Manadsuppféljning jan-maj 2023
3840 Kognitiv medicin \
KANE

Tillganglighet
Tillganglighet
Tillganglighet 90 d . Forandring Forandring Vantande > 90 d . Forandring For
- 2305 Sen13man 2304-2305  2205-2305 2305 Seni3man - 7304 2305 23
Firsta kontakt 398% 21% 2 186 | | | 3

Region Sk&nes mal: andel vantande inom 90 dagar > 95%, Genomforda aterbestk mal 88%

Kalla: QV Tillganglighet Skéne Overgripande, Automatskick SKR

Tillganglighet Koémiljard

. . S Forandrin Hogt
Mélomrade komiliard . Andel2305 Andel 2205 ' 23052208  malvarde Utfall
Fdrsta kontakt - vantande inom 60 dagar 282% - - ==73% -
Fiirsta kontakt - langvantare dver 150 dagar 437% - - =5% -
Aterbesdk - genomférda inom maldatum exkl toleranszon 46 2% - - »>=88% -

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

80 - Ack vardbegéran 448,3%
Ack vardatagande 350,0%
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Vardbegaran = 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

OV- Unika individer: 787
OV- Antal besék: 860
OV- Mixpoang: 86

OV- Distanskontakt: 463

Total mixpoang: 86
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Produktion distanskontakter utfall & budget

Ack avvikelse fran budget -36,7%
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Produktion besdk utfall & budget

200 Ack avvikelse fran budget 3,1%
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Produktion varddagar utfall & budget

No data to display
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Attraktiv arbetsgivare, professionell verksamhet

Fordelning av Anstalld tid pa narvaro, franvaro och utékad narvaro

Anstéllda timmar under perioden

Region Skane
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Antalet manadsavlonade / Inhyrd bemanningskostnad

Farandr.

el mot fog.dr

Administratdrer

adrministratérer, wird
Handl&ggare

kKurativt och socialt
Ledningsarbete

Lakare icke specialistkompetenta
Lakare specialistkompetenta
Paykologer

Siukskiterskor

Underskdterskor, skitare m.fl,
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Inhyrd bemanning | relation till personalkostnaden

2301-05
0,0 mkr

2201-05

kiostnaden 0,0 mkr

Mal:Kvoten inhyrd bemanning ska inte 6verstiga 1,5% av total personalkostnad

Under utveckling

Ekonomi

Resultatutveckling (mkr)

Kostnadsutveckling i procent
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Mal: Resultat ska ej vara samre an budget

No data to display

Mal: Kostnadsutvecklingen ska ej vara hogre an budget

Resultatrapport (mkr) negativa avvikelser har minustecken

Resultatrékning motpart 1-3 (mkr) 230"1t_f3g
Regionhidrag 11,0
Patientavgifter 0,0
Fdrsalining avverksamhet, varor och tjanster 1,5
Ovriga intakter och bidrag inkl statshidrag 0,2
Verksamhetens intakter 12,8
Personalkostnader -10,5
Kdp avverksamhet, material och tianster -1,8
Lakemedel -0,2
Ovriga kostnader och bidrag -25
Verksamhetens kostnader -15,0
Kapitalkostnad -0,0
Resultat -2,2

Region Skane

Budget

2301-05
11,0
0,1
1,9
1,8
14,9
-85
1,9
-0,2
-3,3
14,9
-0,0
0,0

Diff 2301-05  Diff 2301-05 Prognos Budget Diff 2301-12
Utf-Bud # Utf-Bud % 2301-12 2301-12 Bud-Prog #
-0,0 -0,0% 26,5 26,5 0,0
-0,1 -73.7% 0,4 0,4 -0,0
-0,4 -21 5% 4,0 45 0,5
1,6 -87,2% 1,2 4,4 -3,2

21 14,2% 32,0 35,7 37
-1,0 10,8%  -233 2227 -0,6

0,1 -6,6% -51 4,5 0,5

-0,0 14,6% -0,5 -0,5 0,0

0,3 -25,2% -6,9 7.9 1,1

0,1 07%  -358 35,7 0,1
-0,0 53,8% -0,0 -0,0 0,0
2.2 38 0,0 38
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Mal: Resultat ska ej vara samre &n budget

Sammanfattande analys av utveckling

Tillganglighet

Kognitiv medicin 2020-2022 har pendlat mellan 14-18 méanaders vantetid for nybesok. Under de tre forsta manaderna blev
vantetiderna succesivt kortare, under april och maj har personal deltagit vid ett par kongresser och uthildningsaktiviteter vilket lett
till att vantetiderna aterigen 16 manader for oprioriterade remisser. Det hander att patienter som utreds for kognitiv svikt missar
sina besok, det finns i verksamheten en viss acceptans for detta p.g.a. sjukdomarnas symptom men under bérjan pa aret har det
varit ovanligt mdnga avbokningar eller uteblivna bestk. Det stora antalet sent avbokade eller missade besok utgor ett problem for
produktionsplaneringen da det med kort varsel kan vara svart att hinna fylla luckorna med nya patienter och medfoljande
narstaende. Patienterna far idag tre chanser nar de missat sin tid. Ny rutin har uppréttats sa att patienten nu far ett brev
tillsammans med kallelsen infor tredje besoket dér vi tydligt informerar om att patienten tackar "nej” eller uteblir frdn besoket sa
atersands remissen till primarvarden. Verksamheten prioriterar att séakerstalla tillganglighet for de hogst prioriterade och héller dar
vardgarantin.

Verksamheten har olika uppdrag och darmed aven olika tillganglighet. De mobila teamen for beteendemassiga och psykiska
symtom vid kognitiv sjukdom (BPSD) behéver komma ut snabbt till de svarast sjuka och varden déar ar av stottande karaktar i
narmast palliativt skede. Tillgangligheten avseende denna del av verksamheten ar betydligt battre och bér framdver redovisas
separat.

Ett forsok att hjalpa primarvarden att utreda fler patienter sjilva och darmed minska inflodet av remisser ar den uppréattade
konsluttelefonen. Den &r 6ppen mellan ki 08.00 och 16.30 och dit kan primarvardslakare ringa och fa hjalp med vidare
handlaggning, insattning av lakemedel eller ibland &ven att satta diagnos. Det gor att patienter inte alltid behdver remitteras till
kognitiv mottagning for utvidgad utredning eller till det mobila teamet for stod vid svara symtom. Verksamheten har ocksa skapat
utbildande remissvar i vilka primarvarden far ett genomarbetat forslag till handlingsplan for patienter dar Kognitiva mottagningen
inte accepterar vardatagnadet. Okad produktion och fortsatt stéd till primarvarden att hantera fler patienter sjélva tror vi kommer
oOka tillgangligheten.

| april holls ett medarbetar initierat informationsmoéte for de 100 patienter som vantat langst i kon. Det utfoll mycket val d&
verksamheten kunde identifiera nagra individer som inte ville sta kvar i kén, hjalpa de som behéver kommunalt engagemang samt
inspirera och motivera till deltagande i de studier som bedrivs. | utvardering fran deltagarna kom énskemal om fortsatta
informationsméten.

Produktion specialiserad 6ppenvard

VO Kognitiv medicins produktionsbudget var forsiktigt lagd da det fanns osakerheter om hur mycket arbete som driftsformen
personaldriven vardverksamhet skulle medféra. Produktionsbudgeten sattes till 5% fler bestk/mén an for 2022. Produktionen har
varit battre &n budget i jan och feb men lagre i mars och april ackumulerat jan-april ligger vi dock nagot 6ver budget. Antalet
fiarrkontakter (kvalificerade telefonsamtal, kvalificerade brev och videosamtal) ar 36,7% lagre an budget men négot béattre an
foregdende period. Det beror delvis p& den kraftigt 6kade administrativa bordan sedan vi gick over till att vara personaldriven
vardverksamhet men ocksa da vi haft fler fysiska besok. En sjukskéterska (av sju) har tagits frAn mottagningen och omskolats till
chefsstdod och allman administrator. Efter oklara besked i samband med 6vergangen till personaldriven vardverksamhet har en
personalkategori inte registrerat kvalificerade distanskontakter pa ratt satt. Tydligare rutiner ar inférda och bor ge utslag fran och
med maj. Verksamheten har genomfort fler besok med unika patienter hittills i ar (663 st.) jmf med samma period 2021 (533 st.)
och 2022 (616 st.) men har ca 100 000 kr lagre intakter fran patientavgifter. Har misstanks att det a4r nagot fel antingen avseende
registrering eller uttag av data. Det galler for dvrigt &ven kopplingen mellan besdk och patientavgifter

Attraktiv arbetsgivare

VO Kognitiv medicin ar en personaldriven vardverksamhet med drygt 30 anstéllda. Verksamheten har medarbetare som arbetat
ihop lange och har valdigt Iag personalomsattning. Personalen arbetar i team, dar varje yrkeskategori bidrar med sin
specialkunskap. Overgéngen till personaldriven vardverksamhet (PDV) har sammanfogat gruppen &n mer, fler far ta storre ansvar
och hela gruppen lar sig nya saker. Personalgruppen innehar mycket hog kompetensniva och deltar i bade nationella och
internationella samrad och natverk inom omradet, flera av medarbetarna anses som auktoriteter och efterfrdgas av universitet
liksom media. | perioden mars-maj har personal deltagit i internationella och nationella konferenser vid tre tillfallen. Vid tva av
dessa konferenser har dven personal varit iansprédktagna som forelasare, posterpresentatorer eller moderatorer. Bade
véletablerade och aktade akademiker s& som expertis fran olika yrkeskategorier signalerar att det vill borja arbeta inom
verksamheten.

Ekonomi

Kognitiv medicin redovisar ett resultat pa -2,2 Mkr per januari-maj. Budget for samma period &ar 0 Mkr.

Region Skane
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Utfall
Kognitiv Medicin har tidigare tillhort Angelholms sjukhusstyrelse och darmed finns det inga jamférelsetal mot féregaende ar.

Intdkterna avviker med -2,1 Mkr jamfért med budget. De storsta avvikelserna avser dvriga intakter och forsaljning av
utbildningstjanster och uppgar per maj till -1,6 Mkr respektive -0,4 Mkr. Intékt for utbildningstjanster forvantas dock landa in i linje
med budget pa helar.

Verksamhetskostnader har en negativ avvikelse pa -0,1 Mkr mot budget och kan framst harledas mot personalkostnader.
Personalkostnaderna for perioden januari-maj avviker med -1,0 Mkr mot budget och beror dels p& dkad kostnad for tillskott av
personal, dels en effekt av semesterléneskuld som utjamnas per helar.

Ovriga kostnader har en positiv avvikelse pa 0,8 Mkr och storre delen av denna kostnadspost forvantas fortsatta avvika mot
budget under aret. Det beror pa minskad kostnad av information/PR (0,6 Mkr) som under varen finansierats av Skanes
universitetssjukvard. Ovriga avvikelser bestar av minskad hyreskostnad till féljd av justerat hyresavtal (0,2 Mkr) och minskad
kostnad for PC arbetsplats (0,1 Mkr). Kostnader som okat och avviker fran budget &r kép av laboratorietjanster (-0,1 Mkr) och till
viss del 6kad kostnad for IT-utrustning som beror pa 6kat behov av distansarbete.

Prognos
Helarsprognosen faststalls till -3,8 Mkr.

Medréaknat i prognosen ar dvervagande avvikelse for dvriga intdkter som beddéms landa -3,2 Mkr och minskad projektintakt -0,5
Mkr. Pa kostnadssidan ar bedémningen efter maj att nuvarande kostnad visar bade positiva och negativa avvikelser och lamnar en
hel&rsprognos -0,1 Mkr. Lépande kontroller och uppféljning gors regelbundet fér minska befarat budgetunderskott till féljd av
felkalkylering.

Region Skane




