Manadsuppféljning jan-maj 2023
3142 Sjukhusstyrelse Angelholm \
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Tillganglighet
Tillganglighet
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Region Sk&nes mal: andel vantande inom 90 dagar > 95%, Genomforda aterbestk mal 88%

Kalla: QV Tillganglighet Skéne Overgripande, Automatskick SKR

Tillganglighet Koémiljard

o Forandri Hogt
Malom rade komiliard . Andel2305 Andel 2205 2308 2206  malvarde Utfall

Fdrsta kontakt - vantande inom 60 dagar 63.5% 60 4% 8,01% ==73% -

Férsta kortakt - langvéntare dver 150 dagar 2,4% 10,0% 7.61% <5%

Aterbesdk - genomférda inom maldatum exkl toleranszon 78,9% 77.0% 1,84% »=88% S0F

Utfall: Siffran motsvarar ersattningsniva i %, bokstav beskriver vilket krav som uppfylits - G = grundkrav (hogt malvarde), F = forbattringskrav

Kalla: QV Tillganglighet Skane Overgripande, Kémiljard 2023

Tillganglighet, inflode vardbegéaran och vardatagande
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Vérdbegéran = remiss och egen begaran
Vardatagande = verksamhetens behov efter remissgranskning

Kalla: QV Flédesmodellen Bas
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Produktion

Produktion (avvikelse jamfort med foregaende

ar, antal och procent)

Produktion besdk utfall & budget

OV- Unika individer: -1 856 -18,0%
OV- Antal bestk: 787 5,2%
OV- Mixpoang: 26 2,9%
OV- Distanskontakt: -907  -256%
SV- Unika individer:  -124 -7,.9% I
SV- Vardtillfallen:  -170 -8,9% I
SV- Mixpoang: -176 -11.7% [
SV- Varddagar: -1700 -15.6% [
SV- Medelvardtid: -0,14 -2,5% I
Total mixpoang: -150 62% IR
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Produktion distanskontakter utfall & budget
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Produktion varddagar utfall & budget
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Antal disponibla vardplatser, kl 12 ma-fr
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Antal 6verbelaggningar och utlokaliseringar per

100 disponibla vardplatser
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Disponibla vardplatser man-fre kl 12

Kalla: QV Overbelaggning Utlokalisering
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— Overbelaggningar — Utlokaliserade

Mal: dverbeldggning <1/100 vpl, utlokaliserade patienter <0,5/100 vpl

Kalla: QV Overbelaggning Utlokalisering
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Produktion operationer inom incitamentsmodellen, per specialitet SKR

DRG podng DRG podng Fordndring Fdrdndring
. Antal basar L Antal 2023 2023 il DRECGosinG
Totalt ] 0,00 0 0,00 0 0,00

0P spec SKR

Akuten, inflode Akuten, 1h mal till lakare och vistelsetid
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Antal patienter sokande till akutmottagning Andel besdk med max 1h véntetid till 1akare (vanster axel)

Medianvistelsetid akuten (héger axel)
Kalla QV Patientliggaren

Kalla:QV Patientliggaren

Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet

Fordelning av Anstalld tid pa narvaro, franvaro och utékad narvaro

Anstallda timmar under perioden

Region Skane
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Antalet manadsavlonade / Inhyrd bemanningskostnad

Inhyrd bemanning | relation till personalkostnaden
2305 mf;”;;_“g’; Diff %o . 230105 2201-05
Andelen 3% 0,7%
Adrinistratérer 11 -1 -8,3%|Kostnaden 48mkr 1,2 mhr
Adrministratdrer, ward 43 -4 -8,5%
Arbetsterapeuter 17 1 £, 3%
Dietister 3 1 50,0%
Fysioterapeuter 20 -1 -4, 5% Mal:Kvoten inhyrd bemanning ska inte dverstiga 1,5% av total personalkostnad
Handlaggare a 2 33,3%
kurativk och socialk g 2 33,3%
Ledningsarbete 19 -1 -5,0% Under utveckling
Lakare icke specialistkompetenta 45 -12 -21,1%
Lakare specialistkompetenta Z8 -13 0 -31,7%
Pavhkologer f -1 -14,3%
Siukskaterskor 132 -23 0 -14,8%
Underskékerskor, skitare m.fl, 160 -17 0 -9,6%
Owr, spedialiteter inam halso- ach ... 7 -6 -46,2%
Swrigt rehabiliceringsarbete 1 ] 0,0%:
Totalt manadsavlonade: 508 -3 -12,6%
Ekonomi
Resultatutveckling (mkr) Kostnadsutveckling i procent
10 41%
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T € & &9 N e o &8 — BKU utv 2023 & Prognos 2301-12
2022 — 2023 — Budget 2023 == BKU budget 2023
Mal: Resultat ska ej vara samre an budget Mal: Kostnadsutvecklingen ska ej vara hogre an budget
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Resultatrapport (mkr) negativa avvikelser har minustecken

- Utfall Budget  Diff 2301-05 Diff 2301-05 Prognos Budget Diff 2301-12
oo s i i s 230105 230105  Uti.Bud# UtLBud% 230142 230142 Bud.Prog #
Regionhidrag 180,4 190,4 -0,0 -0,0% 4570 4570 0,0
Patientavgifter 33 3,0 0,4 12,3% 7.3 7.3 0,0
Fdrsalining avverksamhet, varor och tjanster 483 50,3 -2.0 -3,9% 1235 1220 15
Ovriga intakter och bidrag inkl statshidrag 15,1 15,3 -0,3 -1,7% 226 36,8 -14,2
Verksamhetens intakter 257,2 259,0 -1,9 -0,7% 6104 6231 12,7
Personalkostnader -156,9 -153,9 -3,0 1,9% -355.9 -352.3 -3,6
Kostnhader for inhyrd personal -4.9 -2.5 -2.4 97 4% -9.7 -59 -3,8
Kdp avverksamhet, material och tjanster -45.0 -43,3 -1,6 3,8% -106,5 -103,7 -2,8
Lakemedel -36,9 -32.4 -45 13,9% -86 4 -78.8 -76
Ovriga kostnader och bidrag -390 -32.4 -6,6 20,5% 96,7 -77 7 -149.0
Verksamhetens kostnader -282.6 -264.5 -18.1 6,9% -655,2 6184 -36,8
Kapitalkosthad -2.0 -2,0 -0,0 1,5% -4.7 -4.7 0,0
Resultat 275 T4 -201 495 0,0 49,5
Mal: Resultat ska ej vara samre &n budget

Sammanfattande analys av utveckling

Tillganglighet — Angelholms sjukhusstyrelse har forbattrat sin tillganglighet inom 90 dagar for forsta kontakt med 2
procent, fran 84 procentenheter i april 2023 till 86 procentenheter i maj.

Avseende aterbesdk genomfordes 78,9% inom medicinskt maldatum vilket ar forbattring jamfért med samma period
2022 (1,84 %). En del av forbattringen mot 2022 forklaras av att enheten for Kognitiv medicin lamnat
sjukhusstyrelsen men vi ser dven effekter av ett riktat tillganglighetsarbete.

Tillgangligheten for nybesok ar patagligt forbattrad for Rueumatologi (92,3% inom 90 dagar) och Lunga (91,9%)
sedan mars pa grund av riktade atgarder medan det fortsatt ar nagot samre for sektionerna Hjarta (82,4%) och
Gastroenterologi (65,2%). Dessa sektioner har varit extra hart drabbade av behovet av att tidvis prioritera slutenvard
och akutverksamhet framfor planerad verksamhet.

Produktion Akutmottagningens inflode - Inflodet pi Akutmottagningen dkar med 12,4% och varje enskild manad
okar inflodet jamfort med foregaende ar. Okningen bestar av hanvisade och triagerade patienter. Antalet fysiska besok
pa akutmottagningen &r i paritet med samma period foregaende ar. Andelen inlaggningar av vara lakarbesok ar 40%.

Akutmottagningens 1h mal till lakare och vistelsetid — Andelen besok med max 1h vantetid till ldkare ar under arets
forsta manader mellan 40 och 60 procent. Vistelsetiden for patienterna pa akutmottagningen ar klart under 4
timmarsmalet vilket &r mycket positivt.

Produktion éppenvard — De data som presenteras i diagrammet ovan innefattar tyvarr dven enheten for Kognitiv
medicins produktion foregdende ar vilka lamnat styrelsen 31/12 2022. Okningen av antal besok i 6ppenvard for
styrelsens verksamheter &r i sjdlva verket 1 581 fler besok eller +11,1% jamfort med 2022, (inte 787 besok eller 5,2%
som det star i diagrammet). En del av 6kningen forklaras av att vi foregaende ar hade pandemi dar omstallningar fran
oppen- till slutenvard var nédvandiga. Antalet unika patienter i 6ppen vard har minskat med 1 127 eller -11,7%, (inte
1 856 eller -18,0%). Distanskontakterna har minskat med 200 eller -7%, (inte -907 eller -25,6%).

Produktion slutenvard — Slutenvardsproduktionen har minskat med 170 vardtillfallen jamfort med samma period
2022. Detta forklaras huvudsakligen av pandemin foregaende ar samt vara relativt stora bekymmer med att bemanna
ett nodvandigt antal vardplatser. Aven antalet unika patienter minskar.

Produktionsnyckeltal — Angelholms sjukhusstyrelse har for manga jamférelsestorande poster for att kunna analysera
dessa nyckeltal. Exempelvis har mixpoangen avseende produktion som utforts pa vara slutenvardsavdelningar tillfallit
Helsingborgs lasarett under vissa perioder och enheter har tillkommit samt Kognitiv medicin blivit en personaldriven
mottagning.
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Disponibla vardplatser — Antalet disponibla vardplatser minskar jamfort med 2022. Minskningen beror pa att vi

foregaende ar hade pandemi och omstallningar av personal fran 6ppen- till slutenvard men ocksa pa att vi har ett
mycket anstrangt bemanningslage dar vi framfor allt har svart att rekrytera ersattare till personal som &r lediga pa
grund av graviditet etc.

Qverbelaggningar och utlokaliserade patienter — Givet minskningen av antalet disponibla vardplatser i saval
Angelholm som Helsingborg har vi tvingats till en synnerligt hog grad av 6verbelaggning i slutenvarden. Detta sliter
hért pa var personal och tvingar oss till dyra losningar for att kunna bemanna upp varden med rimlig patientsakerhet.

Attraktiv arbetsgivare —

Inhyrd bemanning - Inhyrning av personal okar kraftigt mellan aren, 6kningen sker pa bada verksamhetsomradena
och bade pa lakare och sjukskoterskor. Region Skanes mal om att kvoten av inhyrd bemanning inte ska 6verstiga 1,5
procent av den totala personalkostnaden kan inte klaras och var niva ar 3,1 procent.

Orsaken till 6kningen beror pa ett mycket svart rekryteringslage. Sjukhuset har stora utmaningar géllande
kompetensforsérjningen och arbetar for ett minskat beroende, framfér allt avseende inhyrning av sjukskoterskor.
Inhyrningen av specialistldkare kommer dessvérre att fortsétta tills efter sommaren men ST-l&kare kommer att
anstallas for att pa sikt ersatta de inhyrda lakarna pa slutenvardsavdelningarna.

KOSTNAD INHYRNING TKR 2022 2023 <> Tkr
INHYRDA LAKARE VO REHABILITERING 58 1515 1456
INHYRDA LAKARE VO MEDICIN 529 1925 1396
INHYRDA SJUKSKOTERSKOR (framst VO Medicin) 589 1355 767
Totalt 1176 4795 3620
Inhyrning motpart 1, Tkr (v O

| Inhyrda lakari
] tnhyrda ssk -~
Totalt
12568

10838

8315

== SN[

Jan Feb Mar Apr Maj Q@ Minad

Antalet manadsavl6nade - Antalet manadsavlénade medarbetare minskar jamfort med samma period foregaende ar
med 12,6 procent. Det ar framst sjukskoterskor och lakare som minskar vilket &ven speglar inhyrningskostnaderna.

Utveckling av personalrorlighet — Antalet tillsvidareanstéallda for perioden ar 473 och for perioden ar
personalrorligheten 5,25%. | avgangssamtalen har framforts olika orsaker till avslutad tjanstgoring och de framsta
anledningarna ar 16n, vardplatssituationen/arbetsmiljo samt ledarskapet.

Inforande av servicevardar — Vi ar nu i slutfasen med att infora servicevardar pa vara slutenvardsavdelningar och
teckna avtal med Regionservice. Startdatum blir 2023-12-01. | samband med detta kommer vi &ven att teckna ett avtal
om transportorstjanster. VVara servicemedarbetare/transportorers anstallning kommer i samband med detta att ga over i
Regionservice regi. Denna forandring medfor att kostnaderna kommer att 6ka jamfort med Angelholm sjukhus
forutsattningar idag.

Region Skane
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En langsiktigt stark ekonomi

Resultat — Resultatet for perioden januari-maj ar -27,4 Mkr vilket dr en budgetavvikelse pa -20,0 Mkr. Resultatet
jamfort med samma period féregdende ar ar 6,6 Mkr samre. Inflygningen infor 2023 pavisade ett underskott pa 34,9
MKkr, (2,9 Mkr per manad). Denna obalans &r budgeterad som internt avkastningskrav bade pa intaktssidan och
kostnadssidan. Utdver detta underskott ar budgetavvikelsen for perioden -5,4 Mkr.

Intakterna avviker med -1,8 Mkr jamfort med budget. Budgetavvikelsen bestar framst av minskade intakter for
forsaljning av tjanster och internt avkastningskrav.

Personalkostnaderna for perioden ar 3,0 Mkr hogre an budget. Okningen mot budgeterad kostnad beror framst pa
oppnande av extra vardplatser/dverbelaggningar som maste bemannas med mycket dyra losningar sasom kvalificerad
overtid, extra ersattningar samt sociala avgifter pa dessa.

Kostnader for inhyrd personal 6kar med 2,4 Mkr jamfort med budget.

Verksamhetsanknutna kostnader avviker med -1,6 Mkr mot budget och bestar framst av 6kade kostnader for lab- och
rontgenkostnader.

Lakemedelskostnaderna avviker mot budget med -4,5 Mkr. Hela underskottet beror pa ett mycket sallsynt dyrt
lakemedel (Onpattro) som okar kostnaden eftersom vi identifierat fler patienter med “’Skelleftedsjukan” an tidigare ar.
Varje patients lakemedel kostar ca 4,0 Mkr per ar.

Ovriga kostnader avviker med -6,7 Mkr mot budget. Det interna avkastningskravet har en storre budgetavvikelse, (7,4
Mkr) vilket innebar en nagot positiv budgetavvikelse pa resterande dvriga kostnader.

Bruttokostnadsutveckling — Den ackumulerade bruttokostnadsutvecklingen jamfort med samma period foregaende ar
ar 3,3 procent. Har har vi tagit hansyn till att Kognitiv medicin numera &r en personaldriven enhet och den
jamforelsestérande kostnaden ar borttagen foregaende ar.

Prognos — Helarsprognosen ar forsamrad med 2 Mkr pa grund av hégre rontgenkostnader fran Helsingborgs lasarett,
hogre labkostnader fran Medicinsk service, hogre kostnader fran Regionfastigheter samt lagre IT-kostnader fran
Digitalisering och IT. Den nya prognosen ar bedémd till -49,5 Mkr. En osékerhet i prognosarbetet ar vad effekterna
av reglerna kring dygnsvila fran 1 oktober leder fram till samt &ven vad hyrstoppet kommer att fa for ekonomiska
konsekvenser.

Atgarder for en ekonomi i balans — Kostnadsreducerande och intéktshéjande atgarder har identifierats i en
handlingsplan som beslutades pa sjukhusstyrelsens sammantrade i april. Eftersom prognosen ar férsamrad sedan dess
har forvaltningschefen fatt i uppdrag att ta fram en ny handlingsplan.
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