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Sammanfattande analys

Perspektiv

Kommentar

Medborgarperspektivet

Personalperspektivet

Process- och
fornyelseperspektivet

Landstinget har malet att Sérmlanningarna inom tio ar ska ha
blivit friskast i Sverige. | jamforelse med riket ar folkhélsan i
Sormland i dagslédget langt ifrdn sa god. En av landstingets stora
utmaningar pa kortare sikt ar att vinna sormlénningarnas
fortroende for halso- och sjukvarden samt att ndjdheten hos de
som besokt hélso- och sjukvarden ska 6ka. Landstingets tva
Overgripande indikatorer for Medborgarperspektivet méter
néjdhet med landstingets tj&nster samt sjalvupplevd hélsa. |
dagslaget uppnas dessa inte och det kommer det krévas kraftfulla
atgarder om dessa pa sikt ska kunna uppnas.

For personalperspektivet finns indikatorn HME (Hallbart
medarbetarengagemang) dar arets malvarde &r 77, och dar
nuvarande uppmétta matt pa 76 ar fran 2014 ars matning. |
redovisningen framgar forra arets resultat konsuppdelat pa
delindex inom HME samt totalt. Resultaten fran
medarbetarenkaten inklusive HME &r underlag till resultatanalys
och uppréattande av handlingsplaner som ingar som del i det
systematiska arbetsmiljoarbetet. Svarigheten att rekrytera vissa
yrkesgrupper och specialistkompetenser fortgar, vilket
framforallt paverkar verksamheten inom halso- och sjukvarden.
Det har trots rekryteringssvarigheter skett en 6kning av antalet
arsarbetare sen arsskiftet liksom ékning av inhyrd personal
jamfort med samma period forra aret. Aven sjuktalen har okat
dver de senaste 12 méanaderna, dar den totala sjukfranvaron av
arbetad tid uppgick till 5,9 %. Dock ett litet trendbrott pa den
langa sjukfranvaron 6ver 90 dagar som vid arsskiftet var 2,7 %
men vid delar 1 uppgar till 2,6 %.

Inom Process- och férnyelseperspektivet &r det fortfarande
tillgngligheten som &r landstingets st6rsta utmaning. En av
landstingets dvergripande indikatorer avser tillgangligheten i
hilso- och sjukvarden. Denna har forbittrats och ligger néra
malen for tillgangligheten till specialiserad vard och
tillgangligheten for besok ar god hos i stort sett alla
vardcentraler. Daremot uppnas inte den 6vergripande indikatorn
i dagslaget da det ar langt ifran att malet for
telefontillgangligheten pa vardcentralerna uppnas.
Tillgangligheten till omradet habilitering &r inte heller god.
Beddmningen &r dock att det finns goda méjligheter for att
atgarda bristerna i tillgangligheten i priméarvéarden under éret och
darmed uppna malet for indikatorn.

Utvecklings- och projektarbete sker standigt inom ménga
omraden i landstingets verksamheter. En av de évergripande
indikatorerna belyser hur vél landstinget arbetar med utveckling
genom att méata om de mest prioriterade omradena och projekten
har uppnatt planerat resultat. Bedémningen &r att landstinget har
goda majligheter att uppna malet for dven denna indikator.

Landstinget har darmed goda chanser att fa nd malet for Process-
och fornyelseperspektivet.
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Perspektiv Kommentar

B Miljoperspektivet Miljoprogrammet for Landstinget Sérmland 2014-208 innehéller
ett antal dtaganden och indikatorer som arbetas med och foljs
upp pa arlig basis. Programmet ar ambitiost och darmed ar
malen hogt stallda. Sammantaget kan séagas att indikatorerna vid
denna méatning inte &r uppnadda i 6nskad utstrackning. Daremot
har ett flera utredningar genomforts som identifierat ett flertal
forslag pa kompletterande konkreta atgéarder inom alla
miljomalsomraden som kommer hjalpa oss i arbetet med
maluppfyllelsen till 2018. Av de indikatorer som mats r det i
dagslaget ca 50 % som ser ut att nd sina delmalvérden for ar
2015. Vid ledningens genomgang av miljéledningssystemet
konstaterades aven att det beh6ver goras en dversyn av
indikatorerna och dess malvarden samt att redovisningen av
nadd effekt pa arsbasis behover klargoras.

@ Ekonomiperspektivet Ekonomiperspektivets indikatorer har i samtliga fall resultat som
uppfyller respektive malsattning efter det forsta kvartalet.
Balanskravsresultatet &r positivt och ser man till resultatet 6ver
en fyra-arsperiod sa uppnas malvéardet dven dar. Prognosen visar
dock att forvantningarna pa Landstinget Sormlands resultat har
sénkts sedan budgeten lades och att det finns en del osékerheter i
bedémningen av utfallet pa arshasis. Osakerheterna bestar i att
prognosen som ar lagd forutsatter att halso- och sjukvardens
atgardsplan far effekt och att Gvriga verksamheter presterar
enligt plan. Landstinget beddms trots osakerheterna ha stora
mojligheter att uppna en stark ekonomi i balans pa helaret.

Har vi god ekonomisk hushallning?

I denna deldrsrapport redovisas det ekonomiska utfallet for perioden januari-mars 2015. Samma
redovisningsprinciper och berakningsmetoder har anvants i delarsrapporten som i den senaste
arsredovisningen.

En helarsprognos for Landstinget Sérmland presenteras och likasa en redovisning av hur landstinget
presterar i forhallande till de strategiska mal som ar uppsatta av Landstingsfullméktige.
Genomgaende i dokumentet anvands olika fargsignaler for att visa hur det gar. Gront visar att
beddmningen &r att malen kommer att uppnas, rott visar att bedomningen ar att malen inte kommer
att uppnas. Gult signalerar att landstinget behdver gora mer for att na malen.

Landstingets mal for god ekonomisk hushallning utgors av de strategiska mal for respektive
perspektiv som ar faststallda i landstingets budget. Den samlade bedémningen ar att Landstinget har
majlighet att leva upp till malet om god ekonomisk hushallning. Aven om prognosen fér ekonomin
pekar mot ett samre resultat an budgeterat sa ar bedémningen att balanskravet klaras av med
marginal. Under process- och fornyelseperspektivet fortséatter arbetet med tillgangligheten samtidigt
som utvecklings- och projektarbete sker inom manga omraden. Arbete pagar med resultaten av
medarbetarenkaten som for tredje aret i rad har forbattrade indexomraden. De problemomraden
som redovisades i arsredovisningen kvarstar dock; 6kande sjuktal, rekrytering av personal samt
medborgarnas betyg av de tjanster landstinget tillhandahaller. Delmalen for miljéprogrammet under
2015 ser ut att bli svara att na pa arshasis. Inom varje perspektiv finns mer detaljerad information
gallande de strategiska malens utfall och utveckling.
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Medborgarperspektivet

Strategiskt mal: Landstinget bidrar till god livskvalitet, en jamlik halsa samt
en livskraftig och levande region genom verksamheter med god kvalitet,
tillganglighet, 6ppenhet, respektfullhet och delaktighet

Landstinget har malet att Sérmlanningarna inom tio ar ska ha blivit friskast i Sverige. | jamforelse
med riket ar folkhélsan i S6rmland i dagslaget langt ifran sa god. En av landstingets stora
utmaningar pa kortare sikt ar att vinna sérmlanningarnas fortroende for halso- och sjukvarden samt
att néjdheten hos de som besckt halso- och sjukvarden ska 6ka. Landstingets tva 6vergripande
indikatorer for Medborgarperspektivet méter ndjdhet med landstingets tjanster samt sjalvupplevd
hélsa. | dagslaget uppnas dessa inte och det kommer att kravas kraftfulla atgarder om dessa pa sikt
ska kunna uppnas.

Indikator Utfall Malvarde Kommentar
Andel omraden med god patient- 56 % 80 %
/brukar-/resenér-/kund-ndjdhet

Andel i olika befolkningsgrupper 70 % 75 %

med ett gott sjalvskattat
hélsotillstand

Vad tycker medborgarna?

| borjan av aret har resultaten fran Nationella patientenkaten for lanets akutmottagningar redovisats.
Undersdkningen genomfordes hdsten 2014, Landstinget Sérmland hade lagre patientndjdhet an
riksgenomsnittet.

Patienternas helhetsheddmning av akutmottagningen var ocksa lagre jamfort med riket. | riket ar
man betydligt mer néjda &n kvinnor men i Sérmland &r skillnaden mellan kvinnor och man liten.
Det var stor skillnad i helhetsbedémningen mellan de tre sjukhusen i l&net, patienterna var mest
nojda med akutmottagningen i Katrineholm. I forhallande till riksgenomsnittet var
helhetsbeddmningen lagst pa akutmottagningen i Eskilstuna av lanets sjukhus.

Aven nojdheten med bemdtandet var lagre pa akutmottagningarna i Sérmland an i riket, men
skillnaden var liten. Kvinnor var mindre nojda med bemétandet an man. Sa ér det ocksa i riket.
Bemotandet fick hogst betyg pa akutmottagningen i Katrineholm.

Maétningen genomfordes under en period da lanets storsta akutmottagning som finns pa
Malarsjukhuset genomgick en stérre ombyggnation. Detta har troligvis haft paverkan pa
patientndjdheten.
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Nationella patientenkaten for akutmottagningarna ar 2015

S;rlge-zn Bemotande Helhetsbedémning

Kvinnor Mén Totalt Kvinnor Mén Totalt
MSE 83 90 86 60 59 59
KSK 89 91 89 66 69 67
NLN 89 85 86 67 62 64
Sérmland 86 89 87 64 63 64
Riket 87 91 89 67 72 69

Under varen 2014 genomfordes den nationella patientenkaten for den specialiserade varden inom
psykiatrisk och somatisk éppen- och slutenvard. Detta redovisades i den senaste arsredovisningen.
Resultaten for den somatiska ppen- och slutenvarden i Sérmland var i varierande grad lagre an
riksgenomsnittet for flera omraden.

Under aret kommer den nationella patientenkaten att genomféras for vardcentralerna, resultatet
kommer att kunna presenteras forst i arsredovisningen.

Inom omradet habilitering uppgav 83 % av brukarna att de var ndjda med de insatser som ges,
vilket &r i niva med tidigare. Det var 78 % som vid utvarderingen av den individuella planen som
var nojd med maluppfyllelsen, vilket ar en forbattring. Delaktigheten upplevdes som god, 86 % av
brukarna som var ndjda med delaktigheten i sin planering. Aven det &r en forbattring.

Nojdheten med sjukresorna ar 4,5 pa femgradig skala, vilket ar en forbattring sedan tidigare.

Arets métning av Vardbarometern har &nnu inte genomforts. Resultatet av matningen kommer att

kunna presenteras forst i arsredovisningen. | foregaende ars matning var det 59 % som uppgav att

de har tillgang till den vard behdver, vilket ar battre an riket. Pa fragan om de instamde i att de har
tillgang till den vard de behover instamde 75 %, vilket var lagre an riket.

Det &r 60 % av de som rest med kollektivtrafiken som ar néjda. Andelen ar nagot lagre an i 6vriga
riket. Daremot ar 80 % ndjda med sin senaste resa.

Landstingets overgripande indikator for medborgarnas néjdhet med landstingets tjanster innebér att
80 % av de matningar som landstinget gor ska uppna sitt malvarde. Indikatorn redovisas i
arsredovisningen. Det ar inte alla verksamheter som mats arligen sa resultaten fran de senast
tillgangliga ar det som beddéms. Bedémningen &r att det finns stor risk att landstinget inte kommer
att uppna malet for indikatorn.

Ar vi pa vag mot Sveriges friskaste lan?

Folkhalsan i Sormland har i stort utvecklats positivt, om &n pa en lagre niva jamfort med riket. Det
var i senaste undersokningen av Vardbarometern 70 % av den vuxna befolkningen i Sormland som
uppgav att de hade ett bra allmént halsotillstand, vilket ar nagra procentenheter lagre an riket. Det
var 67 % av kvinnorna och 73 % av mannen i Sormland som uppgav att de hade ett gott
hélsotillstand. En av landstingets dvergripande indikatorer ar att det sjalvskattade halsotillstandet
ska uppga till minst 75 %, vilket landstinget i dagslaget ar langt ifran att uppna.

I undersokningen Liv & Halsa ung var det ungefér atta av tio unga i lanet som uppgav att de mar
bra. Pojkarna upplevde sin halsa som béttre &n flickorna.

Befolkningen lever allt 1angre men skillnaden i medellivsldngd mellan l&net och riket tenderar att
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oka. Medellivslangden i Sérmland ar 79 ar for man och 83 ar for kvinnor, vilket ar nagra ar lagre an
i riket.

Rokning och Gvervikt ar bidragande faktorer till ohalsa och fortida dod. For bada dessa omraden
ligger Sormland samre till &n riket.

Andelen dagligrokare i lanet ar enligt undersékningen Halsa pa Lika villkor 14 % bland mén och
13 % bland kvinnor vilket ar hogre &n rikets dér det &r 11 % bland mén och 12 % bland kvinnor.
Enligt Liv & Halsa unga har andelen ungdomar som roker dagligen minskat under den senaste
tioarsperioden, vilket &r positivt infor framtiden.

Andelen dverviktiga i Sormland ar 61 % bland mén och 47 % bland kvinnor. | riket &r andelen 56 %
respektive 42 % (Kalla: Halsa pa Lika villkor).

Den psykiska ohalsan forsamras allt mer i riket, sa ocksa i Sormland. Det ar 36 % av kvinnorna och
25 % av mannen som uppger att de besvaras av angslan, oro eller angest. For kvinnor ar andelen
hogre i riket och for mannen ar Sérmland nastan i niva med riket da det &r 38 % respektive 24 % om
besvaras (Kalla: Halsa pa Lika villkor).

Helagda bolag - medborgarperspektivet
Folktandvarden

Folktandvarden (FTV) har 139 178 kunder, vilket ar en 6kning med 3 075 kunder réknat fran
januari 2015 och foljer plan.

Positivt ar att tillstromningen av kunder ar hog. Samtidigt en utmaning med att planera och ta hand
om alla kunder. Antalet kunder som vantat langre &n tre manader pa undersokning har ¢kat med

ca 2 000 fler kunder. Det &r framst tre kliniker som avviker frén planen. Atgarder ar insatta med att
kalla in kunder pa kvéllstid och under l6rdagar.

Den utvéardering av bolaget som genomfordes under forsta kvartalet visar att FTV har betydligt
lagre kundandelar i aldersgruppen 67 ar och aldre, medan privattandlakarna har en mer jamn
fordelning av marknadsandelar 6ver aldersgrupperna, bortsett fran 0-19 ar. Det betyder att en stor
andel av de aldre invanarna inte uppsoker tandvard. | mars deltog FTV for forsta gangen pa en
aldremassa i Eskilstuna dar man ocksa fick mojligheten att pa ett kortare seminarium ge tips och
beratta om god munvard.
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Personalperspektivet

Strategiskt mal: Landstinget ar en attraktiv arbetsgivare med kompetenta
och engagerade medarbetare som deltar aktivt i utvecklingen av
verksamheten.

For personalperspektivet finns indikatorn HME (Hallbart medarbetarengagemang) dar arets
malvarde &r 77, och dar nuvarande uppmatta matt pa 76 ar fran 2014 ars matning. | redovisningen
framgar forra arets resultat konsuppdelat pa delindex inom HME samt totalt. Resultaten fran
medarbetarenkaten inklusive HME &r underlag till resultatanalys och upprattande av
handlingsplaner som ingar som del i det systematiska arbetsmiljoarbetet. Svarigheten att rekrytera
vissa yrkesgrupper och specialistkompetenser fortgar, vilket framférallt paverkar verksamheten
inom halso- och sjukvarden. Det har trots rekryteringssvarigheter skett en 6kning av antalet
arsarbetare sen arsskiftet liksom 6kning av inhyrd personal jamfort med samma period forra aret.
Aven sjuktalen har 6kat sett Gver senaste 12 manaderna, dar den totala sjukfranvaraon av arbetad tid
uppgick till 5,9 %. Dock ett litet trendbrott pa den langa sjukfranvaron éver 90 dagar som vid
arsskiftet var 2,7 % men vid delar 1 uppgick till 2,6 %.

Indikator Utfall Malvarde Kommentar

Andelen engagerade medarbetare 76 % 77 % Koladas berédkningsmodell for

(HME index) HME (hallbart medarbetar index)-
resultat anvands.

Hur arbetar vi med resultatet frin medarbetarenkaten?

Under forsta delen av aret har resultatet pa matningen som gjordes i manadsskiftet november-
december redovisats. For tredje aret i rad har samtliga indexomraden forbattrats. Indexomraden for
arbetstakt, arbetsrelaterad utmattning samt malkvalitet ar de framsta omradena att arbeta vidare med
att forbattra. Arbetet med resultatet av medarbetarenkaten pagar. Medarbetarenkaten ar en del av det
systematiska arbetsmilj6arbetet och den psykosociala skyddsronden. Resultatet diskuteras och
arbetas med pa olika organisatoriska nivaer. Pa arbetsplatserna finns det verksamhetsnara
atgardsarbetet och dar framtagandet av handlingsplan sker med stor delaktighet fran medarbetarna.
Verksamheterna erbjuds hjalp i form av generella stodatgarder utifran medarbetarenkaten. Det kan
vara allt fran att tolka resultatet till att vara processtod i att ta fram en handlingsplan och vara stod i
det fortsatta arbetet. Cirka 35 arbetsplatser har hittills i ar fatt nagon form av processtod forutom
sedvanlig hjalp fran respektive PA-funktion.

Andra atgarder som vidtagits utifran resultatet och for att starka arbetsplatserna ar att dven i ar
erbjuda samtliga chefer individuell chefscoachning. Forsta tillféallet av tre & genomfért och ca 100
chefer har nyttjat mojligheten till coachning i sitt chefs- och ledarskap.

En utbildningsserie har startat "Hur gor jag som chef" som innehaller fyra delar;
e Mobbing och trakasserier
e Psykisk ohalsa pa arbetsplatsen,
e Alkohol och droger samt
o Konflikthantering.

De tva senare kommer att genomforas under hosten. Programmet ar tankt att vara aterkommande for
att successivt na samtliga chefer.

Andra atgarder som planeras ar att 6ka delaktigheten och kunskapen om mal och malarbete pa
arbetsplatserna samt ytterligare fokus pa medarbetarskapet. Andelen som anger att de har haft
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medarbetarsamtal ar for 1&g jamfort vad som ar forvantat. Generella insatser utdver det som ingar i
stod till verksamheterna planeras for att uppméarksamma chefer och medarbetare om vikten av att

genomfdra medarbetarsamtal.

Antalet verksamheter med sk "rott"” resultat har ndstan halverats sedan matningen 2012 och andelen
som kan rekommendera andra att soka sig till arbetsplatsen har sedan 2012 ckat fran 81,6 % till
85,1 %. Det fordelar sig pa de fem storsta yrkeskategorierna enligt foljande:

Rekommendera arbetsplatsen %

Sjukskaoterskor 84,3
Underskoterskor, skotare 85,2
Administrativ personal 86,8
Paramedicinsk personal 84,6
Lékare 81,3

Arligen mats Hallbart medarbetarengagemang (HME-index) som en del i medarbetarenkaten. HME
mater medarbetarnas engagemag i verksamheten, ledarskapet och styrningen av organisationen. Det
totala resultatet har frn 2012 till 2014 6kat fran 73 &r till 76. Aven har &r omrédet styrning dar mal

och malkvalitet ingar, det omrade som behdver starkas mest.

Hallbart medarbetarengagemang 2014 (HME)
Kvinnor Maén Totalt

Motivation 79 77 78
Ledarskap 78 77 78
Styrning 74 73 74
Totalt 77 76 76

Hur lyckas var kompetensforsorjning?

Sen arsskiftet har antalet anstallda omraknat till arsarbetare i landstinget exkl bolagen, 6kat med 56
dar merparten utgors av sjukskdterskor och underskoterskor/skotare. Sjukskoterskor, barnmorskor
och vissa specialistlakare ar sen lange de kénda bristyrkesgrupperna. | balansen mellan att ha
tillganglighet och kunna driva verksamheten kontra brist pa kompetens anvands inhyrd personal for
att bemanna. Prognosen for aret uppgar till 161 mnkr, vilket ar 19 mnkr hogre an forra arets utfall.
Pa divisionerna Kirurgi och Medicinsk service sa minskar nyttjandet av inhyrd personal medan
jamfort med samma period forra aret medan det 6kar pa ovriga divisioner. Pa samtliga divisioner
forutom Medicinsk Service 0kar kostnaderna for inhyrd personal jamfort med samma period 2014.

Sommarrekryteringen och aven rekrytering for ungdomspraktikplatser ar i gang parallellt med den
ovriga ersattningsrekryteringen. Det under forra aret initierade samordnade och strategiska
rekryteringsarbetet har under forsta kvartalet inneburit férandringar i bade annonseringsmaterial och
massmaterial. Analys av tidigare rekryteringsansatser, rekryteringskanaler m.m. visar pa behov av
att stdrka den samordnade rekryteringen och att ha genomténkta strategier. Utvecklingen med
sociala medier som kanal for rekrytering gar snabbt och &r en utmaning. Fortfarande ar dock
platsbanken inom arbetsformedlingen, samt landstingets webbsida "Jobba hos oss" viktiga kanaler
att anvanda da flertalet av sokande uppger det som sin framsta kalla till att ga vidare med ansokan.
Analysen av information som kan tas ur landstingets rekryteringssystem BMC har under forsta
deldret utvecklats i samarbete med statistikenheten inom FoU.
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| syfte att 6ka medarbetares mojlighet att utvecklas inom landstinget och fa chans till forandrad
tjanst eller uppdrag pagar Nya Mojligheter som projekt. Dar erbjuds frivilligt att ha sitt CV som
anstélld i landstinget i en CV-bank och matchningsfunktion till tjanster och uppdrag. Stod i
CV-skrivning och coachningssamtal ingar ocksa i Nya Mojligheter. Antalet inlagda CV:n,
matchningar och coachingssamtal har succesivt dkat sen starten av Nya Mojligheter histen 2013.
Vid delarl 2015 &r det totalt 60 anstallda som fatt nytt arbete/uppdrag via Nya Mojligheter inom
landstinget. Det finns 220 aktiva CV:n inlagda och ca 260 medarbetare har haft coachingssamtal vid
ett eller flera tillfallen. Omdomet &r dverlag positivt pa de tjanster Nya Majligheter tillhandahéller.
Nya Mgjligheter &r ett strukturerat sétt att underl&tta den interna rorligheten och att ge samtliga
anstallda samma chans att signalera att de s6ker nya utmaningar. Det &r en av flera faktorer som
enligt arbetslivsforskningen bidrar till en halsosam arbetsplats dar kompetens tillvaratas.

ELLSA kompetensplats dér interna utbildningar administreras men ocksa kompetenshantering kan
ske har utvecklats utifran ny teknisk 16sning som ytterligare har uppdaterats under forsta kvartalet.
Behovet av att sjélv kunna gora e-kurser ar stort och en utbildning i det har startats upp.

Kompetensforsorjningen &r en av de allra storsta utmaningarna for att klara stora delar av
landstingets attaganden. Olika atgarder tas i bruk saval kort- som langsiktiga, dér ytterligare steg
tagits under arets forsta del. Utmaningen minskar anda inte sett till hur laget &r saval i Sormland
som nationellt. For att fa fordjupad kunskap om orsak och verkan kring personalomsattning i vissa
grupper finns ett forskningsprojekt kallat VALKOM initierat inom ramen for Samhéllskontraktet
dér uppstart skett under forsta kvartalet. VALKOM star for Valfardssektorns Langsiktiga
Kompetensforsorjning. Landstinget Sérmland &r med i detta och bidrar med underlag tillsammans
med Landstinget i Vastmanland, Eskilstuna Kommun och Vésteras Stad.

Hur mar medarbetarna?

Sjukfranvaron, dvs andel sjuktimmar i férhallande till ordinarie arbetstid, har under de senaste 12
manaderna 6kat nagot och ligger nu pa 5,9 %, kvinnor 6,5 % och mén 3,6 %.

Vi kan dock se ett litet trendbrott pa andelen langtidssjuka (6ver 90 dagar) som vid arsskiftet var
2,7 % uppgar nu till 2,6 %. 95 % av de langtidssjuka medarbetarna ar kvinnor.

Olika insatser gors for att minska ohalsan, bade framjande, forebyggande och rehabiliterande, t ex:
e Tidigare insatser i och med den nya rehabiliteringsprocessen,

Battre stod till chefer genom systemstddet Heroma-halsoSAM,

Nytt avtal med foretagshélsovard fr o m arsskiftet

Nu finns 130 halsoinspiratorer pa arbetsplatserna,

Sémnskola har startat i Eskilstuna och Nykoping. Da intresset varit stort planeras det for

fler omgangar till hosten och da aven i Katrineholm.

e Vi har ett samarbete med Folkhdlsocentrum och enheten for Halsoframjande Landsting
avseende tobaksfragan och har aven en diplomerad rokavvanjare som riktar sig till
medarbetare som vill fa hjélp att sluta roka.

e Vidare planeras ytterligare fokus pa individuella rehabiliteringsinsatser och att utveckla
samarbetet med vardgivarna. Syftet ar att fa en béattre rehabilitering for den sjukskrivna
medarbetaren sa inte sjukskrivningen blir lagre dn nodvandigt. Malet &r att
sjukskrivningarna minskar totalt.

Helagda bolag - personalperspektivet
Landstingsservice

Delaktigheten har 6kat och sa dven forstaelsen for vardegrundsarbetet som pagatt sedan oktober.
Manga medarbetare var i borjan tveksamma, men vid samling i mars borjade man forsta nyttan, den
enskildes ansvar samt hur det egna beteendet paverkar. Det var manga som kom till insikt med att
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den enda jag kan foérandra och ta ansvar for ar mig sjalv. Nar man i slutet av dagen fick sétta sina
egna beteendemal pa prant blev det valdigt patagligt. Darefter har aterkopplingen varit mycket
positiv fran saval enskilda medarbetare, arbetsgrupper, ledare och chefer.

Arbetsbristférhandling inleddes under december 2014 gallande Café/ butik i Nykoping och
Katrineholm. Anledningen var att FM tog 6ver Entréservice. Tidigare fanns arbetsrotation mellan
entré-service och café/butik vilket fran 1 februari 2015 inte langre blev mojligt. Detta sag ut att leda
till en arbetsbrist. Efter otaliga samtal med berérda medarbetare och med fackets goda
samarbetsvilja kunde dock varslet dras tillbaka och samtliga medarbetare behaller sina nuvarande
tjanster. Nagra mindre tjansteutokningar bestalldes av FM och férhoppning finns om fler framover.

Sjukfranvaron ligger totalt pa 7,5 %. Under vintern har arbetsplatser dar det sallan ar sjukfranvaro
drabbats hart forsta kvartalet 2015. Antalet langtidssjukskrivna har 6kat och &r nu 12 personer varav
10 pa heltid. Rehab-arbetet startar tidigare idag &n forut vilket forhoppningsvis kommer att leda till
en positiv forandring. Dar det idag finns mycket korttidsfranvaro kartlaggs franvaron for
medarbetaren och atgarder vidtas.

Overallt byggs det om och sjalvklart paverkas Landstingsservice AB (LSAB) och dess personal.
Man har haft en valdigt tuff arbetsmiljo pa driften i Nykoping. Det borjar latta lite nu nar
rivningsarbetet inte pagar som forr. Daremot ar det nu i kulverten som man bilar bort stora delar och
LSAB:s medarbetare arbetar dagligen i damm och buller. Ventilationen har varit avstangd sedan
starten av ombyggnationerna. For att ordinarie leverans ska klaras av under pagaende
ombyggnationer, har man tvingats ta in mer timpersonal och anpassat matsedlar.

Folktandvarden

Intresset for Folktandvarden (FTV) som arbetsplats 6kar. Manga hor av sig for att fa borja arbeta
hos FTV. Under de senaste aren har antalet spontanansokningar kat markant.

Personalomsattning har 6kat under 2014 och rekryteringsbehovet ar fortsatt stort. Under januari-
mars har man ersattningsrekryterat 8 tandskoterskor, 4 tandhygienister och 10 tandlakare.

Sjukfranvaron under januari-mars har 6kat med 0,82 % jamfort med samma period 2014.

Den korta sjukfranvaron, under 90 dagar, star for den hdgsta 6kningen och det ar influensa som ar
den framsta anledningen till den 6kade sjukfranvaron. 13 ar langtidssjuka medarbetare mot 11 2014.
Det finns ingen arbetsrelaterad koppling till sjukskrivningarna.
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Process- och fornyelseperspektivet

Strategiskt mal: Landstinget levererar effektiva och sakra tjanster genom
tydliga processer, standiga forbattringar och samverkan

Inom Process- och fornyelseperspektivet ar det fortfarande tillgangligheten som &r landstingets
strsta utmaning. En av landstingets dvergripande indikatorer avser tillgangligheten i hélso- och
sjukvarden. Denna har forbattrats och ligger nara malen for tillgangligheten till specialiserad vard
och tillgangligheten for besok ar god hos i stort sett alla vardcentraler. Daremot uppnas inte den
overgripande indikatorn i dagslaget da det ar langt ifran att malet for telefontillgangligheten pa
vardcentralerna uppnas. Tillgangligheten till omradet habilitering ar inte heller god. Bedémningen
ar dock att det finns goda méjligheter for att atgarda bristerna i tillgangligheten i primarvarden
under aret och darmed uppna malet for indikatorn.

Utvecklings- och projektarbete sker standigt inom manga omraden i landstingets verksamheter. En
av de dvergripande indikatorerna belyser hur val landstinget arbetar med utveckling genom att mata
om de mest prioriterade omradena och projekten har uppnatt planerat resultat. Bedémningen ar att
landstinget har goda mojligheter att uppna malet for dven denna indikator.

Landstinget har darmed goda chanser att fa na malet for Process- och fornyelseperspektivet.

Indikator Utfall Malvarde Kommentar
Andel patienter som fatt 75 % 100 % Telefontillgdngligheten forsémrar
landstingets tjanster i god tid indikatorn. Tekniska problem med

TeleQ och sjukfranvaro &r
forklaringen.

Andelen utvalda omraden inom 80 % Omréaden identifierade
kvalitet som landstinget forbattrat

Hur gor vi vara verksamheter mer personcentrerade och jamlika?

Personcentrerad vard har av landstinget pekats ut som en strategisk utvecklingsfraga for att na
visionen "Sveriges friskaste lan 2025". Under forsta delaret har ett politiskt beslut fattats om att
arbetsmetoden for personcentrerad vard ska inféras i Sormland och en strategi haller pa att
utarbetas. Hittills har arbete bedrivits i projektform inom flera verksamheter.

Den nya patientlagen tradde i kraft vid arsskiftet. Lagen har syftet att starka och tydliggora
patientens stallning och inflytande Gver sin egen vard och vardsituation. En stor informationsinsats
till personal har genomforts i alla de verksamheter som tar emot patienter. Den nya lagen forvantas
fa stor betydelse for halso- och sjukvarden pa sikt i och med att den framjar en 6kad
patientrorlighet.

Hur halso- och sjukvarden formulerar sig i kontakten med patienten ar viktigt for hur patienten
upplever vardens tillganglighet, bemdtande och kvalitet. En guide och mall for hur kallelser bor
formuleras ar darfor framtagen och arbetet med forbéattrade kallelser berdknas vara Kklart till hosten.

Samtliga vardenheter anvander sig idag av invanartjansten Mina Vardkontakter men inforandet av
mojligheten att kunna direktboka tid via Mina Vardkontakter gar trogt.

Arbetet pagar med invanartjansten Journalen, som innebér att patienterna kommer att fa tillgang till
sin journal via internet. Tjansten kommer att vara tillganglig i slutet av aret.

For att 6ka tillgangligheten och na grupper som av olika skal inte far behandling inom héalso- och
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sjukvarden har ett projekt startat med internetformedlad kognitiv beteendeterapi.

En reviderad version av landstingets riktlinje samt en handlingsplan for Barnets ratt som narstaende
héller pa att utarbetas.

Arbetet pagar med att kunna presentera all statistik konsuppdelat, vilket varit svarare an forutsett.
Beddmningen ar att all statistik kommer att kunna presenteras kénsuppdelat forst i och med
landstinget arsredovisningen.

Hur tillgangliga ar vara verksamheter?

Under perioden januari till mars kom 76 % av patienterna till ett nybesok inom specialistsjukvarden
inom 60 dagar. Endast under mars uppnaddes det mal som finns betraffande tid till nybesok i
specialistsjukvarden. Jamfort med motsvarande period foregaende ar ar har tillgangligheten
forsamrats. Aven antalet patienter som véntar pa nybesok mer &n 90 dagar, vilket 4r den lagstadgade
ratten, ar fler jamfort med motsvarande period foregaende ar.

Under slutet av 2013 och borjan av 2014 gjordes stora satsningar for att forbattra tillgdngligheten
inom specialistsjukvarden. Detta ledde till tydliga resultat och fler patienter kom till nybesok inom
rimlig tid. Sedan hésten 2014 har det dock inte skett nagra ytterligare forbattringar av
tillgangligheten och det gar nu se en trend mot att fler patienter far vanta langre tid pa ett nybesok
inom. Under samma period &r det samtidigt allt fler patienter som gor besok i andra landsting och
hos privata vardgivare.

Nybesdk inom 60 dagar specialistvarden
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Det var 71 % av patienterna som under delaret fatt sin behandling pabérjad inom 60 dagar.
Malsattningen att 80 % av patienterna ska fa sin behandling inom 60 dagar naddes ingen av
manaderna. Jamfort med motsvarande period foregaende ar har dock en forbattring skett. Det ar nu

aven férre patienter som har vantat mer an 90 dagar pa sin behandling. Under ar 2014 och nu
fortsatt under ar 2015 gar det att se en succesiv men obruten trend mot att fler patienter far sin

behandling i rimlig tid. Projektet for produktion och kapacitetsplanering har sannolikt haft betydelse
for den positiva trenden.
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Antal vantande mer @an 90 dagar for behandling
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Vardplatssituationen ar fortsatt mycket anstrangd. Belaggningsgraden har hittills under 2015 i snitt
legat 6ver 100 %. Bade Malarsjukhuset och Nykopings lasarett har haft stora problem att
uppratthalla vardplatser enligt plan. Drygt 60 vardplatser i lanet ar i dagslaget ofrivilligt stingda och
orsaken ar framforallt sjukskoterskebrist. Ett intensivt arbete for att 16sa situationen med de stdngda
vardplatserna pagar. For att bibehalla och ytterligare forbattra tillgangligheten forekommer det
fortfarande extramottagningar med ordinarie personal, remittering av patienter fOr operation till
annan vardgivare samt anlitande av hyrpersonal. For att kunna halla vardplatser 6ppna har
bemanningsforetag anlitats och en sérskild resurs for att rekrytera sjukskoterskor finns inom
landstinget.

Arbetet med produktions- och kapacitetsplanering enligt Sérmlandsmodellen fortloper ocksa och i
dagslaget har 19 verksamheter introducerats varav nio av verksamheterna arbetar vidare
sjalvstandigt vidare med forvaltning, uppféljning och utvecklingsarbeten.

Ett arbete har paborjats for att forbattra vantetiderna pa akutmottagningarna i lanet. Just nu pagar en
kartlaggning for att identifiera utvecklingsomraden samt se vilka forbattringsarbeten som redan ar
igang. | kartlaggningen ingar att samla in faktaunderlag samt att anvéanda resultat fran ex.
patientenkater. IVO (Inspektionen for vard och omsorg) har genomfort en granskning av
akutmottagningarna vilket ger stod i det fortsatta arbetet.

Inom specialistsjukvarden pagar ett arbete med forbattrad schemalaggning i syfte att kunna ge
patienten besked direkt om en tid i varden, istéllet for att satta upp patienten pa vantelista.

Projektet som kallas "Mer tid for patientvard” fortldper. Arbetet ska peka pa mojligheter som finns
for att dstadkomma mer tid for patientvard.

Modjligheten till besok inom sju dagar pa vardcentral har tidigare varit mycket god men har
forsamrats. | dagslaget ar det 23 av 26 vardcentraler som uppnar det uppsatta malet som &r att 85 %
av patienterna ska erbjudas besok inom sju dagar. Orsaken till den forsdmrade tillgangligheten ar
lakarbemanningen.
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Vardcentralernas telefontillganglighet har forsamrats ytterligare. Endast 12 vardcentraler uppnar
mélet for pa telefontillganglighet som &r att 90 % av samtalen ska besvaras i tid. Atgardsplaner
upprattas for de som inte uppnar malet.

Tillgangligheten &r inte heller god inom omradet habilitering. Det var endast 61 % av de vantande
pa nybesck som vantat mindre &n 90 dagar och av de som fatt nybesok var det 81 % som véntat
mindre &n 90 dagar. Inom omréadet autism som var det bara 59 % vantat mindre an 30 dagar pa
nybesok daremot hade 90 % av de som véntade pa fordjupade utredningar eller behandlingar vantat
mindre &n 30 dagar.

En av landstingets 6vergripande indikatorer ar att matningar av tillganglighet i halso- och
sjukvarden ska uppna sina respektive malvarden. Landstinget har forbattrat och ligger nara malen
for tillgangligheten till specialiserad vard och tillgangligheten for besok ar god hos i stort sett alla
vardcentraler. Daremot uppnas inte den dvergripande indikatorn i dagslaget da det r langt ifran att
malet for telefontillgangligheten pa vardcentralerna uppnas. Tillgangligheten i priméarvarden
bedoms kunna forbattras och det finns goda mojligheter for landstinget att uppna indikatorn i slutet
av aret.

En av landstingets overgripande indikatorer &r att matningar av tillganglighet i halso- och
sjukvarden ska uppna sina respektive malvarden. Landstinget har forbéattrat och ligger nara malen
for tillgangligheten till specialiserad vard och tillgangligheten for besok ar god hos i stort sett alla
vardcentraler. Daremot uppnas inte den dvergripande indikatorn i dagslaget da det ar langt ifran att
malet for telefontillgangligheten pa vardcentralerna uppnas. Tillgangligheten i primarvarden
bedoms vara mojlig att forbattra och det finns goda mojligheter for landstinget att uppna indikatorn
i slutet av aret.

Hur kvalitetssékrar vi vara verksamheter?

Landstinget Sérmland har fattat beslut om att delta i arbetet med kortare véantetider i cancervarden.
Under 2015 ska standardiserade vardforlopp inforas for fem cancerdiagnoser; leukemi, huvud-
halscancer, matstrups- och magséckscancer, prostatacancer och cancer i urinblasa och 6vre
urinvéagar. En handlingsplan som beskriver hur de standardiserade vardférloppen ska inféras och
vad landstinget behdver gora ar framtagen.

Arbetet med att utveckla lanssjukvardens kliniska vardprocesser har fortsatter. Ett arbete har startat
upp med att etablera en ny process inom osteoporos (benskérhet) for att sékerstalla en strukturerad
vardkedja dven for dess patienter.

Fokus inom patientsakerhetsarbetet ligger pa vardrelaterade infektioner, forbattra foljsamhet till
basala hygien- och kladregler samt minska forekomsten av trycksar. Punktprevalensmatningar
genomfors under varen och resultaten fran matningarna presenteras senare i ar.

Inforandet av det sa kallade forvaltningsmodellen PM3 har pabdrjats. Modellen ska inforas i alla
verksamheter och ska méjliggéra gemensam styrning och hantering av forvaltning och
utvecklingsprojekt. Arbetet &r kopplat till och sker i ndra samarbete med inférandet av
ledningssystem och har starka beroenden till den pagaende omorganiseringen av
tjdnstemannaorganisationen inklusive bolagisering av D-data.

Ett projekt kallat "Ratt projekt pa ratt satt" har paborjats med syfta att ska skapa forutsattningar for
ledningarna att bygga upp en hantering av projektportfolj for att kunna prioritera och aktivt styra
projekt samt rationalisera och félja upp de effekter deras projekt ska ge. Detta har ocksa kopplingar
till PM3.
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Hur gar utvecklingsarbetet?

Utvecklings- och projektarbete sker standigt i manga omraden inom landstinget verksamheter och
en av de évergripande indikatorerna mater hur val landstinget arbetar med utveckling. Malvardet ar
att 80 % av de mest prioriterade omradena och projekten ska ha uppnatt planerat resultat.
Bedomningen vid detta delar &r att landstinget har goda mojligheter att uppna denna indikator.
Landstingets utvecklingsarbeten inom halso- och sjukvarden handlar i stort om akutfloden, narvard,
systematiskt processarbete, tillganglighet och vardplatser. Investeringar i, och ombyggnation av
fastigheter &r ett annat stort utvecklingsomrade samt arbetet med rekrytering och bemanning i hélso-
och sjukvarden. Resultatet av pagaende projekt redovisas forst i delarsrapport tva.

Hur arbetar vi halsoframjande mot att bli Sveriges Friskaste 1an?

Under delaret har arbetet fortlopt med bearbetningar och analyser av data fran undersokningen Liv
& Halsa ung som genomfordes foregaende ar. Resultatet av enkaten har spridits inom landstingets
verksamheter och till kommunerna. En rapport med fokus pa enkatens ANDT-fragorna (alkohol,
narkotika, dopning, tobak) har tagits fram tillsammans med L&nsstyrelsen.

Deltagandet i Halsoprogrammet &r fortsatt hogt. Hittills har 53 % av de som kallats deltagit.
Konsfordelningen bland deltagarna ar jamn. | primarvarden far deltagarna sedan stod enligt
rekommendationer i nationella riktlinjerna for sjukdomsférebyggande metoder. Det vanligaste ar
radgivning och stod kring fysisk aktivitet. En uppféljning av Halsoprogrammet har pabérijats.

Det &r nu 21 av lanets 26 vardcentraler som har diplomerats till Halsocentraler.

En vasentlighetsanalys genomfors inom hallbarhetsomradet for att forma det fortsatta arbetet och sa
att en sammanhallen policy for hallbarhetsomradet kan tas fram.

Vad sker inom vara regionala verksamheter?

Forberedelser pagar infor for sommarens tema pa Nynas som ar Kéarlek & makt. Bland annat ges
forestallningen Romeo och Julia och en av sommarens utstéliningar handlar om friar- och
kérleksgavor. Arbetet pagar ocksa med vattenvardsplaner och byggnation av ett farstall.

Sormlands museum forbereder en satsning pa ljudkonst pa olika platser i lanet tillsammans med
lokala konstaktorer.

Lansbiblioteket har paborjat forberedelserna infor arbetet med det nya konstomradet inom ramen
for kultursamverkansarbetet; Litteratur och lasframjande.
En utredning gérs om mdjligheterna att producera eget kétt till restaurangerna.

Helagda bolag - process- och fornyelseperspektivet
Vita Huset

Néar Landstingsfullmaktige i november antog Budget och Mal 2015-2017, ingick att bolagisera
verksamheten inom D-data. | planen ingick att dela upp D-datas verksamhet i en strategiskt inriktad
bestallar- och uppfoljardel och en utférardel, dar den sistnamnda var féremalet for bolagisering.
Forsta kvartalets arbete innehdll framtagande av arbetsplan, faktainsamling och intervjuer,
kommunikationsplan samt kdp och registrering av bolaget D-Data AB hos bolagsverket den 11
mars. Bestéllarfunktionens och bolagets uppdrag, principer for samarbetet, samt dgardirektiv
planeras vara klara for beslut till 30/6.

Vita Huset holl inledande méte med ordférande och vice ordférande i det nya bolaget i slutet av
mars.
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En utvardering for att ta reda pa om bolagiseringen av Folktandvarden och Landstingsservice har
varit lyckosam, genomfordes under kvartal 1 pa uppdrag av Landstingsstyrelsen. Syftet med
utvarderingen var aven att fa underlag for beslut om nodvéndiga utvecklingsétgarder.

Nar det galler Landstingsservice har &ven samarbetet i den gemensamma FM-leveransen
analyserats, varfor Landstingets FM-enhet har varit en del i malet for analysen.

Analysen lyfter fram saval de viktigaste delarna som fungerar bra eller dar man sett en positiv
utveckling sedan bolagiseringen, som delar i verksamheten som &r i behov av utvecklingsatgarder.

Mognadsanalyser pekar pa att Folktandvarden Sérmland AB fungerar bra inom flertalet av
fokusomraden, och med riktigt hdga betyg inom Transparens och Kommunikation, medan IT
teknologi ar ett omrade att ta tag i.

Motsvarande analys for Landstingsservice/(FM) visar pa generellt lite lagre betyg dar framst
Strategi & Vision, Teknologi och Transparens, samt att verksamheternas samarbete behdver
forandras. De totala kostnaderna ligger pa ungefar samma niva som 2010. LSAB har gjort
kostnadseffektiviseringar inom vissa omraden som totalt sett neutraliserat inflations- och
I6nedkningar genom aren.

Utvarderingen och hur den kommer att anvandas i utvecklingsarbetet presenteras under kvartal 2.

Landstingsservice

Varje ar genomfors en NKI-undersékning under ledning av FM-enheten. Den senaste natningen
fran 2014 visar pa en mycket god uppgang, fran 7,3 till 7,7. Siffrorna ar exkl. FLOTT eftersom
forra matningen blev fel for FLOTT och det dérfor blir missvisande om den skulle raknas med.
Samtliga tjanster 6kar bra utom lokalvard som tappar en tiondel.

LSAB har paborjat arbetet med sakerhetsarbetet i LSAB som &r en stor forbattringsfraga.

Man har dven paborjat hanteringen av fragan kring resursbehov (tid och pengar) i samband med alla
satta projekt. For samtliga projekt/aktiviteter beréknas resursbehovet. Detta utférs av ToFS som ett
pilotprojekt for att sedan utokas till hela bolaget, fran strategisk till operativ niva. Detta for att skapa
béattre forutsattningar for genomforandet av satta projekt.

Folktandvarden

Plan for aldretandvard ar framtagen. Natverk (Geriowebb) med representanter for klinikerna har
borjat och ett antal méten har &gt rum. Planering for kompetensutveckling har startats.
Ramdokument rérande aldretandvard ar under framtagande.

For vara vuxna kunder har ett projekt kring karies nyligen startat. Har planeras strategiska
utbildningar och en 6versyn av de vardprogram som FTV tillampar.
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Miljoperspektivet

Strategiskt mal: Landstinget bedriver ett hallbart och effektivt miljoarbete
fokuserat pa att minimera miljobelastning och forebygga féroreningar genom
arbete med de betydande miljdaspekterna

Miljoprogrammet for Landstinget Sérmland 2014-208 innehaller ett antal ataganden och indikatorer
som arbetas med och f6ljs upp pa arlig basis. Programmet ar ambitiost och darmed &r malen hogt
stallda. Sammantaget kan sagas att indikatorerna vid denna matning inte ar uppnadda i 6nskad
utstrackning. Daremot har ett flera utredningar genomforts som identifierat ett flertal forslag pa
kompletterande konkreta atgarder inom alla miljomalsomraden som kommer hjélpa oss i arbetet
med maluppfyllelsen till 2018. Av de indikatorer som mats &r det i dagslaget ca 50 % som ser ut att
na sina delmalvarden for ar 2015. Vid ledningens genomgang av miljéledningssystemet
konstaterades dven att det behover goras en éversyn av indikatorerna och dess malvéarden samt att
redovisningen av nadd effekt pa arshasis behéver klargoras.

Indikator Utfall Malvarde Kommentar

Andel indikatorer i landstingets 50 % 100 %
milj6- och klimatprogram som
uppnar sitt méalvarde

Hur arbetar vi med att forebygga och minska verksamheternas miljopaverkan?

| pagaende budgetarbete for 2016 kommer miljoaktiviteter att tas fram for varje verksamhet.
Aktiviteterna bygger pa utredningar om var landstinget ska fokusera for att na uppsatta mal i miljo-
och klimatprogram 2014-2018. Det har &ven tagits fram tva av varandra fristaende
miljoaktivitetskataloger som forslag pa aktiviteter till alla forvaltningar och bolag. Planeringsdagar
har arrangerats for genomgang av hittills uppnadda resultat i miljoredovisningen samt genomgang
av de framtagna atgardskatalogerna. En forutsattning for att genomfora detta ar att miljoarbetet
prioriteras och att resurser avsétts for de foreslagna miljoaktiviteterna.

Inom atagandet "Forvaltningen arbetar kontinuerligt och systematiskt med klimatpaverkande
miljoaspekter” pagar aktiviteter for minskad elanvandning. Dessa aktiviteter kommer sannolikt att
minska elanvandningen for landstinget Sérmland men har hittills inte gett den effekt som dnskats.
Merparten av aktiviteterna hanteras inom ramen for det energiinvesteringsprogram som finns. Aven
varmeanvandningen hanteras inom energiinvesteringsprogrammet och hér planeras och pagar det
manga aktiviteter. FOr att minska vattenanvandningen behdvs en djupare kunskap om vart och till
vad vatten anvénds inom Landstinget Sérmland. Med tydlig och kontinuerlig information samt de
aktiviteter som pagar och ar planerade bor malet kunna vara mojligt att na.

Ett flertal aktiviteter for att minska utslappen av véaxthusgaser ar under utredning, pagaende eller
planerade. Exempel &r utbildning i effektivt korsatt, utrustning for och anvéndande av distansmoten,
ruttplanering och elektroniska korjournaler, parkeringsldsningar for att frdimja miljéfordon samt
utbyte av fordon till miljémassigt battre alternativ. Detta arbete kommer enligt berdkningar bidra
med en betydande del av minskningen fram till 2018.

Landstinget Sormland har arbetat aktivt med att reducera utslappen fran lustgas och narkosgas. Till
exempel har lagflodesanestesi inforts vid operationsavdelningar och lustgasdestruktorer finns
installerade vid samtliga forlossningsavdelningar. Aven utbildning av forlossningspersonal har
genomforts. Stora reduceringar har redan gjorts gallande utslépp av lustgas och narkosgas och en av
de viktigaste aktiviteterna for att ytterligare minska utslappen och nd malet bedéms vara fortsatt och
aterkommande kontinuerlig utbildning.

Landstinget Sérmland, Delarsrapport 1 2015 17



Inom &tagandet "Forvaltningen arbetar kontinuerligt och systematiskt med att férebygga och minska
miljopaverkan vid anvandning av kemikalier och lakemedel" har arbetet med en utfasningslista for
de mest miljopaverkande kemikalierna paborjats under deldr 1. Inom lakemedelshanteringen har en
ny instruktion i handboken "Rétt hanteringen géllande Idkemedelsavfall” tagits fram. En stor andel
av de lakemedel som nar de kommunala reningsverken via avloppsvatten kommer fran hushallen.
Nyckelaktiviteter for att nd malet att minska halterna av de mest miljopaverkande lakemedel i
inkommande avloppsvatten blir darfor extern och interkommunikation och information fér ¢kad
medvetenhet bade hos patienter och hos forskrivare. En ny broschyr for allmanheten om lakemedel
och dess paverkan pa miljon har tagits fram.

Den potentiella minskningen av antibiotika antas till ca 4-6 % per ar. Antagandet baseras pa statistik
och utfall fran Folkhalsomyndighetens antibiotikastatistikrapport. En minskning med 4 % skulle
innebdra att landstinget landar péa ca 268 recept/1000 invanare ar 2018. Detta innebar en forbéttring
men dr inte tillrackligt for att na malet 2018. En minskning med 6 % per ar skulle innebéra att
landstinget landar pa 246 recept/invanare och darmed nar malet. For att minska forskrivningen med
6 % bedoms kontinuerlig information till patienter och sjukvardspersonal samt till lakare for att
minska 6verforskrivning vara avgorande. Rad och riktlinjer till forskrivare samt information i
forskrivningsprofiler ar dven det aktiviteter som bor utredas och vérderas.

Hur gar arbetet med miljéledningssystemet?

Extern och intern miljorevision ar planerad och pabdrjas under slutet av mars 2015 och pagar aven
under april och maj.

2015 ska landstingets miljoledningssystem omcertifieras. Arbete med att anpassa
miljoledningssystemet till den reviderade standarden 1SO 14001:2015 kommer att paborjas i var
och beraknas fardigt vid arsskiftet 2015/2016.

Vad galler det operativa arbetet med landstingets certifierade miljéledningssystem sa kommer
rutiner och instruktioner ses dver l6pande under aret. Anpassningar gors lépande efter forandringar i
verksamheten.

Inom atagandet "Forvaltningen bedriver ett effektivt miljoarbete genom att félja aktuella
miljoledningssystem" sa kan konstateras att alla elever och studenter numera erbjuds grundlaggande
miljoutbildning.

Koptroheten mot uppréttade ramavtal for Landstinget S6rmland ar 65-70 %. Uppréattade ramavtal
finns och anvands i stor utstrackning dar sa ar mojligt. Direktupphandlingar &r relativt vanliga
exempelvis vid sillan dterkommande inkop, da ramavtalen inte tacker alla typer av inkép. Ar dessa
inkop pa storre belopp ar mélet svart att nd dd malvardet baseras pé inkopens varde. Okad
information till all personal som goér inkép samt en genomlysning av inkép som gors utan ramavtal
skulle bidra till 6kade méjligheter att na malet for 2018. Har kommer &ven det utvecklingsarbete
som pagatt inom Inkdps med nya arbetssétt att bidra samt inférandet av vart e-handelssystem. Dock
ar det fortidigt for att vi ska kunna se nagon effekt av det vid denna rapportering. Ytterligare en
aspekt som kommer spela in &r den nya Inkdpspolicyn som &r under framtagande.

Samtliga sjukhus inom Landstinget Sormland har system for kéllsortering av avfall. En stor del av
den totala avfallsmangden utgdrs av konventionellt avfall. Sannolikt innehaller detta avfall delar
som kan sorteras ut. Det finns ett antal foreslagna aktiviteter som om de genomfors kommer bidra
till att 6ka kallsorteringsgraden och var méjlighet att na detta mal.

Upphandling av en for landstinget gemensam avfallsentreprendr ar gjord och i drift vilket sannolikt
kommer att leda till stora forbattringar inom detta omrade. For att mojliggora en minskning av den
totala mangden avfall bedoms det behévas en dversyn av hela flodet fran inkop till anvandning.
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Pagaende aktiviteter som ar kanda bedoms i dagslaget inte racka till for att nd malet om 20 %
minskning av den totala mangden avfall 2018 utan ovanstaende identifierade satsningar behover
ske.

Heldgda bolag - miljoperspektivet
Landstingsservice

Miljo- och sékerhetsledare (MOSL) upprattar tillsammans med Miljéenheten en ny
egenkontrollplan for Transport- och Fastighetsservice. Arbetet ar pabdrjat under forsta delaret och
beraknas att vara klart april-maj. Syftet med arbetet &r att hoja kunskapsnivan pa sadant satt att
LSAB i framtiden sjalva ska kunna méta och bevaka de krav som stalls fran kommunalt hall.

Avfallsuppdraget som LSAB ska fa av FM ar annu ej i hamn. Under delar 1 har en skrivelse
sammanstallts och skickats in. Den &r framtagen i samverkan med miljéenheten och malsattningen
ar att fa till medel for att kunna finansiera uppdraget.

Inom vardservice MSE utvidgades ”Earth Hour” till en Earth Week. I praktiken innebar detta att det
under en hel vecka utférdes flera olika aktiviteter for att minska negativ miljopaverkan. Nagra
exempel: inte diska i rinnande vatten, ta med egen pase nar man handlar, ta ekologisk lunch, cykla
till jobbet osv. Ett mycket uppmarksammat initiativ som gar att utveckla framadver till att galla fler
verksamheter.

Bade Landstingsservice och Folktandvarden har under perioden arbetat med kemikalieinventering
och utfasning av kemikalier.
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Ekonomiperspektivet
Strategiskt mal: Landstinget har en stark ekonomi i balans

Ekonomiperspektivets indikatorer har i samtliga fall resultat som uppfyller respektive malsattning
efter det forsta kvartalet. Landstinget ska enligt kommunallagen ha en ekonomi i balans, det vill
séga intdkterna ska dverstiga kostnaderna. Balanskravsresultatet ar positivt och ser man till
resultatet over en fyra-arsperiod sa uppnas malvardet dven dar. Prognosen visar dock att
forvantningarna pa Landstinget S6rmlands resultat har sénkts sedan budgeten lades och att det finns
en del osékerheter i bedomningen av utfallet pa arsbasis. Osakerheterna bestar i att prognosen som
ar lagd forutsatter att halso- och sjukvardens atgardsplan far effekt och att 6vriga verksamheter
presterar enligt plan. Landstinget bedéms trots osékerheterna ha stora mojligheter att uppna en stark
ekonomi i balans pa helaret.

Indikator Utfall Malvarde Kommentar
Resultat enligt 90,7 mnkr minst 0 mnkr
balanskravsberékning

Resultat dver en 3,3% 2%

fyradrsperiod

Hur ser det ekonomiska laget ut?

For perioden januari-mars 2015 redovisar landstinget ett balanskravsresultat pa 90,7 mnkr, vilket ar
37,8 mnkr béttre an foregaende ar. Periodutfallet paverkas dock positivt av den jamforelsestérande
posten avseende aterbetalningen av premier fran AFA forsakringar. Prognosen for aret pekar mot ett
balanskravsresultat pa 80,0 mnkr, vilket ar 38,0 mnkr lagre 4n budgeterat.

mnkr Utfall Utfall Budget Prognos  Awvik budget-
2014 2015 2015 2015 prognos

Verksamhetens intékter 285,7 283,4 1082,4 1154,6

Verksamhetens personalkostnader -981,3 -1021,9 -4063,0 -4116,5

Verksamhetens 6vriga kostnader -1015,4 -1089,2 -4290,5 -44349

Avskrivningar -49,9 -50,7 -225,0 -223,0

Jamforelsestorande poster 0,0 42,0 0,0 42,0

Verksamhetens nettokostnad -1760,9 -1836,4 -7496,1 -7577,8 -81,7

Skatteintakter 1 365,0 14312 5753,4 5737,2 -16,2

Inkomst- 0 kostnadsutjamning 292,5 299,9 12338 1199,6 -34,2

Generella statsbidrag 159,8 192,8 641,7 685,7 44,0

Vérdedkning pensionsskuld -7,8 -6,7 -40,6 -36,6 4,0

Finansiella intakter 54 57 50,0 51,9 19

Finansiella kostnader -1,1 -1,8 -24,2 -3,9 20,3

Jamfdrelsestorande poster 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Resultat 52,9 84,7 118,0 56,1 -61,9

Reserverat for sarskilt avgransade andamal:
Specialdestinerade statsbidrag 6,0 23,9
Resultat enligt balanskrav 52,9 90,7 118,0 80,0 -38,0
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Verksamhetens nettokostnad

For perioden januari-mars uppgar verksamhetens nettokostnad exklusive jamforelsestérande poster
till 1 878,4 mnkr, vilket innebér en 6kning med 6,7 % eller 117,5 mnkr jamfort med motsvarande
period foregaende ar. | nettokostnaden ingar kostnaden avseende lakemedel for behandling av
hepatit C. Om denna kostnad exkluderas blir nettokostnadsékningen exkl jamforelsestérande poster
istdllet 5,3 % eller 93,3 mnkr. | periodens resultat finns jamforelsestorande poster med pa 42,0 mnkr
vilket avser en aterbetalning av premier fran AFA. | tabellerna nedan redovisas inhyrd personal som
personalkostnad, men i landstingets officiella resultatrakning redovisas denna kostnad som 6vriga
kostnader.

mnkr Utfall Utfall

2014 2015 Forandring
Patientavgifter och andra avgifter 34,8 36,1 3.7%
Ovriga intakter 250,9 2473 -1,4%
Verksamhetens intakter 285,7 2834 -0,8 %
Verksamhetens personalkostnader -1018,6 -1065,6 4,6 %
Kopt verksamhet -360,7 -384,7 6,7 %
Lakemedel -200,4 -234,7 17,1 %
Lokalkostnader -83,7 -67,6 -19,2 %
Ovriga kostnader -333,3 -358,5 7,6 %
Verksamhetens dvriga kostnader -978,1 -10455 6,9 %
Avskrivningar -49,9 -50,7 1,6 %
Verksamhetens nettokostnad exkl
jamforelsestdrande poster -1760,9 -18784 6,7 %
Jamforelsestorande poster 0,0 42,0
Verksamhetens nettokostnad -1760,9 -1836,4 4,3 %

Nedan kommenteras i tabellen angivna intakter och kostnader. Landstingets intressen i hel- och
delégda bolag redovisas under ett separat avsnitt senare i rapporten.

Verksamhetens intakter

Patientavgifter och andra avgifter

Patientavgifter och andra avgifter har 6kat med 3,7 % eller 1,3 mnkr, jamfért med motsvarande
period féregdende ar. Okningen ar volymrelaterad eftersom avgifterna ar oférandrade. Det ar
framforallt besoken till lakare, sjukvardande behandling och slutenvard inom lanssjukvarden som
har okat.

Ovriga intakter

Under arets forsta tre manader har utfallet for de 6vriga intakterna minskat med 3,6 mnkr eller

1,4 % jamfort med motsvarande period foéregaende ar. Minskningen beror pa en
redovisningsforandring i genomférandeprojektet av Regionsjukhuset Karsudden. Foréandringen
paverkar bade intakts och kostnadssidan med samma belopp, vilket innebér att nettokostnaden inte
paverkas. Om denna forandring exkluderas har utfallet for de dvriga intakterna 6kat med 19,4 mnkr
eller 7,7 %.

En stor del av 6kningen kan hérledas till 6kade intakter for specialdestinerade statsbidrag. Det ar
statshidragen avseende asylverksamheten, minskad sjukfranvaro och komiljarden som har ékat
jamfort med motsvarande period foregaende ar. Okningen for kémiljarden beror pa att den
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prestationsbaserade intakten for komiljarden 2014 har betalats ut under 2015. Aven intakterna for
forsaljning av verksamhet har okat, vilket bl a beror pa att Regionsjukhuset Karsudden har haft
okade intakter for forsaljning av rattpsykiatrisk vard. Aven Dammsdal har under perioden haft
okade intakter for saval skola som boende, vilket beror pa den hoga belaggningen.

Verksamhetens personalkostnader

Landstingets personalkostnader inkl inhyrd personal for perioden uppgar till 1 065,6 mnkr, vilket ar
en okning med 47,0 mnkr eller 4,6 % jamfort med motsvarande period foregaende ar. Det innebéar
att kostnaden for varje arbetad timme har varit 394 kr. Férandringen av personalkostnader kan delas
upp i olika kostnadsposter, se tabellen nedan.

mnkr %
Manadslon 14,6 14
Inhyrd personal 6,4 0,6
Timlon, dvertid, komp, jour 7.1 0,7
Ovriga personalkostnader* 8,6 0,9
PO-palagg 10,3 1,0
Summa 47,0 4.6

* Inkl arvoden och pensionskostnader

Under perioden har kostnaden for manadslon kat med 14,6 mnkr eller 2,9 %, vilket framforallt
beror pa lonerevidering enligt avtal och volymforandring. Den 6kade kostnaden for
volymforandringar ar en effekt av att antalet anstéllda inom bl a lanssjukvarden och primarvarden
har 6kat. Aven kostnaden for individuell léneforandring utéver avtal har dkat, vilket beror pé att
personal fatt ny 16n vid sidan om de ordinarie avtalstillfallena, s k 16neglidning. Férandringen ligger
dock pa samma niva som den gjorde under 2014. Kostnaden fér manadslonen paverkas dven av
I6nefdrandringar pga personalomséttning. Under perioden har utfallet for denna post varit negativt,
vilket betyder att nytilltradd personal har fatt en nagot lagre 16n an den som slutat.

For att klara kompetensforsorjningen inom lanssjukvarden och primérvarden har ldkare och
sjukskadterskor hyrts in. Den 6kade kostnaden kan tillviss del hanféras till nya avtal men dven till
okade volymer inom t ex primarvarden. Inom lanssjukvarden ékar kostnaden for inhyrd personal
inom samtliga divisioner forutom pa medicinsk service dar den minskar. Nar det galler kostnaden
for timloner och Gvertid s& har den framforallt okat inom lanssjukvérden. Okningen for de 6vriga
personalkostnaderna kan bl a hanforas till 6kade kostnader for pensioner och sjuklén. Utéver
kostnaden for bl a manadslon, timlén och 6vriga personalkostnader tillkommer kostnaden for t ex
arbetsgivaravgifter. Dessa kostnader redovisas som ett personalomkostnadspalagg.

Verksamhetens 6vriga kostnader
Kopt verksamhet

Utfallet for kopt verksamhet uppgar till 384,7 mnkr, vilket ar en 6kning med 24,0 mnkr eller 6,7 %
jamfort med motsvarande period foregaende ar. En stor del av 6kningen kan harledas till 6kade
kostnader for utomlansvard, vilket bl a beror pa en 6kning av kostnaden for fritt vardval inom t ex
ortopedin. De 6kade kostnaderna for fritt vardval kan till viss del kopplas till den nya patientlagen
som bl a innebdr att ingen Gvre grans finns vad galler 6ppenvardskostnader.

Lakemedel

Den totala kostnaden for recept- och slutenvardslakemedel uppgar t o m mars till 234,7 mnkr, vilket
innebdr en 6kning med 34,3 mnkr eller 17,1 %. Den stora kostnadsokningen kan framforallt
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hénforas till lakemedlen for behandling av hepatit C. Om kostnaden for dessa lakemedel exkluderas
blir 6kningen istéllet 10,1 mnkr eller 5,0 %.

Den 6kade kostnaden for lakemedel beror framforallt pa inférandet av nya biologiska behandlingar
samtidigt som effekten av patentutgangar har blivit mindre. De storsta kostnadsokningarna for
lakemedel har framst skett for lakemedel for behandling av tumorsjukdomar och rubbningar i
immunsystemet, lakemedel for nervsystemet samt matsmaltning och amnesomsattning.

Lokalkostnader

Under perioden har kostnaderna for lokaler minskat med 16,1 mnkr jamfért med 2014.
Minskningen beror pa en redovisningsforandring i genomforandeprojektet av Regionsjukhuset
Karsudden. Om denna férandring exkluderas har kostnaden for lokaler 6kat med 6,9 mnkr eller
8,2 %.

Ovriga kostnader

Ovriga kostnader har okat med 25,2 mnkr eller 7,6 %. | tabellen nedan specificeras vilka poster som
redovisas som évriga kostnader.

mnkr Utfall Utfall

2014 2015 %
Sjukvardmaterial 48,9 490 02%
Hjalpmedel 15,3 180 176%
Livsmedel, material och varor 17,3 172 -06%
Forbrukningsinventarier och forbrukningsmaterial 29,0 30,3 4,5 %
Reparation och underhall 9,7 94 -31%
Sjukresor, transporter och fordon 32,6 33,5 2,8%
Tele, post och IT-tjanster 11,8 16,0 356%
Forsékringar och dvriga riskkostnader 13,5 11,7 -133%
Bidrag till kollektivtrafik och statlig infrastruktur 56,7 61,1 7,8 %
Ovriga lamnade bidrag och gavor 21,3 22,8 7,0 %
Ovriga kostnader 77,2 895 159%
Verksamhetens dvriga kosthader 333,3 3585 7,6%

Kostnaden for hjalpmedel har 6kat nagot, vilket beror pa 6kade kostnader for ortopedtekniska
hjalpmedel och horapparater. Tele, post och IT-tjanster har ocksa dkat, vilket bl a beror pa en 6kad
kostnad for utvecklingen av landstingets nya beslutsstodssystem BORIS och landstingets
webbplatser.

Bidraget till kollektivtrafiken och statlig infrastruktur har totalt 6kat med 4,4 mnkr, vilket helt kan
hanforas till kollektivtrafiken. Den dkade kostnaden for kollektivtrafik beror pa de budgeterade
satsningarna for utokad tagtrafik samt arbetet med att forbattra tillgangligheten till sjukvarden
genom fler resor mellan sjukhusen. Ovriga kostnader har ocksa 6kat vilket bl a beror ¢kade
kostnader for konsultarvoden och preliminarkonterade fakturor. De ¢kade kostnaderna for
konsultarvoden kan bl a harledas till ledningsgruppsutveckling inom lanssjukvarden.

Avskrivningar

Landstingets kostnader for avskrivningar uppgar for perioden till 50,7 mnkr, vilket ar 0,8 mnkr
hogre an foregaende ar. Den 6kade kostnaden for avskrivningar beror bl a pa hogre kostnader for
avskrivning av hjalpmedel och byggnadsinventarier.

Jamforelsestdrande poster
Inom jamforelsestorande redovisas en aterbetalning av AFA-premier avseende 2004 med 42 mnkr.
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Skatteintakter, utjamning och generella statsbidrag

Utfallet for landstingets skatteintakter uppgar efter forsta kvartalet till 1 431,2 mnkr och &r 66,2
mnkr hogre an foregaende ar.

Berdkningen av skatteintakterna bygger pa den senaste prognos som Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL) presenterade den 29:e april 2015. Prognosen visar att skatteintakter och utjamning
berdknas ge ett sémre utfall &n budgeterat med ca 50 mnkr under 2015. Den svagare
sysselsattningsutvecklingen ar en av orsakerna till nedrevideringen av skatteunderlagets utveckling.

Ovriga generella statsbidrag avser statshidraget for lakemedelsformanen. En dverenskommelse &r
gjord mellan staten och SKL vilken innebér att bidrag for Hepatit C har tillkommit. Fér landstinget
Sormlands del ger det ett Gverskott pa 33 mnkr hittills i ar och pa arsbasis forvantas
Overenskommelsen ge 44 mnkr mer &n budget.

Finansiella intdkter och kostnader

Avkastningen pa landstingets kapitalforvaltning ar for arets tre forsta manader +7,8 % vilket &r
7,1 % hogre an avkastningskravet och aven béttre an sitt jamforelseindex. Portféljens aktiedel har
avkastat +14,4 % och réntedelen 3,8 %.

Under en rullande tolvmanadersperiod har portfoljen avkastat 17,3 % medan avkastningskravet &r
2,9 %.

Portféljens anskaffningsvarde uppgar till 2 542 mnkr och marknadsvardet 3 305 mnkr, varfor
portfoljen tal en nedgang pa 763 mnkr innan eventuell nedskrivning blir aktuell.

Aterhdmtningen i varldsekonomin gar sakta at ratt hall, men &r skor och ojamn. USA gér i spetsen,
men dven euroomradet har utvecklats battre dn vantat under perioden. Kina och 6vriga
tillvaxtmarknader slapar efter. Pa sikt talar det mesta for en fortsatt mycket lag inflation, vilket
innebar laga rantor under en lang tid framover.

Centralbankerna har mer eller mindre natt vags dnde med rantepolitiken och saval i Sverige (dar
Rikshanken under perioden sankt styrrantan till -0,25 %), som i euroomradet och Japan koper
centralbankerna istéllet statsobligationerna i stora mangder for att fa ner langrantorna och forsvaga
valutorna. Detta har lett till en kraftig dollarférstarkning det senaste aret.

Mycket laga rantor i kombination med en konjunkturutveckling - som trots allt gar at ratt hall -
utgor en god miljo for aktier. Fallande oljepriser, och for euroomradet och Sveriges del dven
svagare valutor, har ocksa paverkat kursutvecklingen positivt.

Borsens varldsindex ligger efter tre manader pa +4,9 %, USA pa +1,3 %, Sverige +15,5 % och
Europa +11,6 %.

Prognosen for landstingets externa finansnetto visar en positiv avvikelse mot budget, vilket framst
forklaras av lagre fastighetsinvesteringar an beréknat, vilket medfort lagre finansieringskostnader.

En jamforelse med foregaende ar framgar av nedanstaende tabell:

mnkr Bokslut 2014 Mars 2014 Mars 2015
Likvida medel 549 803 217
Kapitalforvaltning

(Marknadsvarde) 3068 2410 3305
Avkastning 114 23 78

kapitalforvaltning, %
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Arets resultat

Landstinget redovisar till och med mars manad ett positivt balanskravsresultat pa 90,7 mnkr.
Motsvarande period foregaende ar uppgick resultatet till 52,9 mnkr. Skillnaden mot foregaende ar
bestar i grova drag av AFA-tillskottet samt bidraget for lakemedlet mot hepatit C avseende 2014 ars
kostnader. At motsatt hall gar kostnadsékningar bland annat i form av personalkostnader och kopt
vard. Avvikelserna beskrivs mer detaljerat ovan.

Landstingets prognos for balanskravsresultatet berdknas till 80 mnkr vilket ar lagre &n budgeterat.
Det beror framférallt pa att skatteintékterna blir lagre an budgeterat samt att verksamheterna har
prognostiserat lagre resultat.

Hur ser verksamheternas ekonomi ut?

Nér landstingets samtliga verksamheter konsoliderats prognostiseras en negativ avvikelse fran
budget med 85,3 mnkr. Skillnaden bestar i huvudsak av nya bedomningar fran lanssjukvarden, FM-
enheten och landstingsgemensamt.

Nedan presenteras periodutfall och avvikelse mellan arsbudget och beréknat arsutfall for respektive
verksamhetsomraden.

mnkr Utfall Utfall Budget  Prognos Avvikelse
jan-mars  jan-mars helar helar  prognos-
2014 2015 2015 2015 budget

Halso- och sjukvard

LANDSTINGSSTYRELSEN -1546,4  -1613,0 -6 511,0 -6 550,5
Somatiskvard -16,2 -85,3 00 ]

- varav division Kirurgi -22,0 -51,0 0,0

- varav division Medicin -13,8 -59,8 0,0

-varav division Medicinsk service 19,6 255 0,0
Psykiatriskvard -34 1,7 0,0
Divisionsgemensamt inkl divisionsledning 111 53,8 00 _r—-52,0
Hélsoval -209,7 -219,0 -890,2 -890,2
Regionsjukhuset Karsudden -2,2 -2,4 -35,0 -32,0
Funktionshinder -31,0 -31,5 -127,3 -126,3
Tandvard -40,3 -34,2 -179,2 -177,2
Ovrig hélso- och sjukvard -1254,7  -1286,7 52793  -52728
OVRIGA NAMNDER 4,8 -2,4 -2,5 -9,5
Primérvard 5,6 -2,0 0,0 -7,0
Namnden for samverkan kring socialtjanst och vard -0,5 0,7 0,0 0,0
Patientndmnden -0,3 -1,1 -2,5 -2,5

Regionalverksamhet

LANDSTINGSSTYRELSEN -78,9 -86,8 -351,1 -351,1
Kollektivtrafik -56,7 -61,1 -254,1 -254,1
Sjukresor -11,6 -12,0 -49,0 -49,0
Regional utveckling -10,6 -13,7 -48,0 -48,0
OVRIGA NAMNDER -23,2 -24.6 -96,1 -95,2
Utbildning - Dammsdal 0,1 1,6 0,0 0,9
Kultur, utbildning och friluftsverksamhet -23,3 -26,2 -96,1 -96,1
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mnkr Utfall Utfall Budget  Prognos Avvikelse

jan-mars  jan-mars helar helar  prognos-
2014 2015 2015 2015 budget

Ledning och stod
LANDSTINGSSTYRELSEN -116,4 -108,8 -530,8 -567,6 -36,8
Landstingsdirektdrens staber -35,5 -42,7 -143,1 -146,7 -3,6
Verksamhets- och ledningsservice -27,9 -46,9 -102,7 -124,5 -21,8
Politisk ledning -8,9 -9,2 -40,5 -40,2 0,3
Landstingsgemensamt -44.1 -10,0 -244.5 -256,2 -11,7
OVRIGA NAMNDER -6,0 -1,0 -4,6 -4,6 0,0
Revision -0,8 -1,0 -4,6 -4,6 0,0
DU-namnden -4,8 0,0 0,0 0,0 0,0
Hallbarhetsnamnden -0,4 0,0 0,0 0,0 0,0
Finansiella poster i namndernas resultat -0,5 0,2 0,0 0,7 0,7
Verksamhetens nettokostnad -1766,6 -1836,4 -7496,1 -7577,8 -81,7

Halso- och sjukvard

Lanssjukvarden har infor delar 1 gjort en gemensam prognos for de divisioner som innefattas;
somatisk vard (kirurgi, medicin, medicinsk service), psykiatrisk vard samt divisionsgemensamt.
Bedomningen ar att helarsresultatet hamnar pa -52 mnkr. Resultatet hittills ar -39,2 mnkr.
Lanssjukvardens kostnader har okat med 5,1 % jamfort med 2014. En stor del av kostnadsokningen
mellan aren beror kostnader for utomlansvard. Inom utomlénsvarden &r det fritt vardval och da
ortopedi som har okat allra mest. Fran och med januari 2015 géller den nya patientlagen vilket
innebar at tingen 6vre grans finns vad galler dppenvardskostnader. Aven kostnaderna for lakemedel
har 6kat mycket mellan aren. Lakemedelskostnaderna 6kar framforallt beroende pa infoérandet av
nya biologiska behandlingar samtidigt som det &r mindre effekter av patentutgangar an tidigare. De
stdrsta kostnadsokningarna for rekvisition ar for lakemedel mot Hepatit C. Dessa kostnader kommer
dock att ersattas med ca 50 mnkr via statsbidraget for lakemedelsformanen.

Lanssjukvarden har fokus i atgardsarbetet for att na en ekonomi i balans. Nagra exempel pa
aktiviteter som pagar och som pa sikt ska bidra till att ett O-resultat uppnas &r att minimera
anlitandet av hyrpersonal, begransa dvertiden, minska kostnad for ramittering enligt vardgaranti
genom Okad egen produktion, minska lakemedelskostnader genom tkad foljsamhet, reviderade
rutiner och patentutgangar samt fortsatt arbete med produktions- och kapacitetsplanering.

Karsuddens resultat hittills ar pa -2,4 mnkr och prognosen indikerar att utfallet kommer att bli 3
mnkr battre &n budgeterat. Detta beror till storsta delen pa de budgeterade lokalkostnaderna som
visar stora dverskott. En efterslapning pa en manad av byggetapp 1 samt en senarlaggning av
personalbyggnaden &r en delforklaring. En stor osékerhet &r byggetappens fortskridande samt vilka
underhallsatgarder som ska vidtas for de delar av byggnaderna som inte ingar i den planerade

byggetappen.

Funktionshinder redovisar ett resultat pa 0,3 mnkr och en prognos som ar 1 mnkr battre an budget.
Overskottet avser till fullo den del av satsningen pa 2 mnkr for neuropsykiatri som inte beraknas
anvandas under aret. Ur ekonomiskt perspektiv finns det ett par orosmoment som géller kostnader
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som ligger utanfor verksamhetens kontroll. Dessa &r rorlighet som en effekt av den nya patientlagen
och 0kade kostnader for hjalpmedel.

Halsoval redovisar ett resultat pa +4,1 mnkr. Pa kostnadssidan &r det tillaggsersattningen som
avviker positivt. Detta beror pa sasongsvariation vad galler influensavaccination samt att
vardcentralerna inte har anstallt ST-lakare i planerad utstrackning.

Prestationsersattningen avviker negativt vilket beror pa att manga vardcentraler producerar besok pa
en niva som overstiger taknivan. Prognosen pekar mot ett nollresultat.

Det forvantade utfallet for tandvardsatagandet &r att det blir lagre &n budget framst pa grund av det
laga antalet personer som har fatt tandvardskort pa grund av funktionsnedsattning, F-tandvard.
Overskottet blir 2,1 mnkr.

Inom 6vrig hélso- och sjukvard har prognosen forbéttrats da det forvantade resultatet for privata
vardgivare beraknas ge ett éverskott pa 10 mnkr. Detta beror pa att beslutade upphandlingar inte for
full helarseffekt 2015 samt att vissa vardgivare som arbetar enligt etableringslagarna inte producerar
upp till det ekonomiska tak man har rétt till. Sammantaget leder detta till att kostnader for
forskrivna lakemedel inte heller nar budgeterad niva. Rattspsykiatrisk vard &r justerad enligt
géllande avtal.

Primarvardsnamnden redovisar ett periodresultat pa -2 mnkr. Under 2015 planeras fortsatta
satsningar pa rekrytering och kompetensforsorjning, marknadsforing, verksamhetsutveckling och
nya lokaler. Satsningarna ska finansieras av det egna kapitalet. Helarsprognosen for 2015 ar pa -7
mnkr vilket innefattar dels de planerade satsningarna ovan samt underskott av bland annat kopt
verksamhet. Den kopta verksamheten visar ett underskott mot budget och helarsprognosen inom
detta omrade pekar pa en negativ avvikelse pa -3 mnkr.

Reqional verksamhet

Inom regional verksamhet &r det bara inom Dammsdal som prognosen skiljer sig fran budgeten.
Forandringen beror pa en 6verbelaggning pa skolan som sammantaget leder till ett Gverskott.
Priserna for saval skola som boende har for 2015 héjts avtalsenligt motsvarande arets
omsorgsprisindex (OPI) med 2,2 %.

Ledning och stdd

Landstingsdirektorens staber har ett utfall som ar samre an budget framst beroende pa efterslapning
i utdebiteringar. Staben har dven blivit belastad med arskostnader under perioden som till exempel
det arliga bidraget till doktorander vid Malardalens hogskola. Besparingsbetinget har inte heller
kunnat forverkligas under arets férsta manader. En stor del av besparingsbetinget pa central
administration utdver 1 % av den ingaende budgetramen ligger pa LD-staberna. Genom 6kad
restriktiv kostnadsplanering och prévning av aterbesattning av vakanta tjanster kommer delar av
besparingsbetinget att lyckas. Da merparten av de centrala kostnaderna ar personalkostnader &r det
pagaende arbetet med att ta fram en ny tjanstemannaorganisation avgorande varfor det ar osakert
om atgarder hinner fa full effekt under 2015.

Verksamhets- och ledningsservice inklusive den politiska ledning har ett utfall pa -56 mnkr vilket ar
ca 20 mnkr samre an samma period féregaende ar. Skillnaden ligger framst i ojamnheter i kostnader
kopplade till externa leverantérer inom framst byggsidan hos FM. Prognosen pekar mot ett resultat
pé -21,8 mnkr dar den stora delen av underskott kommer fran FM-enheten. Det finns en oklarhet
runt finansieringen av verksamheternas efterfragan kopplat till de strategiska investeringsprojekten
och ett antal projekt pagar utan klar finansiering, som till exempel "vardnara service" projektet.
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Landstingsgemensamt redovisar sammantaget en kostnad till och med mars pa 10 mnkr vilket ar
betydligt mindre &n motsvarande period féregaende ar. Merparten av skillnaden bestar av en AFA-
premieaterbetalning pa 42 mnkr samt en 6verforing till hilso- och sjukvarden avseende de
statsbidrag som 6ronmarkts inom eget kapital pa 6 mnkr. Prognosen &r férandrad mot budget och
huvudforklaringarna ar AFA-aterbetalningen, statshidragen inom eget kapital samt bidrag for
Hepatit C som 6verfors till halso- och sjukvarden.

Hur mycket investerar vi?

Under perioden har landstinget investerat for totalt 111,0 mnkr inklusive leasing av bilar. P4
fastighetssidan pagar de strategiska investeringarna pa Regionsjukhuset Karsudden, Malarsjukhuset,
Kullbergska Sjukhuset och Nykdpings lasarett — dock med relativt stor tidsforskjutning for alla,
vilket forklarar prognosavvikelsen. Inom ramarna for de strategiska investeringarna pagar aven
utformningen och genomférandet av det nya lansmuseet. Ovriga projekt som faller under
bendmningen hyresgastanpassningar och fastighetsagarinvesteringar pagar parallellt som planerat.

Bland storre byggprojekt som pagar kan namnas:

e Programarbete ny byggnad for operation, akut och vard pagar, MSE.

e Akuten, MSE har inflyttning i utdkade lokalytor skett i mars.

e Hus N5 rivet, entreprenad for nytt logistikcentrum pagar. Programarbete for operation och
akut pagar, NLN.

e Karsudden, del av etapp 1 klar samt programhandlingar klara for etapp 2. Foljer i stort
byggplanen. Ny byggnad for 6vernattning ar fardigprojekterad.

e Kullbergska, byggnation av ambulansbyggnad pagar, ett tiotal delprojekt &r genomforda i
entreprenadfas.

o L&nsmuseet, riktpris &r framtaget och for fortsattning krévs nytt politiskt beslut.

| tabellen nedan framgar utfallet for perioden samt prognosen for landstingets investeringar.

Mnkr Utfall period  Budget heldr Prognos helar  Avvikprognos-

2015 2015 2015 budget
- Fastigheter 66,6 965,0 347,0 618,0
-1T 0,8 25,0 26,3 -1,3
- Hjalpmedel, landstinget 6,6 26,0 26,0 0,0
- Hjélpmedel, kommunala 15 12,0 10,0 2,0
- Ovrig utrustning 35,5 137,9 137,9 0,0
Totalt 111,0 1165,9 547,2 618,7

Av fastighetsinvesteringarna, 965 mnkr enligt budget och 66,6 mnkr enligt utfall ovan star:

RSK for 100 mnkr enligt budget och 17,3 mnkr enligt utfall. Prognos ca 65 mnkr.

MSE for 100 mnkr enligt budget och 3,8 mnkr enligt utfall. Prognos ca 20 mnkr.

NLN foér 240 mnkr enligt budget och 5,4 mnkr enligt utfall. Prognos ca 42 mnkr.

KSK for 205 mnkr enligt budget och 18,2 mnkr enligt utfall. Prognos ca 50 mnkr.
Lansmuseet for 130 mnkr enligt budget och 0,2 mnkr enligt utfall. Prognos ca 40 mnkr vid
eventuellt fornyat beslut.

Resterande fastighetsinvesteringsutfall &r inte att hanfora till de strategiska ny och ombyggnationer
landstinget nu genomfor pa sjukhusen samt for Lansmuseet.
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Bolagen och landstingskoncernen

I koncernredovisningen ska forutom landstinget foljande bolag inga - Vita Huset AB,
Folktandvarden Sérmland AB, Sérmlands kollektivtrafikmyndighet och Regionfoérbundet Sérmland.

mnkr Utfall period  Budget heldr Prognos helar  Avvik budget-

2015 2015 2015 prognos
Verksamhetens intékter 424,0 1548,2 1622,2 74,0
Verksamhetens personalkostnader -1130,1 -4 478,1 -4 531,6 -53,5
Verksamhetens évriga kostnader -1107,8 -4 318,3 -4 463,8 -145,5
Avskrivningar -52,4 -234,3 -232,3 2,0
Jamforelsestorande poster 42,0 0,0 42,0 42,0
Verksamhetens nettokostnad -1824,3 -7 482,5 -7 563,5 -81,0
Verk. nettokstn exkl jamforstor. -1 866,3 -7 4825 -7 605,5 -123,0
Skatteintakter 14312 5753,4 5737,2 -16,2
Inkomst- 0 kostnadsutjamning 2999 1233,8 1199,6 -34,2
Generella statshidrag 192,8 641,7 685,7 44,0
Summa skatt och statsbidrag 19239 7628,9 7622,5 -6,4
Finansiella intakter 2,6 50,8 53,2 24
Ovriga finansiella kostnader -8,8 -66,6 -42,5 24,1
Jamfdrelsestorande poster 0,0 0,0 0,0 0,0
Resultat fore skatt 93,4 130,6 69,7 -60,9
Skatt -2,5 -2,6 -0,1
Resultat efter skatt 93,4 128,1 67,1 -61,0

Vita Huset i Nykoping AB redovisar ett resultat for perioden som ligger 0,1 mnkr battre dn budget.
Planerade utbildningar kommer att ligga i 3:e tertialet, medan arbetet med att bolagisera D-data har
kostat 0,1 mnkr under kvartal 1 och beréknas hamna pa ca 0,4 mnkr. Det & mer &n budgeterat
varfor arsprognosen ar 0,2 mnkr samre an budget.

Landstingsservice resultat per mars ar 1,7 mnkr battre &n budget, framst beroende pa hogre intékter
inom stad och att personalkostnader och fastighetskostnader genom minskning av
tillaggsbestéllningar visar ett lagre utfall. En stor del i det positiva utfallet férklaras av skillnader i
periodisering av kostnader budget jamfort med ndr vissa kostnader faller ut i verkligheten, samt att
inga investeringar genomforts under kvartalet och ddrmed l&gre avskrivningar.

Inom Folktandvarden redovisar 94 % av allméanklinikerna ett positivt resultat. Den totala
intaktsokningen for forsta kvartalet ar 1,9 %. Samtliga kundkategorier ¢kar sina intakter.

Den storsta 6kningen kommer fran tandvard for vuxna styckpris med 3,9 % och frisktandvarden
som Okar med 2,3 %.

Lokalhyrorna &r lagre forsta kvartalet pga ombyggnationer som innebar nagot farre kvadratmeter
samt nya hyresférhandlingar.

Kostnadsminskningen for kop av tjanster h&nfor sig till tre saker. Dels lagre tandtekniska kostnader,
vilka berdknas minska &n mer (med samma volym) nér den nya tandtekniska upphandlingen trader i
kraft fr o m 1/6 2015. Den andra orsaken ar farre kop av narkostjanster fran sjukvarden. Da
sjukvarden har svart att leverera de tjanster bolaget ar berattigade till enligt avtal. Den tredje
orsaken &r att farre inkdp av konsulttjanster.
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Ovriga kostnader har minskat med ca 0,7 mnkr vilket innebér ca 4 %. Det ar framfor allt
forseningarna med lokalanpassningarna som dragit ut pa tiden som innebéar framflyttade inkép och
darigenom kommer kostnaderna att belasta verksamheten senare under aret

Landstinget Sérmland, Delarsrapport 1 2015 30



Landstingets balansrdkning

Utfall Utfall Budget Prognos Utfall

mnkr period period helar helar helar
2015 2014 2015 2015 2014

TILLGANGAR
Anlaggningstillgangar
Immateriella anlaggningstillgangar 2,9 51 19,0 20,0 3,4
Materiella anlaggningstillgangar 2 062,8 1721,6 2792,0 2332,0 2 007,8
Finansiella anlaggningstillgangar 56,0 50,1 56,0 56,0 56,0
Summa anlaggningstillgadngar 21217 1776,8 2867,0 2 408,0 2 067,2
Bidrag till statlig infrastruktur 325,9 336,1 320,0 320,0 329,7
Omsattningstillgangar
Varulager 34,3 32,4 35,0 35,0 32,7
Kortfristiga fordringar 548,6 404,5 550,0 550,0 619,3
Kortfristiga placeringar 27615 2 369,4 2 608,0 2 800,0 2 753,6
Likvida medel 35,9 540,5 50,0 50,0 346,8
Summa omséttningstillgangar 3380,3 3346,8 3243,0 3435,0 37524
SUMMA TILLGANGAR 58279 5459,7 6 430,0 6 163,0 6 149,3
EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR OCH
SKULDER
Eget kapital 1929,7 1653,7 1905,1 1901,1 1845,0
-darav arets resultat 84,7 52,9 118,0 56,1 244,2
Summa eget kapital 1929,7 1653,7 1905,1 1901,1 1845,0
Avsattningar
Awvsatt till pensioner 2 086,1 19544 21720 2179,3 2 055,0
Andra avsattningar 180,1 265,9 182,5 187,3 270,2
Summa avsattningar 2 266,2 2220,3 23545 2 366,6 2325,2
Skulder
Langfristiga skulder 0,0 1734 0,0 0,0 0,0
Kortfristiga skulder 1632,0 14123 21704 1895,3 19791
Summa skulder 1632,0 1585,7 21704 1895,3 1979,1
Sopa SKULDER OCH EGET 58270 54597 64300 61630 61493
PANTER OQH
ANSVARSFORBINDELSER
Borgensatagande 10,0 20,0 0,0 0,0 30,0
Pensionsskuld 0,0 4 416,3 4158,5 4156,1 4 2557
Ovriga pensionsférpliktelser 0,0 5,0 6,0 6,0 9,7
Forvaltade fonder 24,0 21,6 22,0 25,0 24,0
Leasing 0,0 9,4 10,0 10,0 9,4
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Bilaga: Statistik per perspektiv

Statistik - Medborgarperspektivet

Andel som anser sig ha tillgang till den sjukvard de behdver
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Andel som har fortroende fér halso- och sjukvarden
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Nationella patientenkaten for akutmottagningarna ar 2015

S;rlc;n Bemotande Helhetsbeddémning
Kvinnor Man Totalt Kvinnor Mén Totalt
MSE 83 90 86 60 59 59
KSK 89 91 89 66 69 67
NLN 89 85 86 67 62 64
Sérmland 86 89 87 64 63 64
Riket 87 91 89 67 72 69
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Nationella patientenkaten for somatisk 6ppen- och slutenvard samt psykiatrisk
oppen- och slutenvard ar 2014

) Somaiiisk Somatoisk Psykiatrisk 5ppenvérd Psykiatruisk
Oppenvard slutenvard slutenvard
Indikator DLL Riket DLL Riket DLL Riket DLL Riket
Helhetsintryck 90 93 73 78 60 65 51 56
Bemdtande 94 94 90 92 83 85 66 73
Delaktighet 80 82 74 77 63 68 55 55

Nationella patientenkéaten for somatisk 6ppen- och slutenvard samt psykiatrisk
oppen- och slutenvard ar 2014 — uppdelat pa kvinnor och méan

Somatisk Somatisk Psvkiatrisk Gppenvard Psykiatrisk
oppenvard slutenvard Y P slutenvard
Indikator kv m kv m kv m kv m
Helhetsintryck 93 95 89 91 82 84 62 73
Bemdtande 81 80 72 75 63 62 53 59
Delaktighet 76 79 71 75 61 61 48 55
Aterstdende medellivslangd vid fédelsen
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T2 |
70
8 Sormland man Sormland kvinnor Riket man Riket kvinnor
66
64 —— —— —
o O o ofo oo S v o e & A N
RIS LU L. A2 A° A A8 a8 S A® 2®
\96{0' ’&94'8 \9%8 \Oﬁl g“)c’& \?qu’ \?ﬁ% 1@0 1(9’1' J-LQQD‘ 1@6 1@%’
Andel som uppger att de mar bra
Kvinnor Man Totalt Kalla
Arskurs 5 96 % 96 % 96 % Liv & Halsa ung 2014
Arskurs 7 76 % 91 % 83 % Liv & Hélsa ung 2014
Arskurs 9 69 % 88 % 79 % Liv & Halsa ung 2014
Arskurs 2 gymn 73 % 85 % 79 % Liv & Halsa ung 2014
Vuxna 18- ar 67 % 74 % 70 % Vardbarometern 2014
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Andel som uppger att de ar dagligrokare

Kvinnor Man Totalt Kéalla
Arskurs 7 2% 2% 2% Liv & Hélsa ung 2014
Arskurs 9 6 % 5% 6 % Liv & Hélsa ung 2014
Arskurs 2 gymn. 10 % 11% 11% Liv & Halsa ung 2014
40 ar 12% 13% 12% Sdérmlands Halsoprogram 2014
50 ar 14 % 17% 15% Sérmlands Halsoprogram 2014
60 ar 13% 20 % 16 % Sérmlands Halsoprogram 2014

Andel elever i arskurs 9 som roker dagligen, 2004-2014.

50

30

20

10 -

= Flickor

=—Pajkar

2006

2008

2011

Kalla: Liv & Halsa ung 04, 06, 08, 11, 14

__:‘N\\.-

2014
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Statistik — personalperspektivet

4 N\
Anstdllda och arsarbetare
(omraknat till nuvarande organisation)
6 800

6 600
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6 000 i /

- v
5800
5600
5 400 T T T T T 1
2010 2011 2012 2013 2014 2015
Anstéllda e Arsarbetare
- J

Kommentar: Bilden visar trenden pa utvecklingen av antalet anstéllda respektive arsarbetare matt
vid delar 1 respektive ar. Omréakning har skett till nuvarande organisation for landstinget exkl
bolagen.

Tabell delar 1

Antal anstéllda 6697
Antal omraknat till arsarbetare 6370
Andel visstidsanstéllda 9,3
Genomesnittlig sysselsattningsgrad 95,1
" _ N
Arbetad tid totalt
ej kompenserad for omorganisation
2 650
2600 =N A
£
£ 2550 \-\ /r
$ 2500
g o &
F 2450
2 400
2010 2011 2012 2013 2014 2015
\_ /

Kommentar: Bilden visar trenden av arbetat tid méatt vid delar 1 respektive ar. Jamforelsestérande
underlag som motsvarar anstallda i Folktandvarden 2010 &r ej bortraknat. Bolagisering av FTV
skedde 2011.
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Franvarodagar per anstéalld
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Kommentar: Trenden sen 2010 pé olika franvaroorsaker matt i dagar per anstalld. Utbildning-
innehaller osakerhet vad géller inrapporterade data, bedoms vara underrapporterad.

Jamforelse av kostnader och tid per division vid delar 1, 2014 och 2015

18 000
16 000
14 000
12 000
10 000
8 000
6 000
4000
2 000
0

m tkr

M timmar

2014 |2015/2014|2015|2014 /2015|2014 2015|2014 | 2015

Medicinsk | Psykiatri Kirurgi Medicin | Primérvard
service

Kommentar: Bilden visar 6kning respektive minskning av kostnader respektive tid per division,
matt vid delar 1 respektive ar. Forandringar i timpris har sin grund i vilken kompetens som anlitats,
samt avtalskonstruktion.
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Statistik - process- och férnyelseperspektivet

Nybesok
Andelen som véntat 90 dagar eller kortare (Vardgaranti)
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e Jtfall VAntande — === Rullande 12 medelvirde utfall === Mal

Kommentar: | mars hade 91 % av andelen patienter vantat pa nybesok 90 dagar eller kortare.
Foregaende ar i mars var utfallet 94 %.

Behandling
Andelen som véntat 90 dagar eller kortare (Vardgaranti)

105%

95% -

_—-—_\
75% - \/
65%
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e Utfall Vardgaranti = === Rullande 12 medelvirde utfall = = Mal

Kommentar: | mars hade 89 % av patienterna vantat pa behandling 90 dagar eller kortare.
Foregaende ar samma period var utfallet 84 %. | vardet for rullande 12 kan vi se att andelen
vantande pa behandling inom 90 dagar 6kar i slutet av matperioden och ligger pa 87 % efter mars.
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Nybesok
Andel som védntat 60 dagar eller kortare
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e Utfall Vintande =~ ===Rullande 12 medelvirde utfall ~ ==—Mal - styrkort

Kommentar: Andel vantande pa nybesok 60 dagar eller kortare slutade pa 80 % efter mars.
Foregaende ar samma period var siffran 83 %.

Nybesok - viantande och genomférda
Andel 60 dagar eller kortare
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Kommentar: Diagrammet visar att Lanssjukvarden under 2015 har klarade malet for 70 % till bade
vantande och genomfdérda nybesdk under februari och mars. | mars uppnaddes dessutom malet 80 %
for bada parametrarna.
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Behandling
Andel som vintat 60 dagar eller kortare
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Kommentar: Andel vantande pa behandling inom 60 dagar slutade pa 74 % efter mars. Foregaende
ar samma period var utfallet 66 %.

Behandling - vintande och genomfdrda
Andel 60 dagar eller kortare
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Kommentar: Under 2015 uppnaddes malet 70 % for vantande pa behandling under februari och
mars. | mars genomfdrdes 66 % av behandlingarna inom 60 dagar och 74 % hade vantande 60 dagar
eller kortare pa behandling.
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Antal vardplatser*
snitt per manad
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*Exkl. psyk, IVA, Althea, Neo, BB, MAVA

Kommentar: Antal disponibla vardplatser ar fortsatt farre dn antal faststallda till foljd av
bemanningssvarigheter. Det ar framforallt Malarsjukhuset och Nykopings lasarett som fortsatt har
svarigheter att 6ppna upp de ofrivilligt stingda platserna. Under mars var antal disponibla
vardplatser* i snitt 439 vilket var 79 farre an antal faststallda vardplatser. Antal disponibla platser i
vardet for rullande 12 manader har minskat fran 462 till 428 platser vid jamforelse med samma
period foregaende ar.

Belaggningsgrad Totalt

110% -
105% -

100% -| — A—dbAﬁ
95% - }V‘\? —

85% -
80% -
75%
70% T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T

Provent
8
R

Totalt e Totalt R12

Kommentar: Belaggningsgraden har hittills under 2015 i snitt legat 6ver 100 % alla manader.
Belaggningen har fortsatt varit hog pa samtliga sjukhus i lanet jamfort med motsvarande manader
foregaende ar. Vardet for rullande 12 manader visar att belaggningsgraden okar pa samtliga
sjukhus.
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Overbelaggningar
per 100 disponibla vardplatser
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w— MSE KSK NLN Sormland s Riket

Kommentar: Det ar fortsatt manga 6verbeldggningar och Sormland ligger fortfarande betydligt
hogre &an riket vid jamforelse efter mars.

Utlokaliserade
per 100 disponibla vardplatser

— MSE KSK NLN SOrmland s Riket

Kommentar: Antalet utlokaliserade patienter har minskat och ligger nu totalt i Sérmland pa samma
niva som riket.
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Antal utskrivningsklara dagar per vtf

per manad

10

N .

2

Dagar

0 T T T T T T T T T T
DD DD P I N o S R I
: S IFFIFFFITFT & E
& xi*"’\ \é\ "‘}v“‘ ‘:’9 "&w\" o""' F @ ST FE S F oé' ¥ & @

Sormland e R12 SGrmland

Kommentar: Vardet for rullande 12 manader visar att antal utskrivningsklara dagar ligger stabilt pa
6 dagar per vardtillfalle. Variationerna &r dock stora mellan kommunerna. | mars var antal
utskrivningsklara dagar 8,3 per vardtillfalle for Eskilstuna kommun medan Katrineholms kommun
1&g pa 2,7 dagar per vardtillfalle.

Andel utskrivningar fran vardavdelningar fore klockan tolv: 19 %
Kommentar: Andelen aterinskrivna &r i nivd med var det var i slutet av ar 2014. Landstinget har
malet att det ska vara 6ver 50 %. Resultat fran delar 1 ar 2015.

Andel aterinskrivna inom 30 dagar
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Utfall R12

Kommentar: Andelen &terinskrivna fortsatter att minska.

Andel patienter som lamnar akutmottagningen inom fyra timmar: 62 %

Kommentar: | jamférelse med foregaende ar har andelen patienter som lamnat akutmottagningen
inom 4 timmar Okat. Resultatet i slutet av 2014 var 59 %. Landstinget har malet att det ska vara
80 %.

Andel mangbesokare pa akutmottagningarna: 9 %
Kommentar: Andel mangbesokare har 6kat jamfort med 2014. Landstinget har malet att det ska
vara under 5 %.
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Lakarbesok
per 1000invanare
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Kommentar: Besoksvolymen for lakarbesdk har under jan-mar 2015 ¢kat med 1,3 % och 6vriga
besok har okat med 1,0 % i jamforelse med samma period foregaende ar. Detta &r i niva med
befolkningsokningen i Sormland. | medelvardet for rullande 12 ligger antalet I&karbesok per 1000
invanare kvar pa 93 medan besok till vriga vardkategorier har okat nagot till 131 besok per 1000
invanare efter mars 2015.
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Avslutat vardtillfille
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Kommentar: Under 2015 har antalet vardtillfallen minskat med 3 % i jamforelse med foregaende
ar. Medelvardet for rullande 12 manader visar att antalet vardtillfallen efter mars har minskat med
1 % jamfort med motsvarande period foregaende ar.
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Kommentar: Medelvardtiden i mars var 4,9 dagar. | jamférelse med samma manad foregaende ar
ligger medelvardtiden for rullande 12 manader pa 4,8 dagar.
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Kommentar: Medelvardet for rullande 12 manader for andel aterinskrivna inom 30 dagar har efter
mars minskat till 15 %. Andelen aterinskrivna patienter ar hogst inom onkologi och psykiatri.

Andel undvikbar slutenvard: 11 %
Kommentar: Andelen &r i niva med var det var i slutet av ar 2014. Landstinget har malet att det ska
vara under 10 %.

Andel vardrelaterade infektioner: 7,5 %

Kommentar: Matningen genomfordes under varen 2014 och utfallet avser den somatiska varden.
Resultat ar i nivd med forgaende matning. Landstingets mal ar att andelen ska vara under 6 %. Det
nationella resultatet ar 9 % VRI i den somatiska varden vilket placerar landstinget S6rmland i
mitten vid en nationell jamforelse.

Foljsamhet till basala hygienrutiner och kladregler: 69 %

Kommentar: Avser Halso- och sjukvard exkl primarvard ar 2014. Resultatet var battre &n
forgaende matning. Resultatet ar dock under rikssnittet pa 74 % och Sérmland ligger fortfarande i
den sédmre halvan vid en nationell jamforelse.

Andel patienter med trycksar: 15 %
Kommentar: Matningen gjordes ar 2014 och var en forbattring mot Férgaende matning.
Landstingets mal ar att det ska vara under 10 %.

Antibiotikaforskrivning inom dppenvarden, antal recept/1000 invanare: 317 recept/1000
invanare
Kommentar: Avser ar 2014 och ar nara malet pa 318 recept.

Andelen indikatorer i Oppna Jamforelser som &r lika med eller battre an riket: 46 %.
Kommentar: Sjukvarden i Sérmland far bade toppbetyg och lagre resultat i Oppna Jamforelser.
Hjart- och diabetesvard hamnar hogt och fa andel patienter drabbas av trycksar. Utmaningar att
arbeta med &r bland annat vantetider till cancervard.
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Statistik - miljéperspektivet

Indikatorer, mal och utfall senaste matningen miljoprogrammet:

Indikator

Basvérde
2013

Utfall senaste
matning

Malvarde
2018

Delmélvarde
2015

Minskad
elanvandning
(kWh/m2)

Minskad
varmeanvéndning
(kWh/m2)

Minskad
vattenanvandning
(liter/m2)

Minska utsl&pp av
vaxthusgaser (ton
C02)

Minska
klimatpaverkande
utslépp

*lustgas kg
lustgas/forlossning

*narkosgas
liter/op.tim

Minska
forskrivning av
antibiotika
(recept/1000
invanare)

Minska antalet
kemikalier
(stycken)

Minska halterna i
avloppsvatten

Kdptrohet mot
upprattade ramavtal
(%)

Grundlaggande
miljéutbildning (%)
Minska den totala
méangden avfall
(ton)

Oka
kallsorteringsgraden
fran sjukhusen (%)

91,94

104,68

640

1199

0,8969

0,0082

326

Ingen uppgift

Ingen uppgift

65 -70 %

Ingen uppgift

1507

42 %

94,48

103,2

606

1263

0,96

0,0075

317

2100

Ingen uppgift

65-70 %

100 %

1403

39 %

73,55

88,98

576

839,3

0,67

0,006

84,58

98,4

594

1079

0,8

0,0073

250 310

1575

20 %

95 %

100 %

1206

55 %

2 000

100 %

1356

45 %

Landstinget Sérmland, Delarsrapport 1 2015



Statistik - ekonomiperspektivet

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 Progg‘fg
Skattesats, kr 9,72 10,37 10,17 10,17 10,17 10,77 10,77 10,77
Skatteintakter, mnkr 4 260,2 4 607,6 4616,9 47645 4916,2 5348,6 5472,3 5737,2
Skatteintékter, utveckling % 4,9 8,2 0,2 3,2 3,2 8,8 2,3 4,8
Arets resultat, mnkr -132,7 261,6 118,0 -111,8 81,0 135,1 2442 56,1
Arets resultat/verksamhetens
nettokostnader*, % -2,4 46 2,0 -1,8 1,3 2,0 3,4 0,7

*

\n{]ﬁﬂ‘famhete”s nettokostnad™, - geas3 56755 -5957,7 61766 -6297.8 -66824 -71165 -7577.8
Nettokostnadsokning™*, % 6,6 7,7 5,0 3,7 2,0 6,1 6,5 6,5
Finansnetto* -27,2 22,2 31,9 -150,5 -36,7 -177,4 71,2 11,4
Soliditet, % 32,8 30,8 32,1 29,8 29,1 28,2 30,0 30,9
Investeringar, mnkr 214.8 216,3 254,5 2499 272,3 332,5 552,2 547,2
* inkl jdmforelsestorande poster
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