar. Fran
utforarnas sida upplevs en bristande kostnadstackning i den upprékning
som anvisats fran namnden. Upphandling har bl. a. genomforts av
verksamheten vid Noltorps vardcentral. Upphandling av
mammografiverksamhet pagar.

Kommentar: Trots forbattringar i jamfcrelse med tidigare ar uppnas ej de
uppsatta garantitiderna.

Kommentar: Sjukfranvaron ligger pa en mycket lag niva. Daremot ar
personalomsattningen hdg.

Kommentar: Resultatet per 31 augusti 2007 innebér en positiv avvikelse
mot budgeten. | prognosen redovisas ett positivt resultat, vilket innebar
att tillstandet att utnyttja eget kapital ej behover verkstéllas.



1.1. Sammanfattande kommentar och analys om verksamhetens utveckling

En stor del av aktiviteterna i bestallningsprocessen for ar 2007 agnades at tillgangligheten.
Dessa fragor kommer dven fortsattningsvis att sta i fokus, inte minst mot bakgrund av
genomforda vantetidsméatningar m.m.

Trots massiva insatser uppfylls fortfarande inte véantetidsreglerna for primérvard och
lanssjukvard, aven om en generell forbattring métt i antal vantande kunnat noteras for
sjukhusen. Sarskilt stora problem kan fortfarande konstateras inom ortopedi. Sjukhusen har
fr.o.m. innevarande ar ett uttalat ekonomiskt och verksamhetsmassigt ansvar for sin del av
vardgarantin.

Infor ar 2008 har emellertid diskussionerna om storleken pa de ekonomiska erséttningarna
hittills tagit ett stort utrymme. Framst ror detta storleken pa den kompensation for 16ne- och
prisékningar som kunnat anvisas fran namndens sida. Ett férandrat konsumtionsmonster
paverkar namndens forutsattningar for ar 2008.

Verksamheten vid Noltorps vardcentral har upphandlats och en ny entreprendr har startat sin
verksamhet fr.0.m. 1 maj 2007.

Budgeten for ar 2007 &r forsvagad i jamforelse med ar 2006, da ett kraftigt overskott erholls. |
prognosen redovisas ett forvantat positivt resultat pa 2,9 mkr.

1.2. Regionfullméktiges prioriterade mal och uppdrag

Namnden berors pa olika satt direkt och indirekt av de mal och uppdrag som anges i budgeten
for ar 2007. Namnden driver inte ndgon egen verksamhet, utan de mal, inriktningar och
prioriteringar som slagits fast, uttrycks i 6verenskommelser och avtal med olika utférare,
offentliga och privata. De sarskilda mal och uppdrag som ber6r namnden avser i hdg grad
tillganglighet.

Tlllgangllghetsfragorna aterkommer i olika tappningar inom flertalet av de olika perspektiv
som redovisas nedan. Overenskommelserna med vardgivarna bygger pé att det uppdrag som
besoks- och behandlingsgarantierna innebér ska klaras.

Under ar 2007 fortsétter arbetet med att successivt genomfdra utvecklingsstrategin. Arbetet
med narsjukvarden i MittenAlvsborg fortsatter.

For att sjukhusen ska kunna ta detta vardgarantiansvar har erséttningarna och bestéllningarna utokats.
Sarskilda medel har stallts till forfogande fran central niva framst riktade mot garantiansvaret for den
hogspecialiserade varden och konsekvenserna av den sarskilda ortopediplanen, som faststélldes
under ar 2006. Pa primarvardssidan har ett antal satsningar genomforts. Bland dessa kan foljande
namnas:

okade resurser till sjukvardsupplysningen
utdkning av antalet ST-lakare

sjukskoterskor med inriktning mot psykisk ohélsa
beddémningsteam vid sjukskrivningar

utokat oppethallande vid vardcentraler



Nedan lamnas en redovisning av de uppdrag och mal som huvudsakligen berér namnden:
Mal
e Drog- och alkoholmissbruket bland unga ska minska

Det drog- och alkoholférebyggande arbetet sker huvudsakligen inom ramen for folkhalso-
arbetet i kommunerna, till vilket ndmnden lamnar ekonomiskt bidrag. Uppféljning av detta
arbete har gjorts genom CAN:s drogvaneundersokning 2006 av ungdomar i arskurs 9.
Resultatet fran undersokningen presenterades i en rapport varen 2007 fér omradet Sodra
Alvsborg. Undersokningen visar att drygt tva tredjedelar av ungdomarna i omradet har druckit
alkohol senaste 12 manaderna. Det ar pa samma niva som riket i 6vrigt. Ett observandum &r
dock att andelen intensivkonsumenter® ar nagot hogre i omréadet i jamfort med riket i 6vrigt.
Andelen som uppger att de ndgon gang provat narkotika dr den samma i sodra Alvsborg som i
riket, d.v.s. 5 procent av flickorna och 6 procent av pojkarna. En motsvarande undersokning
har genomforts under varen 2007 for ungdomar i gymnasiets arskurs 2. Resultaten fran den
undersokningen &r inte klara men kommer att kunna presenteras i en rapport i slutet av
innevarande ar. Om det har skett ndgon minskning av drog- och alkoholmissbruket bland
unga gar inte att utlasa av CAN-undersokningen eftersom detta ar forsta gangen som det har
genomforts en gemensam drogvaneundersokning.

e Forekomsten av sexuellt éverforbara sjukdomar bland unga ska minska

Utvecklingen av framst antalet clamydiasmittade i omradet kommer att redovisas i samband
med arsredovisningen for ar 2007.

e Fler av regionens sjukhus ska bli Halsoframjande sjukhus

Under varen 2007 blev Alingsas lasarett antaget som medlem i Svenska natverket for
hélsoframjande sjukhus.

e Tillgangen till dietister vid vardcentralerna ska oka

Paborjad satsning och utbyggnad enligt budget och dverenskommelse fér 2007 pa
dietistverksamhet i MittenAlvsborg ar genomford.

e Andelen av hélso- och sjukvardens resurser till priméarvarden ska dka

Namnden har under ett antal ar gjort medvetna satsningar mot primarvard. Dessa satsningar
har inte alltid fatt fullt kostnadsgenomslag bl. a. beroende pa svarigheter att rekrytera
personal. | arsredovisningen for ar 2006 framgick att primarvardens andel forandrats fran 22,7
procent ar 2005 till 23,4 procent ar 2006. Det kan vara tveksamt att géra denna typ av méatning
under pagaende budgetar, men utfallet hittills i ar indikerar att andelen i stort sett ar
ofdrandrad okat ytterligare och uppgar baserat pa utfallet per augusti till alltjamnt till 23,4
procent. Franvaron av en okad andel kan sannolikt tillskrivas den 6kade lanssjukvards-
konsumtion som kunnat konstateras. Sannolikt ar det de satsningar som beslutats for ar 2006
som far fullt genomslag innevarande ar.

L CAN definierar intensivkonsumtion enligt foljande och avser berusningsdrickande: de som dricker alkohol
motsvarande minst en halvflaska sprit (18 cl) eller en helflaska vin, eller fyra stora flaskor cider eller fyra burkar
starkdl eller sex burkar fatél vid samma tillfélle.



« Tillgangligheten till priméarvarden ska oka
Tillganglighetsfragor som beror primarvard redovisas nedan under patient/brukarperspektivet.

e Andelen invanare som har fast lakarkontakt ska 6ka

Den kontinuerliga redovisning och matning som sker i Vardbarometern visar att andelen
patienter inom Primarvarden Sodra Alvsborg som anser att man har en fast lakarkontakt vid
vardcentral uppgar till i snitt 38 procent for perioden. Denna andel utgdr exakt samma som ar
2006. Andelen patienter som anser att man inte har tillgang till fast lakarkontakt ligger ocksa
pa oférandrad niva om 57 procent.

e Andelen av halso- sjukvardens resurser till vard av psykisk ohélsa och
psykiatrisk sjukdom ska tka

Andelen av de totala resurserna som ianspraktas for vard av psykisk ohélsa och psykiatrisk
sjukdom mats pa likartat satt som primarvardens andelar, men inslaget av komplexitet och
osakerhet ar dock nagot stérre beroende pa att det for primarvardens del utgor en del av den
totala verksamheten som inte pa ett enkelt satt later sig sarredovisas. Enligt arsredovisningen
for ar 2006 var andelen oférandrat 8,6 procent i jamforelse med ar 2005. Utfallet hittills under
aret indikerar en minskning till cirka 8,1 procent. Sammantaget ar de faktiska kostnaderna
ofdrandrade i jamforelse med ar 2006. Daremot sker en minskning av lanssjukvardspsykiatrin
samtidigt som primarvardens andel ckar.

e Vantetider till barn- och ungdomspsykiatrin ska bli kortare

Fran och med september innebar vardgarantin att vantetiden till ett forsta besok inom barn-
och ungdomspsykiatrin (BUP) ska vara hogst 30 dagar. Under perioden 1 maj - 31 augusti
2007 var medianvantetiden till ett forsta besok inom BUP vid Sédra Alvsborgs Sjukhus
(SAS) 46 dagar. Motsvarande period 2006 var medianvintetiden 31 dagar.

e Tillgang till beteendevetenskaplig kompetens ska erbjudas genom varje
vardcentral

Den fortsatta satsningen pa beteendevetenskaplig kompetens vid vardcentralerna har fortsatt
under perioden och motsvarar nu 1/10 000invanare.

e Alla ungdomar ska under sitt sista ar inom den fria barn och
ungdomstandvarden erbjudas frisktandvard

Tandvardsforvaltningen har informerat om att frisktandvarden har inférts under varen 2007.
En viss komplikation i sammanhanget ar att regionen beslutat att successivt utfka den fria
barn- och ungdomstandvarden till att &ven omfatta aldergruppen 20 - 21 ar.

« Alla patienter ska erbjudas vard inom de faststéallda garantitiderna

Fragor som beror tillganglighet med avseende pa bl.a. gallande vardgarantiregler
kommenteras sérskilt nedan under patient/brukarperspektivet.



e De regiongemensamma prioriteringarna ska vara tillgangliga for invanare i
Vastra Gaétaland och allméant kanda i hela regionens sjukvardsorganisation

| samband med namndens dialog med pensionarsfoéreningar, brukarorganisationer och
kommuner m.fl. ldmnas det information om de regiongemensamma prioriteringarna.
Prioriteringarna laggs aven ut pa namndens hemsida.

e Minst 90 procent av samtalen till sjukvardsradgivningen ska besvaras inom tre
minuter

Satsningen pa sjukvardsradgivningen i Sédra Alvsborg enligt dverenskommelsen for ar 2007,
i syfte att fortsatta arbetet med att korta véntetider och dka framkomligheten, ar genomférd.

Under perioden t.0.m. 2007-08-31 har andelen besvarade samtal inom tre minuter 6kat fran
22 procent till 50 procent. Motsvarande 6kning besvarade samtal inom 15 minuter ar fran
56 till 87 procent.

Uppdrag

e Allastyrelser och namnder ska jamtegrera budgetar och arsredovisningar

Ar 2002 beslutade fullméaktige att budgetprocessen i Véstra Gotalandsregionen skulle
jamstélldhetsintegreras. Jamstélldhetsintegrering &r ett arbetsséatt som innebér att beslut inom
alla samhéallsomraden ska praglas av ett jamstélldhetsperspektiv.

For att mojliggora en uppféljning har kvantitativa indikatorer tagits fram. Halso- och
sjukvardskanslierna har gatt igenom de nytecknade dverenskommelserna infér 2007 inom
sina ansvarsomraden. Detta for att faststalla i vilken utstrackning som jamstélldhet som
begrepp forekommer och i vilken utstrackning den ar integrerad i 6verenskommelserna.

| sodra Alvsborg har 34 nya 6verenskommelser tréaffats under &r 2006. 27 av Gverens-
kommelserna ar tecknade med privata vardgivare och har inget omnamnt om jamstalldhet.
Resterade sju éverenskommelser hade alla omnamnt jamstalldhetsperspektivet, varav tre
belyser omradet val.

e Alla styrelser och ndmnder ska ge en tydlig information om nar och hur regionen
medverkar i olika verksamheter och aktiviteter, antingen det &r som agare,
finansiar eller bidragsgivare

Informationen om nér och hur regionen medverkar i olika verksamheter och aktiviteter, i form
av agare, finansiar eller bidragsgivare sker i kontakter med externa intressenter.
Informationskanaler och tillvdgagangssétt varierar och anpassas efter uttalat syfte, mal och
malgrupp. Regionens medverkan i olika sammanhang omnamns ocksa och beskrivs bland
annat i trycksaker m.m. Andra informationskanaler som anvénds for att informera om
regionens medverkan ar den digitala (webben) och den personliga, muntliga.



e Regionutvecklingsnamnden, miljonamnden och kulturndmnden och halso- och
sjukvardsnamnderna ska till regionstyrelsen redovisa forslag till mal strategier
och atgarder inom respektive ansvarsomrade for att forverkliga Vision Véastra
Gotaland

Visionen om det goda livet utgor en sjalvklar utgangspunkt for arbetet i en halso- och
sjukvardsnamnd, och aterfinns mer eller mindre uttalat i namndens bestallningar och olika
styrdokument. | och med en ny mandatperiod fr.o.m. ar 2007 kommer namnden att se éver
och utveckla sina arbetsformer. Hari ingér bl. a. en éversyn av namndens styrkort, varfor
namnden avser att aterkomma nar det galler hanteringen av detta uppdrag.

e Halso- och sjukvardsnamnderna ska bestélla mammografiundersokningar sa att
alla kvinnor i aldrarna 40 till 69 ar erbjuds mammografi senast 2008

Efter pagaende upphandling av mammografi slutférts kommer under hosten avtal att tecknas
med en extern leverantor for perioden 2008 och framat. Detta sakerstéller att alla kvinnor i
aldrarna 40 till 69 ar erbjuds mammografi senast 2008.

» Halso- och sjukvardsnamnderna ska avsatta medel for riktade atgarder mot
oskaliga strukturella I6neskillnader

Medel for att komma tillrdtta med omotiverade 16neskillnader har avsatts i 6verenskommel-
serna med vardgivarna i enlighet med personalutskottets intentioner.

e Halso- och sjukvardsnamnderna ska avsatta medel for minskad sjukskrivning i
enlighet med intentionerna i éverenskommelsen mellan regionen och
forsakringskassan

Halso- och sjukvardsnamnden har avsatt medel for minskad sjukskrivning enligt intentionerna
i overenskommelsen mellan regionen och forsékringskassan. Vardgivarna har fatt i uppdrag
att medverka i arbetet att fa ned sjukfranvaron enligt Lokal atgardsplan for att minska
sjukfranvaron i Sodra Alvsborg . Flera av de planerade aktiviteterna har genomforts eller
paborjats. Resultatet beskrivs mer ingdende nedan under Processperspektivet.

2. Verksamhetens 6vergripande uppdrag och vision

Visionen for halso- och sjukvarden uttrycks i regionens budget pa féljande satt:

Halso- och sjukvarden ska satta individen i centrum och bygga pa allas lika rétt till en god
halso- och sjukvard oavsett alder, kon eller ekonomiska forutsattningar. Sjukvarden ska ges
efter behov och vara solidariskt finansierad. En behovsbaserad halso- och sjukvard ar den
enda modell som lever upp till en jamlik behandling av patienterna. Arbetet med att uppfylla
malen i den regionala handlingsplanen ska fortsatta for att 6ka tillgangligheten till sjukvarden.
Halso- och sjukvarden i Vastra Gétaland ska kannetecknas av hdg kvalitet, god tillganglighet,
bra bemotande och valfrihet.”

Namnden tar denna vision som utgangspunkt for sitt arbete



3. Medborgarperspektiv

Strategiska mal:
e Halsan ska vara god och jamnt férdelad i befolkningen
o Befolkningen ska ha stort fortroende for namnden och sjukvarden

Vardbarometern ar en rullande undersokning om den vuxna befolkningens attityder till,
kunskaper om och erfarenheter av hélso- och sjukvarden. Nedan redovisas ett axplock
sammanfattande uppgifter som stracker sig fram t.o.m. forsta halvaret 2007.

Fortroende for vardcentralerna

58 procent av befolkningen i MittenAlvsborg hyser ett stort fortroende for den vard och
behandling som ges pa vardcentralerna forsta halvaret 2007. Véardet ligger 6ver nivaerna for
Vastra Gotaland (53 procent) liksom de ligger 6ver Riket (56 procent).

Fortroende for sjukhusen

78 procent av befolkningen i MittenAlvsborg hyser ett stort fortroende for den vard och
behandling som ges pa sjukhus. Forsta halvaret 2007 anger 79 procent av kvinnorna att deras
fortroende &r hogt jamfort med 77 procent bland mannen. Bagge dessa vérden ligger 6ver
nivaerna for Vastra Gotaland (c:a 72 procent) liksom de ligger dver Riket (73 procent).

Egna upplevelser

I MittenAlvsborg har andelen som hyser stort fortroende for vard och behandling som ges vid
vardcentraler 6kat den senaste 12-manadersperioden jamfort med perioden fére, fran 55 till 57
procent bland dem som besckt varden det senaste aret. Detsamma galler for sjukhusen; 80
procent menar att de har mycket eller ganska stort fortroende for vard och behandling som ges
dar, vilket skulle vara en 6kning med 6 procentenheter jamfort med foregdende period. Nar
det galler personer som inte besokt varden det senaste aret har andelen med hogt fortroende
minskat for saval vardcentraler som sjukhus.

Stort fortroende for hur vard och behandling fungerar pa
MittenAlvsborg

Vardcentraler Sjukhusen
Har besokt Inte besokt Har besodkt Inte besokt
varden varden varden varden

3:e och 4:e kv 2005 &
1:a och 2:a kv 2006

55%

61%

74%

77%

3:e och 4:e kv 2006 &
1:a och 2:a kv 2007

57%

52%

80%0

74%

Tillgang till vard

Aven har ser utvecklingen positiv ut. 77 procent av befolkningen i MittenAlvsborg anser att
de har tillgang till den vard och behandling som de behoéver férsta halvaret 2007. Vardet
ligger over nivaerna for Vastra Gotaland (75 procent) liksom det ligger strax 6ver Riket
(77procent).



Tillgang till vard bland behovsgrupperna

Ackumulerade data sedan fragan bérjade stallas fran och med tredje kvartalet 2005 majliggor
en uppdelning pa diagnos eller sjukdomsgrupper, hur man uppfattar att man har tillgang till
den vard man anser sig behova. Manniskor med psykisk sjukdom uppfattar, precis som i
tidigare matningar, i lagre utstrackning att de har tillgang till den vard de anser sig behdva.
Drygt 4000 personer har besvarat fragan t.o.m. tredje kvartalet 2007.

Tillgang till vard man behdéver, andel som
instammer helt eller delvis
Stroke 87%
Diabetes 82%
Hjartsjukdom 78%
Hoftfraktur (larbensbrott) 78%
Cancer 78%
Benskérhet 77%
Svar astma, KOL 76%
Ja, p& nagon av diagnoserna 76%
Allvarligt funktionshinder 73%
Nej, ingen diagnos 73%
Ledgangsreumatism 71%
Psykisk sjukdom 64%

4. Processperspektiv

Strategiska mal:
e Namndens arbetssatt ska halla en hog kvalitet
e Relationerna och samverkan med externa intressenter ska vara goda

Bestallningsarbetet
Budget och bestallningsarbetet pagar. Fran utforarsidan patalas problem med det faktum att
full kompensation for pris- och I6nedkningar ej kan erbjudas.

Stimulansbidrag

| januari 2007 gav Regeringen i uppdrag till Socialstyrelsen att under aret férdela nytt
stimulansbidrag till kommuner och landsting for stod i arbetet med att utveckla varden och
omsorgen om de &ldre. Totalt erholl hilso- och sjukvarden i Sodra Alvsborg 11,2 mkr att
fordela efter sedvanliga ansokningsférfaranden och prioriteringar.

Stodet avser att stimulera till olika insatser och projekt inom omraden for rehabilitering,
kost/nutrition, demensvard, lakemedelsgenomgangar, utveckling av det sociala innehallet,
satsning pa lakartillgang inom ordinart och/eller sarskilt boende samt forebyggande och
uppsokande arbete. Tanken med stimulanshidragen ar ocksa att 6ka samverkan mellan
kommunerna och regionen.

Den utdkade statliga satsningen infor 2007 har inneburit att samtliga stimulansprojekt, vilka

beviljades och startades under 2006, kunnat fortsatta under perioden och i flera fall ocksa
erhallit en utvidgning och breddning av innehall.
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Inom namndomradet har under perioden den tidigare satsningen inom primarvarden pa
aldresjukskoterskor utokats med ytterligare en heltidsresurs vid Sérhaga vardcentral.

Inom NarRehab har en ut6kning av projekt for att identifiera patientens rehabiliteringsbehov
vid vardtillfallet inom slutenvarden och efter utskrivning skett. Detta &r ett projekt med mal
att pa ett bra satt kunna sakerstalla patientens behov av rehabilitering i hela vardkedjan

Den omfattande satsningen vid Alingsas lasarett pa att forbattra omhandertagandet av éldre pa
akutmottagningen genom att ge battre fysiskt omhéndertagande under véntetiden, samt 6ka
personalens kunskap om aldres specifika behov och vikten av att prioritera dessa patienter pa
réatt satt, har fortsatt under perioden.

Nya satsningar, vid Alingsas lasarett har skett under perioden genom projekt for att dels;
maojliggora en bra och fortsatt kommunikationsrehabilitering for geriatriska patienter med tal-
sprak- och kommunikationsstorningar, dels; forsoka utarbeta nya gemensamma riktlinjer for
ett nytt arbetssatt i omh&ndertagandet av &ldre strokepatienter inkluderande utbildning enligt
strokeforbundets nationella riktlinjer for att ge personalen kompetensbevis inom strokevarden.

Sjukskrivningar

Under 2007-2009 far regionen en resursforstarkning i form av ett statsbidrag for minskad
sjukskrivning. Medlen ska anvéndas for att forbattra sjukskrivningshanteringen inom hélso- och
sjukvarden. Fokus ligger pa att vidta strukturella atgarder inom omradena ledning, kunskap/
kompetens och samverkan samt pa kvinnors ohalsa. Malet ar att gora det battre for patienterna
genom att undvika langa, passiva sjukskrivningar som kan leda till samre hélsa och att det blir
svarare att borja arbeta igen.

Halso- och sjukvardsnamnden har avsatt medel och gett vardgivarna i uppdrag att medverka i
arbetet att fa ned sjukfranvaron enligt Lokal atgardsplan for att minska sjukfranvaron i Sodra
Alvsborg. Planen innehdller forslag pé atgarder som ska vidtas under 2006 - 2008 inom namnda
fokusomraden for att utveckla sjukskrivningsprocessen och ge fragan hogre prioritet.

Arbetet pabdrjades 2006 och har under 2007 fortsatt i enlighet med planen, vilket har resulterat i
att flera av de planerade aktiviteterna har genomforts eller paborjats.

e Projektledaren for Sodra Alvsborg har fortsatt arbetet med att koordinera, utveckla och
samordna processerna kring sjukskrivning och rehabilitering.

e Primarvarden har startat det forsta av tre tvarprofessionella bedomningsteam,
Bedémningsteam Solhem, med patienter fran Boras-Bollebygdsomradet. De andra
bedémningsteamen ska starta i september, ett for upptagningsomrade Mark-
Ulricehamn-Svenljuga-Tranemo och ett for Lerum-Alingsas-Vargarda-Herrljunga.
Syftet med teamen ar att utveckla samverkan och ge 6kat stod at sjukskrivande lakare
inom priméarvarden och pé sjukhusen i Sédra Alvsborg.

e Primarvarden har tillsatt samtliga planerade 15 tjanster for sjukskaterskor med
inriktning psykisk ohalsa. Malet pa en sjukskoterska per 20 000 invanare ar darmed
uppnatt.

e Fortsatt lakarmedverkan vid forsakringskassans avstamningsmaoten med sjukskrivna
personer.

e Under varen har flera seminarier hallits som belyst problematiken kring patienter med
utmattningsreaktioner och diffusa somatiska besvar. All vardpersonal som berérs av
sjukskrivningsfragor har bjudits in och deltagandet har varit stort.
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o Ett forsdkringsmedicinskt forum ar under uppbyggnad.

e Ett samverkansavtal har tecknats med Forsakringskassan (FK) och har bl. a. lett till att
det nu finns handlaggare fran FK ute pa flera vardcentraler under vissa fasta tider per
vecka.

Genomforda och pagaende upphandlingar

Under aret har upphandling av verksamheten vid Noltorps vardcentral genomforts. Vidare ar
upphandlingar av sjukgymnastik i Vargarda och psykoterapi i stort sett avslutade.
Upphandling av mammografi pagar.

Vardkonsumtion

| Bilaga 1 redovisas konsumtionsstatistik. Det mest uppseendevéckande torde vara
redovisningen av antal sjukskdéterskebesok hos privata vardgivare. Den redovisade
forandringen ar dock till overvagande del skenbar, da dessa besok tidigare redovisats som
lakarbesOk och ersatts med s.k. enkelt arvode.

5. Patient/brukarperspektiv

Strategiska mal:
e Tillgangen till varden ska svara mot befolkningens behov
e Varden ska ha en hog kvalitet och ge en halsovinst for patienten/brukaren

Primarvard

Vardtagarnas behov och 6nskemal, pa utokat och flexibelt 6ppethallande vid vardcentraler i
Sodra Alvsborg, har undersokts under perioden genom en enkét och arbetet med att stalla
samman denna pagar. Primarvarden bedomer dock att man sannolikt inte kommer att kunna
genomfora utokat eller forandrat 6ppethallande pa samtliga vardcentraler under innevarande
ar i enlighet med resultaten av undersokningen.

Besokstillgangligheten mats genom deltagande i SKL:s (Sveriges kommuner och landsting)
undersokningar av vardgarantin till allmanlakare i Sverige, for narvarande tva ganger per ar
och omfattar en vecka under var och host. Besokstillgangligheten pa vardcentralerna i
MittenAlvsborg &r relativt hog. Detta kan man blanda annat utlasa i métning som
genomfordes avseende vardgarantin till allmanlakare i Sverige. Andelen patienter som fatt tid
inom en till sju dagar under vecka 13, 2007, uppgick till 92 procent (range 81 - 100 procent).
Motsvarande andel vid samma métning och period 2006 var 94 procent.

Nationella telefontillganglighetsmatningar och uppféljningar for TeleQ-anslutna vardcentraler
sker tva ganger per ar. Rapportering sker till SKL. I telefontillgéanglighetsméatningen som
utférdes mars manad 2007 redovisades i snitt 4 103 paringningar per vecka till vardcentraler
med TeleQ (6 av 8) och att motsvarande snitt for besvarade samtal var 3 337 (81 procent).
Cirka 19 procent av samtalen avvisades p.g.a. fylld ko vilket ar ungefar samma andel som vid
motsvarande matning 2006.

Beddmningen av radgivning och bemétande for sjukvardsradgivningen i Sodra Alvsborg &r
mycket positiv. De allra flesta instammer i de pastaenden som stalldes i tidigare studie
rérande radgivning och bemotande och den positiva installningen avspeglas ocksa da tjansten
vardesdtts. Pa en femgradig poangskala ger 80 sjukvardsradgivningen hogsta poang och

12 procent nast hogsta poang.
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| MittenAlvsborg har under perioden likare anstallts med speciellt ansvar for personer
inskrivna i den kommunala hemsjukvarden. Léakarresurser vid Lerums vardcentral och
Sorhaga vardcentral har ocksa anvénts for att utoka insatser i de sarskilda boende som
respektive vardcentraler ansvarar for.

Lanssjukvard

Tillgangligheten i halso- och sjukvarden ges fortfarande stor uppmarksamhet. Ett matt pa
tillgangligheten &r om patienterna far vard inom vardgarantins tidsgranser, vilket for den
specialiserade varden innebér att ett forsta besok vid behov ska erbjudas inom 90 dagar. Fran
1 september 2007 ar tidsgransen skérpt till 30 dagar inom barn- och ungdomspsykiatrin.

31 augusti 2007 hade foljande antal patienter vantat langre an 90 dagar pa ett forsta besok vid
nagra utvalda mottagningar p& Alingsas lasarett’. Inom parentes anges totalt antal vantande:
Allmankirurgi 3 (170), gynekologi 5 (148), kardiologi 3 (344), ortopedi 63 (484), urologi 0
(36) och 6ron-nasa-halssjukvard 3 (140). Vid SAS gallde foljande: Allmankirurgi 250 (676),
barn- och ungdomsmedicin 37 (102), gynekologi 130 (624), hudsjukvard 6 (486), kardiologi
19 (325), ortopedi 332 (1025), psykiatri 12 (254), urologi 77 (332), 6gonsjukvard 3 (540)
samt dron-nasa-halssjukvard 585 (1159). Jamfort med 31 augusti 2006 har antalet vantande
mer &n 90 dagar vid Alingsas lasarett minskat till samtliga av de ovan namnda
mottagningarna utom gynekologin dar antalet ar oférandrat. Vid SAS har antalet som véntat
lange minskat inom framforallt allmankirurgin, ortopedin och urologin. Inom framst 6ron-
nasa-halssjukvarden och neurologin har daremot antalet okat.

Vardgarantin innebar ocksa att behandling vid behov ska erbjudas inom 90 dagar. 31 augusti
2007 gallde foljande betraffande antal patienter som vantat mer &n 90 dagar pa ett antal
behandlingar vid Alingsés lasarett®. Inom parentes anges totalt antal vantande: Artroskopi 0
(43), gallstensoperation 0 (16), knéledsplastik 0 (44), ljumskbracksoperation 6 (28) och
prostataoperation 0 (22). Samtidigt gallde foljande vid SAS: Gallstensoperation 18 (40),
kataraktoperation 2 (446), knaledsplastik 38 (90), livmoderframfallsoperation 12 (46), ljumsk-
bracksoperation 14 (51), prostataoperation 35 (56) och tonsillektomi 52 (110). En jamfcrelse
med 31 augusti 2006 visar att antalet patienter som vantat mer an dagar 90 har minskat for
samtliga av de ovan redovisade behandlingarna pa Alingsas lasarett. Samma sak géllde vid
SAS med undantag for tonsillektomi.

6. Medarbetarperspektiv

Den personal som direkt arbetar mot ndmnden utgoérs av personalen vid halso- och
sjukvardskansliet i Boras. Kansliet bestar av f.n. av 17 anstallda (varav en ar tjanstledig),
16 tillsvidareanstéllda och en visstidsanstélld. Dessa utgors av 6 mén och 11 kvinnor. For
nérvarande ar en befattning obesatt.

Sjukfranvaron per 31 augusti 2007 uppgar till 1,5 procent for kvinnorna och 0,1 procent for
mannen eller i genomsnitt 0,9 procent. Detta innebar att franvaronivan, som gick ned kraftigt
under ar 2006 ligger kvar pa en fortsatt lag niva.

Personalomséttningen under de senaste aren har dock varit hog.

2 patienter som sjalva valt att vénta langre eller som av medicinska skal ska vanta langre ingr inte.
® Se fotnot 2.
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7. Ekonomiperspektiv

Strategiska mal:
e Att fa sa mycket héalsa som mojligt for pengarna inom befintliga ramar

Periodresultatet, som framgar av Bilaga 2, innebéar en positiv avvikelse mot den periodiserade
budgeten pa 22,8 mkr, och resultatet mot regionbidraget innebér ett 6verskott pa 19,0 mkr.
Sammantaget beraknas ett positivt resultat for helaret pa 2,9 mkr. | forhallande till féregaende
prognos, dar ett nollresultat redovisades, innebar detta en marginell férandring. Utvecklingen
framstar som forhallandevis stabil. Strukturellt innebar problematiken kring riskdelningen en
budgetbelastning pa cirka 7 mkr innevarande ar, vilket utgor ett storre problem infor ar 2008.
Nedan kommenteras ett antal av budgetens delposter som kan krava sarskild uppmérksamhet.

Haogspecialiserad vard

En avvikelse kan konstateras nar det galler den hogspecialiserade varden. Namndens
kostnader inte nar upp till dess andel av den samordnade bestéllningen. Detta kan i viss man
betraktas som ett trendbrott pa sa satt att namndens andel av konsumtionen av
hogspecialiserad vard i relativa termer minskat.

Lanssjukvard

Prognosen nar det géller regionens egna sjukhus bygger pa att den takjustering pa 5 mkr som
gjordes mot Alingsas lasarett fére sommaren far fullt kostnadsgenomslag. Runt detta
antagande vilar dock ett visst inslag av osékerhet. Vidare berdknas som ndmnts ovan en
nettobelastning pa 7 mkr som i huvudsak utgor en konsekvens av riskdelningens avvecklande.
| riskdelningen ingar dven den hogspecialiserade varden, konsumtionsutfallet i viss
utstrackning kompenserar utfallet pa lanssjukvardssidan.

| 6vrig lanssjukvard ingar 4,5 mkr i form av stimulansmedel som utbetalts till nAmnden.
Dessa medel skall vidaretransfereras till vardgivarna, och paverkar resultatet pa ett mindre
Onskvart sétt under en ytterligt begrénsad tid.

Priméarvard

Mot den offentliga primérvarden uppvisas ett for perioden negativt resultat. Detta hanger
framst samman med budgetens periodisering. Om man istéllet ser till helaret berdknas ett
forhallandevis stort 6verskott med nedanstaende huvudsakliga forklaringsgrunder.

e Upphandlingen av Noltorps vardcentral genomfordes snabbare an beraknat, varfor
kostnadsutfallet mot den offentliga primarvarden blir lagre an budget.

e Avrop av ersattningar for den utokning verksamheten som beslutats for ar 2007 och i
viss man 2006 far ej helarseffekt under innevarande ar.

e Kostnaderna for sjukskrivningssatsningar nar ej upp till budgeterad niva

Resultatet mot posten privat vard, dar ett visst underskott borde ha redovisats har tva
huvudsakliga forklaringar. Den ena utgors av att verksamheten vid Noltorps vardcentral
atminstone i inledningsskedet inte natt upp till avtalad niva, och den andra utgors av det
faktum att strommarna mot den privata varden i Géteborg inte nar upp till tidigare ars nivaer.
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Ovrigt
I likhet med redovisas och berdknas positiva resultat for bl.a.

e Lakemedel
e Sjukresor
e Namnd

e Kansli

8. Konsekvenser for helaret samt eventuella planerade atgarder under
resten av aret

Tillganglighetsfragorna kommer aven fortsattningsvis att ligga i fokus, och tillgangligheten

vid regionens sjukhus och inom priméarvarden kommer att vara féremal for sarskild
uppmarksamhet.

En avveckling av riskdelningen kommer att medfora ekonomiska problem och en 6kad
ekonomisk osakerhet, da utvecklingen mellan aren i MittenAlvsborg inte varit stabil.

Den ekonomiska utvecklingen kommer att fortsatt foljas, men kortsiktigt erfordras inga
sarskilda atgarder for innevarande ar.

Halso- och sjukvardsnamnden i MittenAlvsborg

Carina Malmer
Ordférande

Marie Réllgardh
Halso- och sjukvardschef
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Vardkonsumtion

Inomregional vard

Bilaga 1

Konsumtion sjukhus

Utfall 2007-08-31

Budget 2007-08-31

Utfall 2006-08-31

Sluten vard, DRG ersatt

Vardtillfallen 8 709 9473 8 355
DRG poéng 9182 10 315 8724
Sluten vard, hogspecialiserad vard

Vardtillfallen, hogspecialiserad vard 190 209 186
DRG-poang, hogspecialiserad vard 375 404 369
Ovrig sluten vard, vardtillfallen

PsyKkiatri, vardtillfallen 265 166 248
Ovrig sluten vard, varddagar

PsyKiatri, varddagar 4914 3088 5296
Rehabmed o thorax eftervard, varddagar 1303 619 735
Barn och ungdomsrehab, varddagar 81 53 39
BUP inkl. multihandikapp, véarddagar 525 468 893
Oppen vard

Lakarbesok (ej dagkirurgi) 52 526 53 909 48717
Dagkirurgi, besok (enl. faststélld lista) 13 740 9720 9948
DRG-poéng, dagkirurgi enl. ovan 1572 1380 1145
Ovriga besok 33732 33 837 32 162
Utomregional vard

Offentlig & privat sjukhusvard

Sluten vard

Vardtillfallen 173 173 176
Varddagar 1160 1160 1470
Oppen vérd

Lakarbesok (ej dagkirurgi) 873 873 840
Ovriga besok 40 40 47
Offentlig & privat primarvard

Oppen vérd

Allméanlakarvard 687 687 624
Ovriga besok 300 300 239
Inomregional vard

Oppen vard (primarvérd)

Allmanlakarvard 66 738 64 749 64 814
Sjukskoterskevard 45 609 46 910 46 762
Lékarbesok MVVC/BVC 4194 4129 4091
Sjukskéterska m fl MVC/BVC 25049 26 428 25112
Sjukgymnastik 19535 17 839 16 687
Ovriga besok 11 315 10571 10 681
Oppen vard (specialiserad vard)

Lakarbesok inom dvriga specialiteter 3009 3171 3066
Ovriga besok i specialiserad vard 2213 2114 2090
Privat vard inom regionen

Oppen vard (primarvérd)

Allmanlakarvard 11041 5970 6 016
Sjukskoterskevard 3983 260 210
Sjukgymnastbesck 13 065 12 329 13 837
Ovriga besok 2264 1947 2812
Oppen vard (specialiserad vard)

L akarbesok i specialiserad vard 7051 7138 6 729
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Uppféljning per rapporteringstillfalle 2007-08-31

Bilaga 2

HSN MittenAlvsborg Utfall Budget Utfall  Avvikelse Utfall Budget Prognos Avvikelse
Mkr augusti  augusti  augusti budget/ 2006 2007 augusti budget/
2006 2007 2007  utfall prognos
Hogspecialiserad vard
Offentliga sjukhus i regionen 71,0 81,3 75,1 6,2 109,2 124,4 114,4 10,0
Privata sjukhus 1,6 0,0 0,0 0,0 1,7 0,0 0,0 0,0
Summa hogspec vard 72,6 81,3 75,1 6,2 110,9 124,4 1144 10,0
Lanssjukvard
Offentliga sjukhus i regionen 552,8 596,6 595,0 1,6 840,3 885,9 907,9 -22,0
Privata sjukhus 3,0 2,8 2,5 0,3 4,1 4,2 4,2 0,0
Utomregional vard (RIA) 6,8 7.5 6,2 1,3 9,3 11,3 9,3 2,0
Valfrihet och garantivard 2,2 2,7 3,4 -0,7 2,6 4,0 4.4 -0,4
Privata specialister 5,4 55 57 -0,2 8,3 8,4 9,0 -0,6
Ovrig lanssjukvard 0,8 2,5 -2,9 54 2,5 3,8 2,8 1,0
Summa lanssjukvard 571,0 617,6 609,9 7,7 867,1 917,6 937,6 -20,0
Samordningsférbund 0,0 0,7 0,3 0,4 0,1 1,0 0,7 0,3
Primarvard
Offentlig primarvard i regionen 214,2 219,6 220,6 -1,0 319,4 329,8 322,0 7,8
Privat vard 10,3 22,1 16,2 59 16,5 33,4 31,4 2,0
Utomregional vard (RIA) 11 1,2 1,3 -0,1 1,6 1,9 1,9 0,0
Summa primarvard 225,6 2429 238,1 4.8 337,5 365,1 355,3 9,8
Tandvérd
Offentlig 30,8 31,0 31,3 -0,3 46,2 46,4 46,4 0,0
Privat 15 15 15 0,0 2,2 2,3 2,3 0,0
Summa tandvard 32,3 32,5 32,8 -0,3 48,4 48,7 48,7 0,0
Handikappverksamhet
Offentlig 24,4 25,4 25,4 0,0 37,4 38,2 38,2 0,0
Privat 0,2 0,4 0,1 0,3 0,3 0,6 0,3 0,3
Summa handikappverksamhet 24,6 25,8 25,5 0,3 37,7 38,8 38,5 0,3
Folkhalsomedel 1,9 2,0 2,0 0,0 2,9 3,0 3,0 0,0
Lakemedelskostnader 12,2 14,4 13,5 0,9 18,5 21,6 20,6 1,0
Sjukresor 9,2 10,2 9,9 0,3 13,6 15,3 14,7 0,6
Namndkostnader 11 15 1,0 0,5 1,6 2,3 1,7 0,6
Kansliorganisation 1,9 2,7 1,7 1,0 3,0 4,0 3,0 1,0
Ovrigt 1,8 3,0 2,0 1,0 2,6 6,0 4,7 1,3
Totalsumma 954,2 1034,6 1011,8 22,8 1443,9 1547,8 15429 4,9
Ersattning fran HSA 9,8 9,8 0,0 14,8 14,8 0,0
Regionbidrag 979,4 1021,0 1021,0 0,0 1469,2 1531,0 1531,0 0,0
Resultat 25,2 3,8 19,0 22,8 25,3 -2,0 2,9 4,9






