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o Missbruk av alkohol, tobak och andra droger bland unga ska minska. — Utvecklings-
plan avseende psykisk hélsa for barn- och ungdomar i Skaraborg har tagits fram i
samverkan.

o Forekomsten av sexuellt dverforbara sjukdomar bland unga ska minska. — Skaraborgs
Sjukhus (SkaS) medverkar i detta standigt pagaende arbete genom bland annat olika
informationsinsatser.

¢ Antalet sjalvskador och sjalvmordsforsok ska minska. — Handlingsplan avseende sui-
cid som tagits fram utifran uppdrag i mal- och aktivitetsplanen for psykiatri foljs.

¢ Andelen av halso- och sjukvardens resurser till vard av psykiatrisk sjukdom och for att
motverka psykisk ohélsa ska 6ka. Tillgangligheten till barn- och ungdomspsykiatrin
ska vara hog. — Extra resurser har tillskapats i linje med mal o aktivitetsplanen for
vuxenpsykiatri, inom barn och ungdomspsykiatri pagar flera projekt for att forbattra
tillgangligheten.

o Alla patienter ska erbjudas vard inom de faststallda garantitiderna. — Hostens arbete
har inneburit en markant forbattring dar 45 av 59 av uppfoljningsomradena natt mal-
talet.

o Patienten ska fa ett snabbt omhandertagande vid sjukhusens akutmottagningar. — For-
battringsarbete har pagatt internt samt i samverkan med priméarvarden.

o Miljo- och hélsofarliga kemikalier ska fasas ut och erséttas av mindre farliga produkter
i verksamheterna. — Kemikaliehanteringssystemet har implementerats och inventering
och kartlaggning av kemikalieanvandning pagar. Handlingsplan for utfasning och sub-
stitution foljer regionens kemikaliestrategi.

¢ Regionens sjukhus ska under 2008 ansluta sig till natverket for Halsofrdmjande sjuk-
hus. — SkaS har fran och med 2008 blivit medlem i natverket for Halsoframjande Sjuk-
hus och vardorganisationer, HFS.

o Utforarstyrelserna ska infora ledningsstodsystem for kvalitet och patientsékerhet, och
aterrapportera till regionstyrelsen om hur arbetet fortgar. — Ska$S ledningssystem, SkasS-
guiden, har tagits fram och & kommunicerad.

¢ Regionens sjukvardsverksamheter ska medverka i medicinska kvalitetsregister. — SkaS
deltar i de flesta nationella kvalitetsregister och ytterligare anslutning till kvalitetsre-
gister kommer att ske under kommande ar.

e Sjukfranvaron ska minska. — Sjukfranvaron har minskat fran 6,7 procent till 6,5 pro-
cent genom proaktiva insatser kring rehabilitering.

o Alla anstéllda ska ha tillgang till kompetensutveckling och en individuell utvecklings-
plan. — Av antalet anstallda har 84 procent individuell utvecklingsplan vilket ar en for-
battring med tre procent.

e Loneskillnaderna mellan man och kvinnor ska fortsatta minska. — Méalet har inte upp-
natts utan har forsamrats med 0,4 procent.

¢ Andelen anstallda med deltidsanstallningar ska minska. — Malet har ej uppnatts da en
6kning med 0,3 procent konstaterats.

¢ Andelen anstéllda med tillfalliga anstallningar ska minska. — Tillfélligt anstallda har
minskat med 1,3 procent till 12,1 procent.

o Kostnadsmedvetenhet och ekonomiskt ansvarstagande - budget i balans —
Kostnadsmedvetenheten &r stor liksom det ekonomiska ansvarstagandet men budgeten
ar inte i balans. Arets resultat &r -44,4 miljoner kronor och nettokostnadsutvecklingen
uppgar till 5,4 procent. Hogt patientinflode for akuta patienter samt fortsatt hog pro-
duktion av planerad vard har inneburit att de kostnadssankande atgarderna som pla-
nerats inte fullt ut kunnat genomforas. For att klara detta patienttryck har vard fatt ko-
pas bade i form av bemanningstjanster och i form av besok och behandlingar. Fore-
slagna atgarder har bara till viss del kunnat genomforas och darfor inte fatt helarsef-
fekt for 2008.
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Sammanfattande ord fran sjukhusdirekttren

Under 2008 har Skaraborgs sjukhus (SkaS) ytterligare utvecklat arbetet med standig forbattring och minskade kvalitets-
brister genom en processorienterad ledningsstruktur.

| arbetet har vi utsett och utbildat procességare och processledare, borjat utveckla processmal, efterfraga och félja upp
resultat samt erbjuda stod i utvecklingsarbetet fran ledning och stab. Under hésten tillsattes en processchef for att ytterli-
gare starka arbetet. Arbetet med att forbattra patientens vag genom varden ar grunden for alla vara aktiviteter sa att till-
ganglighet, bemotande, vardkvalitet, kompetensforsorjning och kostnadsutveckling styrs och kontrolleras ur patientens
perspektiv. Trots att processorienteringen lett till stora framsteg vad galler bade tillganglighet och vardkvalitet har SkaS
inte klarat av att nd den kostnadsminskning som kravdes for att na en budget i balans. Forklaringen till detta ligger framst
i den Okade vardproduktionen som lett till 6kade kostnader for lakemedel, laboratorietjanster och sjukvardsmaterial samt

inom personalkostnadsdelen dar kdkortningsinsatserna lett till ett 6kat behov av bemanningstjanster.

SKARABORGS SJUKHUS

Birgitta Molin-Mellander
Sjukhusdirektor

Sammanfattning

Ett processinriktat arbetssétt med styrgrupper har startats
bade sjukhusovergripande och lokalt samt inom proces-
serna varda akut, varda planerat och uthilda/utveckla.
Vidare har ledningsarbetet utvecklats med chefsdagar
dar sjukhusledning och verksamhetschefer tillsammans
arbetar med processtyrning. For att stédja detta utveck-
lingsarbete har en processchef tillsatts. | SkaS faststallda
ledningssystem, SkaS-guiden, beskrivs alla delar som
ingar i Skas styr- och ledningssystem.

En funktion for arbetet med patientsakerhet har skapats
dar personer har samlats som arbetar med dessa fragor ur
ett 6vergripande perspektiv. | SkaS-guiden tydliggors
ansvar och ledning for patientsakerhetsarbetet.

Regelbundna kontakter kring patientsakerhet, patienttill-
ganglighet och bemotandefragor sker inom ramen for sa
kallat, Kvalitetsforum, mellan representanter for sjukhu-
sets styrelse, cheflakarfunktionen och patientnamnden.

I 6verenskommelserna mellan hélso- och sjukvards-
ndmnderna i Skaraborg och SkasS respektive Primar-

varden Skaraborg ingick att skapa en gemensam malbild
2012 for halso- och sjukvarden i Skaraborg. Ett forslag
har tagits fram i form av gemensamt styrkort och strate-
gikarta. Ndmnder, styrelser och ledningsgrupper har

stallt sig bakom malbild 2012, dar tre grundlaggande
strategier har faststéllts; frimja god hélsa - motverka

ohalsa, vard av hog kvalitet och inga upplevda granser i
varden.

Genom finansiering med statliga stimulansmedel har ett
antal utvecklingsprojekt startat. Inom narsjukvarden har
ett projekt inletts for att forbattra vardplaneringen ur ett
rehabiliteringsperspektiv, vilket forvantas ge battre be-
sluts- och planeringsunderlag och en positiv inverkan pa
vardens kvalitet och patientens livskvalitet.

SkasS é&r fran 2008 medlem i natverket Halsoframjande
sjukhus och vardorganisationer, HFS. Medlemskapet
innebér att SkaS atagit sig ett uppdrag som ska resultera
i ett arbetssatt dar ett halsoframjande forhallningssatt
genomsyrar alla vara processer.

SkaS miljoarbete har fatt fornyad kraft under 2008. En
kartlaggning av verksamhetens miljopaverkan har legat
till grund for de mal och aktiviteter som arbetats in styr-
kortet. En ny miljopolicy har antagits och prioriterade
atgarder fokuserar pa miljomedveten organisation,
minskad klimatpaverkan, saker kemikaliehantering samt
effektiv och miljoanpassad resurshantering.

Inflodet till akutmottagningarna pa SkaS har varit myck-
et stort under aret vilket periodvis har resulterat i en hart
belastad beldggningssituation. Inflodet har dominerats
av aldre, multisjuka patienter med internmedicinsk pro-
blematik och sjukhuset har delvis fatt varda dessa pati-
enter pa andra kliniker. Ett processinriktat arbetssatt med
stod av forbattringsprojekt har praglat arbetet med att
hantera det akuta och planerade patientflédet. Andra
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exempel pa detta arbetssatt ar den samordning som skett
inom akutpsykiatri av akutmottagning, observationsplat-
ser och slutenvard, vilket gett kortare ledtider och férre
inskrivningar. Arbetet med att effektivisera operations-
planeringen har inneburit en 6kning av antalet operatio-
ner med befintliga resurser. Inom barn- och ungdoms-
psykiatrin ar inrattandet av beredskapsteam pa akutmot-
tagningen ett forbattringsprojekt som gett korta ledtider
och positiv respons fran patienter och foréldrar.

En utredning visade att ambulansresurserna var ojamnt
fordelade i Skaraborg. Ett forbattringsforslag togs fram
och har prévats under aret.

Under varen har karlkirurgin 6vertagit carotisoperationer
fran Sahlgrenska Universitetssjukhuset vilket inneburit
att skaraborgare far ett snabbare omhandertagande vid
misstankt hjarninfarkt. Under hésten har screening av
brack pa stora kroppspulsadern, sa kallat bukaortaaneu-
rysm, pa 65-ariga man startats.

Ett strategiskt viktigt omrade har varit att klara vardga-
rantin. Det har uppnatts tack vare en stor arbetsinsats pa
hela SkaS. Alla verksamheter har vid behov genomfort
extrainsatser och ibland har ocksa andra vardgivare be-
hovt utnyttjats. Resultatet for aret var att en stor del av
uppfdljningsomradena klarade malsattningen med noll
vantande till bes6k och behandling. Det innebér att SkaS
fick den bonus som ingick i uppdraget fran halso- och
sjukvardsstyrelsen kring vardgarantin.

Lakemedel ar ett standigt fokusomrade och den apoteka-
re som anstallts arbetar med revidering av lakemedels-
planer och uppsatta hushallningsmal.

Manga verksamheter har haft svarigheter med lakarbe-
manning. Inhyrda lakare har darfor anlitats i storre om-
fattning for att uppratthalla patientsakerhet och for att
klara uppdraget for besoks- och behandlingsgarantin.
Det har varit svarigheter att rekrytera fardiga specialister
och det rader en obalans i forhallandet mellan ST-lakare
och specialister.

Arbetsmarknadskonflikten stéllde under varen stora krav
pa verksamhetsanpassning. Tack vare god planering och
gott samarbete mellan berérda enheter kunde verksam-
heten genomfdras med bibehallen patientsékerhet.

Under 2008 fick SkaS utmarkelsen ”Storsta forbattring
av AVI-index ”. Priset delades ut for den forbéattring av
AVI- index som gjorts mellan aren 2006 och 2007. Mat-

ningen av AVI syftar till att ge en bild 6ver arbetsvillko-
ren i en organisation. Ett antal nyckeltal utgor indikatio-
ner pa nio centrala arbetsvillkor sett utifran medarbetar-
nas perspektiv.

SkaS har under 2008 forbéttrat resultatet i fem av de nio
arbetsvillkoren (se spindeldiagram). De 6vriga fyra lig-
ger pa samma niva som 2007. (Forklaring pa omradena
se bilaga 2)

AVl-spindel 2008

=+=SkaS 2008 === SkaS 2007 justerat for verksamhetdvergéngar

Anstallningstrygghet
20

Turbulens Arbetsersattning

Rehabiliteringsbehov \ by Jamstélldhet

Personalansvar Kompetensutveckling

Arbetsmiljo Arbetsbelastning

Sjukfranvaron har minskat. Rehabiliteringsprocessen har
kartlagts vilket har resulterat i ett tidigt och aktivt arbete
med forebyggande rehabilitering och konkreta rehabili-
teringsinsatser.

Under aret har verksamheten arbetat med att genomféra
de effektiviseringsatgarder som beskrivits i verksam-
hetsplanen.

Arets resultat ar -44,4 miljoner kronor och nettokost-
nadsutvecklingen uppgatr till 5,4 procent. De effektivise-
ringsatgarder som angavs i verksamhetsplanen har ge-
nomforts. Orsak till att resultatet anda &r negativt ar
bland annat att kostnaden for ortopediuppdraget &r hogre
an budgeterat, att akutflodena till akutmottagningarna
har okat och att genomforda atgarder inte far helarsef-
fekt for 2008. Storsta kostnadsékningarna jamfort med
tidigare ar for bemanningstjanster, kpta vardtjanster,
material och tjanster, hyra och leasing av administrativ
och medicinsk utrustning samt I T-kostnader.

De ny- och ombyggnationer som slutforts under aret ar
framst nybyggnation for operation och IVA i Lidkdping,
nybyggnationen av MR-byggnad pa Kéarnsjukhuset, in-
ledning av ombyggnation av vardavdelningar pa Kérn-
sjukhuset i samband med PCB-sanering och slutférandet
av Barn- och ungdomscentrum i Mariestad (BUC).
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Bilaga 1. Uppdrag i 6verens-
kommelserna

| 2008 ars dverenskommelser &r syftet att komplettera grund-
uppdraget och vidareutveckla varden efter de politiska inrikt-
ningsmalen med végledning av Socialstyrelsens riktlinjer ett
antal specifika uppdrag. Uppdragen &r indelade i huvudomra-
den med ett eller flera uppdrag.

Styrelsen har 6nskat resultat och uppféljning av de specifika
uppdragen. Da de tar upp det mesta inom sjukhusets verksam-
het och darmed ger en bra bild av verksamheten under ret har
det bestdmts att resultaten ska beskrivas i verksamhetsberat-
telsen.

Kvalitetsutveckling

SkaS overgripande strategi offensiv verksamhetsutveckling
framgar av Skas strategikarta och balanserade styrkort. En rad
aktiviteter har genomfarts inom tre prioriterade omréaden i
enlighet med Ska$S kvalitetsplan:

Fortsatt kompetensuppbyggnad i organisationen for offensiv
verksamhetsutveckling och patientsakerhet

Ytterligare medarbetare pa SkaS har genomgatt avancerad
forbattringsutbildning. Nu arbetar 25 personer med att stédja
storre verksamhetsnara forbattringsarbete. En utvérdering har
gjorts av hittills genomforda forbattringsprojekt. Resultatet
har visat pa en besparing pa cirka 300 000 kronor per projekt.
Utbildning i forbattrings- och processkunskap har genomforts
I6pande under aret for manga medarbetare pa flera olika niva-
er.

I ndra samarbete med Chalmers har ett avancerat forbattrings-
projekt initierats for att gora ldkemedelsprocessen sékrare.

Fortsatt arbete med balanserad styrning, kirn- och stédpro-
cesser

Ett fortsatt intensivt processarbete pé saval lokal som Gver-
gripande niva har pagatt under aret. Utvecklingsdialoger for
att diskutera, lara och folja upp angreppssatt och resultat har
genomforts pd alla nivéer i organisationen. Det fortsatt arbetet
med indikatorer har resulterat i att utfallsmatt malsatts och
foljts upp i de olika verksamhetsprocesserna.

Leda, samordna och utveckla olika forbattringsnatverk pa och
utanfér SkaS

Ett natverk for verksamhetsutvecklare/forbattringsledare med
fokus pa forbattringsprojekt, larande, forelasningar- och semi-
narier har etablerats.

For att skapa arenor kring fragor som beror forbattrings- och
processarbetet inom hélso- och sjukvarden har SkaS deltagit i
flera natverk saval nationellt som internationellt. Genom
larande och samverkan har forutsattningar skapats for 6msesi-
dig kunskapsutveckling och larande.

Tillganglighet och kommunikation
Arbetet med fragor som ror bemétande, tillganglighet och
kommunikation bidrar till att nd sjukhusets mal ur patient-
medarbetar- och omvarldsperspektiv.

En kompetensfarstarkning har skett pa informationsomradet
vilket inneburit att en rad aktiviteter har startats under hdsten
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for att strukturera arbetet med information och kommunika-
tion.

Exempel pa detta dr EpiSkaS som syftar till att skapa ett mer
andamalsenligt intranat i det regiongemensamma systemet och
arbetet med tillganglighet via telefon och webb. Nar det galler
tillganglighet, har en arbetsgrupp bildats for att kartlagga vad
som gjorts i syfte att forbattra telefonframkomlighet till SkaS
mottagningar och mojligheter att kommunicera via Internet.

Oplanerad vard

Processen Varda akut har kartlagts och probleminventerats pa
Ska$S psykiatriska och somatiska akutmottagningar, det vill
sdga pa Sjukhuset i Falkoping (SiF), Sjukhuset i Lidképing
(SiL) och Karnsjukhuset i Skévde (KSS). Uppdraget har varit
att matt- och malsatta processen i alla perspektiv. Dessa matt
och mal ska Gverensstamma med regionens.

Under aret har en grupp arbetat bedrivits med att optimera
akutflédena och fa patienterna till ratt vardniva. Detta arbete
har skett i samverkan med primarvarden Skaraborg, utifran ett
riktat uppdrag. Gruppen har redovisat sin kartlaggning och
probleminventering under december manad.

Pa Ska$S akutmottagningar i Lidkoping och Skovde har under
aret arbetet med triagering successivt forbattrats. Det har lett
till att patienterna, utifran en medicinsk prioritering, fatt ett
snabbt omhandertagande.

SkasS palliativa radgivningsteam har under éret arbetat med en
lokal handlingsplan for den palliativa varden, utifran riktlin-
jerna i den regionala handlingsplanen. Det palliativa rad-
givningsteamet har ocksa medverkat i implementeringen av
det organisatoriska vardprogrammet kring palliativ vard. Detta
arbete har delvis skett i narsjukvardsomradena och dar tillska-
pade partsgemensamma arbetsgrupper.

Planerad vard

Vardgarantiarbetet har haft stort fokus under aret. Véardgaran-
tin har uppfyllts tack vare en stor arbetsinsats pa hela Skas,
framforallt under hosten. Alla verksamheter har genomfort
extra insatser och vid behov har dven andra vardgivare utnytt-
jats. Under senhosten fanns problem med att kopa vard da
behovet av kopt vard i regionen Gversteg utbudet hos de ex-
terna vardgivarna. 15 mottagningar av 31 uppfyllde vid ars-
skiftet vardgarantin for tid till besok och for tid till behandling
uppfyllde 31 av 38 mottagningar vardgarantin.

Det fria vardvalet

Manga skaraborgare har utnyttjat det fria vardvalet och jam-
fort med 6vriga delar av regionen i stérre utstrackning. Verk-
samheterna har varit noggranna med att informera patienterna
om det fria vardvalet vilket kan vara en forklaring till att ut-
nyttjandegraden ar stor. En utredning for att understka bak-
omliggande orsaker till att s manga skaraborgare har valt
annan vardgivare har slutforts. Anledningarna har varit manga
och nagon enskild orsak har inte framkommit. Malet &r att
starta forbattringsarbeten.

Den nara sjukvarden
Begreppet Den nara sjukvarden beskriver olika former av
funktionell samverkan mellan Primarvarden, SkaS samt
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kommunernas hélso- och sjukvard. Syftet med samverkan
mellan halso- och sjukvardens olika huvudman ar bland annat
att utifran lokala forutsattningar mota brukaren/patientens
forvantan om granséverskridande insatser, battre tillvarata
gemensamma resurser, sprida kunskap, utbyta information,
samt verka for att kompetensen och verksamheten utvecklas.

Arbetet har under aret bedrivits dels i Vardsamverkan Skara-
borg, dels i politiska samverkansgrupper med tillhérande
administrativa ledningsrad som finns for den néra sjukvarden
pa de fyra sjukhusorterna.

I de fyra narsjukvéardsomradena sodra, vastra, norra och Gstra
har arbetet koncentrerats till malgrupperna aldre, funktions-
hindrade och kroniskt sjuka. Bland annat har ett narsjukvards-
team med en geriatriker och tvé sjukskoterskor startats i vastra
narsjukvardsomradet. Malet ar att fa en samsyn kring den
multisjuka patienten och dess anhoriga vad galler vard, om-
sorg och rehabilitering oavsett huvudman. Teamets syfte &r att
genom en helhetsbedémning av vardtagarens samlade situa-
tion, forbattra kvalitén i varden av multisjuka patienter i hem-
sjukvard och minska behov av akuta insatser pa sjukhus.
Andra projekt har varit att kvalitetssakra ldkemedelsanvénd-
ningen hos aldre, vardkedjorna demens, hjartsvikt, diabetes
och stroke, samordnad vardplanering, palliativ vard och geri-
atrisk-ortopedisk rehabilitering. Projekten har i huvudsak
bedrivits med hjalp av statliga stimulansmedel.

Under aret har planering for test och inférande av det region-
gemensamma webb-baserade I T-stédet for samordnad vérd-
planering genomforts.

Utbyte mellan arbetsplatser genom auskultation och gemen-
samma utbildningsinsatser har genomfoérts inom ramen for
Kompetensstegen. For att 6ka informationen om och delaktig-
heten i arbetet inom Den nara varden har en hemsida skapats.

Rehabilitering och habilitering

Vuxenpsykiatrin, vuxenhabiliteringen och primarvarden har
under aret paborjat ett gemensamt arbete for att forbéttra sitt
samarbete. Malet &r ett organisatoriskt vardprogram som ska
sékerstalla rehabilitering och habilitering av gemensamma
patientgrupper.

Oronmottagningen har arbetat med ett stort kvalitetsprojekt
dér de utvarderat funktionen av upphandlade hérapparater i
olika patientgrupper och hos olika patienttyper. Detta arbete
har lett till att utprovning av hérapparater nu gar snabbare och
val av apparat ar enklare.

Formedling av rehabiliteringsvistelserna och klimatvard har
skett i samma omfattning som foregaende ar. Antal avresta for
rehabiliteringsvistelser inom- och utomlands har varit totalt
175, varav 114 kvinnor. Totalt antal ansékningar har varit
290. Kostnaden uppgar till 6,4 miljoner kronor, vilket Gver-
ensstdmmer med beviljad budget.

Hdgspecialiserad vard

Ansvaret for den hogspecialiserade varden har liksom tidigare
i huvudsak innehafts av Sahlgrenska Universitetssjukhuset
(SV).

Bilaga arsredovisning 2008

Uppdraget innebér att stodja regionens sjukvardsenheter i
sarskilt komplicerade vérd- och behandlingssituationer. Stodet
har inneburit direkt dvertag av vardansvaret for vissa patienter
och patientgrupper, savél inom den akuta som den planerade
huvudprocessen. Det har ocksa bestatt av konsultationer eller
annan radgivning for fortsatt vard av enskilda patienter dar
vardansvaret kunnat bibehallas pa SkaS. | uppdraget for hog-
specialiserad vard har ocksa legat ett ansvar for kunskaps-
spridning till regionens sjukhus avseende medicinsk- och
omvardnadsutveckling bland annat inom ramen for de sa kal-
lade medicinska regionsektorsraden.

Vissa delar av den vérd som traditionellt tillh6rt den hogspe-
cialiserade varden har successivt kunnat decentraliseras. Det
har mojliggjorts genom en fortlépande utveckling av teknik
och kompetens inom lanssjukvarden. Kirurgisk behandling av
dvervikt och sé kallad ballongvidgning av kranskarlssjukdom
ar exempel pé detta. Ett problem med denna utveckling har
varit att dessa hemtagna aktiviteter, nar de utférs inom lans-
sjukvarden, lokalt forlorat sin status av hogspecialiserad vard
och darmed blivit sérbehandlade ur ekonomisk- och tillgang-
lighetssynvinkel jamfort med samma verksamhet pa SU. Ki-
rurgisk behandling av 6vervikt har under aret gatt motsatt vag
och den hégspecialiserade varden pa SU har omdefinierats till
lanssjukvard.

Psykiatri

Psykiatrin har successivt i sin verksamhet fortsatt arbetat in
uppdrag, matt och mal utifran mal och aktivitetsplan for psy-
Kiatri/psykisk ohalsa i Skaraborg 2007-2009. Detta arbete har
skett pa ett strukturerat satt i samverkan med primarvérd och
kommunala foretrédare.

Gemensam vardplan for 6ppen och sluten vard har tagits fram
i det databaserade journalsystemet och implementerats i hela
vuxenpsykiatrin. Rutiner for patientinformation, véardplan och
hélsofrdmjande aktiviteter, for att forbattra patienternas delak-
tighet och ansvarstagande har tagits fram. Arbete med
psykopedagogisk intervention, for att 6ka kunskapen hos
patienter och dess anhoriga har gjorts inom psykosvérdkedjan.
Det har lett till 6kad forstaelse for patienternas och anhérigas
behov, forbattrat deras delaktighet i behandlingen och skapat
ett behandlingsklimat praglat av émsesidig respekt. For att
oka forstaelsen for patientens roll visavi bemétandefragor har
en uthildningssatsning i kognitivt forhallningssatt genomforts
samt aterkommande utbildning i bemotandefragor.

Barn- och ungdomspsykiatri (BUP)

Vastbus-samverkan mellan socialtjanst, skolhalsovard, pri-
marvard och BUP har under aret skett pa olika nivaer. Under
aret har utbildningsinsatser riktats mot skolan och dess perso-
nal.

Ett arbete med att ta fram en utvecklingsplan avseende psy-
kisk hélsa for barn och ungdom i Skaraborg har genomforts i
samarbete mellan hélso- och sjukvardskansliet, priméarvarden,
kommunerna och SkasS. | den har tydliggjorts vilka resurser
varje aktor kan tillnandahélla och utifran vilka forutsattningar
arbetet gors. Dar har ocksa angetts ett antal uppdrag som ska
genomforas de narmaste tre aren.
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Arbetet med att forbattra varden for barn och ungdomar med
neuropsykiatriska problem har lett till fortydligande av vilka
utredningar som ska goras inom skolhalsovard och vart remis-
ser ska stéllas.

For att korta vantetiderna till BUP har kvallsmottagningar
genomforts. Vantetider till psykologutredning har kortats
genom kdp av externa tjanster.

For okad tillganglighet och kvalitet i omhé&ndertagandet av
patienter i behov av hjalp kvéllar, natter och helger har ett
beredskapsteam bildats och permanentats. Det har inneburit
att man matt bristen pd medicinsk kompetens med hjalp av
andra professioners kompetens.

Barn- och ungdomscentrum (BUC)

BUC ar en gemensam enhet for BUP, barn- och ungdomsme-
dicin (BUM) och barn- och ungdomshabilitering (BUH) i
norra Skaraborg. Det forsta verksamhetséret har praglats av
patientarbete inom respektive omréade och fortsatt utveck-
lingsarbete. Ett gott arbetsklimat har skapat goda forutsatt-
ningar sa att informella kontakter skapats runt gemensamma
patienter och majliggjort en helhetssyn pa patienten och den-
nes situation.

Jamstalld vard

Delar av sjukhusledningen har deltagit i VGR:s utbildning i
genusperspektivet. Okad kunskap har bidragit till att arbetet
med jamstalldhet i varden fokuserats. Ledningsgruppens mo-
ten har ocksa granskats ur ett genusperspektiv.

Till viss del har SkaS malrelaterade indikatorer redovisats
konsuppdelade pa interna utvecklingsdialoger.

Ett exempel pa hur den kénsuppdelade redovisningen anvénts
ar i forbattring av varden av patienter med hoftledsfraktur,
som till 70 procent utgoérs av aldre kvinnor. Dessa kvinnor
aterfinns till stor del i de geriatriska vardkedjorna.

Arbetet med att forhindra ohalsa / hélsofrdmjande sjuk-
hus

Ska$ har fran och med 2008 blivit medlem i natverket for
Halsoframjande Sjukhus och véardorganisationer, HFS. Arbe-
tet med halsoframjande sjukhus har under aret fokuserats pa
att sprida information och att identifiera pagaende halsofram-
jande aktiviteter i verksamheten.
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En strategi med exempel pa bade halsoframjande aktiviteter
och uppfoljnings- och matplan har tagits fram och ingar i
styrkort och verksamhetsplan.

Utformning av en hemsida pa intranatet har inletts.

Minskad sjukfranvaro

Under aret har de statliga stimulansmedlen fér minskad sjuk-
franvaro for SkaS del bland annat anvants till ett flertal utbild-
nings- och informationsinsatser och ett projekt inom arbetste-
rapin avseende funktions- och aktivitetsformagebeddmning. |
samverkan med forsakringskassan och primarvarden har For-
sékringsmedicinskt forum hittat sina arbetsformer och etable-
rat sin verksamhet.

Personal

SkaS maltal for minskad sjukfranvaro har uppnatts. Nya regler
fran Forsakringskassans kring sjukskrivning och rehabilitering
har inneburit att SkaS utarbetat en rehabiliteringsprocess som
bygger pa regionens rekommendationer. Processen innebdr att
tidigt och aktivt arbeta med saval forebyggande rehabilitering
som faktiska rehabiliteringsinsatser. Chefer inom SkaS har
utbildats i de nya reglerna i samverkan med Halsan & Arbets-
livet och Forsékringskassan.

Antalet anstéllda som tillsammans med sin chef har utarbetat
en individuell utvecklingsplan har dkat. Utvecklingsplanerna
utformas i samband med det érliga utvecklingssamtalet och
kopplas till SkaS maélsattning samt enhetens kompetensbehov.

Regionala medel for att jamstalla I6ner har fordelats till de
prioriterade yrkesgrupperna med medellang vérdutbildning.
Malet att minska skillnader mellan man och kvinnors I6ner
har ej uppnétts. Det beror pa att medelloneforandringar varit
nddvandiga att gdra for vissa bristgrupper, exempelvis lékare
samt att antalet man i lagre loneintervall har minskat. Kart-
laggning och analys avseende 16n for lika arbete visar att inga
osakliga loneskillnader pa grund av kon forekommer.

En viss 6kning av andelen anstéllda med deltidsanstéllningar
har skett och atgardsplan utarbetas for att minska antalet del-
tidsanstallda.

De tillfélliga anstallningarna har minskat vilket bland annat
beror pa restriktioner gallande verksamheternas personalvo-
lym samt att ett antal medarbetare har erbjudits tillsvidarean-
stéllning.
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Bilaga 2. Medarbetare/larande

God arbetsmiljo/gott ledarskap

Det halsoframjande arbetet har fortgatt bland annat genom
forberedelser for att starta upp ett samarbetsprojekt med fack-
liga organisationer for fortsatt utveckling av livsstilsfragor.
Projektet kommer att samverka med de aktiviteter inom Hal-
sofrdmjande sjukhus som rér medarbetarna.

En forlangning av SkaS samverkansavtal med Forsékringskas-
san har gjorts. Nar avtalet 16per ut tecknas ett nytt baserat pa
de nya reglerna om sjukskrivning och rehabilitering. Avtalets
mal och syfte ar att forebygga ohalsa och minska antalet sjuk-
skrivna samt effektivisera och forkorta handlaggningstiderna i
sjukskrivningsprocessen.

For det goda ledarskapet har fortsatta kompetens- och utveck-
lingsinsatser for chefer genomforts séval lokalt som i regio-
nens regi. Chefsprogrammet har fornyats for att ytterligare
strukturera och kvalitetssakra chefsforsdrjningen och chefsut-
vecklingen.

Inriktningsbesluten infor 16nedversyn faststalldes med mal att
i forsta hand uppnd énskvard lonestruktur med jamstalldhets-
lagen och regionens jamstalldhetsmal som grund. Prioriterade
grupper med medellang vardutbildning, sjukskoterskor, sjuk-
gymnaster, arbetsterapeuter, audionomer och dietister, har fatt
ett hogre loneutfall. Inom ramen for arets I6neGversyn har
regionala medel fordelats. For att kunna behalla och rekrytera
personal med ratt kompetens har &ven andra yrkesgrupper
prioriterats i I6nedversynen.

En kartlaggning och analys av I6ner avseende lika arbete har
genomforts. Resultatet visar att inga osakliga léneskillnader
pa grund av kon forekommer. Aven kartlaggning och analys
avseende likvardigt arbete har genomforts. Resultatet visar att
Skas prioriterade grupper ssmmanfaller med de regiongemen-
samt prioriterade grupperna.

Kompetenta och engagerade medarbetare

SkaS har utarbetat en dvergripande personal- och kompetens-
forsorjningsplan som innehéller en kartlaggning av vakanslage
och aldersstruktur for olika yrkeskategorier, en analys och
prognos av kommande ars avgangar samt behov av nyrekryte-
ring. Planens syfte dr att sékerstélla att ratt kompetens finns.

Ska$S har pa olika arenor arbetat med att vara en attraktiv
arbetsplats for att kunna saval behalla som nyrekrytera medar-
betare. For att trygga personalforsorjningen har SkaS bland
annat deltagit i lakarstimman och andra arrangemang vid
olika l&rosaten. Feriepraktikanter och lakarstudenter till L&-
karskolan har liksom tidigare &r anstéllts under sommaren i
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rekryteringsbeframjande syfte. Lakarrekrytering sker till stor
del genom AT-tjanstgoring, vilken under aret utdkats med tre
till totalt 35 platser. For sjukskoterskor pagar sedan ett par ar
ett strukturerat introduktionsprogram fér nyutexaminerade
sjukskaterskor vilket innebér att skoterskan far prova pa olika
specialiteter innan slutlig placering.

Projekt har tillsatts for en bemanningséversyn och utveckling
av Skas arbetstidsmodeller. Syftet &r att fa en patient- och
processorienterad bemanning, som ska ge forutséttningar for
en effektivare personalplanering och en personalvolym anpas-
sad till de personalekonomiska ramarna. Oversynen omfattar
en granskning av flex- och arbetstidsavtal samt omvérldsana-
lys avseende bemanningsplanering.

Kompetensutvecklingsinsatser har under aret framst genom-
forts i linjeorganisationen. Insatserna planeras utifran omra-
dets kompetens- och férsorjningsplaner samt individuella
utvecklingsplaner.

Ett interaktivt utbildningsprogram kring bemétande av ménni-
skor med funktionshinder inom hélso- och sjukvard har ge-
nomforts av ett stort antal medarbetare. SkaS har &ven genom-
fort utbildningsinsatser om aldrandets sjukdomar och dess
konsekvenser. Malet har varit att skapa saval kompetensfor-
nyelse som kompetensforstarkning men dven att paverka prax-
is i bemotande och omhéndertagande.

Samarbetet med Hogskolan i Skévde (HiS) har fortsatt under
aret. Oversyn av beslutad handledarmodell inom VGR har
pagatt och implementering av nya huvudhandledaromraden
har genomforts. Majoriteten av huvudhandledarna uppfyller,
eller har pabarjat studier, for att uppfylla de formella kompe-
tenskrav som stélls. Vid hdgskoleverkets granskning av
grund- och specialistutbildningarna for sjukskoterskor god-
kandes de verksamhetsforlagda kurserna pa SkaS.

I SkaS utbildningsuppdrag ingér férutom handledning av
lakarstuderande dven handledning av andra studenter fran
hdgskolor och universitet, ungdomsgymnasier och vuxenut-
bildning.

Personalvolym
Den minskning av antal anstallda som skett fran 2006 beror pa
dvergang av verksamheter till Regionservice.

Med hansyn till justering av denna verksamhetsdvergang ses
en 6kning med 60 anstéllda. Om hénsyn tas till sysselsétt-
ningsgrad ar 6kningen 58 arsarbetare eller 64 nettodrsarbetare.
Den stdrsta 6kningen finns framst inom yrkesgruppen sjuk-
skaoterskor och lékare. Den stdrsta minskningen finns i grup-
pen underskoterskor.
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Arbetsvillkorindex (AVI)

Under 2008 erhdll SkaS utmérkelsen ”Storsta forbattring av
AVI-index ”. Priset delades ut for den forbattring av AVI-
index som gjorts mellan &ren 2006 och 2007. Méatningen av
AVI syftar till att ge en bild dver arbetsvillkoren i en organisa-
tion. Ett antal nyckeltal inhdmtade frdn organisationen utgor
indikationer pa nio centrala arbetsvillkor sett utifran medarbe-
tarnas perspektiv.

Ska$S har under 2008 forbéttrat resultatet i fem av de nio ar-
betsvillkoren (se spindeldiagram). De 6vriga fyra ligger pa
samma niva som 2007.

AVI-spindel 2008

=+=SkaS 2008 =8=SkaS 2007 justerat for verksamhetévergangar

Anstéliningstrygghet
20

Arbetsersattning

/)

‘:?,%%,3'

Y

Rehabiliteringsbehov

Personalansvar

Anstéllningstrygghet — Andel tillsvidareanstallda i procent av totalt antal
anstéllda

Arbetserséttning - Personalkostnad per arbetad timme

Jamstalldhet - Andel kvinnliga chefer i relation till andel kvinnliga anstéllda
Kompetensutveckling - Utbildningstid i procent av total arbetad tid
Arbetsbelastning - Overtid i procent av arbetad tid

Arbetsmiljo - Korttidssjukfranvaro i procent av arbetad tid

Personalansvar - Antal anstéllda per chef

Rehabiliteringshehov - Langtidssjukfranvaro i procent av arbetad tid
Turbulens - Antal avgangar i procent av antal tillsvidareanstallda
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Jamstalldhetsindex (JAMIX)

Jamstélldhetsindex syftar till att spegla jamstélldheten i fore-
taget. JAMIX &r framtaget i samverkan med JAMO och nyck-
eltalen belyser viktiga aspekter pa jamstalldhet.

Ska$S har forbattrat resultatet i uppfoljningsomradet chefer
som ar kvinnor, men daremot finns en forsamring i uppfolj-
ningsomradet avseende andel kvinnor i ledningsgrupp och
kvinnor med lang sjukfranvaro.

JAMIX-spindel SkaS

== SkaS 2008 =#=Ska$S 2007 justerat for verksamhetsévergéngar

Yrken — ar yrkesgrupperna i organisationen jamstallda?

Ledning — &r den hogsta ledningsgruppen jamstalld?

Chefskap — har kvinnor och mén samma mdjlighet att bli chef?

Lon — &r 16nen lika for mén och kvinnor?

Ohalsa — hur fordelas langtidssjukfranvaron mellan man och kvinnor?
Foréldraskap — hur mycket foraldraledighet tar ménnen ut?

Deltid — ar sysselsattningsgraden jamlik mellan mén och kvinnor?
Trygghet — &r anstallningsformerna lika mellan mén och kvinnor?
Jamstalldhetsplan — arbetar ni aktivt med er jamstalldhetsplan?
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Regionfullmaktiges prioriterade mal inom Medarbetarperspektivet 2008

Skaraborgs sjukhus
Prioriterat mal Styrtal RF Maltal 2008 Utfall 2008 Insatser och aktiviteter som genomforts under aret for att na
maltalet for 2008 redovisas.
Mal 2008 Om méltalet inte uppnatts redovisa dven orsakerna till detta.
Sjukfranvaron ska Total sjukfranvarotid Minska % % Skas har infort en rehabiliteringsprocess enligt regionens
minska av sammanlagd ordinarie 6,5| riktlinjer. Forebyggande atgarder och aktivt och tidigt arbete

arbetstid

Total sjukfranvarotid/

Sammanlagd ordinarie arbetstid
Malet har varit en minskning

jamfort med foregdende ar
(2007:6,7%)

med rehabilitering har skett. Ubildningsinsatser i
samverkan med Férsakringskassan och Halsan &
Arbetslivet har genomforts for personasekreterare, fackliga
foretradare och for chefer inom SkaS.

Alla anstallda ska ha

Andel manadsanstillda

Alla anstallda ska

%

%

Nyckeltalet finns med i Ska$S styrkort och féljs upp pa

ska minska

av totala antalet anstallda

Antal anstéllda med
tillfalliga anstéllningar/

Totala antalet anstéllda
Malet har varit en minskning

jamfort med foregaende ar

(2007:13,4%)

tillgang till kompetens- som har en individuell ha en individuell 100 84,0| regelbundna dialogméten med verksamheten. En orsak till
utveckling och en individuell  Jutvecklingplan av totala utvecklingsplan  JAntal manadsanstallda som hal att malet ej uppnatts ar att nagra sjuka eller féraldralediga
utvecklingsplan antalet manadsanstéllda en individuell utvecklingsplan/ medarbetare avbojt att satta upp en plan samt att planer
Totala antalet ménadsanstalldal saknas for vikarier som arbetat kort tid.
(2007: 81%)
Loneskillnaderna mellan Kvinnors medelldn Minska % % Regionala medel for jamstallda I6ner har fordelats till
man och kvinnor ska av mannens medellon 70,3| prioriterade yrkesgrupper med medellang vardutbildning.
fortsatta minska Medellén for kvinnor/ Malet har varit att minska Iéneskillnader mellan mén och
Medellén for man kvinnor. Bidragande orsak till att malet ej uppnatts ar att
Mélet har varit en minskning satshingar varit nédvandiga att géra pa vissa bristgrupper,
iamfort med foregdende ar exempelvis lakare samt att andelen méan i lagre
(2007:70,1%) I6neintervall har minskat inom SkasS. Ytterligare analyser
kommer att goras infor deldrsbokslutet mars.
Andelen anstéllda med Andel tillsvidareanstallda |Minska % % Information om att hdgre sysselsattningsgrad ska erbjudas
deltidsanstéllningar med deltidsanstéllning 16,6 vid vakant tjansteutrymme har genomforts inom SkaS.
ska minska av totala antalet Antal tillsvidareanstallda med Antalet ofrivilliga deltider och utannonserade tjanster med
tillsvidareanstallda deltidsanstéllning/ lagre sysselséttningsgrad har foljts upp inom Skas.
Totala antalet tillsvidare-
anstéllda Orsaker till att malet ej uppnatts ar bland annat att flera
Malet har varit en minskning nyanstallda medarbetare 6nskat lagre anstallningsgrad vid
jamfort med foregaende ar rekryteringsforfarandet.
(2007:16,3%)
Andelen anstallda med Andel anstallda med Minska % % Versamheten arbetar med att anpassa sig till en patient-
tillfélliga anstallningar tillfalliga anstallningar 12,1] och processorienterad bemanning. Befintlig personal

arbetar i stérre utstrackning inom stérre omraden for att
técka uppkomna personalbehov.
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Personalstatistik

Antal anstallda per yrkesgrupp i jamforelse med foregaende &r
Antal anstéallda 2007/Dec  2008/Dec Aw
Sjukskoterskor m.fl. 1869 1907 38
Underskoterskor m.fl. 1237 1216 -21
Paramedicin 277 285 8
Lakare 473 486 13
Tandvardspersonal 22 22 0
Administrativ personal 193 201 8
Lakarsekreterare 337 344 7
Teknik 24 27 3
Utbildning och fritid 26 27 1
Omsorg/social verksamhet 32 35 3
Ekonomi och transport 2 2 0
Summa 4492 4552 60

Andelen utford tid i relation till totalt antal timmar
Timmar Ack dec 2007 Ack dec 2008
Utférd tid 5979 978 6066 022
Ovrig tid 2702 231 2693 361
Total tid 8682 209 8759 383
Utford tid av total tid 68,9% 69,3%

Andel utvecklingssamtal och utvecklingsplaner i jamférelse

med foregdende ar

Utvecklingssamtal 2007/Dec  2008/Dec Avv
Anstéllda som haft

utvecklingssamtal 93% 89% -4%
Chefer som haft utvecklingssamtal

med sin chef 62% 89% 27%
Individuella utvecklingsplaner 81% 84% 3%

Antal chefer per kon och totalt i jamforelse med féregdende ar

Antal chefer 2007/Dec 2008/Dec Aw
Kvinnor 127 131 4
Méan 47 43 -4
Summa 174 174 0
Definitioner:

Anstéllda, Arsarbetare och Nettodrsarbetare i jamférelse med
foregdende ar

+60

Justerat for verksamhetsoverlatelse

+64

Anstallda

® Dec 07 O Dec 08

Arsarbetare Nettoarsarbetare

Sysselséattningsgrad i jamforelse med foregdende ar

Sysselsattningsgrad |2007/Dec 2008/Dec Aw
Heltid 3532 3577 45
Deltid 741 748 7
Timavionad 219 227

Summa 4492 4552 60

Anstallningsform i jamforelse med foregdende ar

Anstallningar 2007/Dec 2008/Dec Aw
Tillsvidareanstalld 3888 4000 112
Visstidsanstélld 385 325 -60
Timavldnad 219 227 8
Summa 4492 4552 60

Medelalder per kon och totalt i jamforelse med foregéende &r

Medelalder 2007/Dec 2008/Dec Aw
Kvinnor 46 47
Man 45 46
Totalt 45 46

Medellén per kén och totalt i jamforelse med foregdende ar

Medellon 2007/Dec 2008/Dec Aw

Kvinnor 22711 24235 1524
Man 32105 34 455 2 350
Totalt 24431 26 050 1619

Anstéllda: Summan av antal tillsvidare- och visstidsanstallda samt antal timavlnade.
Arsarbetare: For tillsvidare- och visstidsanstallda summeras sysselsattningsgrad per den sista i aktuell uppféljningsménad och fér timavlénade summeras antal utférda
timmar i manaden fore aktuell uppféljningsmanad dividerat med 165.
Nettodrsarbetare: Matt pa sysselsittningsgrad justerat for eventuell ledighetsomfattning. Omfattningen pé ledigheten ar minst en manad och for semester sker ingen

justering.

Utford tid: Utford tid enligt schema, utford tid jour/beredskap, intjdnad flex, mertid och dvertid.
Ovrig tid: Franvarotimmar ex sjukfrénvaro, foraldraledighet, semester, utbildning och facklig tid.
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Bilaga 3. Ekonomi

Ekonomi under aret

I 6verenskommelsearbetet infor 2008 beddmde Ska$ att det
fanns ett upprakningsbehov pa 168 miljoner kronor om for-
valtningen skulle kunna bedriva oférandrad verksamhet pa
samtliga utbudspunkter med fortsatt satsning pa att erbjuda
besdk och behandling inom beslutade garantitider. Resultatet
av 6verenskommelsen blev en uppréakning med 124 miljoner
kronor. Till detta lades ett effektiviseringskrav pa forvaltning-
en motsvarande en procent och ett arbete i samverkan med
primarvard och hélso- och sjukvardskansliet for att forandra
vardutbudet med motsvarande 15 miljoner kronor under 2008
och 30 miljoner kronor i helarseffekt 2009.

For att fa effekt av de &tgarder som skulle genomforas fick
varje verksamhetsomrade lamna en atgardsplan motsvarande
en procents effektivisering. Atgarderna skulle till 2/3 vara
personalpéverkande. Exempel pa atgéarder var:
Minskning av personalvolymen (vakanta tjanster, aterbe-
sattning, pensionsavgangar med mera)
Samordning av mottagningsverksamhet
Utdkad stangningsplan med en vecka i augusti och béttre
samordning av semester
Fortsatt genomgang av ldkemedelsplaner, lab-utnyttjande
med mera
Effektivisering av processen for kdp av tjanster till exem-
pel tvatt, tolk Vid uppféljning beskrivs att atgarderna har
genomfdrts och att de gett forvantad effekt och kostnads-
minskning.

Prognosen efter delarsbokslutet i mars visade att de atgarder
som genomfordes inte var tillrackliga da andra kostnadsposter
for till exempel okat antal akuta patienter och vérdgarantiarbe-
tet medforde svarighet att ha budgetbalans. Dértill kom att
arbetet med de tgarder som skulle genomféras enligt 15 mil-
jonerskonceptet inte kom igang.

Forsta april genomfordes verksamhetsovergang for kost,
vaktmasteri och transporter samt stadavtal till regionservice.
Overgéngen baserades pa hur verksamheten bedrivits inom
Ska$S och utifran kostnadslaget i oktober 2007. | verksamheten
lag nagra effektiviseringsatgarder som aktualiserats efter bud-
getavvikelse tidigare under aret. DA dessa atgarder inte fatt full
effekt under 2007 Idmnades en justerad budget till regionser-
vice. Uppfoljningen som gjordes enligt regional anvisning
efter sex manader visade en ekonomisk obalans for dverford
verksamhet. Efter beslut pa regionniva fick SkaS en 6kad
kostnad motsvarande fyra miljoner fér den dverforda verk-
samheten.

Under maj manad blev SkaS uttaget i Vardforbundets strejk.
Radiologi pa KSS och en stor del av akutsjukvarden i Lidko-
ping deltog i konfliktatgarderna vilket medforde att bade opla-
nerad och planerad verksamhet kraftigt paverkades. Patienter-
na transporterades mellan de 6ppna enheterna och patientsé-
kerheten kunde uppratthallas. Sammantaget fick ett hundratal
behandlingar stéllas in vilket medférde ett storre antal véantan-
de till besok och behandling efter sommaren jamfort med
trenden fore strejken. Trots en omfattande neddragning av

verksamheten i Lidkdping under strejken blev den ekonomis-
ka effekten en minskad kostnad pa 4 miljoner kronor.

Sommarens semesterstangning utdkades med en semester-
vecka for att oka mojligheten till semesteruttag och pa sa satt
sanka personalkostnaderna for aret. Resultatet blev att for
perioden juni till augusti sénktes semesterléneskulden med
fem procent.

Efter delarsrapport i augusti beslutade halso- och sjukvardsut-
skottet om extra &tgarder for att intensifiera insatser for att na
malet noll vantandetill besok och behandling. En atgardsplan
togs fram dar halso- och sjukvardsnamnderna i Skaraborg stod
for stor del av finansieringen av identifierade extrainsatser.
Resultatet blev att 46 av 59 uppfoljningsomraden har klarats
och SkasS far en bonus pa cirka 16 miljoner kronor.

Kostnadsutvecklingen i december har varit mycket hog jam-
fort med tidigare ar och en genomsnittlig manad under aret.
Avwvikelsen har identifierats bland annat till féljande omraden:
-Lakemedel, fyra miljoner kronor hogre kostnad jamfért med
tidigare ar.

-Bemanningslékare, fyra miljoner kronor hégre kostnad &n
genomsnittet for aret.

-Licenser, utvecklingskostnad med mera inom IT-omradet
som vidarefakturerats av Regionservice.

-Andra kostnader som fakturerats av Regionservice ar kund-
forlust for patientavgift och ej justerad avrakning fér hogkost-
nadskort.

Arets resultat

Arets resultat ar -44,4 miljoner kronor och nettokostnadsut-
vecklingen uppgar till 5,4 procent. Orsak till det negativa
resultatet &r bland annat att kostnaden for ortopediuppdraget
blivit hdgre an vad som budgeterats, att akutflédena till akut-
mottagningarna har okat och att foreslagna atgérder inte har
kunnat genomféras och darfor inte far helarseffekt for 2008.
Storsta kostnadsokningarna jamfort med tidigare ar for be-
manningsléakare, kopta vardtjanster, material och tjanster, hyra
och leasing av administrativ och medicinsk utrustning samt
IT-kostnader.
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Det ackumulerade resultatet under aret har pendlat mellan -20
och -30 miljoner kronor. Under september och oktober hade
resultatet férsamrats men efter november sags éter en forbatt-



Skaraborgs Sjukhus FORSLAG

Bilaga arsredovisning 2008

ring. | detta resultat fanns dock en periodiserad intékt for de
extra vardkoatgarder som genomforts under hésten. Denna
periodisering har i efterhand visat sig ha varit for stor och
egentligt ackumulerat resultat efter november borde ha varit
omkring — 30 miljoner kronor.

I resultatet finns 6kade intékter for extra atgarder, projekt
finansierade av statliga stimulansmedel och regionala medel
samt tillaggsanslag for atgarder som inte kunnat genomforas.
Sald vard till kommuner for utskrivningsklara patienter har
minskat dd kommunerna har haft battre mojlighet att ta hem
patienterna inom planeringstiden. Personalkostnaderna har
varit fortsatt htga eftersom personalvolymen inte minskat
vilket Iag i budgetforutsattningen. Bemanningstjansterna har
ocksa okat kraftigt och har inte kunnat finansieras inom bud-
geten for vakanta tjanster. Inom dvriga kostnadsslag har mate-
rial och tjanster dkat kopplat till 6kad produktion som ortopedi
men dven inom det férandrade uppdraget for hjartsjukvard.
Under &ret har utrustning anskaffats i stérre omfattning an
tidigare &r relaterat till operations- och IVA-byggnaden i Lid-
koping och MR pa KSS. | viss omfattning har anskaffning av
utrustning, framst ambulanser och kontorsutrustning, anskaf-
fats som intern leasing vilket medfért en dkad kostnad som
ska avraknas budgeten for avskrivningar.

Vardersattning

| arets dverenskommelse ingick férutom verksamhetsanslag,
prestationsersattning, abonnemang aven tre omraden for mal-
relaterad ersattning. Patientnéjdhet méttes med en patientenkét
inom omrade MP dar resultatet visade en positiv forbattring
jamfort med tidigare ar. Tillgangligheten foljdes upp vid tre
tillfallen enligt samma modell som rapporterats till regionen.
Malet for ersattning klarades forutom vid matpunkten i maj.
Resultatet var da i viss omfattning paverkat av pagéende vard-
strejk. Den storsta posten for ersattningen var kopplad till
redovisning av resultatmatt som var framtagna tillsammans
med verksamhetschefer och i viss omfattning hamtade fran
kvalitetsregistren. Malet uppnaddes i 14 av de 18 resultatmat-
ten vilket innebar att full erséttning utbetalades.

Kopt valfrihets- och garantivard

Kostnaden for invénare i Skaraborg avseende kopt valfrihets-
och garantivard uppgdr till 37,5 miljoner kronor (exklusive
statshidrag). Detta ar en 6kning med narmare 10 miljoner
kronor. Valfrihetsvarden har 6kat med narmare fyra miljoner
kronor dar den storsta 6kningen finns inom omrade ortopedi
men &ven inom réntgen och psykiatri finns storre 6kningar.
Kostnadsokningen for kopt garantivard uppgar till drygt sex
miljoner kronor. Kostnadsokningen beror framforallt pa de
kopta obesitasoperationer som kravts, da sjukhusets uppdrag
och operationsresurser ej varit anpassade till det 6kade re-
missinflédet. Budgetavvikelsen uppgar till 14,6 miljoner kro-
nor. Sjukhuset har fatt viss tackning for denna avvikelse ge-
nom extra medel fran namnderna i Skaraborg samt hélso- och
sjukvardsutskottet.

Infér verksamhetsaret 2009

Den ekonomiska 6verenskommelsen 2009 innebér ytterligare
krav pa atgarder for att nd budgetbalans. Detta innebar en
effektivare anvéndning av befintliga resurser genom att arbetet

fortsatt sker pa ett processinriktat satt. Exempel pa detta &r att
samordna slutenvarden inom olika specialiteter, att utnyttja
vardplatser och operationssalar, att samordna mottagnings-
verksamhet och att battre utnyttja utrustning och lokaler. Ge-
nom att vardpersonal arbetar dver ett bredare omrade, till
exempel pa bade akutmottagning, annan mottagning och vard-
avdelning kan farre personer skota en storre del av varden.

Effektiviseringskravet pa en procent har hanterats genom
uppdrag som processats fram i chefsdialog och lagts ut i bud-
getforutsattningarna. Annu storre effektiviseringskrav behover
genomforas for att na en budget i balans.

Det interna arbetet med kostnadskontroll &r standigt i fokus.
Uppfoljning sker dels i utvecklingsdialoger och dels genom
sarskilda manadsanalyser kopplade till ordinarie rapportering.

Resultat 2008 i jamforelse med budget

Resultatrékning (mkr) Arsvérden - justerad RNS
Avvikelse | Forandring

Utfall Budget Utfall budget/ |utfall/utfall

0812 0812 0712 utfall %
Patientavgifter 56,6 55,0 55,1 1,6 2,7%
Sald vard internt 29424 2891,0 27868 51,4 5,6%
Séld vard externt 33,5 35,0 37,2 -15 -9,9%
Forsaljning av material, varor och tjénster 68,5 59,1 63,0 9,4/ 8,7%:
Ovriga intékter inkl statsbidrag 82,4 62,41 78,2 20,0] 5,4%;
Verksamhetens intakter 31834 31025 3020,3 80,9 5,4%
Personalkostnader inkl bemftretag -1 966,3 -1888,0 -1861,7 -78,3 5,6%!
Kopt vard -55,1 -38,0 -44,8 -17,1 23,0%:
Lakemedel (inkl. dospdispensering) -379,6| -387,0 -364,7 7,4 4,1%
Lokalkostnader -170,6| -168,1 -179,6 -2,5 -5,0%!
Material, varor och tjanster, inkl helar RNS (netf -610,8| -565,4 -571,9 -45,4 6,8%
Avskrivningar -47,6| -55,0 -40,5 74 17,6%
Verksamhetens kostnader -3229,9 -3101,5 -3063,1 -128,5 5,4%
Finansiella intakter/kostnader m.m. 2,1 -1,0 15 3,1 43,0%
Resultat -44.4 0,0 -41,3 -44,4

Patientavgifter
Till foljd av en 6kad véardproduktion har patientintikterna okat
i bade oppen- och slutenvard.

Sald vard internt

| beloppet ingér ersattning enligt vardéverenskommelse for
sjukvard och tandvard samt ersattning for asylsékande. Bud-
getavvikelsen bestér av extra ersattning 35,3 miljoner kronor
kopplad till extra insatser for att klara vardgarantin samt av-
drag for ej uppnadd mélrelaterad ersattning. SkaS har ocksé
fatt ersattning for tillaggsuppdrag i form av obesitasoperatio-
ner, carotiskirurgi, TurP-operationer och sarvardsbehandling.
Ovriga avvikelser ar projektmedel till BUP samt minskade
asylintakter.

Sald vard externt

Nar det galler intakter fér utskrivningsklara och utomregionala
patienter beror avvikelsen hudsakligen pd minskade intakter
for utskrivningsklara patienter.

Forsaljning av material, varor och tjanster
Forséljningen av medicintekniska- och rontgentjanster har
okat pa grund av 6kad volym.

Ovriga intékter och bidrag

Avwvikelsen bestar framst av icke budgeterad ersattning, till
exempel for projekt, 16nebidrag och plusjobb och stimulans-
medel for minskad sjukfranvaro och insatser for aldre.
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Personalkostnader

Awvikelsen mot budget &r hogre an den som tidigare bedomts.
Forandringen mot budget forklaras genom bland annat extra
kdinsatser under hosten och kostnader for bemanningstjanster
omkring 50 miljoner kronor. Ovriga avvikelser ar kostnader
som tacks av projektmedel och lénebidrag.

Kopt vard exklusive lab

Aven 2008 har sjukhuset fatt kopa mer vard for de patienter
som vaéljer att utnyttja vardgaranti utanfor regionen (-14,6
miljoner kronor). | denna kostnadsgrupp ingar aven kop av
utomregional hogspecialiserad vard (-2,5 miljoner kronor),
klimatvard och vard pa behandlingshem.

Lakemedel exklusive dosdispensering

Kostnadsokningen for Iakemedel totalt har varit fyra procent
inklusive rabatter. Kostnaden for rekvisitionslakemedel har
6kat med nio procent och kostnaden for receptlakemedel in-
klusive apodos har 6kat med 1,8 procent. En hdg lakemedels-
kostnad finns likt tidigare &r inom reumatologi, neurologi,
infektion, kirurgi och vuxenpsykiatri. Jamfort med tidigare har
erséattning for nya/dyra lakemedel minskat, men lakemedelsra-
batten har tkat.

Lokalkostnader inklusive stad

Budgetavvikelsen beror pa att en del till- och ombyggnationer
har genererat hyreskostnad tidigare &n planerat. Kostnads-
minskningen mot foregdende a&r kan forklaras med att kost-
och driftverksamheter har 6vergatt till Regionservice.

Material, varor och tjanster samt évriga kostnader
Storsta avvikelsen ligger pa medicinskt material och medi-
cinska tjanster i form av lab-analyser dar kostnadsékningen
narmar sig tio procent. Kostnadsokningen kan kopplas till
6kad produktion, nya behandlingsformer och andrad redovis-
ningsprincip for vissa hjalpmedel.

Hjalpmedelskostnaderna visar pa en negativ avvikelse mot
budget pa knappt nio miljoner kronor. De storsta avvikelserna
ligger pa medicinska behandlingshjélpmedel och ortopedtek-
niska hjalpmedel. Kostnadstkningen jamfort med 2007 upp-
gar till knappt 12 procent och beror delvis pa den 6kade pro-
duktionen.

Tvéttkostnaderna har 6kat med 8,2 procent jamfort med 2007
vilket ger en negativ budgetavvikelse pa drygt tre miljoner
kronor. Forklaringen till den 6kade kostnaden &r volymdkning
vilken till storsta delen kopplad till Socialstyrelsens foreskrif-
ter om basal hygien inom halso- och sjukvarden.

Den tidigare schablonberdkningen av lagervardet for medi-
cinskt material har enligt regionala anvisningar aterforts vilket
inneburit en 6kad kostnad pa fyra miljoner kronor.

Erséttning for verksamheter som Gvergétt till Regionservice
sker till storsta delen genom abonnemang. Den ursprungliga
ekonomiska dverenskommelsen reviderades pa grund av andra
verksamhetsforandringar vilket inneburit en 6kad kostnad for
abonnemanget med 7,2 miljoner kronor. Till det kommer
efterslapande licenskostnader men &ven andra IT-kostnader
som fordelas enligt regionala beslut.

Avskrivning, utrangering

Kostnaden for avskrivningar ar lagre an budget till foljd av att
investeringsnivan de senaste aren varit forhallandevis lag.
Arets stora investeringar, bland annat MR-kameror och ny-
byggnation i Lidképing har inte fatt helarseffekt.

Finansiella poster
Finansnettot blev ndgot battre 4n budgeterat pa grund av en
positiv avvikelse for intaktsrantan pa likvidkontot.

Balansposter

Investering

Arets investeringar uppgick till 95 miljoner kronor. De storsta
enskilda objekten var MR- och CT-utrustning for totalt cirka
33 miljoner, nya OP/IVA pa sjukhuset i Lidk6ping 21 miljoner
och ny ESWL-utrustning (njurstenskross) 2.5 miljoner. Inve-
steringar i utrustning i samband med ombyggnationer av vard-
avdelningar har varit cirka 4 miljoner.

Lager

Ska$S har enligt regionala anvisningar balanserat lagervarde
for implantat, katetrar, pacemakerar samt hérapparater. Under
aret har det schablonberaknade lagret for medicinskt material
tagits bort ur redovisningen.

Personalskulder

Personalskulderna har kat med fem procent under aret. Ok-
ningen innebdr att semesterskulden ligger kvar pa oférandrad
niva jamfort med 2007, eftersom lonenivaerna dkat i motsva-
rande storleksordning.

Eget kapital

Ingdende balans for eget kapital uppgar till 5,3 miljoner kro-
nor. Arets resultat p& -44,4 miljoner kronor innebér ett utgé-
ende eget kapital p& -39,1 miljoner kronor.
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Produktion

Sammanfattning av produktionen

Produktionen ligger 6ver budget och 2007 &rs utfall. De sammanvagda prestationspoangen * uppgar till 60 945 poang, vilket &r cirka 1
000 poang mer &n vad som budgeterats vilket motsvarar 2007 ars utfall. Diagrammen beskriver férandringen av sammanvagd presta-
tionspodng som periodvarde under aret och som index med 2004 som basar. Diagrammet med periodvarde beskriver variationen i
produktionen under aret. Har syns en tydlig skillnad mellan 2008 och tidigare &r, vilken till stor del kan forklaras av strejken under
varen och de kokortningssatsningar som gjorts. Av diagrammet "Prestationsindex” framgar att den hoga produktionsniva som upp-
naddes under 2006 bibehallits.

Sammanvéagda prestationspoéng SkaS 2006-2008
(inkl s&ld utomregional vérd)
Justering &r gjord for viktlisteférandring inom slutenvarden

Kokortningar

7000

6000

5000

8
24000

Prestationsindex SkaS 2004-2008 (inkl sald utomregional vard)
Beréknat p& sammanvégda prestationspoéng med basar 2004

o Justering &r gjord for viktlisteférandring inom slutenvarden
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beskriver vardtyngden dkat nagot. Antalet ldkarbesok har dkat

med drygt tva procent vilket framst kan hanforas till omradena
ortopedi, allmén internmedicin samt hud- och 6gonsjukvard. Okningen beror pa en forbattrad lakarbemanning men ocksa pé extra-
mottagningar for att nd vardgarantin. Inom omradet BUM finns en negativ avvikelse som forklaras av bemanningsproblematik under
aret. For besok hos dvriga vardgivare syns en 6kning pa drygt tre procent, dar en 6kning Gver tio procent finns inom omradena infek-
tion-, barn- och lungsjukvard. Inom arbetsterapin finns en negativ avvikelse som beror pa forandrat arbetssatt, dar fler patienter inom
oppenvarden slussas till primarvard och kommun.

Psykiatrisk vard

Inom vuxenpsykiatrin har antalet vardtillfallen 6kat med fem procent och antalet varddagar med tva procent vid jamforelse med fore-
gdende ar. Det ger en minskning av den genomsnittliga vardtiden fran 25 till 24 dagar. Antalet lakarbesok har 6kat med tre procent
medan besok hos dvriga vardgivare minskat med narmare sju procent. Minskningen beror framst p& personalomsattning, vakanta
tjanster samt inférande av labmodul i Melior.

Inom BUP har antalet 6ppenvardsbesok minskat med narmare nio procent. Minskningen ar relaterad till saval lakarbesok (-11 pro-
cent) som besok hos Gvriga vérdgivare (-6,5 procent). Den negativa avvikelsen kan forklaras av vakanslaget. Inom slutenvarden har
antalet vardtillfallen minskat med 13 (-9 procent) vid jamforelse med foregaende ar medan antalet varddagar har 6kat med tre procent.
Detta ger en okning av den genomsnittliga vardtiden fran 14 till 16 dagar.

! samtliga prestationsdata 2004-2008 &r hamtade frén SkaS datalager vilket innebér att en viss differens kan férekomma mot Cognos Controller eftersom dessa data
innehaller de bedémningar som gjordes i samband med bokslutsarbetet. Prestationsdata 2008 stammer med de varden som rapporterats i Cognos Controller och
innehaller bedémning av vérden for ej medicinskt fardigregistrerade vardtillfallen 2008. Prestationspodngen &r beraknade utifran anvisningar fran centrala ekonomi-
funktionen dar 20,63 6ppenvardshesok (galler dven DRG-ersatt 6ppenvard) och 0,37 psykiatriska vardtillfallen motsvarar ett DRG-poang.
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Prestationsredovisning SkaS 080101-081231

Prestationer 2007-2008 per kon (inomregional vard)

Kvinnor Man Summa

2007 2008 Diff 2007 2008 Diff 2007 2008
Vardtillfallen 19832 20 135 303 16726 16 991 265 36 558 37 126
DRG poang 19152 19 526 374 17016 17 290 274 36 168 36 816
Psykiatri, vif 806 875 68 918 864 -53 1724 1739
Psykiatri, vdg (exkl rattspsyk) 25439 22 463 -2 976 17 750 16 952 -798 43 189 39415
Rattspsyk, vdg 24 0 -24 8598 9436 838 8 622 9 436
BUP, vdg 1942 1845 -97 69 438 369 2011 2283
Lakarbesok 91476 93 650 2174 78192 79 157 965 169 668 172 807
Besok med DRG 37115 38514 1399 34901 36 745 1844 72016 75 259
DRG poang DRG-ersatt 6penv 3834 3390 -444 3816 3435 -381 7 650 6 825
Besok annan vardgivare 80282 78 054 -2 228 53412 54 104 692 133694 132158
Sammanvagda prestationer 31456 32 080 624 27567 27 867 299 59 023 59 947
Med hansyn till viklisteférandring i slutenvarden 31437 32080 643 27550 27 867 316 58 987 59 947

Prestationer avvikelse mot plan (6verenskommelse)

Plan Utfall Diff Utfall
2008 2008 2008 2007
Slutenvard
DRG-ersatt vard
Sjukhusvardtilifallen 36665 37126 461 36558
DRG-poang 36444 36816 372 36168
Psykiatri, vtf 1750 1739 -11 1724
Psykiatri, vdg 50800 48851 -1949 51811
BUP, vdg 2000 2283 283 2011
Oppen vard
Lakarbesok 162800 172807 10007 169 668
DRG-ersatt 6ppenvard 68 200 75 259 7 059 72 016
DRG-poang 6213 6 825 612 7 650
Ovriga besok 133000 132158 -842 133 694
Sammanvégda prestationspoang 58818 59 947 1129 59 023
Med hansyn till viktlisteforandring i slutenvérden 58 987
Sammanvégda prestationspodng inkl sald utomlansvéard* 59 934 60 973 1039 60 045

*Prestationerna for sald utomregional vard &r ej specifiserade i tabellen utan ingér endast i totalen

for sammanvéagda prestioner p& dennarad.

Nyckeltal
Period 2008 Period 2007 Férandring i %

Kvinnor Man Totalt Kvinnor Man Totalt Kvinnor Man Totalt
Ekonomiskt perspektiv
Resultat (tkr) -44 400 -25 300
Produktionskostnad (tkr) -2 965 293 -2 820 619 5,1%|
Processperspektiv (Inomregional vard)
Antal sammanvagda prestationer 32080 27 867 59 947 31 437 27 550 58 987 2,0% 1,1% 1,6%)
Andel prestationer mén resp kvinnor 53,5% 46,5%) 53,3%) 46,7%) 0,2% -0,2%)

Avvikelse utfall 2008/ Avvikelse utfall 2008/
Utfall 2008 Budget 2008 Utfall 2007 Budget 2008 utfall 2007

Processperspektiv (Inkl sald utomregional vard)

Antal sammanvégda prestationer 60973 59 934 60 045| 1,73%) 1,54%)
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Véntetidsuppfdljning

Véantetider

Maétning har gjorts varje manadsslut for att félja vantetiden till besok och behandling. Vid matningen den sista januari fanns 1026
patienter som vantat langre an garantitiden pd mottagningsbesok och 478 patienter pa behandling. | augusti hade antalet patienter dver
garantitiden okat kraftigt. Till mottagningsbesok var det 2164 patienter som vantat éver garantitiden och till behandling 812 patienter.
En bidragande orsak till 6kningen var sjukskoterskestrejken som pagick under nagra veckor under varen och en langre semesterperi-
od.

Under hosten utfordes ett intensivt arbete med att korta de langa vardkéerna, dels genom extramottagningar dels genom att remittera
patienter vidare till andra vardgivare. Vid métningen den sista december hade antalet vantande langre an garantitiden minskat kraftigt.
Antalet vantande l&ngre &n garantitiden till mottagningsbesék var 310 patienter och till behandling 102 patienter. Enligt den regionala
uppfoljningsmodellen som omfattar ett antal uppféljningsomréden for mottagningsbesok respektive operationer och behandlingsat-
gérder. Vid uppféljning den 31 december klarade 15 av 21 mottagningar noll véntande langre &n garantitiden och 31 av 38 behand-
lingsomraden nadde mélet.

SkasS, VANTANDE till 42 OPERATIONER & ATGARDER, senaste 13 mén 2008 DEC

NOV__DEC JAN FEBR MARS APRIL MAJ JUNI JULI AUG SEPT OKT NOV DEC apgel (%) :

<90 dgr + patienter

MeS & som véntat
PvV<i180dgr] 1933] 1870] 1860] 1857] 1764] 1817| 1814 1956 1768 1775 1921 2072| 2198 kortare tid |
PvV > 180 dgr| 264 245 183 150 141 133 108 173 226 173 79 31 16 an |

91 - 180 dgr, 83 161 258 273 151 176 127 267 419 271 112 52 39|vardgaranti-

80 dg 62 50 37 35 31 28 28 48 167 130 83 60| 47| gréanserna
TOT 2342 2326 2338 2315 2087 2154 2077 0 2444 2580 2349 2195 2215 2300 96% L
PROD helar 2007 10 750 |

KO-kvot| 229%] 229%| 229%| 2296] 199%| 20%| 19%] 096] 23%]| 24%| 2296] 20%] 21%] 21%)|
3 000 —
2500 — N
— ] |
+— —|

2000 ~ ] — — — > 180 dgr 1
1500 1 091 - 180 dgr B
1 000 - 1
opPw > 180 dgr || _|
500 — — — — B
E< 90 dgr + MeS||
o] T T T T T T T T T T T T T & Pvv<180dgr|
NOV DEC JAN FEBR MARS APRIL MAJ JUNI JULI AUG SEPT OKT NOV DEC N

SkaS, VANTANDE t 25 typer av MOTT.BESOK, senaste 13 man 2008 DEC
NOV _DEC _JAN FEBR MARS APRIL_MAJ JUNI JULI _AUG | SEPT OKT NOV DEC  angel pat
<90 dgr + som vantat
MeS &| kortare tid
PvV<180| 5118| 4852| 4695 4565 4783 4822 4787 4796] 4584 4796| 4947 4161] 4063 an
PvV >180| _ 255 218]  169] 145] 113 04 51 o5 127| 131] 111 69 47| vardgaranti-
>90dgr| __786] 874] 844] 746] 577] 505|485 1358 2031] 1670 870 296] _251] granserna
TOT 6159 50944 5708 5456 5473 5421 5323 0 6249 6742 6597 5928 4526 4361 o300 |
PROD helar 2008] 33660 ‘
KO-kvot| 18%] 18%] 179%] 16%] 16%] 16%] 169%6] 09%] 199%6] 2096] 2096] 189%6] 139%6] 139
8 000
7 000 —
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NOV DEC JAN FEBR MARS APRIL MAJ JUNI JULI AUG SEPT OKT NOV DEC
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Bokslutsdokument RR KF BR

Skaraborgs sjukhus

Not Utfall Utfall Utfall Utfall
Resultatrakning 0812 0712 Kassaflodesanalys 0812 0712
Verksamhetens intakter 2 3 191652] 3046 550] |Lopande verksamhet
Verksamhetens kostnader 3 | -3190597| -3041563| |Resultatfore spec beslut -44 437 -41 347
Avskrivningar och nedskrivningar -47 637 -47 381| |Avskrivningar 47 637 47 381
Verksamhetens nettokostnader -46 582 -42 394] |Reavinster/-forluster sélda anltillgdngar 0 -3
Finansnetto 2 145 1047 |Kassaflode fran Iopande verks 3200 6031
Arets resultat 4 -44 437 -41 347] |Foréndring av rorelsekapital

Okning-/minskning+ av forrad 3494 -1143

Not Utfall Utfall Okn-/minskn+ av kortfristiga fordringa -36 043 9426
Balansrékning 0812 0712 Okn+/minskn av kortfristiga skulder 10 172 -7096
Anlaggningstillgdngar
Materiella anlaggningstillgangar Férandring av rorelsekapital -22 377 1187
- maskiner och inventarier 5 214973 175 389
- varav pagaende investeringar -6 -1l |Féréndring av redovisningsprincip 0 0
Summa anlaggningstillgdngar 214 967 175 388| |Forandring av eget kapital -5 -2
Omsattningstillgangar Investeringsverksamhet
Forrad 13748 17 242| [Investeringar -94 582 -49 375
Kortfristiga fordringar 6 159 289 82 788] |Anlaggn.tillg éverfort mellan enheter 7 362 30837
Kortfristiga placeringar 0 0] |Forsaljningar anlaggningstillgangar 0 27
Likvida medel 129 243 224 278
Summa omséttningstillgangar 302 280 324 308| |Kassaflode fran investeringsverks -87 220 -18 511
Summa tillgdngar 517 253 499 697

Finansieringsverksamhet

Eget kapital Okn-/minskn+ av langfristiga fordringal 0 0
Eget kapital 5302 46 654| |Okn+/minskn-av langfristiga skulder 11 368 -8663
Avrets resultat -44 437 -41 347
Summa eget kapital -39135 5307] |Kassaflode fran finansieringsverks 11 368 -8 663
Skulder ARETS KASSAFLODE -95 034 -19 958
Langfristiga skulder 238522 227 154
Kortfristiga skulder 7 317 866 267 236( |Ingaende likvida medel 224 278| 244289
Summa skulder 556 388 494 390] [Utgdende likvida medel 129 243 224278
Summa eget kapital och skulder 517 253 499 697

Kalla: Raindance
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Noter till balans - och resultatrakning

Notl Redovisningsprinciper
Redovisningen ar upprattad enligt de anvisningar som lamnats fran Vastra Gétalandsregionen.
Anvisningarna bygger pa kommunallagen, lagen om kommunal redovisning samt
rekommendationer utfardade av Radet fér kommunal redovisning.
Not 2 Verksamhetens intakter 3191 652 tkr
Sald vérd internt 2942 400
Sald vard externt 33500
Forsaljning material, varor, tjanster 83900
Ovriga intakter 59 800
Patientavgifter 56 600
Statsbidrag 15 400
Not 3 Verksamhetens kostnader -3190 597 tkr
Personalkostnader 1931700
Material, varor, tjanster 578 700
Lakemedel, inkl dosdisp 379 600
Lokalkostnader 192 500
Kopt vard 55 100
Ovriga kostnader 53 000
Not 4 Arets resultat - 44 437 tkr
Not 5 Anlaggningstillgdngar 214 981 tkr
Specifikation
Maskiner och inventarier 0712 0612
Ackumulerade anlaggningsvérden
Vid érets borjan 949 856 949 309
Nyanskaffningar 94 587 49 374
Séalt/utrangerat 0 -834
Omklassificeringar 0 0
Overfort mellan enheter -22 217| -47 993
Korrigering anskaffningsvarde 0 0
Utgdende ackumulerade anskaffningsvarden 1022 226] 949 856
Ackumulerade avskrivningar o nedskrivningar
Vid érets borjan =774 466| -745 056
Arets avskrivningar och nedskrivningar -47 637 -47 211
Séalt/utrangerat 0 645
Omklassificeringar 0 0
Overfort mellan enheter 14 855 17 156
Korrigering avskrivningar o nedskrivningar 3 0
Utgdende ackumulerade anskaffningsvarden -807 245| -774 466
Restvarde 214 981| 175390
Not 6 Kortfristiga fordringar 159 289 tkr
Forutbetalda kostnader / Upplupna intakter 112 631
Moms 15179
Kundfordringar 13907
Internhandel VGR 9444
Investeringar p& ankregkontot 8038
Ovriga kortfristiga fordringar 90
Not 7 Kortfristiga skulder 317 866 tkr
Upplupna personalkostnader 181 574
Leverantorsskulder 67 122
Internhandel VGR 40 457
Upplupna 6vr kostnader/ Forutbetalda intékter 22096
Externa projektmedel 6125
Ovriga kortfristiga skulder 492
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Bilaga 4. Uppf6ljning av patientsékerhetsarbetet

Indikatorer Jan-mars Jan-aug. Jan-dec
2008 2008
2008
Antal registrerade avvikelserapporter per arsarbetare, totalt.
Se indikator 11.
0,2190* 0,5206* 0,6243*
~hér ar det beréknat pa pat-, pers- och annan avvikelse
0,82327
varav:
- antal registrerade avvikelserapporter som avser méan, en- 0,0676* 0,1687* 0,2458*
bart patientavvikelser
' beréknad pa pat- och personalavvikelser summerat 0,2610
~ beraknat enbart p4 manliga delen av vara arsarbetare 1,4134
- antal registrerade avvikelserapporter som avser kvinnor,
enbart patientavvikelser 0,0875* 0,2028*
) . . 0,2432*
" berdknad pa pat- och personalavvikelser summerat
oL A ,3173'
A berdknat enbart pa kvinnliga delen av vara arsarbetare 03173
0,3890"
varav.
- antal avvikelserapporter om bristande informationsdéverfo-
ring per arsarbetare. Se indikator 9.
gp 0,0194 0,0415 | 0,1827
Har ingar enbart avvikelser som rér kommunikation & infor-
mation.
~ Beraknade pa avvikelser som rér: Kommunikation & information och
Procedurer, rutiner & riktlinjer
ABeraknat enbart p& Procedurer, rutiner & riktlinjer 0,3869"
0, 2041~
varav.
- antal avvikelserapporter om forsérjning med tjanster, pro-
duktion och teknik per arsarbetare. Se indikator 14. - -
~ Har summeras avvikelser som ror Teknik, utrustning & apparatur, Omgiv-
ning & personal situation samt Procedurer, rutiner & riktlinjer
0,3192»
Kommentar: * Beraknad enbart pa patientavvikelser
** Fortfarande oklart vad som ska ingd i indikator 14.
Indikator Jan-mars Jan-aug Jan-dec
2008 2008
2008
Antal utférda riskanalyser per arsarbetare. Se indikator 10 0,00023 0,0023 0,0023
Kommentar: Ingen ny riskanalys gjord.
Indikator Jan-mars Jan-aug Jan-dec
2008 2008
2008
Antal utférda handelseanalyser per arsarbetare. Se indikator 0,00023 0,0024 0,006
12.

Kommentar: Har har SkaS 6kat fran 1 handelseanalys (jan-mars) for att i denna métperiod ha 10 handelseanalyser
(jan-aug). Nu for heldret ar det 25 handelseanalyser

Generell kommentar: Antal arsarbetare 4198, Kursiverade siffror ar andra mojligheter till berakningar eller redovisningar
av patientsakerhetsindikatorerna, vilket kommer av olika tolkningsmojligheter som féreligger i anvisningarna.
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Bilaga 5. Miljomal

Overgripande miljdmal [Nyckeltal Kommentarer/ Malet uppfyllt [Malupp- |Resultat Kommentarer till maluppfylinaden
fortydliganden fyllnad |(nyckeltal)
(ja/nej)
Andel av de anstallda som har fatt Giller anstéllda i nulaget.
1. Samtliga grundlaggande miljoutbildning Avser alla anstéllda
tillsvidareanstallda och
fortroendevalda ska fa
utbildning i miljokunska ja, om=/>90% [Nej ca’75% Se kommentarer sist i tabellen
2. Miljéledningssystem  |Andel miljodiplomerade verksamheter Galler enbart primarvard
ska inforas i alla och tandvard ja, om 100% Ej relevant
verksamheter. For primar- [Andel av verksamhetens arsarbetare som
och tandvard innebar det  |omfattas av reviderat miljéledningssystem
att samtliga enheter ska  [eller miljodiplomering?
miljodiplomeras
ja, om 100% Ja Se kommentarer sist i tabellen
3. Miljohansyn ska tas vid |Ar arbetet med att minska verksamhetens Beskriv i
planering, upphandling betydande miljépaverkan inkluderad i kommentarskolumnen pa
och beslut verksamhetens budget och budgetprocess? vilket satt och i vilken ja, om fragan
omfattning. besvaras med ja [Ja Se kommentarer sist i tabellen
4. Den negativa Total elanvandning per ytenhet Enbart sjukhus och skolor[ja, om < &n
miljépaverkan fran foregdende ar  |Ja ca 97 kWh/m2 (140)
energianvéndningen ska  |Total forbrukning av energi for uppvarmning |Enbart sjukhus och skolor |ja, om < &n
minska per ytenhet foregdende & |Nej Ca 110 kWh/m2 (107)
Total energianvandning i sjukhusen per Enbart sjukhus ja, om <én
sammanvégd produktion (DRG) foregdende &r  [Ja Ca 1,5 Mwh/DRG (1,75)
5. Den negativa Andel alternativa branslen i verksamhetens Ange summan av etanol,
miljopaverkan fran tjanstebilar gas och RME som andel |ja, om > &n
transporter och resor ska av totala branslemangden |féregdende ar Underlag saknas
minska Andel av verksamhetens tjénstebilar som &r ja, om > én
miljobilar féregaende ar Ej relevant inga tjanstebilar
Antal kdrda mil i privat bil per anstalld ja, om <én
foregdende & |Nej 13 mil/anstalld (8,6)
Totalt antal korda mil per anstélld Ange mil fér summan av
tjanstebil, formansbil,
privat bil, hyrbil och taxi
dividerat med alla ja, om <én
anstallda foregaende ar Underlag saknas
6. Den negativa Anvander verksamheten ja, om fragan
miljépaverkan fran kemikaliehanteringssystemet Klara? besvaras med ja [Ja
kemikalieanvandningen  |Total mangd inkdpt lustgas enbart sjukhus och ja, om <
ska minska tandvard foregdende & |Nej 3220 kg (1363), bristfalligt underlag
Andel silverforband av totala méangden enbart sjukhus och ja, om <én 2814 stycken (totalt 4 072 364 st).
forband primarvard tidigare ar. ? Jamforbar siffra saknas for 2007.
enbart tandvard ja, om < an
Antal amalgamfyllningar foregdende ar. Ej relevant
7. Den negativa Verksamhetens totala mangd avfall enbart sjukhus ja, om <
miljépaverkan fran avfall foregaende ar Underlag saknas
ska minska Verksamhetens totala mangd farligt avfall enbart sjukhus ja, om <
foregéende &r Underlag saknas
Andel farligt avfall av totala méngden avfall ~ [enbart sjukhus ja,om <
foregéende &r Underlag saknas
Total méngd avfall per sammanvégd enbart sjukhus ja,om <

produktion for sjukhusen

foregéende &r

Underlag saknas

8. Andelen ekologiska
livsmedel ska 6ka

Andel ekologiska livsmedel

Enbart Regionservice,
omrade maltider samt
verksamheter med
storkok (t. ex skolor,
Operan, Botaniska
tradgarden)

ja,om >
foregéende &r

Dialog pagéar med Omrade Méltider,
men underlag kompletteras.
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Kommentarer:

Miljomal 1

Under 2008 har alla enhetschefer erbjudits miljoutbildning i samband med den enhetschefsutbildning som genomforts under aret. Sedan &r 2000 har ca 3128
medarbetare genomgatt miljéutbildning. For SkaS ar medarbetarnas kunskap om verksamhetens miljopaverkan, hur miljéarbetet kan forbéttras och de interna
miljémélen hogt prioriterade. Den grundldggande kunskapsnivan har, inte minst tack vare den allmanna samhélIsdebatten, 6kat och behovet av traditionell
grundlaggande miljéutbildning upplevs darfor inte lika starkt. Dessutom upplever verksamheten att det &r svart att skicka ivag medarbetarna pa fyra timmars
utbildning och samtidigt uppfylla 6vriga produktionsmal. Under 2009 har vi for avsikt att 6ka den interna, verksamhetsanpassade, miljokommunikationen och
ser dven fram emot att regionen (centralt) tar fram en behovsanpassad, webbaserad miljéutbildning. En sddan 16sning skulle vésentligt 6ka bade tillgangligheten
och kostnadeffektivitet.

Miljomal 2

Under 2008 har miljoarbetet pa SkaS fatt férnyad kraft genom ledningens prioritering och rekrytering av miljécontroller. Grunderna for verksamhetens
systematiska miljoarbete ar etablerat. Den betydande miljépaverkan och gallande lagkrav &r identifierade, reviderad miljépolicy ar antagen, miljomal &r
formulerade och inforda i SkaS balanserade styrkort. Interna natverk och kontakt med externa intressenter &r etablerat. Relevanta rutiner och instruktioner
utvecklas efter behov och revidering av verksamhetens systematiska miljdarbete inleds under 2009 och féljer utvecklingsdialogen for uppfdljning av
verksamheternas balanserade styrkort.

Miljomal 3

Av SkaS styrkort framgar att alla verksamheter ska vidta atgarder for att minska den negativa miljopaverkan. De évergripande malen medfor att verksamheterna
maste inkludera miljéhansyn vid planering, upphandling och beslut for att malen ska kunna nas. Stodjande stabsfunktioner (framfor allt inkop, lokaler,
utrustning och miljé) har en vasentlig del i arbetet genom att tex vélja mindre miljobelastande produkter, stalla miljokrav vid ombyggnationer och
nyinstallationer och stodja verksamheterna i saval den strategiska planeringen som det operativa genomforandet av det vardagliga arbetet. | samband med stérre
utvecklingprojekt, tex logistik och tvatt ar miljéhansyn inkluderad som en av flera vitala parametrar. Miljohénsyn har ingen egen post i den évergripande
budgeten utan anpassas efter behov vid respektive investering. Pengar finns avsatta for “miljdavdelningens" resurser.

Miljomal 4

Dialog och samarbete med Vistfastigheter pagar I6pande med fokus pa bland annat energieffektiviseringar. Under 2009 kommer enerigronder genomforas, i
forsta hand pa KSS dar energiférbrukningen (framfor allt elanvindningen) &r hogst.

Miljomal 5

Mljomal 6

Mljomal 7

Miljomal 8
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Bilaga 6. Regionfullméktiges mal och uppdrag

Regionfullmaktiges mal
‘ ‘ Skaraborgs sjukhus

Verksamhetsperspektivet

Framja halsa och forebygga sjukdom

e Missbruk av alkohol, Utvecklingsplan avseende psykisk héalsa for barn- och
tobak och andra dro- h A ungdomar i Skaraborg finns framtagen i samverkan med
ger bland unga ska Bra primarvarden. Ett organisatoriskt vardprogram ar under
minska. utarbetande for denna malgrupp.

e Forekomsten av sexu- Tillsammans med folkhalsoplanerarna pagar standigt
ellt 6verfoérbara sjukdo- ‘ A arbete och aktiviteter med bland annat olika informa-
mar bland unga ska Bra tionsinsatser

minska.

¢ Antalet sjélvskador och Handlingsplan avseende suicid f6ljs som tagits fram ut-
sjalvmordsforsok ska . ﬁ ifrdn uppdrag i mal- och aktivitetsplanen for psykiatri.
minska. Bra

e Tillgangen till geriat- Ej tillamplig

risk- och aldrekompetens ‘ \.

inom primarvarden ska Ej bedomt

oka.

Ett livskraftigt naringsliv

e Andelen kvinnliga ent- Ej tillamplig
reprendrer som nas av ‘ )

regionala stodinsatser Ej bedomt

ska oka.

¢ Atta nya foretag per 1 Ej tillamplig
000 kvinnor och manska| @ ¥

etableras i Vastra Gota- Ej bedomt

land.

Ledande i kompetens och kunskapsutveckling
e Fler unga ska stka sig Ej tillamplig
till tekniska och naturve- ‘ )
tenskapliga utbildningar. Ej bedomt

e De egna skolorna ska
oka antalet personer ‘ ) |
som genomgar vuxen- Ej bedomt
och yrkesutbildningar.

Ej tillamplig

Kollektivtrafik

e Andelen som reser Ej tillamplig
kollektivt istallet for att F 9
aka bil ska oka. Ej bedomt




kunna fa det.
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Skaraborgs sjukhus
e Resandet med den Ej tillamplig
regionala kollektiv- (B
trafiken ska oka bade for | Eibedomt
kvinnor och méan.
En ledande kulturregion
e Barn och ungdomars Ej tillamplig
tillgang till kultur ska 6ka| @ W
i de institutioner och Ej bedomt
verksamheter som regi-
onen stoder.
o Kulturverksamheter . Ej tillamplig
som medverkar till den (i
regionala utvecklingen Ej bedomt
ska frdmjas.
Ratt vard pa ratt niva - effektiv halso- och sjukvard
¢ Andelen av hélso- och ; Ej tillamplig
sjukvardens resurser till (g
primarvarden ska oka. Ej bedomt
o Tillgdngligheten till Ej tillamplig
primarvarden ska oka. F
Ej beddmt
e Alla invanare som vill ‘ % Ej tillamplig
ha fast lakarkontakt ska L
Ej bedémt

Psykisk halsa och sjukdom

e Andelen av hélso- och
sjukvardens resurser till
vard av psykiatrisk sjuk-

(5

Extra resurser har tillskapats i linje med mal o aktivi-
tetsplanen for vuxenpsykiatri, inom barn och ungdoms-
psykiatri pagar flera projekt som efter positivt resultat i

dom och for att motver- Bra utvardering permanentas.

ka psykisk ohélsa ska

oka.

e Tillgangligheten For att korta vantetiderna till BUP har kvallsmottagningar
till barn- och ungdoms- genomforts. Véantetider till psykologutredning har kortats
psykiatrin ska vara hog '.',h genom kop av externa tjanster.

for saval besok, utred- oK

ning som behandling, Inom barn- och ungdomspsykiatrin pagar projekt kring
oavsett var man bor i effektivisering av remisshantering och utredningsforfa-
Vastra Gotaland. rande for att korta tiden till neuropsykiatrisk utredning.

¢ Ungdomsmottagningar Ej tillamplig

ska forstarkas med yt- i %

terligare psykosocial Ej bedomt

kompetens och psykiat-
risk konsultmedverkan.

En tillganglig vard utan koer
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Skaraborgs sjukhus

e Alla patienter ska er- Ett strategiskt omrade har varit att klara vardgarantin.
bjudas vard inom de & ,(ﬁ Alla verksamheter har genomfort extra insatser och vid
faststallda garantitider- Bra behov har aven andra vardgivare utnyttjats. 15 mottag-
na. ningar av 31 uppfyllde vid arsskiftet vardgarantin for tid

till besdk och for tid till behandling uppfyllde 31 av 38
mottagningar vardgarantin.

e Minst 90 procent av Ej tillamplig

samtalen till sjukvards- f%

rddgivningen ska besva- Ej bedomt

ras inom tre minuter.

o Oppettiderna i primar- Ej tillamplig

varden ska i 6kad ut- f%

strackning forlaggas for Ej bedomt

mesta mojliga tillgang-

lighet fér medborgarna.

¢ Patienten ska fa ett Processen "Varda akut” har kartlagts och probleminven-
snabbt omhéandertagan- iyﬁ terats pa SkaS psykiatriska och somatiska akutmottag-
de vid sjukhusens akut- Bra ningar. Uppdraget har varit att matt- och malsatta pro-

mottagningar. cessen i alla perspektiv.

Under aret har ett arbete bedrivits med att optimera
akutflodena och fa& patienterna till ratt vardniva. Detta
arbete har skett i samverkan med primarvarden Skara-
borg.

P& SkaS akutmottagningar i Lidképing och Skévde har
under aret arbetet med triagering successivt forbattrats.
Det har lett till att patienterna, utifran en medicinsk prio-
ritering, fatt ett snabbt omhandertagande.

Serviceverksamhet och regiongemensamt

e Andelen ekologiska ; Ingar som en del i 6verenskommelsen med omrade Mal-
livsmedel ska 6ka. Y tider Regionservice.
Ej bedémt
Energiférbrukningen i Flera projekt pagar genom Vastfastigheters forsorg for

regionens verksamheter att minska energiférbrukningen. Avrapporterade atgarder

i %
ska minska. Ej bedomt har mycket bra resultat.
Infrastruktur
e Behovet av fossila Ej tillamplig
branslen ska minska i ‘ %
Vastra Gotaland. Ej bedomt

Lakemedel och kemikalier

¢ Miljo- och halsofarliga Kemikaliehanteringssystemet har implementerats och
kemlka!!er ska fan'vlS ut ‘ ‘le inventering och kartlaggning av kemikalieanvandning
och ersattas av mindre oK pagéar. Handlingsplan for utfasning och substitution foljer

farliga produkter i verk-

regionens kemikaliestrategi.
samheterna.

Malen inom medarbetarperspektivet rapporteras i bilaga 2 "'Regionfullmaktiges prioriterade mal inom Medarbe-
tarperspektivet 2008”.

Malen inom ekonomiperspektivet rapporteras endast pa koncernniva.
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Regionfullméaktiges uppdrag

Halso- och sjukvard

¢ Regionens sjukhus ska under 2008 ansluta sig till natverk for halsoframjande sjukhus.

Skas: Sjukhuset bedriver fortsatt utveckling av det halsoframjande arbetet.

SkasS ar fran 2008 medlem i natverket Halsoframjande sjukhus och vardorganisationer, HFS. Medlemska-
pet innebar att SkaS atagit sig ett uppdrag som ska resultera i ett arbetssatt dar ett halsoframjande for-
hallningssatt genomsyrar alla vara processer.

¢ Sahlgrenska Universitetssjukhuset ska fortlopande éverfora kunskaper till andra sjukhus i
regionen som ett led i regional kompetensutveckling.

SU hanterar mal och aktiviteter i handlingsplan for styrgrupp FoUU (forskning, utveckling och utbildning).
Samrad sker dven med sjukhusets styrgrupp for HR (Human Resources).

¢ Utforarstyrelserna inom primarvard, tandvard, sjukhusvard och handikappverksamhet ska
infora ledningsstodsystem for kvalitet och patientsakerhet, och aterrapportera till regionsty-
relsen hur arbetet fortgar.

Efter behandling i HSU faststallde regionstyrelsen under varen 2007 agaruppdrag for kvalitet och patientsa-
kerhet. | beslutet ingick uppdrag till halso- och sjukvardsnamnderna att bestélla kvalitet och patientsékerhet
av utfoérarna i enlighet med uppdraget. Detta har beaktats i 6verenskommelserna for 2008. Vidare ingick i
beslutet uppdrag till utférarstyrelserna att utarbeta en handlingsplan for det systematiska och fortlopande
kvalitetsarbetet och till regionkansliet att redovisa en uppfdljning av genomférandet av dgaruppdraget.

| maj 2007 faststallde halso- och sjukvardsdirektoren en uppdragshandling for det fortsatta arbetet med led-
ningssystem for kvalitet och patientsakerhet. | uppdraget ingar 16 deluppdrag med angivande av ansvariga
personer for den fortsatta beredningen. Formerna for aterrapportering till regionstyrelsen har annu inte fast-
stéllts.

SkaS: Arbete pagar och kommer att slutforas under 2008.

| SkasS faststallda ledningssystem, SkaS-guiden, beskrivs alla delar som ingar i SkaS styr- och ledningssy-
stem. Vidare har ledningsarbetet utvecklats med chefsdagar dar sjukhusledning och verksamhetschefer till-
sammans arbetar med processtyrning. For att stddja detta utvecklingsarbete har en processchef tillsatts. En
funktion for arbetet med patientsakerhet har skapats dar personer har samlats som arbetar med dessa fra-
gor ur ett dévergripande perspektiv. | SkaS-guiden tydliggdrs ansvar och ledning for patientsékerhetsarbetet.

¢ Regionens sjukvardsverksamhet ska medverka i medicinska kvalitetsregister.

| de 6verenskommelser som har traffats for 2008 ingar att verksamheterna ska ansluta sig till medicinska
kvalitetsregister. | manga fall finns malrelaterad ersattning kopplad till att det sker medverkan i kvalitetsre-
gister. Uppfoljning av hur medverkan sker féljs upp under aret.

SkaS: Medverkan ingar som en del i kvalitetsplanen och som malrelaterad ersattning.

Skas deltar i de flesta nationella kvalitetsregister och ytterligare anslutning till kvalitetsregister kommer
att ske under kommande ar.



Skaraborgs Sjukhus FORSLAG

Bilaga arsredovisning 2008

Bilaga 7. Nyckeltal

Forvaltning: Skaraborgs Sjukhus

Mal/matetal 31 Dec | 31Dec
2008 2007
Alla patienter ska erbjudas vard inom de faststallda garantigranserna
- 0: Telefontillganglighet: Andel besvarade/behandlade samtal
- 7: Andel som fatt lakarbesok i primérvarden inom 7 dagar
- 90: Andel patienter som vid méttidpunkten befinner sig inom vard-
garantigranserna for besok till specialistmottagning(<90 dagar 93 % 82 %
samt <180 dagar i PvVV-gruppen) dvs Maluppfyllelsegraden
- 90: Andel patienter som vid mattidpunkten befinner sig inom vard-
garantigranserna for behandling (<90 dagar samt <180 dagar i 96 % 80 %
PvV-gruppen) dvs Maluppfyllelsegraden
Tillgéngligheten till barn- och ungdomspsykiatrin ska vara hog for
saval besok utredning som behandling, oavsett var man bor i regionen
- 30: Andel som vid méttidpunkten befinner sig inom vard-
garantigranserna for besok till BUP (<30 dagar samt <180dagar i 61 % 48 %
PvV-gruppen) dvs Maluppfyllelsegraden
Prestationer/produktion
Sjukhus
Sammanvagda prestationer 60973 60045
Primarvard
Besok
Personal
Antalet anstéllda totalt 4552 4492
Kvinnor 3715 3666
Man 837 826
Antal drsarbetare 4198 4140
Ekonomi (anges i mkr)
Personalkostnader 1916,5 | 1829,8
Kostnader fér bemanningsforetag 49,8 31,9
Lakemedelskostnader 379,6 364,7
Avrets resultat -44.4 -25,3
Resultat exklusive anvandning eget kapital -44.4 -41,3
Utgaende eget kapital -39,1 5,3
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