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Sammanfattning

Under aret har ett taktfast arbete pagatt i hela divisionen med att gora rikt-
ningsforandringar och stalla om mot hélsa och vard ar 2035. Det innebér att
insatser har legat i linje med att ge stdd att framja halsa och ge en god, jam-
lik och samordnad vard. Divisionen har &ven stravat efter att driva effektiva
och sakra verksamheter dér patienterna blir ndjda och kanner sig delaktiga.
Nara vard pa nya satt ar en viktig del i att svara mot framtidens behov, forut-
sattningar och mojligheter.

Besok till Gvriga vardgivare fortsatter att dka, vilket ligger i linje med divis-
ionens satsning pa 6kad kompetensvaxling och forflyttning fran slutenvard
till 6ppna vardformer. Produktionen avseende antal lakarbesok och vardtill-
fallen fortsatter dock att minska. Malet for vardgarantin uppnas ej totalt sett.
Tillgangligheten inom primarvarden, ~’nollan” och “trean”, har forsamrats
nagot medan véntetiden till beslutat besok/behandling inom den speciali-
serade varden har forbattrats. FOr att uppna en langsiktigt hallbar kofri vard
arbetar divisionen exempelvis med kompetensvéxling, utveckling av e-
tjanster och distansoverbryggande vard.

Antalet anstéllda har 6kat med 1,6 procent och den totala arbetade tiden har
Okat med 0,9 procent. Extratiden nyttjas i allt mindre omfattning. Anvénd-
ningen av inhyrd sjukvardspersonal minskar éverlag och inhyrningsstoppet
av grundutbildade sjukskoterskor har gett effekt. Atgéarder inom arbetsmiljo-
omradet borjar ge effekt och sjukfranvaron har minskat stadigt sedan 2016.

Division Narsjukvard hade under 2019 ett ekonomiskt uppdrag att vidta
atgarder som sanker kostnaderna med 139 miljoner kronor, detta for att
minska underskottet till minus 108,6 mnkr. Vid arets slut uppgar divisionens
underskott till 230 mnkr, vilket innebér en avvikelse med 83 mnkr fran pla-
nerat malresultat. Trots avvikelsen bor det poangteras att underskottet &r en
forbattring med 20 mnkr jamfort med foregaende ar. De planerade sparat-
garderna har uppnatts till 40 procent, motsvarande 55 mnkr. Orsaken till att
maluppfyllelsen inte & 100 procentig beror framst pa att verksamheterna
inte Klarat av att minska kostnaderna for egen och inhyrd personal. Samman-
taget har divisionen en nettokostnadsutveckling pa 4,0 procent.

Kostnaden per producerad DRG-poang &r ett nyckeltal som beaktar vard-
tyngden och utgor darav ett bra uppféljningsmatt for vardens produktion och
kostnader. Oppenvéardens andel av den totala produktionen har 6kat stadigt.
Under arets forsta nio manader har farre, men mer vardtunga patienter var-
dats i den slutna somatiska varden, och detta motsvarar en genomsnittlig
okning av vardtyngden med 3,3 procent mot samma jamfdrelseperiod.

GALLER FOR VERKSAMHET
Narsjukvard
PUBLICERINGSDATUM

DOKUMENT-ID VERSION
ARBGRP656-997614808-113 0.10
ANSVARIG UPPRATTAD AV

Anna Alm Andersson, Anna Pohjanen Lotta Lilja



Sida 4 (47)

Balanserad styrning
Medborgare

Sammanfattande bedomning av maluppfyllelse

Strategiskt mal Framgangsfaktor

Stod att frdmja halsa (O | Generella insatser for att férebygga ohalsa

God samverkan
Hdog tillganglighet och effektiva fléden
God koordinering av vard

En god, jamlik och sam-
ordnad vard O

Stod att framja halsa

Den samlade bedémningen av maluppfyllelsen ar att malet till viss del upp-
fyllts. Divisionen har under 2019 arbetat aktivt for att rikta fokus fran sjuk-
dom och behandling till halsoframjande och forebyggande. Det innebér ex-
empelvis att divisionen fortsatt att arbeta med hélsosamtal, aktiv st6ttning av
riskgrupper och samverkan med kommuner i syfte att minska vardbehovet.
Avseende radgivning kring levnadsvanor ligger Norrbottens primarvard i
topp nationellt.

En god, jamlik och samordnad vard

Den samlade bedomningen &r att det strategiska malet om en god, jamlik och
samordnad vard delvis har uppnatts under 2019. Manga av divisionens for-
battringsarbeten syftar till att se dver, trygga och forbattra samverkan, till-
ganglighet, koordinering samt floden utifran ett medborgarbehov.

Framgangs- | Styr-/kontrollmétt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
Generella Andel som deltagit vid 25%
insatser for att | halsosamtal i primarvard
forebygga av 30-, 40-, 50-, 60- O +
ohalsa aringar i befolkningen 16 %
God samver- | Antal patienter > 65 ar Oka
kan med uppréttad samordnad | >1 556 st A *
individuell plan (SIP) 1 355 st
Andel patienter med fast 2%
vardkontakt (FVK) O 4
2%
Andel av vardtillfallen dar | 7%
patienter varit utskriv-
ningsklar >1 dygn (vtf i A 4
psykiatri, somatik) 12 %
Oplanerade &terinskriv- K: 19,0 %
ningar inom 30 dagar for M: 20,0 % ] *
personer 65 ar eller aldre K: 18,6 %
(%) M: 18,9 %
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Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
God koordine- | Andel patienter med palli- | K: 40 %
ring av vard ativ diagnos som har en M: 40 % ] *
dokumenterad behand- K: 50 %
lingsstrategi M: 48 %
Hog tillgang- | Andel patienter som far 100 %
lighet och kontakt med halsocen- A 4
effektiva tralen via telefon samma 86 %
fléden dag
Medicinsk beddmning av | 100 %
legitimerad personal i A >
primarvérd inom 3 dagar 90 %
Andel patienter med ge- 100 %
nomloppstid inom fyra A 4
timmar vid akutmottag- 66 %
ningen
Andel av patienter med 100 %
genomfdrda besok inom O *
90 dagar 79 %
Andel patienter med ge- 100 %
nomford operation/atgard O *
inom 90 dagar 87 %

Generella insatser for att forebygga ohélsa

Inom aldersgrupperna 30-, 40-, 50-, och 60-aringar (10 308 personer i lanet)
har 1 635 personer deltagit i hdlsosamtal. Vid en jamforelse med 2018, ses
en okning med 443 genomforda samtal, vilket bland annat innebar att malet
pa 25 procent i princip ar uppnatt for aldersgruppen 60-aringar (24,8 %), se
bild nedan.
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Andelen genomférda samtal/aldersgrupp varierar en del, dven vid en jamfo-
relse mellan hélsocentralerna. Jokkmokk och Arjeplog nar malet for samtliga
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aldersgrupper. Overkalix, Pajala och Réned ar exempel p& de som nar mélet
bland de &ldre aldersgrupperna men ser en betydligt lagre andel halsosamtal
med 30-aringar.

Bild nedan, visar andel genomforda halsosamtal/aldersgrupp for respektive
narsjukvardsomrade.
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Gillivare Kalix Kiruna Luled-Boden Pited
Nérsjukvardsomrade

Andelen genomfdérda halsosamtal okar for bada konen, dar skillnaden fortfa-
rande visar pa att kvinnor genomfor cirka 6 procent fler. Fran narsjukvards-
omradena rapporterar Pitea, Gallivare, Kiruna och Kalix att de arbetat aktivt
med fragan och att halsocentralerna erbjuder halsosamtal. Att skicka ut en
paminnelse om halsosamtal nagra veckor innan avsedd tid har haft gott re-
sultat inom Pited narsjukvardsomrade nar det galler att patienter inte ska
glomma bort tiden. Gallivare och Kiruna narsjukvardsomrade lyfter det fak-
tum att intresset att delta vid halsosamtal inte ar sa hogt hos 30-aringar. Det
ar ocksa nagot som uppmarksammats centralt och aldersgruppen pausas
kommande ar och diskussioner fors angaende om forstagangsforaldrar kan
vara ett alternativ langre fram.
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God samverkan

Antal registrerade SIP i Lifecare inom primarvarden

alla aldrar
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Samordnad individuell plan (SIP)

Nér flera verksamheter/huvudmén &r involverade och ger stod till en patient
kan det vara svart for denne och dess narstaende att veta vem som ska gora
vad. Det kan fora med sig att patient och/eller narstaende sjélva far lov att
samordna insatser och vidarebefordra information mellan aktorerna. Utifran
detta lagstiftades redan 2010, om att en samordnad individuell plan (SIP) ska
upprattas nar nagon har behov av insatser bade fran socialtjanst och hélso-
och sjukvard. Under perioden 2014-2017 registrerade primarvarden i snitt
307 SIP arligen for personer i aldrarna 65 ar och aldre. Alla dessa planer
utgjordes av SIP i 6ppenvard. Efter lagforandringen 2018 som innebér att
aven vardplanering vid utskrivning fran sjukhus ska registreras som SIP har
antalet SIP dkat. For personer > 65 r har 1355 SIP utformats under aret,
betyder att malsattningen om 6kning uteblir da resultatet ar oférandrat jam-
fort med 2018. Eftersom regionen har begrénsade uppféljningsméjligheter i
vardplaneringssystemet (Lifecare), sa gar det inte att folja hur stor andel av
dessa planer som utgors av SIP i 6ppenvard. Aven yngre personer kan ha
behov av en SIP men nédstan 90 procent av planerna omfattar personer > 65
ar. For dessa patienter har fast vardkontakt registrerats i 76 procent av pla-
nerna, en minskning med 9 procentenheter jamfort med 2018. Pitea foljt av
Ornésets och Stadsvikens halsocentraler hade flest registrerade SIP utifran
andel listade patienter > 65 ér. Dessa hdlsocentraler har pé olika sétt struktu-
rerat upp arbetet med personer i malgruppen. 2019 hojde divisionen malsatt-
ningen vad galler patientmedverkan vid SIP-méten fran 50 procent till 80
procent. Endast Gallivare narsjukvardsomrade klarade malsattningen.

Totalt, alla ldrar inrdknade s utformades 1552 SIP under 2019 vilket ar
ofdrandrat resultat jamfort med 2018. Gallivare, Luled-Boden och Pited nar-
sjukvardsomrade okade dock antal registrerade SIP. Halsocentralerna har i

snitt medverkat vid fem SIP per manad med en spridning pa 1,7- 13,6 planer.
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Under hosten har insatser gjorts for att rehabiliteringsplaner ska inga i SIP
utifran divisionens inriktning “en patient, en plan”. Rehabiliteringsaktorernas
medverkan vid SIP- méten behdver fortsatt starkas.

Fast vardkontakt (FVK)

Att utsedd fast vardkontakt finns registrerad i vardadministrativt system
(VAS) ar viktigt vid patientkontakter och darfor efterfragar divisionen ckad
registrering. Vid fem halsocentraler, alla inom Luled-Boden narsjukvards-
omrade, finns fler registreringar om FVK i Lifecare an i VAS vilket betyder
att det fortfarande &r en underregistrering i VAS. Positivt &r att registrering-
en har okat sedan 2018 da utfallet var 1,2 procent av listade patienter. Mal-
sattningen for 2019 var 2 procent och divisionen som helhet klarade malet.
Gallivare narsjukvardsomrade som fokuserat pa en forbattrad dokumentation
lyckades bast (3,3 %) medan Kalix (1,8 %) och Lulea-Boden (1,4 %) ej upp-
fyller malet. Stadsvikens halsocentral gar fore och ar lansledande halsocen-
tral med 6,3 procent. De visar att ett aktivt arbetat med att identifiera patien-
ter, utse och registrera fast vardkontakt for sina listade ger resultat.

Aterinskrivningar

Resultatet for 2019 visar att andel oplanerade aterinskrivningar ar i paritet
med 2018 och divisionen nar darmed malsattningen. Kiruna och Géllivare
narsjukvardsomrade har som tidigare lagst andel aterinskrivningar. Sannolikt
paverkas resultatet av manga olika faktorer sasom exempelvis socioekono-
miska forhallanden, arbetssatt och det lokala samarbetet mellan region och
kommun.

| Kiruna och Géllivare narsjukvardsomrade har flera flodesorienterade for-
béttringsarbeten skett under aret som riktar sig till patientgrupper som riske-
rar oplanerade aterinskrivningar. Insatser i form av identifiering av mangbe-
sokare och strukturerad uppfoljning samt utbildning &r nagra av atgarderna
som flodesarbetet for palliativa patienter och personer med hjértsvikt
och/eller KOL har utmynnat i.

Utskrivningsklara patienter

Malet var att antalet vardtillfallen dar patienten varit utskrivningsklar > 1
dygn inte skulle dverstiga 7 procent under 2019. Divisionens resultat blev 12
procent, dar endast Gallivare narsjukvardsomrade (7,5 %) &r nara malsatt-
ningen. Utfallet under 2018 var 11 procent sa en viss forsamring noteras.

God koordinering av vard

Att ha en kommunicerad behandlingsstrategi i varden av palliativa patienter
ger en okad kvalitet, bade for de sjuka och for de narstaende. Det leder ocksa
till en battre anvéndning av gemensamma resurser och ger forutsattningar for
en battre arbetsmiljo for vardpersonalen, med en 6kad kénsla av kontroll
éver uppgiften. Mot bakgrund av detta har divisionen som mal att minst
hélften av patienter med palliativ diagnos ska ha en dokumenterad behand-
lingsstrategi. Jamfort med 2018 ses en positiv utveckling inom divisionen
fran 37 procent 2018 till 49 procent 2019. Pited och Kalix narsjukvardsom-
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rade uppnar mer &n 60 procent. Storsta 6kningen, mer an tre ganger fler regi-
streringar jamfort med 2018, har skett inom Kiruna narsjukvardsomrade.
Den positiva utvecklingen beror med stérsta sannolikhet pa att Kiruna nar-
sjukvardsomrade i samverkan med kommunen har genomfort ett forbatt-
ringsarbete kring det palliativa flodet i Kiruna. Variationen mellan nérsjuk-
vardsomradena har minskat men &r fortfarande stor fran 30 till 63 procent.
Nagot fler kvinnor &n man har en dokumenterad behandlingsstrategi. Storsta
skillnaden, 50 procent av mé&nnen och 67 procent av kvinnorna noteras for
Gallivare narsjukvardsomrade.

Hog tillganglighet och effektiva floden

0:an

Hélsocentralerna fortsétter att utveckla arbetsscheman och arbetssétt. | takt
med att fler erbjuder e-tjanster och dven marknadsfor det mot medborgarna
fordelas kontaktvagarna och bidrar till en 6kad tillganglighet. Malet for tele-
fontillganglighet i primarvarden &r att kontakt ska fas samma dag som kon-
takt soks. For 2019 uppnaddes detta for 86 procent av samtalen, vilket ar en
forsamring jamfort med foregdende ar (87 %). Atta av 25 hilsocentraler har
en tillganglighet som Gverstiger 95 procent.

3:an

Tillgangligheten till besok har 2019 utdkats vid nationell jamforelse till att
inte enbart omfatta lakarbesok. Det innebar en forstarkt vardgaranti dar ma-
let ar att personer som kontaktar primarvarden for ett nytt eller forsamrat
halsoproblem far en medicinsk bedémning av legitimerad personal inom tre
dagar. Divisionens halsocentraler har redan fran starten av uppféljningen i
jamforelsen med Gvriga regioner redovisat den hogsta tillgangligheten. Till-
gangligheten ar oforandrad (90 %) fran ingangen av aret. Fem av 25 halso-
centraler har en tillgnglighet som Gverstiger 95 procent. For att ka till-
gangligheten ytterligare vidareutvecklas bokningsmdjligheter samt insatser
for mer stringens vid registrering.

Tillganglighet specialiserad vard inom 90 dagar

Tillgangligheten till forsta besok/behandling inom den specialiserade varden
har forbattrats 6verlag. Under aret har 79 procent fatt sitt forsta besok inom

90 dagar vilket &r en forbattring med 2 procentenheter jamfort med tidigare

ar. Aven tillgangligheten till beslutad operation/atgard har forbattrats med 1
procentenhet och ligger nu pa 87 procent.

Genomloppstid akutmottagning

Antalet patientbesok pa akutmottagningar har 6kat med 2,6 procent. Divis-
ionen nar ej malet pa en genomloppstid under 4 timmar, andelen for helar
var 66 procent jamfort med 68 procent 2018.

Bristen pa disponibla vardplatser genererar flaskhalsar dér patientens ge-
nomloppstid pa akuten 6kar och skapar merarbete for personalen pa akut-
mottagningen och pa avdelningarna, vilket ger arbetsmiljokonsekvenser. For
kvaliteten i varden &r det viktigt att tillrackligt antal vardplatser halls 6ppna.
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| Kalix har akutvardsplatser (AVP) startats upp. Detta har medfort att manga
patienter inte behovt inskrivning eller vidaretransport till annat sjukhus, da
de fatt stanna pa AVP i 24 timmar for observation och/eller behandling.

Produktion
Fdrdandrin d?sTE::anls d?sl;::anls Distansbesk
Besik 201912 201812 9 . ... | % av totalen
o besik | besdk 201912
201912 | 201812

Lakarbesik 337 814 341 766 -1,2% 918 804 0,27%
Primarvard 239 572 244 670 -2,1% 31 28 0,01%
Somatik 82 5LB 81 468 1,3% 142 56 0,17%
Psykiatri 15 684 15 628 0,4% 745 720 4,75%
Ovriga vardgivarbesik 595 668 584 535 1,9% 1178 774 0,20%
Primarvard 444 543 441 098 0,8% Lo9 351 0,11%
Somatik 91 053 87 185 4,4% 444 199 0,49%
Psykiatri 60 072 56 252 6,8% 225 224 0,37%
Totalt antal besik 933 432 926 301 0,7% 2 096 1578 0,22%
Varav besik primarvard 684 115 685 768 -0,2%

Andel besék i primérvérd 73,3% 74,0%

av totalen

e Forandring

Varditillfsllen 201912 201812 %

Totalt 19 594 20 001 -2,0%o

Primarvard 1663 1 946 -14,5%

Somatik 15 025 15 375 -2,3%

Psykiatri 2 906 2 680 8,4%

Produktionen fortsatter att minska avseende antalet ldkarbesok och antalet
vardtillfallen. Besok till vriga vardgivare fortsatter daremot att 6ka, mest

inom psykiatrin.

Det totala antalet besok till dvriga vardgivare har 6kat med 1,9 procent, vil-
ket ligger i linje med den 6kade kompetensvaxlingen och forflyttningen av
sjukhusvard till 6ppenvarden. Underskoterskebesok som genomfors pa dele-
gation av sjukskoterskor ar ett exempel pa kompetensvéxling och sjukhusan-
knuten rehabilitering i hemmet efter stroke (SHR) ar ett exempel pa vard
som genomfors i Oppenvarden av dvriga vardgivare. Distanskonsultation-
er/behandlingar 6kar mest avseende l&karbesok i psykiatrin, dér 4,8 procent
av besoken genomfdrs digitalt. Antalet registrerade distansbesok ar fortsatt
Iagt da flera verksamheter behover utveckla och forbattra foljsamheten till

registreringsrutinerna.

Antalet lakarbesok minskar i primarvarden vilket gor att besoken totalt
minskar med 1,2 procent. Lékarbesoken inom somatiken 6kar daremot vid
samtliga narsjukvardsomraden férutom Kiruna.

Antalet vardtillfallen minskar inom narsjukvarden med 2 procent och allt fler
patienter omhandertas i en annan vardform. Minskningen ar kraftig inom
primarvardens obs-platser (-14,5 %) och beror framst pa mer omfattande

GALLER FOR VERKSAMHET
Narsjukvard
PUBLICERINGSDATUM

DOKUMENT-ID
ARBGRP656-997614808-113

ANSVARIG
Anna Alm Andersson, Anna Pohjanen

VERSION

0.10

UPPRATTAD AV
Lotta Lilja



Sida 11 (47)

neddragningar av vardplatser under sommarperioden. Inom psyKkiatrin har
antalet vardtillfallen okat pa samtliga psykiatriska vardenheter i lanet.

Tillganglighet
Andel vantande patienter som vantat 90 dagar eller kortare pa ett beslu-
tat besok

Tillganglighet
Andel vintande patienter som vintat 90 dagar eller kortare pa ett

beslutat besdk i specialiserad vard

Mal 100%
100,00

90,00%

80,00%
70,00%

50,005
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

10,00%

0,00%

Antalet vantande patienter till beslutat besok i specialiserad vard var den
sista december 2 808 personer, vilket &r en 6kning med 11,5 procent jamfort
med samma period foregaende ar. Trots en forbattring pa 4 procentenheter i
snitt, ar gapet till malsattningen fortfarande stort. De storsta volymerna av
antalet vantande aterfinns framst inom neurologi, hud- och lungsjukvard
samt medicinkliniken vid Kalix sjukhus dar det rader brist pa specialister.
Fortsatt arbete med uppgiftsvéxling, produktions- och kapacitetsplanering
samt arbete med nya och forandrade arbetssatt pagar. Under hostens komil-
jardsmatning har divisionen fatt ta del av komiljarden under september ma-
nad, da 10 av divisionens 17 mojliga enheter hade forbattrat sina resultat
med 1,3-28,7 procentenheter.
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Andel vantande patienter som véntat 90 dagar eller kortare pa en beslu-
tad operation/atgard i specialiserad vard

Tillgénglighet
Andel vintande patienter som vintat 90 dagar eller kortare pa en

beslutad operation/atgérd i specialiserad vard
Mal 100 %

100,00!
90,00%: -—&303
80,00% -
70,00% -
60,00% |
50,00%
20,00% |
30,00%
20,00%

10,00% -

0,00% -

2019 w2018

Antalet vantande patienter till beslutad operation/atgard i specialiserad vard
var 117 personer i slutet av 2019, vilket &r 18 personer fler &n samma period
foregaende ar. Inom narsjukvarden &r det framst colo- och gastroskopier som
ingar i matningen. Tillgangligheten har forbattrats i snitt med 6 procenten-
heter. Divisionen klarade kraven for komiljarden under samtliga manader for
matningen, d.v.s. fran september till november.

Verksamhet

Sammanfattande bedomning av maluppfyllelse

Strategiskt mal Framgangsfaktor

Tydlig struktur for kunskapsstyrning

En effektiv, sdker och -

halsoframjande verksam- O Systematiskt arbete med levnadsvanor

het med god kvalitet Hog sékerhetskultur genomsyrar verksamheter-
na

NGjda och delaktiga pati- En personcentrerad verksamhet dar patienter

enter A | och narstdende &r medskapare i vard, rehabilite-

ring och utveckling

Forflyttning mot dppnare véardformer
Nara vard pa nya satt ] | Nya vardtjanster med digitala lshingar an-
vénds

En effektiv, sdker och halsoframjande verksamhet med god kvalitet
Den samlade bedémningen &r att det strategiska malet delvis ar uppnatt.
Awven om divisionen inte nar framgangsfaktorernas uppsatta mal fullt ut s&
redovisas en positiv trendutveckling gallande arbetet mot en sammanhallen
och koordinerad vard.

Nojda och delaktiga patienter
Den samlade bedémningen &r att det strategiska malet inte nas. Patient och
narstaendes delaktighet ar grundlaggande for att skapa goda forutsattningar
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att na en personcentrerad och god vard. Divisionens resultat tyder pa fortsatt
behov av att arbeta med sina arbetssatt for att i storre utstrackning involvera
patienter och narstaende i vardens utveckling.

Nara vard pa nya satt
Den samlade bedémningen &r att divisionen har uppnatt det strategiska malet
under aret utifran uppsatta styrmatt. Trots detta kommer stort fokus att 1ag-
gas pa fortsatta aktiviteter inom omradet framéver. Den tekniska utveckling-
en har inte bara bidragit till en forbattrad tillganglighet utan aven uttkat
mdjligheten att mota patienten och medborgaren dér hen lever sitt liv.

Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli

faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing

Verksam- Framtagande av ny forsk- Ny forsk-

hetsnéra ningsstrategi ningsstrategi

forskning och
fornyelsear-

ar framtagen

&

beten som
frémjar for-
béttring
Tydlig struk- | Andel patienter med can- 70 %
tur for kun- cer som utreds inom stan- O +
skapsstyrning | dardiserade vardforlopp 62 %
(SVF)
SVF andel vardforlopp 80 % A v
inom utsatt tid 38 %
Antibiotikarecept per tusen | 270 st
invénare och &r O 4
275 st
Vardekompass for I niva med Se
-KOL riksgenom- diagram
Hjartsvikt snittet nedan
-Diabetes
-Angest/Depression
Antal uppstartade forbatt- | Oka Nya
ringsarbeten > 174 st 132 st kriterier
2019
Antal forbattringsarbeten | Oka
som uppnatt uppsatta mal | > 79 st A *
45 st
Antal forbattringsarbeten 50 % 24 % Nytt
med patient- och brukar- matt
medverkan 2019
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Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
Andel listade patienter > 50 %
75 &r, med minst 5 utham- O 4
tade lakemedel, som fétt en 35%
lakemedelsgenomgang
Systematiskt | Andel av patienter i risk- 70 %
arbete med grupp hypertoni, diabetes, O +
levnadsvanor | fetma som fétt levnads- 67 %
vanefraga i primarvard
Andel av patienter i risk- 70 %
grupp depression, angest, O +
sémnstorning som fatt 49 %
levnadsfraga i primarvard
Andel av patienter med Okande samt
planerat besdk inom in- minskade ] +
ternmedicin for ischemisk | skillnader Hjart-
hjartsjukdom eller stroke mellan kén sjukdom
som har journalford risk- 81 %
bedémning avseende lev- Hj.sjd 56 % K: 79 %
nadsvana K:53 % M: 81 %
M: 58 % +
Stroke 56 % ]
K: 54 % Stroke
M: 57 % 96 %
K: 97 %
M: 96 %
Andel av patienter med 65 %
diagnos schizofreni, schi- | K: 65 % ]
zotypa storningar eller M: 65 % 67 % +
vanforestallningssyndrom K: 68 %
och planerat besték som M: 65 %
fatt fraga om levnadsvana
och riskbedémning
Hog saker- Andel vardskador 6,5 %
hetskultur ] 4
genomsyrar 51%
verksamhet- Andel riskbeddmningar Inskrivna
erna avseende trycksar 70 %
Utskrivna <>
50 %
Andel riskbedémningar Inskrivna
avseende fall 70 %
Utskrivna <>
50 %
Andel riskbedémningar Inskrivna
avseende undernéring 70 % <>
Utskrivna
50 %
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Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
Andel riskbeddmningar Inskrivna
avseende munhélsa 70 %
Utskrivna <>
50 %
Andel utskrivna patienter i | 80 %
malgruppen 75 ar och O 4
aldre med mer an 5 ldke- 75 %
medel, som fatt en lake- K: 75 %
medelsberéttelse M: 75 %
En person- Andel SIP dar den enskilde | 80 %
centrerad deltagit i motet vid hélso- A *
verksamhet centraler 74 %
dar patienter | Antal anmalningar till Minska
och narsta- patientndmnden inom <73st
ende &4 med- | omradena kommunikation A 4
skapare i och behandling 100 st
vard, rehabili-
tering och
utveckling
Forflyttning | Andel av besok i Gppen- Oka
mot dppnare | vard som sker i primarvard | > 62 % ] 4
vardformer 73,3%
Nya vard- Antal mottagningar med 100 mottag-
tjanster med webbtidbok som anvands ningar O +
digitala 16s- 93 st
ningar an- Andel mottagningar som Oka
vands avvander minst 4 priorite- | > 42 % ] +
rade e-tjanster i basutbudet 55 %
pa 1177.se
Antal kliniker som erbju- | 70 % O 4
der digitala bes6k 50 %
Andel halsocentraler som 50 %
erbjuder vardplanerings- ] +
moten 60 %
Andel halsocentraler i 70 %
glesbygd som har jour-
verksamhet med digitalt [ +
stod fran sjukhusens akut- 86 %
mottagningar
Andel invénare som loggat | 50 %
in pa 1177.se [ +
56 %

Tydlig struktur for kunskapsstyrning
Standardiserade vardforlopp (SVF) for cancer
Narsjukvarden ansvarar for atta olika vardférlopp som rér misstankt cancer

och delar ansvaret for hudmelanom med lanssjukvarden. Malsattningen &r att
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70 procent av aktuella vardforlopp ska utredas inom SVF varav 80 procent
inom satta tidsmal. Nar aret summeras konstateras att antal utredningar inom
SVF har 6kat men farre SVF har klarat uppsatta tidsmal jamfort med 2018.
Lungcancer och maligna lymfom eller kronisk lymfatisk leukemi (KLL) &r
goda undantag som klarar malsattning om utredningar inom SVF. Akut lym-
fatisk leukemi (ALL) och Akut Myeloisk Leukemi (AML) uppnadde néstan
tidsmalet om 80 procent. De delvis Iaga resultaten kan till delar forklaras av
brister i foljsamheten till registrerings- och kodningsrutiner. Med andra ord
finns goda forutsattningar for att resultaten kan forbattras och bli mer ratt-
visa.

Véardekompasser

Expertgrupper inom olika diagnosomrade identifierar indikatorer for att mata
vardet av varden inom sitt omrade utifran perspektiven; Klinisk status,
Funktionellt halsostatus, Patienttillfredsstallelse och Resurser. Resultaten
presenteras i sa kallade vardekompasser pa divisionens hemsida och i sam-
band med arliga temadagar som divisionen bjuder in expertgrupperna till.
KOL, Hjartsvikt, Diabetes och Angest/depression har varit sarskilda fokus-
omraden for divisionen under 2019. Langsiktigt har divisionen som mal att
vardens kvalitet ska Gverstiga riksgenomsnittet inom dessa omraden.

Fortfarande ar det flera vardekompasser som saknar indikatorer for dimens-
ionen resurser eller som av olika anledningar saknar resultat for andra indi-
katorer. Darfor har en del expertgrupper reviderat en del av sina indikatorer
under hésten. Utveckling och anpassning av tillhérande dokumentationsruti-
ner pagar och sprids inom aktuella verksamheter sa snart de har fardigstallts.

Véardekompass — Hjartsvikt
Hjartsvikt ar den vanligaste orsaken till slutenvard hos patienter 65 ar eller
aldre. Detta medfor hdga vardkostnader, men 2018 hade Norrbotten lagre
kostnader per DRG-poéng i forhallande till riket. Preliminara resultat till och
med kvartal tre 2019, tyder pa att kostnaderna har blivit hogre. Det géller
bade lansdelssjukhusen (LD) och Sunderby sjukhus (LS). Undantaget ar
Pited sjukhus som uppvisar lagre kostnader sa langt. Oklart om Piteas svikt-
mottagning som upprattats och forstarkts under aret har bidragit till att halla
ner kostnaderna. Medelvardtiden for patientgruppen har kortats vid alla
sjukhus utom vid Kalix sjukhus dar medelvardtiden ar nastan sex dagar.
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Vardekompass for Hjartsvikt 2019Q 3

(andel i férhallande till malvérdet)
Fi s

unktionelit halsostat
4.Andel patienter med

sviktpacemaker

@Mal @Norrbotten

S.Andel patienter med kronisk
hjartsvikt som deltar vid fysisk
traning

3. Andel patienter som fir
trippelbehandling lakemedel

6.Andel patienter som utfért
konditionstest alt 6 minuters
gangtest

2. Andel patienter som fir
basbehandling lakemedel

1. Andel patienter undersokta
med ekokardiografi
Kliniskt status

7.Andel patienter som har
besokt hjartsjukskdterska
Patienttilifredsstallelse

13. Oplanerade
aterinskrivningar

, 8.Andel patienter med
rapporterad NYHA-klass

12.1S Medelvardtid 2018 9.LD Kostnad per DRG-poang

10.LS Kostnad per DRG-poang

11.LD Medelvardtid 2018
Resurser 2018

Fortfarande ar dokumentationen bristfallig for flera indikatorer inom di-
mensionerna Funktionellt h&lsostatus och Patienttillfredsstéllelse men ett
litet utslag kan observeras i spindeldiagrammet. For att 6ka kvaliteten och ge
en kostnadseffektiv vard menar expertgruppen att det ar av yttersta vikt att
Oka diagnostiseringen och se till att patienterna far en adekvat basbehandling
och strukturerad uppféljning. Resultat till och med tredje kvartalet visar pa
en viss minskning av basbehandlingen jamfort med 2018 daremot har andel
patienter med trippelbehandling 6kat. Positivt &r att andel patienter som far
fysioterapi har okat under aret. Det géller dven operation av sviktpacemaker
och forskrivning av lakemedlet Entresto.

Hjartsvikt forekommer hos 2-3 procent av befolkningen, men i Norrbotten
har 1,6 procent diagnostiserats. Vad galler KOL sa ar det bara en av fem som
har fatt diagnos. Bade KOL och hjartsvikt kan ge likartade symtom och dess-
sutom férekommer de ofta samtidigt. Det &r framfor allt patienter som har en
mattlig svar eller lindrigare sjukdom som inte upptacks. Av den anledningen
har divisionen startat en informationskampanj som vénder sig dels till be-
folkningen och dels till anstéllda inom regionen med syfte att tidigare identi-
fiera och sétta in behandling som kan forbéttra patienternas livskvalitet och
Oka Overlevnaden

Véardekompass — KOL
Resultaten i vardekompassen ar uppdaterade till och med kvartal 3, 2019
med undantag av DRG och medelvardtid som visar resultat for 2018 ef-
tersom uppgifter for rikssnitt inte &r tillgangliga for 2019.
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Vardekompass for Astma och KOL 2019 Q3 :Mé'“'“’
Norrbotten
(andel i forhallande till mélvirdet) N
Funktionellt halsostatus
4.Andel bedomda med

frageformpilaret CAT

3. Andel patienter som fitten
spirometri

S.Andel som genomgatt
patientutbildning

2, Andel HC med astma-KOL
mottagning

6.5kriftlig patientinformation
“pinf" vid utskrivning

7.Aterbestk inom 6v efter
exacerbation
Pationttilifrodsstallolse

1. Andel patienter med KOL-
Kliniskt status d1agnos >40 dr

= 8.Andel patienter med

12.LS Medelvérdtid behandlingsplan

11.L0 Medelvardtid 9.LD Kostnad per DRG-podng

Resurser
10.LS Kostnad per DRG-podng == Resultat saknas

Resultatet for diagnossattning ar oférandrat lagt; 2,4 procent, malsattningen
ar satt till 10 procent. Det ser ut som att andel patienter som fatt en spirome-
tri kommer att minska jamfort med 2018. Spridningen mellan narsjukvards-
omradena ar markant; 19 procent inom Kalix narsjukvardsomrade och 4,5
procent inom Géllivare narsjukvardsomrade. Pa grund av bristande féljsam-
het till dokumentationsrutiner sa blir det inget synligt utfall for andel be-
domda med frageformularet CAT.

Ett positivt resultat ar att andel KOL-patienter som fatt en skriftlig informat-
ion om sin vardtid ser ut att 6ka till nastan fran 69 procent till 74 procent

inom divisionen. Kiruna narsjukvardsomrade ar lansledande med 86 procent.

Prelimindra resultat for 2019 betraffande kostnad per DRG-poang tyder pa
en kostnadsminskning for lansdelssjukhusen. De forkortade medelvardtider-
na vid sjukhusen bidrar sannolikt till det. Vid Sunderby sjukhus har det tvart
om skett en betydande kostnadsokning till och med kvartal 3, 2019 dartill
har medelvardtiden forlangts.

Gallivare och Kiruna narsjukvardsomrade har varit aktiva vad galler initiativ
for att forbattra omhéandertagandet av patienter med KOL. Priméarvarden har
fokuserat pa att identifiera och diagnostisera patienterna genom att arbeta
enligt sarskilt flodesschema vid misstanke om KOL/astma. Halsocentralerna
har under aret fatt utbildning for lakare och sjukskoterskor for att uppmark-
samma symtom talande for hjértsvikt hos patienter med t.ex. KOL och hy-
pertoni. | Pajala har utbildning hallits tillsammans med kommunens basper-
sonal. For att fanga upp mangbesokare i diagnosgruppen har uppféljning
skett manadsvis av alla patienter med diagnos KOL med tre eller fler besok
pa akuten.

Vardekompass — Diabetes
Divisionen fortsatter att forbattra resultaten avseende blodglukosnivaer och
blodtryck for patienter med diabetes typ 2, men uppnadde inte satta mal for
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dessa indikatorer under 2019. Bade Kalix och Pited narsjukvardsomrade
klarade dock malsattningen vad galler blodglukos och Pitea blir forsta nar-
sjukvardsomrade att klara malet for blodtryck. Spridningen mellan narsjuk-
vardsomradena ar stor vilket motiverar till ytterligare arbete inom detta om-
rade. Pited narsjukvardsomrade har gjort en sarskild satsning pa diabetesvar-
den med fokus pa typ 1 diabetes men satsningen verkar ha astadkommit
goda resultat &ven for patienter med diabetes typ 2.

Virdekompass fér Diabetes typll, helar 2019 -
(andeli férhallande till malvirdet) B Norbotizn
Funktionelit halsostatus.

4. Andel som gjort fotunde rskning
detsenaste dnet

I Andel med genomiid T SAndel som har besiit gukskiterska

E=onbottenundsersikning 7\, pa hilsocentral senaste 12 man.

Klinickt status Petienttillfredsstallelse

2 Andsl med biodtryck c1A0VES 4 ', SAndel sm har besii Siare pd
- - o T /7 hilsocantral senasts 24 man.

Landsl med HEAleaTOmmeymal 1 e 7 Resumer?

== § Resurser?

Resurser - Resuitat saknas

Nér det galler fot- och dgonundersékning &r resultatet for divisionen 80 re-
spektive 77 procent, vilket ar en liten férsamring jamfort med 2018. Inget av
narsjukvardsomradena uppnar malen om 99 procent respektive 96 procent.
Som enda narsjukvardsomrade uppvisar Gallivare ett forbéattrat resultat avse-
ende fotundersokning och Kiruna narsjukvardsomrade har uppnatt storsta
Okningen géllande 6gonbottenundersokning.

Dimensionen patienttillfredsstélle innehaller indikatorer som visar i vilken
omfattning patienten har foljts upp av skéterska inom 12 manader och lakare
inom 24 manader. Malsattningen ar att samtliga patienter ska ha haft minst
ett dterbesok. Aterbestken har 6kat men spridningen ar stor; mellan 53 pro-
cent (Kiruna NO) och 74 procent (Kalix NO) avseende aterbesok hos sjuk-
skoterska och mellan 27 procent (Kalix NO) och 74 procent (Géllivare NO)
for aterbesok hos lakare.

Vardekompass - Depression och angest
Mer &n var tredje kvinna och var fjarde man insjuknar ndgon gang under
livet i en depression och 40 procent av alla sjukskrivningar &r diagnoser
inom depression- och angestomradet. Enligt flera studier ar verdodligheten
vid obehandlad depression stor.
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Expertgruppen har i vardekompassen satt malet att antalet suicid i lanet ska
minska till under rikssnittet. Resultatet for 2019 dr inte faststéllt &nnu men
under 2018 var dodstalet hogre i lanet jamfort med Ovriga riket.

Virdekompass fér depression och angest Q 3, 2019 aMsl
(andel i farhallande till malvardet) Hhorrbotten

Funktionellt hilsostatus

4 Antalet suicid ska minska.
[Resultat 2018)
S.Antal sjukskrivningsdagsr per

T patient ska minska sedan féregiende
" ar

== 3.Andel ungdomar som far
psykopedagogisk grundbehanding -
inom primérvirden /

= 2Andel vuna som far psykologisk
behandling fére antidepressiv. {—
Kliniskt status medicinering |

7 Nydizgnosticerade ska 2
| #terbesdk/kontzkt inom 2-% veckar

) BAndel patienter som kar
" enkontinuerlig lkarkontakt-cka

m=t_Andel som fir depressions- eller |~ . )
Angestdiagnos vid BUP

R

g A
®=3 Resurser? == 3 Resurser?

Resurser == Resultat saknas

Positivt ar att aterbesoken for nydiagnostiserade har 6kat nagot till att om-
fatta drygt 30 procent av patienterna i malgruppen, men resultatet ligger
fortfarande en bra bit ifran det ambitiosa malet om 100 procent. | Kiruna
narsjukvardsomrade hade sjukskrivningsdagar per patient minskat med 18
procent. Inom Gvriga narsjukvardsomraden hade de okat. Storsta 6kningen
(38 %) skedde i Pitea narsjukvardsomrade som redan hade hogst antal sjuk-
skrivningsdagar i lanet. | snitt traffade 62 procent av patienterna samma
lakare minst tre ganger under 12 manader. | fjol var resultatet 65 procent.
Darmed astadkoms inte den 6kning av lakarkontinuiteten som expertgruppen
hade satt som mal.

For att mota det véaxande behovet av stod vid psykisk ohalsa har manga olika
aktiviteter agt rum under aret. Bland annat har nagra medarbetare utbildats
for att bli vardsamordnare inom psykisk ohalsa i Lulea-Boden. Inom samma
narsjukvardsomrade har en utbildningssatsning i psykisk ohalsa genomforts
inom primarvarden. Flera halsocentraler i Lulea-Boden och Pitea erbjuder
psykosociala team. | Pitea har verksamheter arbetat med fysisk aktivitet i
grupp som erbjuds i huvudsak arbetsfora personer med lattare psykisk
ohdlsa. Hallans och Hortlax halsocentraler erbjuder gruppverksamhet for
patienter med angest och depression.

Flodesorienterade forbattringsarbeten

Drygt 60 chefer och andra nyckelpersoner fran narsjukvarden har deltagit
vid ledarskapsprogram for patient- och flodesorientering som hallits vid
regionhuset under 2019. Det innebér att sedan starten 2017 har dver 350
chefer och ledare inom narsjukvarden genomgatt utbildningen. 132 forbatt-

GALLER FOR VERKSAMHET
Narsjukvard
PUBLICERINGSDATUM

DOKUMENT-ID VERSION
ARBGRP656-997614808-113 0.10
ANSVARIG UPPRATTAD AV

Anna Alm Andersson, Anna Pohjanen Lotta Lilja



Sida 21 (47)

ringsarbeten har startat upp inom divisionen, dar patienter medverkat vid 24
procent. 45 avslutade arbeten har natt uppsatt mal.

Under aret har verksamheterna gett uttryck for behov av okat stod i forbatt-
ringsarbetet och att divisionen utvecklar fler matt som stddjer ett flodesori-
enterat arbetssatt.

For att visa alla medarbetare vilka forbattringar som gors visualiserar nagra
narsjukvardsomraden alla sina forbattringsarbeten pa sin hemsida. Detta for
att sprida goda idéer och kunna motivera till utvecklingsinitiativ vid fler
verksamheter.

Lakemedelsgenomgangar

Andel listade 275 ar med 25 uthiamtade Iikemedel under senaste
aret, som har en journalférd likemedelsgenomgang
under samma period

0%
Gillivare NO

— Kalix NO
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Lulea-Boden NO
e Pited NO
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10%__/—‘_’
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Andel lakemedelsgenomgangar for listade patienter fortsétter stadigt att 6ka
aven om en viss avmattning skett i slutet av aret. Divisionens mal 2019 var
att minst halften av listade patienter som &r 75 ar eller aldre och fem eller
fler uthamtade lakemedel ska ha en arlig liakemedelsgenomgang. Tva hélso-
centraler i bade Gallivare och Pited narsjukvardsomrade klarade malet, men
Gallivare var det enda narsjukvardsomradet som uppnadde malséttningen.
Spridning mellan halsocentralerna var stor, mellan 15-70 procent, lanssnittet
Iag pa 35 procent, en 6kning med 3 procentenheter sedan 2018. Kiruna nér-
sjukvardsomrade har gjort storsta forbattringen sedan 2018.

De mest framgangsrika halsocentralerna har utvecklat arbetssatt for att sys-
tematiskt identifiera aktuella patienter och erbjuda dem tid for lakemedels-

genomgang. De har ocksa sakerstallt att lakare och sekreterare har god kun-
skap om hur atgarden ska dokumenteras.

Systematiskt arbete med levnadsvanor

Divisionen foljer riskbeddmningar avseende levnadsvanor vid ett antal ut-
valda diagnosgrupper. Storst forbattring har skett inom ischemisk hjartsjuk-
dom och akut stroke som bade 6kat kraftigt och minskat skillnaderna mellan
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kénen. Riskbeddmningarna avseende levnadsvanor vid tyngre psykisk
ohalsa nar ocksa malet om minst 65 procent. Andelen har 6kat fran 63 pro-
cent 2018 till 67 procent 2019.

Inom diagnosgrupp diabetes, hypertoni och évervikt nar inte divisionen som
helhet malet. Daremot uppnar Pited, Gallivare och Kalix narsjukvardsom-
rade malet dar Hallans, Pajala och Kalix hélsocentral uppvisar bast resultat.
Riskbedémningarna vid diagnosgrupp depression, angest och sémnstérning-
ar (49 %) okar fran foregaende ar (43 %) men ar fortfarande en bit ifran ma-
let (70 %). Pited narsjukvardsomrade ligger bast till dar Hortlax halsocentral
uppnar malet.

Aktiviteter i syfte att forbattra arbetet med levnadsvanor pagar i samtliga
narsjukvardsomraden. Exempel beskrivs fran Pitea dar formularet delas ut
infor besok till det psykosociala teamet, diabetessjukskoterska eller till fysio-
terapeut vid Pite& halsocentral. P& Alvsbyns hélsocentral anvinds formularet
aven vid samtliga sjukskrivningar. | Lulea-Boden har arbetet med psykoso-
ciala team pabdrjats vid Hertson, Mjélkudden och Sandens halsocentraler.
Fran Kalix, Gallivare och Kiruna beskrivs forbattringsaktiviteter som utbild-
ning och repetition av dokumentationsrutiner.

Haog sakerhetskultur genomsyrar verksamheterna

2019 har varit ett handelserikt ar nar det galler patientsakerhet. Det 6vergri-
pande malet med patientsikerhetsarbetet for Region Norrbotten &r en noll-
vision for undvikbara vardskador och detta mal genomsyrar hela verksam-
heten sedan manga ar tillbaka. Under varen 2019 anstélldes (tidsbegransat)
tva spetspatienter i Region Norrbotten, samt att patienter och anhoriga sedan
i varas har mojlighet att 1amna in sina klagomal i regionens avvikelsesystem
via natet. Klagomalen hamnar direkt i verksamhetens inkorg for avvikelser.
Dessa tva handelser har inneburit att Region Norrbotten legat pa framkant i
Sverige vad det géller patienternas mojlighet att paverka varden.

Over 1 250 vardskador finns totalt rapporterade for 2019, vilket &r en 6kning
fran foregaende ar (874). Detta kan ses som ett resultat av 6kad rapportering
och en mer kvalitativ arendehandlaggning. 65 procent av alla vardskador ar
bedémda som obehag.

Enligt markérbaserad journalgranskning (MJG) vilket ar ett sakrare matt, sa
oOkar inte antalet vardskador i lanet, utan det ar rapporteringen i avvikelsesy-
stemet som okar. Journalgranskning pagar i hela lanet aret runt, dér olika
team, lakare och sjukskoéterskor slumpmaéssigt granskar utvalda journaler i
sokandet efter undvikbara vardskador. Sista matningen for forsta halvaret
2019 visar pa en undvikbar skadefrekvens pa 5,1 procent for narsjukvarden,
vilket ar i paritet med divisionens mal pa 5 procent.

Verksamheterna foljer sina resultat inom flera omraden via en uppféljnings-
portal. Uppfdljningsportalen innehaller bland annat aktuella resultat inom
riskomraden som ror det vardpreventiva arbetet. Dessa riskomraden &r Fall,
Trycksar, Undernaring och Munhélsa. Registrering sker bade vid in- och
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utskrivning vilket mojliggor att det gar att se om exempelvis trycksar har
uppstatt eller forvarrats under vardtiden. Genom att resultaten foljs manads-
vis bidrar det till forbattrad dokumentation samt arbete med Gréna korset-
metoden och Se upp-ronder.

Patienter 75 ar eller aldre som ar ordinerade minst fem lakemedel ska vid
utskrivning fran slutenvard fa en fullstandig och korrekt lakemedelslista med
en lakemedelsberattelse. Inom narsjukvarden ses en positiv 6kning av andel
lakemedelsberattelser fran 71 procent 2018 till 75 procent under 2019. Ingen
skillnad mellan kénen kan utldsas och 6kningen kan ha samband med att fler
patienter har fatt en skriftlig patientinformation vid utskrivning (pinf), dar
lakemedelsberattelsen ingar.

Mer detaljerad rapportering aterfinns i Patientsakerhetsberattelse Narsjuk-
varden 2019.

En personcentrerad verksamhet dar patienter och narstaende ar med-
skapare i vard, rehabilitering och utveckling

I divisionen har patienterna under 2019 varit delaktiga i 74 procent av de
samordnade individuella planeringsmdétena (SIP) vilket &r en minskning
jamfort med 2018 da patientdelaktigheten var 82 procent. Aktiviteter for att
oka delaktigheten pagar, exempelvis sérskilda narsjukvardsomradesgemen-
samma team avsatta for samordnad vard.

Forflyttning mot dppnare vardformer
Andel av 6ppenvardsbesok som sker i primarvarden har minskat nagot och
ligger pa 73,3 procent.

Nya vardtjanster med digitala lI6sningar anvands

E-tjanster 1177.se

| basutbudet av prioriterade tjanster ingar av-/omboka och boka tider, kon-
takta mig, radgivning och fornya recept. Region Norrbotten har som mal-
séttning att alla mottagningar erbjuder minst av-/omboka, bestélla tid, kon-
takta mig samt radgivning. 55 procent av 77 aktuella mottagningar i narsjuk-
varden nar malsattningen i slutet av 2019. Tjansten fornya recept ar den
tjénst i basutbudet med flest antal &renden. | Kiruna samt Kalix narsjuk-
vardsomrade erbjuder alla mottagningar fornya recept digitalt.

Under 1177:s digitala tjanster finns forutom prioriterade bastjénster ett antal
andra tjanster. Klamydia.se &r en tjanst som infordes i Norrbotten september
2018 som innebdr att alla personer fran 16 ars alder som ar folkbokforda i
Norrbotten kan bestélla ett gratis klamydiatest for hemmabruk och far svaret
pa labprovet pa natet. Malsattningen ar att vara ett komplement till ordinarie
végar for att testa sig och oka tillganglighet for glesbygd. 2336 personer i
Norrbotten bestallde testkit fran Klamydia.se under 2019 med 1660 inskick-
ade och gjorda analyser.

Stdd och behandling (SoB) ar en 1177 vardguidens e-tjanst som majliggor
att invanare/patient kan fa sin behandling pa natet. Det medfor 6kad tillgang-
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lighet, delaktighet och flexibilitet for invanare/patient i sin vard. Behandling
som formedlas via SoB ar kvalitetssakrad och invanare/patient har alltid
kontakt med en ansvarig behandlare. Aterkoppling mellan vardpersonal och
invanare/patient sker genom asynkron skriftlig kommunikation och automa-
tiserad interaktion som ar inbyggt i behandlingsprogrammen. Det medfor ett
flexibelt arbetssatt aven for vardpersonalen.

Tabell. Startade behandlingar i Stod och behandling under 2019.

Program Antal startade behandlingar
Internethjélpen vid smérta 13
Internethjalpen vid angest och oro 98
Soémnstodet 27
Min vardplan cancer vid tjock- och and- 21
tarmscancer

Totalt 159

Totalt antal startade behandlingar i SoB motsvarar ungefar samma niva som
for 2018. Det innebdr ett farre antal iIKBT-behandlingar jamfort med 2018.
Antalet halsocentraler som erbjuder iKBT har minskat fran 21 till 15 under
2019. Nagot som delvis kan forklaras med farre iKBT-behandlare. Under
oktober manad 2018 var det 13 behandlare som startade patientbehandlingar,
medan det vid samma tidpunkt 2019 var sex behandlare. Det har inte erbju-
dits nagot utbildningstillfalle for nya iKBT-behandlare under 2019.

Webbtidbok

93 mottagningar i Narsjukvarden har borjat arbeta med webbtidbok och 16
mottagningar i privata varden. Malet var att 100 mottagningar kommit igang
under 2019. Det betyder att patienterna kan avboka eller omboka besék vid
bvc, barnmorska, provtagning, distriktskdterska och fysioterapi. 2020 utdkas
webbtidbokningen till hdlsocentralernas Gvriga mottagningar.

Mobil incheckning

Under 2019 infordes tjansten Mobil incheckning och betalning for Oppen-
vardsbesok inom hela regionen med start i Kiruna, Gallivare och Kalix under
varen och féljdes av Pitea och Luled-Boden under hosten. Fran oktober 2019
har tjansten varit i drift inom hela regionen och ett stabilt 6kat anvandande
har setts sedan dess. Psykiatrin i Gallivare (12 %) och Pitea (5 %), halsocen-
tralerna Kiruna och Kalix (5 %) samt ungdomsmottagningarna i Lulea (14
%) och Kalix (9 %) har hogst andel mobilt incheckade besok. 13 234 perso-
ner har valt att checka in mobilt under aret, varav 12 288 &r besok inom nar-
sjukvardens verksamheter.

Digitala besok

Halften av alla kliniker i division narsjukvard genomfor digitala besok.
Samtliga halsocentraler i lanet forutom i Kiruna och Luled-Boden har en
videoanlaggning installerad som kan bokas via Outlook. Pa samtliga lans-
delssjukhus, Pited, Gallivare, Kiruna och Kalix finns videoanlaggningar pa
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gemensam mottagning installerade for att mojliggora vard pa distans for
patienter pa halsocentraler i verksamhetsomradet och mojliggéra samverkan
med specialister i Sunderbyn eller i hela varlden.

Digitala vardplaneringsmoten

15 av regionens 25 halsocentraler har registrerat digitala vardplaneringsmo-
ten vid SIP. Det &r en tydlig 6kning jamfort med foregaende ar. Gallivare
narsjukvardsomrade har lyckats infora arbetssattet pa alla tre halsocentraler.
Det kravs bade teknik och trygghet med arbetsséttet och for vissa delar av
lanet &r det inte 16st &nnu. Vissa kommuner saknar fortfarande utrustning.

Jourverksamhet digitalt

Omstéllningen till jour via digital teknik i glesbygd omfattar i slutet av 2019
86 procent av glesbygdshalsocentralerna. Pajala, Jokkmokk, Arjeplog har
tillkommit under aret medan Overtorned&, Overkalix och Haparanda hade
arbetssattet redan tidigare.

Yiterligare digitalisering sker i divisionen da pappersjournaler i barnhalso-
varden (BHV) nu ska digitaliseras. Tre halsocentraler ar med i pilot for att
infora hela BHV-journalen i VAS. Fortsattning och breddinférande sker
under 2020.

Digital hdlsocentral (Digitalen)

Divisionen har under aret arbetat med att kunna erbjuda en digital ingang till
forsta linjens vard. Arbetet drivs i projektform dar en leverantor direktupp-
handlats for steg ett och tva.

Steg ett innebér att patienterna via en lank pa hemsidan alternativt via ett
talsvar pa 1177 kan logga in i tjansten och dér svara pa ett antal fragor och
skapa en autoanamnes. Manga kommer fa egenvardsrad och kunna avsluta
kontakten efter det. VVid behov kommer man kunna chatta med en skoterska
pa 1177 som kan hanvisa vidare till chatt med lakare. | steg tva, som startas
mer eller mindre parallellt, kommer ett antal av halsocentralerna i l&net att
erbjuda tjansten via sin inkommande telefon. Da far patienterna komma i
kontakt med den egna halsocentralen via chatt pa samma sétt som i steg ett
efter att autoanamnes inhdmtats.

Malet med att erbjuda ett nytt satt att komma i kontakt med varden ar att 6ka
tillgangligheten och att kunna komma i kontakt med varden nar man vill och
dar man ar. Varden ska ocksa vara sammanhangande sa om ett fysiskt besok
behovs ska detta hédnga ihop och dokumentationen ska finnas i patientens
journal. For vardens del innebar tjansten att manga arenden kan avslutas
”digitalt” och det frigdr tid och resurser for de som behdver varden pa annat
satt. Digitala méten minskar ocksa resandet.

Arbetsnamnet digital hélsocentral har mynnat ut i Digitalen. Visionen &r att
sd smaningom kunna ha endast en ingang till varden i Norrbotten.
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Under bdrjan av 2020 kommer tjansten att starta. Infor detta har utbildnings-
insatser av personal och konfigurering av plattformen for Digitalen i Region
Norrbotten paborjats.

Medarbetare

Sammanfattande beddmning av maluppfyllelse

Strategiskt mal

Framgangsfaktor

Hallbar kompetensfor- O

sOrjning

En arbetsgivare som 4r attraktiv

Ratt anvand kompetens

Kompetens och karridrutveckling

Ledar- och medarbetar- O
skap for fornyelse

Ledarskap som framjar férnyelse

Engagerat medarbetarskap

Hélsofrémjande arbets-

villkor

Hélsofrémjande arbetsplatser i utveckling

Nar aret summeras kan det konstateras hur viktigt arbetet med kompetens-
forsorjningsfragor har varit och kommer att vara, vilket ocksa tydliggjordes i
samband med inférandet av dispensforfarande vid tillsattning av tjanster.

Divisionen har ocksa paborjat ett arbete att utveckla arbetsplatstraffarna sa
att dessa tydligare blir ett forum dér chefer och medarbetare tillsammans
engagerar sig for att méta verksamhetens utmaningar i nértid och infér 2035.
Aven i detta arbete har dispensforfarande vid tillsattning av tjanster medver-
kat till att chefer och medarbetare har fatt en 6kad forstaelse for att tanka
nytt och att utga fran radande ekonomiska och verksamhetsmassiga forut-

séttningar.

Sjukfranvaron har en fortsatt positiv utveckling och maluppfyllelsen uppnas
med god marginal. Antalet anstallda, i genomsnitt for aret, har 6kat likval
som arbetad tid omraknat till rsarbetare. Overtid och fyllnadstid minskar.

Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
En arbetsgi- Personalomsattning av Likvardigt
vare som ar tillsvidareanstalld personal | med 6vriga <>
attraktiv regioner
Rétt anvéand Aktivitet: Uppgiftsvéxling Nytt
kompetens — Under 2019 kommer ett <> matt
verktyg tas fram som gor 2019
det mdjligt att aggregera
kompetensforsorjningspla-
ner och dérigenom folja
trenden
Kompetens Andel kostnad for beman- | Minska g +
och karridrut- | ningsforetag av total per- <10% 9%
veckling sonalkostnad
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Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
Foréndring inhyrda timmar | -15,2 %
— lakare (-20 % PV) O 4
-0,9 %
(-2,6 %
PV)
Forandring inhyrda timmar | -57,7 %
— sjukskoterska O 4
-31,7%
Andel utfardade specialist-
bevis i allmé&nmedicin av <>
totalt antal utfardade spe-
cialistbevis
Andel ST lakare inom Oka
allmanmedicin av totalt 44,1 % A 4
antal ST l&kare 40,0%
Ledarskap Andel chefer inom region- | 80 % Nytt
som framjar | en som genomgatt utbild- <> matt
fornyelse ning i férandringsledning 2019
eller forbéattringsledning
Engagerat Totalindex i métningen Oka Medar-
medarbetar- Hallbart medarbetarenga- > 77 <> betarun-
skap gemang (HME) dersok-
ning ej
genom-
ford
2019
Halsofram- Total sjukfranvaro 4,9 % ] +
jande arbets- 4,6 %
platser i ut- ”Extratid”, timmar utéver | Minska ] *
veckling aktuell sysselséttningsgrad | <5 % -T%

Hallbar kompetensforsérjning
Under aret har kompetens- och uppgiftsvaxling, samplanering av resurser,
inférande av nya arbetssatt etc. blivit viktiga delar i verksamheternas kompe-
tens- och planeringsarbete. Parallellt med verksamheternas eget arbete att
uppratta kompetensforsorjningsplaner har det pa divisions- och narsjuk-
vardsomradesniva arbetats med exempelvis implementering av karriarvagar
for sjukskoterskor, deltagande vid rekryteringsméassor, natverkande med
utbildningsanordnare och kommuner samt beviljats studieférmaner och ut-
bildningstjanster.

Kompetensenheten inom primarvarden har inférts bland annat med uppdrag
att géra bedémningar av kompetensnivan hos legitimerade lakare som soker
specialisttjanstgoring (ST) i allmdnmedicin samt kompetensvérdering av
svenska lakare som utbildat sig i annat EU-land och soker en ST i lanet.
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Vad galler inhyrning av personal s minskar detta vad galler sjukskéterskor
medan det fortfarande hyrs in lakare i samma omfattning som féregaende ar.
Minskningen av inhyrda sjukskoterskor kan delvis forklaras av det beslut
som tidigare fattats om att inte hyra in grundutbildade sjukskéterskor.

Inhyrda lakare

Arsarbetare  Arsarbetare Forandring mins

201812/201912

Radetiketterﬂinhyrdazom inhyrda 2018  Fordndring

+ No Gallivare 3,9 5,2 2,3 [ :7, 7%
+ No Kalix 8,1 7,3 0,8 | 10,8%
+ No Kiruna 9,9 9,7 0,2 ¥ 16%
+No Lubo 34,2 33,3 0,9 W 26%
+INo Pited 16,1 16,3 0,1 E -09%
Totalsumma 72,1 72,8 0,7 [ -09%

Primarvarden star for den storsta andelen av inhyrda lakare motsvarande 39
arsarbetare.

Inhyrda sjukskoterskor
Arsarbetare  Arsarbetare Forandring minskad/

Radetiketter n inhyrda 2019 inhyrda 2018 Fdrdndring 201812/201912

+ Mo Gallivare 2,9 -2,9 -100,0%
+No Kalix 0,4 0,2 0,2 ] 80,7%
+No Kiruna 3,4 1,0 2,4 E 2504%
+/No Lubo 11,5 17,1 -5,6 [ -32,8%
+ No Pited 13 3,1 12 R -58,2%
Totalsumma 16,6 24,4 7.7 [ 31,7%

Géllivare ar nu helt oberoende av inhyrda sjukskoterskor. Aven Kalix och
Pited narmar sig ett oberoende. Lulea-Bodens inhyrning av sjukskoterskor
sker framst till psykiatrin.

Ledar- och medarbetarskap for fornyelse

Utveckling av arbetsplatstraffarna och dialoger for kompetensforsorj-
ning/kompetensplanering ar centrala delar i utvecklingen av ledar- och med-
arbetarskapet. Ledningsgrupperna pa respektive niva arbetar pa olika satt for
att starka ledarskapet for gruppen och den enskilda chefen och i férlangning-
en medarbetarna. Stodfunktioner bidrar ocksa, i det vardagliga partnerskapet,
for att starka chefer i arbetsgivarrollen likval som genom olika utbildningar
och ledarprogram, exempelvis arbetsmiljéutbildning, arbetslivsinriktad reha-
bilitering, coachning for chefer, forandringsledning och effektiva floden.
Gallande effektiva floden har divisionen under aret haft fokus pa att identifi-
era viktiga omraden for 6kad kvalitét inom varden som ocksa ger baring pa
forbattrad arbetsmiljo.

Halsoframjande arbetsvillkor
Se text ovan samt kommande avsnitt om sjukfranvaro.

Anstéllda och arbetad tid
Antal anstallda
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Antal anstillda R—
Forandring:

jmf féregaende manad +56 Anstallda
3800 +1,59fi

3533 3589

3600

®
8

Anstillda
8
8

<]
8

2800 -

H Tillsvidare  Vikarier och tillfalliga anstallda

Total okning antal anstallda med 1,6 procent eller 56 personer for hela aret
(43 tillsvidare och 13 vikarier/tillfalligt anstillda). Okning har skett i alla
omraden med undantag for Kiruna dar den i stort sett ar oférandrad. Sjuk-
skoterskor och underskoterskor/skotare okar i antal vilket ligger i linje med
Okad produktion for dessa grupper och den kompetens- och uppgiftsvaxling
som gors. Lékare och dvriga yrkeskategorier ar ofdrandrade. Det innebar att
divisionens malsattning om att minska antalet anstéllda totalt sett inte upp-
nas. Sedan dispensforfarande for tillsattning av tjanster infordes 1 september
syns en minskning av antalet anstallda men som troligen blir &nnu tydligare
ju langre tiden gar. Vid analys av liknande diagram fran tidigare ar brukar
hostmanaderna ligga pa samma niva och inte sjunkande som 2019.
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Arbetad tid omvandlat till &rsarbetare, rullande 12 man

Totalt arbetad tid* inkl inhyrda timmar 307187:019
Utveckling rullande 12 man +2,5%
3300
3214
3200
3136
2 3100
©
8
[
£ 3000
E
:
2900
2800 — : S —
S A I i L I T e T S TN T T T e B T B I T I LI I A 2
O S R S S R R I i
S A A K S A A AT A AT A A S SV o o o o SV o o o o
MENEOEOE O OE O OE O NENE NGO R N R N RO OGO
*exk i/b —Totalt arbetad tid - arsarbetare

Arbetat tid omvandlat till rsarbetare

Totalt arbetad tid* inkl. inhyrda timmar - omvandlat till a&rsarbetare
Division Nérsjukvard

3400 2 4% A Forandring:
A2 2 40,9 %
+26 Arsarbetare

2800

Arsarbetare

*exkl J/B == Totalt arbetad tid 2019 = = Totalt arbetad tid 2018

Den totalt arbetade tiden omvandlat till arsarbetare fortsatte att 6ka aven
2019, nu med 26 arsarbetare (0,9 procent). I november och december syns
tydligt effekten av dispensforfarande for tillsattning av tjénster.
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Extratid

Antal Arsarbetare

Extratid

j/b, 6vertid, fylinadstid

Férandring:
66 %
-7,6 Arsarbetare

=/b 2019

i Overtid 2019 i FylInadstid 2019

==Totalt 2018

Malsattningen att minska extratid har uppnatts med 6,6 procent vilket mots-
varar 7,6 arsarbetare. Minskat Gvertidsarbete motsvarande 6 arsarbetare ar
den framsta forklaringen till detta. Kiruna minskar sin 6vertid mest. Jour och
beredskap ar i stort sett oférandrad dven om Kiruna och Lulea-Boden mins-
kar jour och beredskap for lakare.

Sjukfranvaro
Sjukfranvaro for respektive manad

Nuvarande Ar 2019 & Foregaende Ar 2018

Andel bruttoarbetstid nuv ir Kort % & Andel bruttoarbetstid nuv ar Ling % & Andel ...

Alla matt

M Andel bruttoarbetstid nuv ar Kort %
W Andel bruttoarbetstid nuv ar Lang %
@ Andel bruttoarbetstid fg ar Kort %

@ Andel bruttoarbetstid fg ir Ling %

Manadsnr
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Vid arsskiftet forandrades karensregler vilket medférde att en del franvaro i
januari registrerade i februari.

Sjukfranvaro genomsnitt for hela aret

Tot sjukfrany, % Kort sjukframy, % || L3ng sjukfrany, % Tot sjukfram, K Tat sjukirany, M
4,6% 2,0% 2,5% 5,1% 2,5%
Verksambetsomriext Ande tota Ands _<:-|'t Ia.r:E_ ing Andel tota
sjukfranvaro  sjukframvaro  sjukfranvare  sjukframaro
fig ar
-
WO Marsjukvard Kalix 35% 1,6 % 19% 43 %
WO Marsjulovard Gallivare 36% 1.9 % 16% 42%
WO Marsjukvard gemensamt 38% 1,2 % 2T % 439
WO Marsjukvard Pited 45 % 1,9 % 27 % 53%
VO Marsjukvard Luled-Boden 49% 23% 27% 5,0%
WO Marsjukvard Kiruna 54 % 20% 39% 52%
Totalt 4,6 9% 2.0 2.5 4.9 %

Sjukfranvaron fortsatter att minska och divisionen klarar malnivan med god
marginal, bland annat tack vare ett metodiskt arbete utifran riktlinjer och
foreskrifter kring systematiskt arbetsmiljoarbete, bade ur ett framjande, fore-
byggande och rehabiliterande perspektiv. Arbetsmiljékartlaggningar,
skyddsronder och halsosamtal ar exempel pa aktiviteter som bidragit till
atgarder och forbattringar som paverkat frisknarvaron positivt. Vidare har
aktiviteter baserade pa identifierade utvecklingsomraden fran 2018-ars med-
arbetarundersdkning genomforts. Skillnaden mellan kvinnor och mans sjuk-
franvaro ar fortfarande tydlig men har minskat jamfort med féregaende ar.

Samtliga narsjukvardsomraden forutom Kiruna har forbéattrat sina sjuktal.
Kalix har gjort den enskilt storsta forbattringen av sin totala sjukfranvaro.
Korttidsfranvaron ar mycket lag i alla omraden forutom Lulea-Boden som
ligger lite hogre pa 2,3 procent. SKR-projektet ”Samverkan for minskad
sjukskrivning” i Pite& har &ven under 2018 haft fortsatt positiv effekt pa
deras langtidsfranvaro. Merparten av divisionens langtidssjukskrivna har en
franvaro som inte &r arbetsrelaterad.

Ekonomi

Sammanfattande bedémning av maluppfyllelse

Strategiskt mal Framgangsfaktor

Langsiktigt hallbar eko- A | Verksamheten dr anpassad till den aktuella
nomi intaktsnivan

Kostnadseffektiv verk- A Effektiva processer

samhet

Langsiktigt hallbar ekonomi

Divisionens nettokostnader har 6kat med 4 procent vid jamférelse mot fore-
gaende ar. Divisionen har som mal i sin ekonomiska handlingsplan att redu-
cera kostnaderna med cirka 139 mnkr under 2019, och arets resultat avviker
med -121 mnkr utifran uppdraget. Divisionen redovisar for helaret ett under-
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skott med 230 mnkr vilket ar en forbattring med 20 mnkr jamfort med fore-

gaende ar.

Kostnadseffektiv verksamhet
Kostnaden per producerad DRG-poéng &r ett nyckeltal som beaktar vard-

tyngden och utgor darav ett bra uppféljningsmatt for vardens produktion och
kostnader. Produktiviteten minskar dverlag, undantaget somatisk 6ppenvard
vid lansdelssjukhusen.

Framgangs- | Styr-/kontrollmatt Matt for Malupp- | Utveckli
faktor maluppfyl- | fyllelse veckl-
lelse ing
Verksamhet- | Nettokostnadsutvecklingen
en ar anpas- inom samtliga verksam- 2% A =
. 4%
sad till den heter
aktuella in- Alla divisioner och region- A
taktsnivan gemensamt nar sina resul- | -108 mnkr -230
tatmal mnkr
Divisionernas ekonomiska | 100 % A
handlingsplaner, effekt % | (139 mnkr) 40 %
Effektiva Kostnad per producerad Minskad
processer DRG-poéng exkl. ytterfall | skillnad jmf
enlig nationella KPP- 2017*
databasen
ESHTS?JLEUSSV <145% 20,6 % A \
Lansdelssjukhus <10,5% 12%0 +
Somatik OV <135% 57%A | ¢
L?nssjukh_us <11,9% 6,5 % [ +
Lansdelssjukhus *Andrade
ingdngsvarden
Produktivitet utifran KPP | Oka jmf
(Kostnader per DRG- motsvarande
poing) exkl. ytterfall. kvartal aret
Avser Q1-Q3 innan
Somatik SV
Lanssjukhus 54151 kr/drg | 67 553 & ¥
Lansdelssjukhus 52914 kr/drg | 55079 A ¥
ss 7wy | 250A | 4
Lansdelssjukhus 56 655 kr/drg | 56 950 O >
Kostnadsandel 6ppenvard | Oka [ +
av totalkostnad enligt KPP | > 37,8 % 46,7 %
(somatik OV)
Skillnaden i regionens 350 kr
lakemedelskostnad per <>
invanare gentemot Sveri-
ges lakemedelskostnad per
invanare.
GALLER FOR VERKSAMHET DOKUMENT-ID VERSION
Nérsjukvard ARBGRP656-997614808-113 0.10
PUBLICERINGSDATUM ANSVARIG UPPRATTAD AV
Anna Alm Andersson, Anna Pohjanen Lotta Lilja



Sida 34 (47)

Resultatutveckling

50,0 Varav primarvérd fér perioden
! 201912:-104 mnkr
201812: -77 mnkr

0,0 +——

-
-_ . = -

-
50,0 % S ~o -
-~
-
\\ -~
=~ -108,6
-100,0 ~ =
-150,0
\\ -121 mnkr <
00 &/

-250,0 2 757
-230 mnkr 2>

Mnkr
{
\

-300,0

; N
\,be & é"‘ @Qk ‘(@\ . \Qc N 'bo% L,V«Q & 004 bé' P 4 d’(\,
s &5
€
[ Arsprognos 2019 (april) [ Arsprognos 2019 (augusti) IR Prognosbedémning oktober

= Resultat 2019 = Resultat 2018 == == Resultatkrav 2019

Divisionen redovisar ett underskott med 230 mnkr vilket ar en forbattring
med 20 mnkr jamfort med foregaende ar. Utifran planerat malresultat for
aret (-108,6 mnkr), avviker resultatet med 121 mnkr.

| divisionens handlingsplan var malet att reducera kostnaderna med

139 mnkr under 2019. De vidtagna atgarderna har reducerat kostnader med
55 mnkr, vilket ar en avvikelse med 83 mnkr mot planerad effekt for aret
(139 mnkr).

Utover atgarder i den ekonomiska handlingsplanen har divisionen dven haft
oplanerade kostnadsdkningar och intaktsbortfall vilket forsdmrat nettoresul-
tatet jamfort med resultatmalet med ytterligare 40 mnkr.

Huvuddelen av divisionens oplanerade forsamringar avsag personalkostna-
der (inklusive vardnara service, VNS) 44 mnkr. Dessa var framst kopplade
till ett antal halsocentraler i lanet, internmedicinska vardavdelningar i Sun-
derbyn samt akut omhandertagande i lanet. Inom primarvarden var det hal-
socentraler i Boden, Pited och Kalix som ¢kar sina personalkostnader, da de
hade hogre personalkostnad an vad som fanns utrymme for i vardpengen.
Kalix hélsocentral har inte klarat av att fasa ut inhyrd personal och inte
minskat sina kostnader som forvantat sedan sammanslagningen av tva halso-
centraler.

Vardplatssituationen i Sunderbyn forbattrades under aret men ar fortfarande
anstrangd. Bidragande orsaker ar brist pa nattpersonal, samt att arbetstids-
forkortning i kombination med helgtjanstgoring “tva helger av fem” bidrar
till dyr schemaplanering. Inom akut omhé&ndertagande i Sunderbyn har verk-
samheten anstallt vardplatskoordinatorer utéver befintlig budgetram. Koor-
dinatorernas roll var att hitta vardplatser till patienter som véantade pa akut-
mottagningen. Inférande av akutlakare och akutvardsplatser i Kalix har ge-
nomforts under aret utan finansiering. En utvardering av akutvardsplatserna
pagar och ett stallningstagande kring finansiering skall tas av verksamheten
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framover. Aven hojd avgift och sénkt central kompensation for VNS i Sun-
derbyn och Kalix har bidragit till resultatavvikelsen.

Kostnader for inhyrd personal har varit fortsatt hdga dven om de har minskat
jamfort med foregaende ar. Inhyrning av personal forsamrade resultatet med
ytterligare 18 mnkr mot uppdraget. Bemanningssituationen har lett till att
behovet av inhyrd personal kvarstar i flera av divisionens verksamheter. Det
ar framforallt akut omhandertagande, psykiatrin samt primarvarden som har
haft fortsatt behov att avropa inhyrd personal. Psykiatrin lyckades ddremot
rekrytera sjukskdterskor under hosten. De totala kostnaderna for inhyrda
lakare har 6kat medan kop av sjukskoterskor minskat som ett resultat av
inhyrningsstoppet for grundutbildade sjukskoterskor i oktober 2018 (se &ven
avsnitt Ekonomiska effekter av atgarder for inhyrd sjukvardspersonal).

Under aret har narsjukvarden haft hogre kostnader for utomlansvard vilket
bidragit till en resultatférsdmring med 17 mnkr. Normalt varierar kostnader-
na mellan aren beroende pa enskilda vardkontakter och under hésten har
divisionen haft ett antal dyra transplantationer vid Sahlgrenska. Under aret
har ocksa kostnaderna for regionvarden varierat mellan olika specialiteter.
Framst inom neurokirurgi har kostnaderna 6kat medan kardiologin haft lagre
kostnaderna som ett resultat av att behandlingar numera kan utforas pa Sun-
derbyns vilket &r positivt for patienterna. Kostnader for vard fran 6vriga
vardgivare har fortsatt att 6ka. Antalet digitala besok har okat kraftigt och
beror framforallt pa att norrbottningar anvander andra alternativ an att kon-
takta sin egen halsocentral.

Totalt uppvisar lakemedel en resultatforbattring med 41 mnkr, dér switch av
receptliakemedel har gett effekt under aret. Aven rekvisitionslakemedlet
Morbus Gaucher, preparat for blodarsjuka, har minskat i kostnad. Hepatit C
har minskat i kostnad, men d& denna finansierats fullt ut med intakter fran
statshidrag sa blir det ingen paverkan pa nettokostnaden eller resultatet.

Aven sjukvardsmaterial visade en resultatforbattring med 6 mnkr. Den
storsta forbattringen ses inom kardiologi i Sunderbyn géllande elektromedi-
cinskt material, samt att en gemensam upphandling inom norra sjukvardsreg-
ionen har resulterat i l&gre inkOpspriser for angiomaterial.

Divisionens samlade intékter visade en total resultatforbattring pa totalt 5
mnkr vilket till stora delar forklaras av att divisionen under éret fatt ta del av
medel fran komiljarden (se avsnitt for tillganglighet).

Mindre oplanerade férsamringar och forbéattringar inom bade kostnader och
intakter inom 6vriga omraden har statt for resterande 13 mnkr av den totala
avvikelsen. Det ar framst ckade kop av privat vard inom vardvalet, blod- och
labundersokningar (fler prover kravs for uppféljning av lakemedelsbehand-
lingar) samt 6kade lokalkostnader pa grund av flytt och ombyggnationer i
Kalix som bidragit till resultatférsamringen.
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Resultatuppféljning 2019 (Mnkr)

vo
Narsjukvard vo vo vo ] vo Resultat
Lulea- Nérsjukvard  Nérsjukvard  Nérsjukvard — Narsjukvard — Narsjukvard (Budget-
Resultatuppfsljning 2019 (Mnkr) Boden Kiruna Gillivare Pitea Kalix gemensamt avvikelse)

Akut omhand

Div. gem

Léans-psyk
Med/Rehab lansdelsjh
PV anslag

PV kapitering

Riks & Region

Spec. lakemed
Vuxen-psyk

Totalt

Pa verksamhetsniva i lanet ar det primarvard, akut omhandertagande och
internmedicin/rehabiliteringsmedicin som statt for de storsta resultatavvikel-
serna under 2019. Det &r framst inom narsjukvardsomrade Lulea-Boden och
Kalix som dessa verksamheter uppvisat en negativ avvikelse fran den eko-
nomiska ramen. Detta kan kopplas till omradenas maluppfyllelse av atgarder
i den ekonomiska handlingsplanen (se avsnitt Ekonomiska handlingsplaner),
samt en 0kad nettokostnadsutveckling.

Nettokostnadsutveckling

Avvik
Netto-
Netto- Netto- mot
kosthads- |Resultat|Resultat “
utfall utfall i o resultat| Ars-
\'[e] utveckling | 19.12 mal .
19.12 18.12 mal | Prognos-
19.12/ | (mnkr) | 19.12
(mnkr) | (mnkr) 19.12
18.12 (%)
(mnkr)
NO Lule3-Boden -1708,6| -1641,4 4,0% -159,3 -82,7 -76,6 -155,5
NO Kiruna -185,7 -178,7 4,0% -22,8 -13,0 -9,8 -23,2
NO Gillivare -262,7 -261,1 1,0% -15,5 -12,1 -3,4 -14,2
NO Pited -498,2 -474,3 5,0% -25,1 -6,7 -18,4 -18,7
NO Kalix -268,5 -237,3 13,0% -70,2 -32,8 -375 -68,8
NO Div gem -64,1 -66,5 -4,0% 62,9 38,5 24,4 29,7
Totalt -2987,7| -2859,4 4,0%| -230,0 -108,6] -121,4| -250,7
Varav Primarvard -103,4 -74,2 39,0% -103,6 -54,2 -49,4 -101,2

Nettokostnadsutvecklingen har foljts upp manatligen pa samtliga organisato-
riska nivaer i narsjukvarden. Det ar framst inom personal (inklusive vardnéra
service och inhyrd personal), kdp av verksamhet samt l&dkemedel som netto-
kostnaderna har okat (4 %). Pa totalen motsvarar divisionens nettokostnads-
utveckling 128 mnkr i foérsamring.

Kostnader for egenanstélld personal har 6kat med 4 procentenheter (78
mnkr). Om hansyn tas till all personal, dvs. inklusive vardnara service och
inhyrd personal sa har kningen varit 2 procentenheter (62 mnkr). Personal-
kostnadsokningen berodde pa arliga revisionsforhandlingar, helarseffekten
av tillagget pa 2 500 kr/manad for sjukskaterskor i dygnet runt vard fran
oktober 2018 samt fler anstallda inom narsjukvarden (se dven avsnittet Med-
arbetare). Aven extra vak, langre introduktionstider for nyanstallda, storre
andel oerfarna medarbetare i verksamheterna och dvertid for att tacka upp
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for vakanser har bidragit till kostnaderna. VNS 6kade med 28 procent pa
grund av 6kade avtalspriser pa tjanstepaket och lagre central kompensation,
medan overtid, jour och beredskap holl samma kostnadsniva som foregaende
ar. Inhyrd personal minskade med 6 procentenheter, framst som ett resultat
av hyrstoppet for grundutbildade sjukskéterskor i slutet av 2018.

Kostnader for kop av verksamhet 6kade 7 procentenheter. Det var framst
okade kostnader for riks- och regionvard samt kop av privat fysioterapi inom
primarvarden.

Lakemedel 6kar med 3 procentenheter och det ar framst for receptlakemedel
som kostnaden okar (se &ven avsnitt Resultatutveckling).

Kalix narsjukvardsomrade hade en nettokostnadsutveckling pa 13 procent
vilket ar betydligt hogre an snittet for divisionen. Kostnadsékningen kan
kopplas till oppnandet av akutvardplatser och neurologmottagning som in-
nebar anstallning av mer personal. Personalbristen pa vardavdelningar har
medfort hdga kostnader for Gvertid, samt att vakanser och franvaro for rand-
ning bland lakare har 16sts med 6kad inhyrning av personal.

Verksamhetens kostnader

Ovriga kostnader

Likemedel

Riks- och regionsjukvard

Inhyrd personal

2399

Personalkostnader
2310 +3,9%

| : |

500 1000 1500 2000 2500 3000

*summerar till dvriga kostnader i
resultatrikning

mnkr
m Utfall 201912 Budget 201912

Ekonomiska handlingsplaner

Narsjukvarden skall under en tvaarsperiod vidta atgarder for en budget i
balans. Under 2019 var uppdraget att reducera kostnaderna med 138,7 mnkr
for att minska underskottet till 108,5 mnkr. Varje narsjukvardsomrade upp-
rattade en handlingsplan déar de definierat kostnadsbesparande atgéarder mot-
svarande 123 mnkr. Resterande 16 mnkr av uppdraget var odefinierade at-

garder.
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Uppdrag Utfall Avvikelse Effekt i

Radetiketter x| 2019 2019 period procent

Ej definierade atgarder 15,6 .0 -15,6 0%
Inhyrd personal 56,8 32,6 -24 1 58%
Lakemedel 10,4 3,7 -8,7 36%
Personalkostnader 40,6 15,4 -25,2 38%
Ovriga kostnader 15,3 3,6 -11,7 24%
Totalsumma 138,7 55,4 -83,3 40%

Divisionens malsattning var att under 2019 minska nettokostnadsutveckling-
en jamfort med foregaende ar genom arbete med effektiva floden, dndrade
arbetssatt och kompetensvaxling for att kunna méta patienternas behov och
darmed oka produktiviteten. Narsjukvardens verksamheter har hoga kostna-
der for ordinarie- och inhyrd personal samt lakemedel, och atgarderna foku-
serade darfor pa att minska kostnaderna for dessa.

Uppdrag Utfall Avvikelse Effekt i

Verksamhet 019 2019 period procent
NO 64 Lulea / Boden 85,8 34,4 51,4 40%
NO 65 Kiruna 10,0 1,8 8,2 18%
NO 66 Galiivare 10,9 6,5 4.4 60%
NO 67 Pited 12,0 9,0 3,0 75%
NO 68 Kalix 16,5 2,1 14,4 13%
NO 69 Divisionsstab 3,5 1,6 1,9 45%
Totalsumma 138,7 55,4 -83,3 40%

Divisionen tappade fart under hosten nér det géller effekten av planerade
atgarder i de ekonomiska handlingsplanerna. For helaret 2019 har divisionen
reducerat kostnader med 40 procent utifran planen, vilket &r 18,4 procent
samre an oktober-prognosen och 83 mnkr i avvikelse mot uppdraget.

Avvikelserna avsag huvudsakligen atgarder kopplat till egen- och inhyrd
personal, samt svarigheter i verksamheterna med att anpassa bemanning
utifran ekonomisk ram. Det var framst Lulea-Boden samt Kalix som avvek
fran det planerade uppdraget for aret (se ovan tabell).

| Luled-Boden (se tabell nedan) var det akut omhéandertagande, internmedi-
cin och primarvard som visade de storsta avvikelserna. Det var genomga-
ende inom omradena egen personal och inhyrda som de planerade aktivite-
terna inte effektuerats i tillracklig omfattning. Detta berodde pa svarigheter
att rekrytera och vakanser som tackts upp med 6vertid och inhyrd personal.
Aven extra vak, langre introduktionstider, storre andel oerfaren personal i
verksamheten och anstéllningar utover befintlig budgetram i flera verksam-
heter har bidragit till 6kade personalkostnader.
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Aterstar

Uppdrag Utfall UPPDRAG Effekti
Luled-Boden 2019 2019 2019 procent
Akutsjukvard 13,6 3,5 10,1 26%
Internmedicin 45,6 21,3 24 3 47%
Priméarvard 19,8 7,6 12,2 38%
Psykiatri 6,8 2,0 4.8 30%
Totalsumma 85,8 34,4 514 40%

| Kalix narsjukvardsomrade (se tabell nedan), d&ven om samtliga verksamhet-
er avvikit fran planen, sa ar det framst inom primarvard och internmedicin
som de planerade aktiviteterna och atgarderna inte gett tillracklig effekt.
Inforandet av akutvardsplatser (AVP) utover befintlig budget, uppstart av
neurologmottagning, svarigheter med att 16sa samjourens bemanning med
egen personal och lakarbrist inom primarvard har lett till 6kade kostnader for
egen- och inhyrd personal.

Aterstar

Uppdrag Utfall UPPDRAG Effekti
Kalix 2019 2019 2019 procent
Akutsjukvard 2,3 0,6 1,7 24%
Internmedicin 48 0,2 46 5%
NO-stab o gem 1,2 0,0 1,2 0%
Primarvard 8,2 1,3 6,9 16%
Totalsumma 16,5 21 14,4 13%

Ekonomiska effekter av atgarder for inhyrd sjukvardspersonal (mnkr)
Divisionen skulle enligt planen minska inhyrd personal med 56,8 mnkr un-
der 2019. Uppdraget fordelades inom akut omhandertagande (10,1 mnkr),
internmedicin (20,8 mnkr), psykiatrin (7,4 mnkr) samt primarvard (18,4
mnkKr).

Uppdrag  Utfall Avvikelse Effekt i

Verksamhet x 2019 2019 period procent

Akutsjukvard 10,1 7,1 -3,0 70%
Internmedicin 20,8 15,9 -4,9 76%
Primarvard 18,4 6,3 -12,1 34%
Psykiatri 7.4 3,3 -4,1 45%
Totalsumma 56,8 32,6 =241 58%

Effekten for 2019 visar att divisionen reducerat sina kostnader for inhyrd
personal med 58 procent utifran planen (33 mnkr av de planerade 57 mnkr).
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Uppdrag Utfall Avvikelse Effekt i
Verksamhet v 2019 2019 period procent
NO 64 Lulea / Boden 334 19,3 -14,1 58%
NO 65 Kiruna 0,0 0,0 0,0 0%
NO 66 Gallivare 9,1 55 -3,6 60%
NO 67 Pitea 10,3 7,3 -3,0 71%
NO 68 Kalix 4,0 0,6 -3,4 14%
Totalsumma 56,8 32,6 =241 58%

Samtliga berorda verksamheter i lanet avvek fran planen:

Akutmottagningen, Sunderby sjukhus hyrde in sjukskéterskor pa
grund av svarigheter med att tacka schemarader pa natten (bland an-
nat pa grund av arbetstidsforkortningen). Behov av hyrpersonal
inom psykiatrin i Sunderbyn har pa grund av brist pa specialistlakare
och specialistsjukskoterskor varit stort. Verksamheten har rekryterat
flera sjukskoterskor under hosten och under 2020 kommer fler spe-
cialistlékare inom psykiatri att bli fardiga. Inhyrning av lakare inom
internmedicin samt inhyrning av PCI lakare inom hjartsjukvarden
har &ven bidragit till avvikelsen; PCI ldkarna minskade i kostnad
under slutet av aret men ovantade sjukskrivningar bland egna PCI-
operatdrer har gjort att effekten blev lagre an planerat for 2019.
Inom primarvarden var det framst halsocentralerna i Luled-Boden
som inte klarade uppdraget pa grund av svarigheter att rekrytera la-
kare.

Gallivare har haft behov av inhyrda handledare till akutldkare under
utbildning samt behov av inhyrda lakare for att klara samjouren
inom akutsjukvarden. Internmedicin har dock minskat kostnaden for
inhyrda lakare vilket bidragit till att mildra 6kningen nagot inom
ovan ndmnda verksamheter.

Pited har inte klarat av att fasa ut inhyrda akutlakare i tillracklig om-
fattning, men daremot har inhyrda sjukskéterskor inom akutsjukvar-
den minskat. Tva psykiatriker har under aret slutat sin anstéllning
vilket medfort ett behov av inhyrda. Héllans hélsocentral har inte
klarat av att reducera antalet inhyrda l&kare i tillracklig omfattning
utifran handlingsplanen.

Akut omhéndertagande i Kalix hyrde in l&kare for att klara beman-
ningen av samjouren samt for att ersatta lakare som varit franva-
rande pa grund av randning. Primarvarden klarade inte att reducera
inhyrda ldkare pa grund av lakarbrist.

Effektiva processer

Kostnad per producerad DRG-poang

For att bedriva en kostnadseffektiv verksamhet har divisionen som mal att
kostnad per producerad DRG-poéng ska ligga i niva med genomsnittet for
lans- och lansdelssjukhusen i riket. Sunderby sjukhus jamférs mot snittet av
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samtliga lanssjukhus och 6évriga sjukhus i lanet jamfors mot snittet av rikets
lansdelssjukhus. Kostnaden per producerad DRG-poéng for 2018 (senast
tillgangliga data for jamforelse) visar pa att det for narsjukvardens del &r vid
Sunderby sjukhus som en 6kning skett och &ven skiljer sig mest i jamforelse
med riket. Framsta orsaker &r att de disponibla vardplatserna varit farre &n
tidigare ar pa grund av bemanningssvarigheter. Det tillsammans med att
personalkostnaderna dkat samt att inhyrning inom vissa specialiteter skett i
stor utstrackning gor att maluppfyllelsen forsamrats mot foregaende ar.

Utveckling av produktionskostnad i somatisk vard

KPP-systemet mojliggér uppféljning av utvecklingen av kostnader, produkt-
ion och produktivitet. Eftersom kostnaden per DRG-poang beaktar vard-
tyngden ar detta ett battre sétt att folja upp vardens produktion och kostna-
der. Under 2019 kan resultaten redovisas till och med kvartal 3 varfor en
jamforelse ar gjord mot tidigare ar utifran vikter 2019 for jamforbarhet. Yt-
terfall (extremt langa eller dyra vardtillfallen) redovisas separat. Produktivi-
tet mats utifran per producerad DRG-poéng.

Total produktionskostnad och antal DRG-poéng
Mnkr Somatisk oppen -och slutenvard
750 12 000
r 10648

Antal DRG-poing

[ 9845 9455 - 10000

7925

I gooo M Prod.kostnSV

= Prod.kostn OV

L 6000 Antal DRG-podng SV

Antal DRG-podng OV

- 4000

- 2000

2017 Q1-Q3 2018Q1-Q3 2019Q1-Q3

Produktionen av somatisk ppen- och slutenvard vard kostar 1 068 mnkr for
kvartal 1-3 2018, vilket ar en 6kning med 4,7 mnkr (0,4 procent) jamfort
med kvartal 1-3 2018.

Kostnad for den slutna varden har minskat 9,2 mnkr (1,6 procent) jamfort
med motsvarande period foregaende ar. Produktionen i DRG-poéang har
minskat med 4,0 procent och den genomsnittliga vardtyngden har 6kat med
3,3 procent for samma jamforelseperiod. Farre patienter har vardats inom
den slutna varden med oférandrad medelvardtid samtidigt som vardtyngden
har 6kat. Kostnad for den 6ppna varden har 6kat med 14 mnkr (2,9 procent)
jamfort med motsvarande period foregaende ar. Produktionen har 6kat med
4,6 procent for den 6ppna varden matt i DRG-poang samtidigt som den ge-
nomsnittliga vardtyngden har minskat med 2,1 procent.
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mellan &ren 2018/2019 &r det Sunderby och Géllivare sjukhus som svarar for
okningen av 6ppenvardens andel av den totala produktionskostnaden medan
ovriga sjukhus ligger kvar pa oférandrad niva.
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Oppenvérdens andel av den totala produktionen méatt i DRG-poing dkar
mellan &ren och motsvarar 42,5 procent kvartal 1-3 2019. Verksamheterna
pa samtliga sjukhus har 6kat 6ppenvardens andel av total produktionen matt
i DRG-poang med undantag av Pitea sjukhus som ligger i samma niva som
2018. Sunderby och Kiruna sjukhus andel av producerade DRG-poang i
oppenvard uppgar till cirka 50 procent medan motsvarande siffra for Gvriga
lansdelssjukhus ar pa betydligt lagre niva (mellan 35-39 procent).

Under kvartal 3 2019 saknas ett betydande antal besok och vardtillfallen
jamfort med vardena for 2017 och 2018. Detta beror pa att divisionen har
brister och en lang efterslapning i diagnossattning inom bade éppen- och
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slutenvarden. Under 2020 planerar divisionen for att genomfora utbildning i
diagnoskodning for att forbattra kvalitén.

Ytterfall

Kostnadsytterfall ar vardtillfallen som ar vasentligt dyrare d4n genomsnittet
for respektive diagnosgrupp (DRG). Kostnadsytterfall kan spegla kvalitets-
brister i diagnossattning/kodning och ar darfor viktiga att félja upp.

Andel ytterall av samtliga vardtillfallen
somatisk slutenvard
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0,0%

Sunderbyn Kiruna Giéllivare Pited Kalix Divisionen
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Andelen ytterfall fortsétter att 0ka i divisionen. Totalt for perioden 2019
motsvarar dessa 8,5 procent (968 vardtillfallen) av samtliga vardtillfallen
(11 323). En orsak ér att totala antalet vardtillfallen minskar mellan aren
medan antalet ytterfall ligger i samma niva. Kiruna sjukhus som har en hog
andel ytterfall ar det enda sjukhus som avviker mot trenden.

Investeringar

Utfall
Typ av investering | Av regionstyrelsen | beslut
Utfall S
(Mnkr) beslutad ram 2019 fore a umma
2019
Ambulanser (5 st) 8,9
Inventarier 0,7
Totalt 14,4 8,6 9,6 18,2

Samtliga arets planerade ambulanser ar inkGpta. Under aret har en ambulans
i Kiruna utrangerats pa grund av krock, vilket lett till att divisionen har en
ambulans mindre.

Ovriga utvecklingsaktiviteter kopplat till

framtidens halsa och vard

Divisionsuppdelning

I november delades division Narsjukvard i tva delar; division Narsjukvard
Luled-Boden och division Narsjukvard Gallivare-Kiruna, Kalix, Pited. | och
med denna delning har Regionen nu tre jamstora halso- och sjukvardsdivis-
ioner vilket skapar goda forutsattningar for utokat samarbete och ett narmare
ledarskap. De bada divisionerna Narsjukvard arbetar med gemensamma
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ledningsmoten och gemensamma stabsfunktioner vilket utgér en viktig
grund for gemensamt arbete framat.

Framtidens hélsa och vard

Under aret har ett taktfast arbete pagatt i hela divisionen med att gora rikt-
ningsforandringar och stélla om mot hélsa och vard ar 2035. Manga av de
utvecklingsarbeten som har gjorts under 2019 synliggors via de styrmatt som
regelbundet f6ljs upp, men det finns &ven andra som &r viktiga for de rikt-
ningsforandringar som halso- och sjukvarden behéver géra. Det ar ett utma-
nande pussel att utveckla arbetssétt och implementera nya rutiner samtidigt
som divisionen behdver svara upp mot det behov som finns har och nu. En
viktig pusselbit for att kunna frdmja patientens halsa ar preventivt arbete. For
att minska vardbehovet i bade nartid och framtid &r fortsatt arbete med hal-
sosamtal, aktiv stdttning av riskgrupper, samverkan med kommunerna och
digitala mojligheter av stor betydelse. 2016 lanserades en e-learning utbild-
ning om levnadsvanors betydelse for halsan som nara 250 personer fran nar-
sjukvarden har slutfort, och ytterligare ett antal medarbetare fran division
slutfort under 2019. Flera exempel pa samverkan for battre hélsa finns i l&-
net, exempelvis har Arjeplogs hélsocentral inlett ett ndra samarbete med
Arjeplogs kommun. Hélsocentralen har bland annat hallit i utbildningsdagar
for kommunens skolpersonal kring hdlsosamma levnadsvanor och i septem-
ber genomforde de tillsammans ett medborgarcafé i Arjeplog. I Lulea har ett
arbete paborjats tillsammans med kommunen for att skapa en verksamhet
med ett familjecentralsliknande innehall, i Boden pagar forberedelsearbete
for ett liknande arbetssatt. Olika initiativ tas i de olika lansdelarna kring nya
arbetssatt for lattare psykisk ohalsa. | Pited narsjukvardsomrade erbjuds ex-
empelvis fysisk aktivitet i grupp till arbetsféra personer med lattare psykisk
ohalsa. Ett antal halsocentraler erbjuder 2019 gruppverksamhet for patienter
med angest och depression. Ett antal halsocentral, bl.a. Laponia hélsocentral
i Gallivare, arbetar med diabetesronder och dven med att fanga pre-
diabetiker vilka erbjuds att delta i information i grupp.

En strategi for samisk hélsa har antagits under hosten 2019. Malet &r att
skapa en god och jamlik hélsa samt en vard pa lika villkor for urfolket sa-
mer. Detta ska ske bland annat genom att utbilda anstéllda inom hélso- och
sjukvarden, utveckla nya metoder for att sprak och kulturanpassa hélso- och
sjukvarden samt verka for upprattandet av ett nationellt centrum for samisk
hélsa. Beslut har dven tagits om inrattandet av en samisk resursenhet pa Jok-
kmokks halsocentral med uppdrag att samordna resurser och stddja verk-
samheterna i ovanstaende arbete.

Nar det galler att kunna erbjuda en god och samordnad vard samt nara vard
pa nya sétt till vara medborgare och patienter har samtliga narsjukvardsom-
raden arbetat med inforande eller fortsattning av mobila vard- och omsorgs-
I6sningar. Flera exempel i lanet finns pa hur arbete har forts tillsammans
med kommunen for att hitta det lokala arbetssattet. Fl6desarbete tillsammans
med kommunen for hemsjukvardspatienter for battre omhandertagande och
minskad aterinskrivning vid sjukhus, forberedande for inforande av hem-
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sjukvardsteam med tillgangliga primarvardslakare, SIP-team m.m. &r alla
exempel pa pagaende samverkanslosningar som ar relativt nya inom divis-
ionen. Arbetssatt som bygger pa teamarbete och samverkan har dven blivit
allt vanligare pa vardenheterna och i gruppbehandlingar.

Inom ramen for att astadkomma en god och samordnad vard har under 2019
ocksa en forstudie genomforts for att kartlagga de bris-
ter/forbattringsomraden Region Norrbotten har inom vardkedjan graviditet,
forlossning, eftervard, och neonatalvard. Kartlaggningen har genomforts via
patient/personal enké&ter samt genom fokusgrupper med personal och inter-
vjuer med patienter/partners. Totalt har 600 enkater besvarats. Utifran kart-
laggning har ett antal forbattringsomraden identifierats varav amning samt
eftervard & omraden som har arbetats med under 2019.

Webbtidbokning, journalen pa natet och mobil incheckning ar goda exempel
pa hur varden flyttat sig narmare medborgaren under 2019 men ocksa pa hur
medborgaren fatt storre insyn och blivit mer aktiv. Manga av de digitala
initiativen medfor bade narhet men ocksa mer delaktighet. For att bjuda in
diabetespatienter till att bli en mer aktiv och sjalvklar partner i varden har
regionen tagit fram en app som riktar sig till en viss diabetesgrupp. Appen
gor det mojligt for patienten att sjélv rapportera in sina véarden, och i véant-
rummen pa halsocentralerna kan patienten sjalv testa sitt blodtryck. En sats-
ning for att 6ka graden av patientmedverkan i divisionens forbattringsarbeten
har ocksa gjorts. Exempelvis kontaktas patientforeningar i ett aktivt forsok
att involvera patienter och spetspatienter i olika flodesarbeten. ”Vad &r vik-
tigt for dig”-dagen i juni fokuserade pa bade vad som ar viktigt for patienten,
men aven det som ar viktigt for varje enskild medarbetare.

Medborgarkafé ar ett annat satt att involvera medborgare i lanet till utveckl-
ingen av varden. Under 2019 genomfordes medborgarkaféer i Gallivare,
Arjeplog och Haparanda. Arbete har ocksa forts inom olika enheter inom
specialistvarden for att borja jobba annu mer personcentrerat och for att
fanga upp sina patienters erfarenheter och kunnande. Under aret infordes
“sjdlvvald inldggning” (SI) pa vuxenpsykiatrins vardavdelning i Pited. Kon-
ceptet innebdr att patienter med emotionell instabilitet och sjalvskadebete-
ende ges majlighet att skriva ett sarskilt kontrakt med sjukvarden for att
sedan vara garanterad ett rum for in-laggning om patienten borjar ma samre
psykiskt. Patienterna har skattat inlaggningen mycket hogt vad géller
maluppfyllelse, personalens bemdtande och upplevelsen av SI som helhet.
Det har hittills rort sig om ett mindre antal som har provat den méjligheten
men det 6kar nu succesivt. Pited har forelast for lanets psykiatri vid flera
tillfallen for att sprida kunskap och delat med sig av erfarenheterna de har sa
har langt. Sunderby psykiatri har under 2019, inom ramen for projekt Unga
vuxna, paborjat arbetet med Sl sa att det kan tas i bruk nar nya psykiatrihuset
invigs mars 2021, genomfort ett antal studiebestk och utsett arbetsgrupp
som ska arbeta med konceptet. Géllivare psyKkiatrin har varit pa studiebesok
och pabdrjat en planering om inférande hosten 2020.
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Under 2019 har narsjukvarden fortsatt arbeta med att ga fran slutenvard till
mer Oppenvard. Exempelvis har hjartsjukvarden i lanet fortsatt utveckla dag-
vard (infort for patienter som ar inneliggande i Pited och Kalix som behover
coronarangiografier eller pacemakeroperationer). Patienterna har kvar sin
plats i Pited respektive Kalix och ar fortsatt inskriven dar. Efter ingreppet far
patienten transport tillbaka till hemsjukhuset for att vardas klart. Hemrehabi-

litering efter stroke har inforts i hela lanet och ska fortsétta utvecklas.

Internkontroll
Avser ar | 2019 |
Kontrollaktivitet | Kontrollmetod | Utfort Uppfolj- Eventuella At-
(o e | ning/resultat garder/ forand-
ringar
Progresskontroll Resultatuppfolj- Lépande Digitaliseringsprojekt | Fortsatt uppfolj-
digitaliseringsprojekt | ning i samband under I6per enligt plan. ning enligt plan
med DLG en gang | 2019. 2020.
per manad
Progresskontroll Resultatuppfolj- Lépande Flodes -och forbatt- Till nasta ar
flédes- och forbatt- ning i samband under ringsarbeten har ge- kommer en ge-
ringsarbeten med DLG en gang | 2019. nomforts i alla nér- mensam definit-
per manad sjukvardsomraden. ion anvandas for
patient och bru-
karmedverkan.
Centrala resurser
kommer avsattas
for stottning i
flodesarbete.
Registrering/kodning | Journalgranskning | November | Stickprovsgranskning | Under 2020 ska
i form av stick- av ej diagnossatta och | divisionen mal-
prov ur standardi- fullstandigt kodade sétta ett matetal i
serat vardforlopp vardtillfallen inom divisionsplanen
(SVF) slutenvard har ge- och kontinuerligt
nomforts. Det finns- | folja och redovisa
brister i diagnossétt- | graden av dia-
ning och lang efter- gnosséttning inom
sl&pning. 10 dagar.
(SVF- har ej genom-
forts under 2019)
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Kompetens- och Stickprov i att December | Modellen &r inford i Fortsatt informat-
karridrutveckling kompetens- och ett antal verksamheter | ion fran HR for
karrirutveckl- men &nnu inte i hela implementering i
ingskonceptet ar divisionen. alla berdrda verk-
lokalt anpassat samheter.
och implemente-
rat i verksamheten
Bokforing av timmar | Stickprov pa Oktober Kvalitetsgranskat Informat-

for inhyrd personal

fakturor och rim-
lighetsheddmning
av kostnad/timme

samtliga inhyrda
fakturor samt réttat
felaktigheter i bokfo-

ion/utbildning,
aterforing av
resultat till verk-

ringen av inhyrda samheter
timmar
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