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Produktion

Produktion (avvikelse jamfort med foregaende

ar, antal och procent)

Produktion besdk utfall & budget

OV- Unika individer: -7 387  -19,6%

OV- Antal besék: -4 401 -9,1%
OV- Mixpoang: 82 3,1%
OV- Distanskontakt: -1 451 -12,8%
SV- Unika individer: 132 B 51%
SV- Vardtilfallen: 139 M 47%
SV- Mixpoang: 89 B s4%
SV- Varddagar.  -93 -0,7% |
SV- Medelvardtid: -0,06 -1,4% |
Total mixpoang: 172 B 2%
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Produktion distanskontakter utfall & budget
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Produktion operationer inom incitamentsmodellen, per specialitet SKR

0P spec SKR

Gynekologi
Handkirurqi
Hiartsjukyard
Hudsijukyard
Kiruragi
Karlkirurgi
MNeurokirurgi
Ortopedi
Plastikkirurgi
Ryagkirurqi
Thoraxkirurgi
Urologi
Ogonsjuky3rd

Oron-nas-halssjukyard

Totalt

Akuten, inflode

Antal basar

2683
22
131
73
1251
61
10
24

7

1

19
274
4
415
116
2676

DRG poang
basdr
112,81

2,09
109,79
7,80
528,23
46,69
8,66
11,59
3,68
1,41
5,57
47,07
0,49
110,55
66,22
1 062,66

antal 2023 PRGpodng Fordndring  Foradndring

2023 antal DRG poang

350 139,77 az 26,95
20 1,64 -2 -0,45
138 105,06 7 -4,72
40 3,21 -33 -4,59
1335 460,97 a4 -67,26
85 60,59 27 14,20

9 5,85 -1 -2,79

14 7,16 -10 -4,43

4 1,81 -3 -1,88

0 0,00 -1 -1,41

23 6,41 4 0,84
361 74,97 a7 27,90
2 0,24 -2 -0,24
574 123,71 159 13,16
1038 59,561 -3 -6,41
3 066 1 051,53 390 -11,13
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Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet

Fordelning av Anstalld tid pa narvaro, franvaro och utékad narvaro
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2201 2301 2202 2302 2203 2204 2205 2206 2207 2208 2209 2210 2211 2212 Period
Anstallda timmar under perioden
2301-2302 Forandring mot foregdende dr Diff % KPI
Frdnvaro 205 037 -21 472 -10,5% 26,4%0
- Facklig inkern 240 103 42, 7% 0,0%
- Flexledia 15486 1205 7,8% 2, 0%
- Féraldraledighet 51723 -5 132 -9,9% 0,7 %
- Jourkompledig 14011 89z 6, 4% 1,8%:
- Kompledig 4 116 970 23,5% 0,5%
- Semester G4 Q7 3054 a8,0% 4, 5%
- Sjukfr8nvara 45 091 -16 892 -37,5% 5, 8%
- Studier m lan 5147 -3 203 -6, 2% 0, 7%
- Studier u lén 1430 -675 -47, 2% 0, 2%
- Tidsbeqgr sjuk)akkiv-ers 0 -308 - 0,0%
- Tianstled m lén 439 -283 -6, 4% 0,1%
- Tianstledig u l6n 18 o7z -2 730 14, 4%, 7, 4%
- Uthildring riv lén 3575 1138 31,8% 0,5%
- W&rd av sjukk barn 9 G748 350 3,5%: 1,3%
Utdkad narvaro 43 124 -2 768 -b,4% 5,6%0
- Fylinadstid 2 250 210 -9, 3% 0,3%
- Timl&n 24 632 =360 -1,4%: 3,2%
- Crverkid 16042 -2 197 -135,7%: 2,1%
Maryaro 527 904 33159 b,3%0 b8,0%
- Jour/Beredskap lakare 11 545 -400 -3,5% 1,5%
- M&nadslin S51l6 359 33559 6,5% B6, 5%
Marvaro+Utdkad narvaro 571 029 30 391 5,3% 73,6%
Totalt antal immar 776 065 §1919 1,1%
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Antalet manadsavlonade / Inhyrd bemanningskostnad

Forandring | Inhyrd bemanning I realtion tilll personalkostnaden
Genomsnittlig S5G per mok
pEI‘SDI‘I-EIlgI‘I.ngp - Al e foregdende = 2301-03  2201-03
ar |Andelen 1,9% 0,9%
Adrministr akérer 76,6 8,5 |Kostnaden 8,9 mkr 4.0 mkr
Adrinistratérer, ward 159,3 4,2
Arbetskerapeuter 17,2 1,3
Barnimorskar 44,5 7,1 ) ) ) )
Biomedicinska analytiker 17,0 0,6 Mal:Kvoten inhyrd bemanning ska inte 6verstiga 1,5% av total personalkostnad
Fysiokerapeuter 27,8 -1,3
Handlaggare 44,9 -65,0
Furativt och sodialt 15,8 0,0
Ledringsarbete ag,0 7,5
Logopeder 13,5 5,0
Lakare icke specialistkompetenta 191,0 0,0
Lakare specialistkompetenta Z15,8 -0,4
Sjukskaterskor 759,6 =275
Skola 12,3 0,2
Stéd, bvatt, renhdlningsarbete 15,5 3,0
Underskéterskor, skdtare m.fl, B57,0 27,8
Swr, spedialiteter inom halso- och sju. . 41,3 3,9
* Svriga personalgrupper 22,7 -0,7
Totalt utfall: 24299 18,8
Ekonomi

Resultatutveckling (mkr)

Kostnadsutveckling i procent

0
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Mal: Resultat ska ej vara samre an budget
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Mal: Kostnadsutvecklingen ska ej vara hogre an budget
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Resultatrapport (mkr) negativa avvikelser har minustecken

- Utfall Budget  Diff 2301-03 Diff 2301-03 Prognos Budget Diff 2301-12
oo s i i s 230103 2301-03 Utf-Bud # Ut-Bud % 230112 230112 Bud-Prog#
Regionhidrag 3895 3895 -0,0 -0,0% 15979 15979 0,0
Patientavgifter 9.3 8,7 0,7 7.5% 354 354 -0,0
Fdrsalining avverksamhet, varor och tjanster 1785 167,2 11,3 6,8% 92 8 6707 221
Ovriga intakter och bidrag inkl statshidrag 1004 948 5,7 6,0% 3796 3625 171
Verksamhetens intakter 6878 6701 17,7 26% 27057 2 6665 39,2
Personalkosthader -462 5 -404 6 -57.8 14,3% -18094 -1 5986 -2108
Kostnhader for inhyrd personal -97 -3,5 -6,2 175,8% -281 -141 -14,0
Kdp avverksamhet, material och tjanster -114,3 -85,7 -297 34 6% -447 4 -329.4 -118,0
Lakemedel -82,2 -785 -38 4.8% -326,7 =337 -13,0
Ovriga kostnader och bidrag -108.9 -90,2 -149.7 21,68% -426 6 -360 9 -65,7
Verksamhetens kostnader -rrar -662.5 1171 17,7% -30381 -2618,7 -421.5
Kapitalkosthad -10,6 -12,6 2,0 -16,0% -47 .5 -49 8 2,3
Resultat -102,5 -5,0 -97 4 -380,0 0,0 -380,0
Mal: Resultat ska ej vara samre &n budget

Sammanfattande analys av utveckling

Sammanfattning

En forbattrad tillganglighet till savél besok som operation ses, dar antal langvéntande patienter succesivt har minskat
under 2023. Prognos ar att CSK klarar vardgarantin for operationer till sommaren och till mottagningar i sluten av
aret. Det ekonomiska resultatet for sjukhuset ar — 97,4 mkr jamfort med budget. Prognosen for ar 2023 ar

-380 mkr. Ack bruttokostnadsutveckling efter mars &r 8,5 procent, dar en minskning ses i mars. Kostnadsokningen
prognostiseras att vid arets slut hamna pa ack 5,5 procent. Vart huvudfokus ar dven fortsattningsvis, att forbattra
tillgangligheten genom att tillsammans arbeta pa ett bra och effektivt satt for att kunna ge en bra vard till alla vara
patienter, med bevarad god arbetsmiljo och vardkvalité.

Tillganglighet

Inflodet efter remissgranskning dkar jan-mar jamfort med foregaende ar med 9,1 procent, en kning inom nastan
samtliga verksamhetsomraden. Inflodet efter remissgranskning okar aven jamfort med ar 2019, framst inom
verksamhetsomrade Medicin och Oron Nésa Hals (ONH). Antalet vantande dver 90 dagar minskar succesivt saval
inom besok som till operation. Minskningen avseende besok sker framst inom ONH, och inom operation ses en
minskning framst inom kirurgi, 6gonsjukvard och gynekologisk vard. Anstallning har gjorts av logopeder for att
kunna forbattra tillgangligheten avseende dyslexiutredningar och sprakstérning av mindre barn. Trots anstrangd
bemanningssituation inom vissa verksamheter har de flesta en god tillganglighet till mottagninsbestk och
undersokningar.

Analysera tre omraden dar tillgangligheten ar svag utifran véantetider och antal vantande patienter:

e CSK har genrellt sett en véldigt god tillganglighet till mottagning. Det finns dock problem for framfor allt
ogon och ONH. Det pagér extrasatsningar med befintlig personal och for égon aven med inhyrd kapacitet.
Framfor allt ar vantetiderna till barnlogopedbedémning alldeles for lang och déar sker nu ett stort regionalt
arbete for att uppfylla vardgarantin mot slutet av 2023.

e Orsakerna till Iag tillganglighet till operation anses bero pa bemanningssvarigheter som uppstatt efter en lang
tids pandemi med en efterféljande arbetstrétthet dar utbildningskapaciteten tidigare har legat efter i sa motto
att vi inte hunnit med att utbilda i samma utstrackning som behovet kraver. Olika satsningar sa som
utbildningssalar, utbildningsskoterskor, mm har mefort att forvaltningen bedéms vara val bemannade pa
operationsavdelningen vid arsskiftet.

e Brist pa vardplatser ar dven en flaskhals. For att 16sa detta langsiktigt har vi ett pagaende projekt med
arbetsuppgiftsomfordelning mellan samtliga yrkeskategorier inklusive en for oss ny medarbetarskara:
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servicemedarbetare. Vi arbetar osksa pa att dela pa planerade och akuta kirurgiska vardpaltser.

Beskriv ett omrade inom tillganglighet som &r exempel pa goda resultat och lardomar om férbattringsarbeten:

e Operationskapaciteten pa centraloperation 6kar successivt allt eftersom satsningen pa utbildning av
operations- och anestesisjukskoterskor bar frukt; d&ven omférdelning av operationer till snabbsparssalar och
till poliklinisk mottagningsoperation skapar utrymme for mer avancerad kirurgi pa centraloperation samt att
centraloperation tillhandahaller bokningsbara semiakuta salar vilket medfért minskad belastning pa kvélls och
helgtid.

Vilken planering och vilka aktiviteter pagar for att na mal pa max 5% av total antalet vantade >150 dagar (avser
bdde besék och operation/dtgdrd) enligt ”Komiljarden”:

e Analys och forbattringsarbete med kolistor

e Analys och forbattringsarbete kapacitet: samordning, mottagning, operation och vardplatser
e Analys och forbattringsarbete 1177

o Analys och forbéattringsarbete DRG-kodning

Produktion

Oppenvard

Produktionsminskningen inom 6ppenvard jan-feb jamfort med ar 2022 avser minskade distanskontakter och minskat
antal vaccinationer till féljd av covid-19. Exkluderas vaccinationerna har produktionen inom éppenvarden 6kat med
3,6 procent. Personalvaccinationsenheten som hallits Gppen under pandemin ar nu stangd, vilket ar den framsta
anledningen till att antal unika patienter har minskat mellan aren. Distanskontakter minskade succesivt under forra
aret samtidigt som antalet fysiska besok har okat, lakarbesok har for perioden dkat med 8,9 procent jmf 2022. Totalt
har antalet mixpoéng 6kat med 3,1 procent.

Antalet 6ppenvardsoperationer har dkat med 15 procent, framst inom gynekologi, Oron Nas Hals (ONH) samt inom
vardval égon och hud. Inom ONH &r det framst tonsiller som okat, dér det gjorts en extra satsning. En utékning av
operationer ses dven i gynmottagningens ombyggda lokaler. Inom gynekologi har verksamheten infort patientledd
sedering i samband med mindre ingrepp och polikliniserar ddrmed ytterligare verksamhet, med syfte att forbattra
patientkomforten och tillgangligheten. Verksamhetsomrade 6gon har en 6kad produktion till f6ljd av battre
bemanning samt vidtagna kdsatsningar. Det sker fortsatt riktade kosatsningar pa helger samt vardagar genom forlangd
operationsdag. En preoperativ enhet inom postoperations lokaler ar igang for att forbereda patienterna infor operation
sa att bytestiderna kan minskas. Det pagar aven ett arbete kring att 6ka anvandandet av 1177 for snabbare processer.

Inflodet av patienter pa akutmottagningen fortsatter att 6ka och ackumulerat jan-mar har inflodet okat med 5,3
procent jamfort med 2022, vilket nu &r uppe i samma antal hoga inflode vi sag under 2019. Sedan den nya
motorvagen stod klar ses ett 6kat inflode av patienter fran framst Horby men dven fran HoOr pa saval vuxen- som
barnakuten. Inlaggningsprocenten jan-mar ar 27,4 procent jamfort med ar 2022 da inlaggningsprocenten var 28,9
procent. Arbetet med provtagning géllande bade antigentest och framfor allt vita-PCR fortsétter och kraver en del
resurser fran underskéterskorna. Vita-PCR har dock succesivt minskat under mars. Sedan forra aret har
akutmottagningen haft fysioterapeut pa plats som bedomt patienter, mobiliserat, informerat, gett traningstips, forsett
patienten med hjalpmedel infor hemgang och hanvisat till ratt vardniva for fortsatt behandling. En del patienter har
utifran detta arbetssatt kunnat aterga till ordinart boende utan vardinlaggning.

Slutenvard

Vardplatsbrist ar en utmaning inom slutenvarden som medfor en 6verbelaggningsproblematik. Dock har
overbelaggningar minskat till foljd av att medicinavdelning 6ppnades upp med sju vardplatser den 13 jan (fd avd. 93),
vilken har utokats till 13+1 vardplatser. Medelvardtiden &r fortsatt hogre an 2019, men minskar i feb och &r pa vag
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mot vara tidigare korta vérdtider. Okad medelvardtid ar en kombination av dverbelaggningar som medfér langre
vardtider, fardigbehandlade patienter som kommunen haft svarigheter att ta hem och multisjuka aldre med langre
vardtider. Sjukhuset har en fortsatt 1ag niva gallande utlokaliserade patienter, vilket ar ett resultat av bland annat
foljsamhet till handlingsplaner och en god koordinering. Ett forvaltningsovergripande vardplatsforum arbetar aktivt
med handlingsplaner och béattre samarbetsformer for att forbéattra situationen. Neonatalavdelningen i Malmé samt
Helsingborg har tvingats till neddragning pa grund av svarigheter att bemanna, dar CSK varit behjélpliga och tagit
emot patienter.

Slutenvardsoperationer har 6kat med tre procent jamfort med 2022, dock en avvikelse mot planerad produktion och
vi nér inte riktigt upp till 2019 ars niva. Under jan-mar har 64 robotassisterande operationer utforts med en markant
okning i mars. Dessa operationer har utforts framst inom gynekologi men dven inom urologi och évre- och nedre
gastro. Robotassisterade operationer forvantas minska medelvardtiden, vilket vi kommer folja framover.
Verksamheterna arbetar aktivt med olika typer av atgarder och satsningar for att forbattra tillgangligheten och na
uppsatta produktionsmal. Operationsledningsforumet bereder fragor som beror forvaltningens samlade
operationskapacitet och dess férmaga att bibehalla, forstarka och anpassa kapaciteten, dar styrgrupp operation
beslutar.

Attraktiv arbetsgivare

Anstéllda timmar under perioden

Under perioden jan-feb ar 2023 har anstéllda timmar okat med 1,1 procent jamfort med foregaende ar. Antalet timmar
avseende franvaro har minskat med 10,5 procent och avser framst sjukledighet samt tjanstledighet som minskat,
samtidigt ser vi en 6kning av kompledighet och semesterledighet vilket varit 6nskvart. Néarvarotid har 6kat mellan
aren med 6,3 procent, vilket ar ett resultat av att franvarotid har minskat. Detta har ocksa resulterat till att extra
narvaro i form av fyllnad/Gvertid har minskat. Forra aret jan-feb var vi fortsatt paverkade av covid i hog utstrackning
med extra narvaro i form av dvertid och fyllnadstid.

Inhyrd bemanning

Inhyrningen av personal har 6kat mellan 2022 och 2023, 6kningen sker bade pa lakare och sjukskaterskor. Orsaken
till 6kningen beror pa ett svart rekryteringslage. Forvaltningen foljer regionens strategi om ett minskat beroende och
analysen &r att inhyrningen ska minska, framfor allt pa inhyrning av sjukskoterskor. Inhyrda sjukskoterskor har varit
en forutsattning att uppratthalla vardplatser, dar vi idag bemannar sju vardplatser inom medicinkliniken. Arbete pagar
med att rekrytera egna sjukskoterskor och inhyrd personal kommer minska under aret. Vi har aven inhyrd personal pa
centraloperation for att kunna uppratthalla vart behov av antal op-salar.

Genomsnittlig sysselsattningsgrad

Forandring av genomsnittlig sysselséttningsgrad under januari-februari 2023 jamfort med foregaende ar ar 18,8. En
minskning med -27,5 for sjukskoterskor och -7,1 fér barnmorskor. Svarigheter att rekrytera sjukskoterskor samt en
rorlighet inom gruppen underskdterskor dr anledning till 6kningen 27,8. Som ett stod och avlastning till enhetschefer
har antalet administratorer 6kat med 8,5.

Beskriv hur arbetet gar utifran resultatet av McKinseys 6versyn

McKinsey dversynen visade att CSK inom manga omraden var kostnadseffektiva och produktiva. Givetvis finns
saker att gora och sjukhuset arbetar med att skapa stérre avdelningar samt arbetar med ratt anvand kompetens pa
vardavdelningarna. Arbetar leds av vardplatsforum och operationsledningsforum med malsattningen att skapa en
robust vardplats- och operationskapacitet. Ratt anvand kompetens pa vardavdelningarna ar ocksa nagot som till stor
del faller under projektet "Framtidens Vardavdelning” som startades upp under hosten 2022. Projektet belyser
bemanningsfragor, att ett for uppdraget skapa ratt bemanning pa vara vardavdelningar, kompetensutveckling och
funktionsindelning etcetera.
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Vilka effekter kan ni se av incitamentsmodellen for operationer?

Redan under 2022 var sjukhuset igang bra med operationsverksamheten dar antalet totala operationer 6kade med tva
procent jamfort med 2019, vilket i sig var ett valdigt starkt produktionsar. Prioriteringar och arbetsgang sker
ofdrandrat i vara befintliga forum dar bland annat operationsledningsforum bereder fragor som beror forvaltningens
samlade operationskapacitet och dess formaga att bibehélla, forstarka och anpassa kapaciteten, dar styrgrupp
operation beslutar. Ett arbete pagar med att sékerstélla ratt diagnossattning och att diagnossattning gors i tid, dar det
finns en utsedd arbetsgrupp som under varen kommer gora olika typer av stickprover ute i verksamheten. En
forutsattning for att kunna uppratthélla planerade operationsvolymer under 2023 ar att vi kan halla alla op salar
oppna. Idag har vi inhyrda personal som gjort det mojligt att halla fler op salar éppna, vilket genererat att
salstilldelningen ckat inom flera omraden som inte varit hogprioriterade och har paverkat tillgangligheten i positiv
riktning. Under varen anvands alla operationssalar pa CSK, s att fysiska salar har blivit en begransande faktor. CSK
foreslar darfor att operationsmodulerna i Malmo flyttas till CSK nar de inte langre behovs pa SUS.

Ekonomiskt sa ar det for tidigt att dra nagra slutsatser hur modellen kommer paverka. Modellen ger majlighet till
utokade intakter, men samtidigt ar utgangspunkten for sjukhuset redan pa en hog produktionsniva vilket minskar
mojligheterna till nagra storre intaktsforstarkningar. Under 2022 utférdes fler operationer an 2019, vilket pavisar att
det aktiva omstallningsarbete som utfordes under foregaende ar gav resultat. Det innebar dock i incitamentsmodellen
att vi behover producera mer utifran en redan hog produktion for att 6ka intékterna.

Diff %
Op sv+6v Ar 2019 Ar 2020 Ar 2021 Ar2022  |2019/2022
CSK 21465 19210 19 664 21802 2%
Him 6443 5233 5149 5 062 -21%
Hbg 26192 23479 22 860 23670 -10%
SUS 70221 62 330 64 772 68 091 -3%
Angelholm 254 223 283 279 10%
Landskrona 4168 4839 4280 4501 8%
Trelleborg 5435 4545 3994 3522 -35%
Ystad 5451 4709 5 060 5195 -5%

(totalt antal operation inom slutenvard och éppenvard for aren 2019-2022, LIS Varddata Manadsuppfoljning)

Antalet operationer inom incitamentmodellen har jan-feb dkat med 390 operationer samtidigt som drg poéngen
minskat med 11,1 poang. Under jan-feb 2022 hade vi fortsatt en stor pandemipaverkan dar en prioritering av
operationer gjordes, vilka ocksa tenderade att vara lite tyngre operationer med ett hogre drg-varde. Det finns ett stort
fokus pa langtidsvantarna och flera av dessa operationer gérs inom dppenvarden och inom vissa verksamheter da
genererat farre slutenvardsoperationer med hogre drg. Samtidigt har vissa verksamheter arbetat aktivt med att
poliklinisera ytterligare operationer som tidigare gjorts inom slutenvarden. Primart fokus ligger pa forbattrad
tillganglighet och inte utifran vilka operationer som genererar flest drg-poang.

Ekonomi
Det ekonomiska ingangslaget infor 2023 pa -256 mkr (resultat 2022 samt tillaggsbudget som ej erhallits infor 2023)
samt radande omstandigheter kring inflation innebér stora ekonomiska utmaningar for en ekonomi i balans.

Resultat

Utfallet for perioden ar -102,5 mkr, vilket ar ett forsamrat resultat mot foregaende ars utfall med 59 mkr. Avvikelse
mot budget &r -97,4 mkr. Efter mars ar den ackumulerade bruttokostnadsutvecklingen 8,5 procent, for at na budget
och en ekonomi i balans kravs for helaret en negativ ack bruttokostnadsutveckling pa -8,9 procent.

Intékter

Intékterna avviker positivt mot budget med 17,7 mkr vilket frAmst avser férsaljning inom diagnostik, forséljning av
varddagar avseende utlokaliserade ortopedpatienter Hassleholm, asylintékter, regionexterna patientintakter inom
oppenvard samt intakt for utskrivningsklara patienter fran Kristianstad kommun.

Kostnader
Storre avvikelser mot budget finns inom personalkostnader, vilket avviker negativt mot budget med 57,8 mkr. Det
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avser sedan tidigare ofinansierade tjanster, timlon, dvertidskostnader samt kostnader for kdsatsningar. Aven
stimulansersattningar for arbetat tid i december paverkar januarilénerna. Kostnad for timanstéllningar och 6vertid har
succesivt minskat sedan januari, men ligger fortsatt hdgt 6ver budget. Sjukhuset har stora merkostnader for
fardigbehandlade patienter som inte kan tas hem av kommunen i form av hdga 6verbelédggningar, évertid och hdg
arbetsbelastning. Aven kostnader for stort infldde av patienter som kommer till akutmottagningarna som mangt och
mycket skulle kunna tas omhand inom primarvarden. Verksamheten bedomer att cirka 20 patienter per dag inom
respektive barn- och vuxenakuten soker vard pa fel vardniva. Detta ar patienter som kommer till akutmottagningen
och tas omhand i triagen, far radgivning och darefter gar hem. Detta &r givetvis resurskravande och leder till hog
belastning pa akutmottagningarna som paverkar hela sjukhusets floden. Kostnad for manadslon har 6kat mellan aren
med 3,2 procent, varpé lénerevision &r en faktor. Ovriga personalkostnader har dkat mellan &ren med 2 mkr, vilket
avser kurser och utbildningar.

Under hosten 2022 startades pilotprojektet Framtidens vardavdelningar som sedan implementerats succesivt pa fler
vardavdelningar. Kostnad for servicevardar som &r en del av projektet har tillkommit, for perioden jan-mar en total
kostnad pa 5,2 mkr. Inférandet av servicevardar kommer initialt att bli dyrare men dar vi pa sikt férvantar oss kunna
se nyttoeffekter och forbattrade kvalitetsparametrar som pa sikt framjar ekonomin. Projektet ar dven ett viktigt arbete
for att sakra kompetensforsorjningen framéver och for att kunna mota nuvarande och kommande vardbehov och
darmed sékerstalla produktion.

Aven kostnad for inhyrd personal har okat och avviker negativt mot budget med 6,2 mkr. Inhyrd personal har varit en
forutsattning for att kunna uppratthalla vardplatser och halla op-salar 6ppna. Det pagar dock ett aktivt arbete med
rekrytering for att minska framfor allt inhyrda sjukskoterskor.

Kostnad for samordning ar for perioden 3 mkr. Bedémningen ar att samordningskostnaderna succesivt kommer
minska under aret, men samordning for urologi kommer fortsatt ske. Malsattningen ar att samordningskostnader ska
upphdra under 2024. Storre avvikelser mot budget finns avseende sjukvards- och operationsmaterial samt
insulinpumpar och tekniska hjalpmedel, totalt en avvikelse mot budget pa 18 mkr. Kostnad for insulinpumpar
fortsatter accelerera i kostnadsokning, den budgetforstarkning som gavs infor ar 2020 pa 10,2 mkr &r inte tillracklig
med tanke pa den utveckling som skett inom omradet. Pumparna har utvecklats med béttre teknik och ar dyrare,
dessutom maste de nya pumparna vara kopplade till kontinuerlig blodsockermétare som i sig ar dyr. Vi har enligt
NDR (nationella diabetesregistret) samma okningstakt av pumpanvandare som &vriga diabetesmottagningar i Skane,
men fran en lagre niva. Antalet totala operationer har 6kat med 13 procent jmf med 2022 medan kostnader for
material fran externa leverantorer har okat med 20,5 procent, varpa okade kostnader aven kan kopplas till inflation.

Lakemedelskostnader inom rekvisition avviker mot budget med 5,7 mkr och motsvarar en kostnadsokning pa tolv
procent, varpa erhallen uppréakning i budget infor 2023 &r 2,2 procent. Fastighetskostnader och évriga kostnader
avviker mot budget med 19,7 mkr vilket avser sedan tidigare ej budgeterade kostnader samt kostnader for
serviceforvaltningar vars kostnadsokningar inte kunnat tackas av upprékningen av regionbidraget infor 2024.
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Permanad  esssAck bruttokostnadsutveckling — esssAck budget —=—Prognos 2023

Utfall Utfall %

Férdndring . . .
Resultatrdkning (mkr) 2023 2022 féréndring

Intékter 687,8 684,8 3,0 0,0
Regionbidrag 399,5 4771 -77,6 -16,3%
Patientavgifter 9,3 8,3 1,1 13,0%
Fsg verksamhet, tjdnster 178,5 180,7 -2,2 -1,2%
Ovriga intikter 100,4 18,7 81,7  436,3%
Kostnader -790,2 -728,3 -61,9 8,5%
Personalkostnader -462,5 4385 -23,9 5,5%
Inhyrd personal 9,7 -4,0 5,7 142,7%
Kép av vkh, mtrl/tjdnster -115,3 -96,3 -19,0 19,7%
Lakemedel 8272 774 48 6,2%
Ovriga kostnader och bidrag ~ -109,9  -100,8 9,1 9,0%
Kapitalkostnad -10,6 -11,2 0,6 -5,6%
Netto -102 -44 -59

| tabellen ovan &r tilldggsbudget inkluderad i regionbidraget i utfallssiffrorna for 2022. Exkluderat tillaggsbudget har
intakterna okat med 24,4 mkr jamfort med 2022, vilket motsvarar en forandring mellan aren pa 3,6 procent.
Intaktsokningen avser framst 6kad forsaljning diagnostik, vardvalsintakter, regionexterna patientintakter,
incitamentsmodell och upprakning av regionbidrag. Férandringen mellan aren avseende kostnader har beskrivts ovan.

Nyckeltal

Totalt har antalet mixpoéng jan-feb minskat med tre procent jamfért med 2019 medan antalet operationer ékat med
1,1 procent. Mixpoang per anvanda timmar har minskat jamfért med 2019 framst pa grund av fler anvanda timmar.
Likasa bruttokostnad per unik patient och bruttokostnad per mixpoéng har jan-feb 2023 har minskat i férhallande till
samma period 2019. Framst pa grund av att kostnadsutvecklingen okat betydligt de senaste aren, dar inflation &r en
faktor, vilket inte star i paritet till utvecklingen av produktionen. Samtidigt har sjukhuset arbetat aktivit med att
poliklinisera allt mer versamhet dar operationer numera gors inom dppenvard istéllet for slutenvard, vilket genererar
en minskning av mixpoang. Likasa avseende distanskontakter och konsultationer som blir allt vanligare och ersatter
fysiska besok. Men faktum &r att vi har en hog kostnadsutveckling som vi behdver hantera och fa bukt pa. Det &r svart
att dra nagra slutsatser utifran tva manaders utfall men nyckeltal kopplat till produktivitet kommer f6ljas framdver.

Prognos
Resultat for ar 2023 prognostiseras till -380 mkr. Prognosen bygger pa det ekonomiska ingangslaget infor 2023, pa
verksamheternas prognoser, sedvanliga motpartsjusteringar mellan forvaltningar/ndmnder samt sjukhusdvergripande
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bedémningar utifran nuvarande kant lage. For att na den prognos sjukhuset estimerat behdver en ack
bruttokostnadsutveckling for helar 2023 landa pa 5,5 procent. Pa intéktssidan &r hojd tagen for fortsatt 6kad
forsaljning avseende diagnostik samt 6kade intakter avseende incitamentsmodellen utifran planering. Det ar dock for
tidigt att dra nagra slutsatser avseende den ekonomiska regleringen utifran utfall jan-feb, &ven om vi har 6kat antalet
operationer sa har drg-poangen gatt i annan riktning. Extra intékter i incitamentsmodellen forutsétter ocksa att vi kan
uppratthalla vardplatser, op-salar och inte minst bibehalla var personal. Kostnad for inhyrd personal har okat senaste
manaden men forvéntar oss se en minskad kostnad efter siste juni. | prognosen uppgar samordningskostnader till 8
mkr, dér vi gjort antagandet att samordningskostnader succesivt minskar men dér vi under 2023 fortsatt kommer har
samordningskostnader inom urologi. Servicevardar inom projektet framtidens vardavdelning ar inkluderat i
prognosen, utifran den implementeringsplan vi kanner till idag. | prognosen ingar aven att respektive
verksamhetsomrade nar full effekt pa sina handlingsplaner motsvarande en procent effektivisering.

Prognosen ar beaktad utifran vad vi vet i dagslaget men osékerhetsfaktorer som paverkar ekonomi ar bland annat:

e Lonerevision 2023: prognosen bygger i nulaget pa en total I6nerevision pa 3,2 procent.
o Inflation och kostnadstkning for material

o EU-schemaldggning och dess eventuella ekonomiska konsekvenser

e Incitamentsmodell

Atgarder for ekonomi i balans

For att sanka kostnadsutvecklingen och arbeta mot en ekonomi i balans har sjukhuset fatt i uppdrag att ta fram en
atgardsplan. En handlingsplan med atgarder har tagits fram som stracker sig éver hela mandatperioden, men aven
atgarder som innefattar ar 2023. Handlingsplan med atgarder for en ekonomi i balans kommer presenteras pa
néstkommande styrelseméte den 21 april. Den totala effekten av handlingsplanen for hela mandatperioden motsvarar
ca 274 mkr, med atgarder for innevarande ar motsvarande 75,5 mkr. Handlingsplanen innehéller bade
verksamhetsspecifika och sjukhusévergripande atgarder. En forutsattning for alla atgarder ar att de inte ska medfora
nagon negativ inverkan pa tillganglighet, vérdplatssituation eller arbetsmiljo. Atgérder ligger i linje med det fortsatta
arbetet med att behalla och rekrytera medarbetare. Ur ett medarbetarperspektiv sa kan nagra av atgarderna medfora ett
andrat arbetssatt. Varje verksamhet kommer arbeta fram en plan for att na de mal dar verksamhetschef ar ansvarig.
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