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Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (1)

HSN-AU § 1 Muntlig information fran hdlso- och
sjukvardsforvaltningen

Arendenummer: HSN 2024 /32

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden
¢ Hilso- och sjukvardsnimnden tar emot informationen och ligger den till
handlingarna.

Arendets behandling under métet
Marie 1.oob, hilso- och sjukvardsdirektor, informerar om foljande punkter:

¢ Internmedicin. Verksamhetschefen for internmedicin som tilltridde 1
december har sagt upp sig pa grund av personliga skil. Under
rekryteringsperioden kommer sjukhuschefen att dven vara tf.
verksamhetschef f6r internmedicin, med stéd av ytterligare ndgra
medarbetare.

* Nya regiongemensamma avtalet for hyrbemanning. Det nya avtalet
bérjade gilla 1 januari, men de olika regionerna ansluter till avtalet vid
olika tidpunkter utifran nir deras egna avtal gar ut. Region Gotland
ansluter 1 mars. Regionerna har gemensamt beslutat att avrop av
sommarbemanning tidigast bor ske 1 april oavsett nir tilltride till avtalet
sker.

¢ Upphandling huvudjournalsystem. Arbetet 16per pa enligt plan med
Region Stockholm. Tilldelning berdknas till hosten 2024.

¢ Utomléinsvardsavtal med Region Stockholm.

Avtalet gick ut vid arsskiftet och en foérlingning ar gjord for forsta halvaret
2024. Detta avtal innehaller fortsatt en rabatt f6r képt vard av Karolinska
universitetssjukhuset. Ett nytt avtal ska tas fram under varen och dar
kommer rabatterna att forsvinna, vilket med sannolikhet kommer att
innebdr att vard kommer att behéva flyttas till andra sjukhus inom Region
Stockholm, alternativt till andra regioner.

Yrkande
Ordforanden Filip Reinhag (S) yrkar att

¢ Hilso- och sjukvardsnimnden tar emot informationen och ligger den till
handlingarna.

Ordféranden finner bifall till yrkandet.

Digital justering Regi0n

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (1)

HSN-AU § 2 Muntlig information. Framtagande av
Gemensamt ramverk for primarvard

Arendenummer: HSN 2022/262

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden
¢ Hilso- och sjukvardsnimnden tar emot informationen och ligger den till
handlingarna.

Arendets behandling under métet

Emma Norrby, verksamhetsutvecklare, informerar om framtagandet av
gemensamt ramverk for primirvarden pa Gotland. Syftet med ramverket dr att
konkretisera samverkan och sakerstilla samsyn mellan regionens nimnder
gillande primarvarden. Manga aktiviteter och insatser gors redan idag mellan
nimnderna vilket gor att ramverket handlar mer om att besluta hur det
praktiskt ska fungera och vem som gor vad for att trygga patientflodet 1 varden.
Ramverket hor thop med Region Gotlands malbild f6r God och nira vard —
Hiilsa genom hela livet.

Sannolikt kommer ramverket att kunna ersitta niagra av de 6verenskommelser
som idag finns mellan frimst socialnimnden och hilso- och
sjukvardsnimnden. Detaljfragorna kan da regleras i riktlinjer kopplade till
ramverket.

Férhoppningen dr att kunna presentera ett forsta utkast for politiken fore

sommaren och att direfter arbeta in synpunkter infér beslut under hosten
2024.

Yrkande
Ordforanden Filip Reinhag (S) yrkar att

¢ Halso- och sjukvirdsnimnden tar emot informationen och ligger den till
handlingarna.

Ordféranden finner bifall till yrkandet.

Digital justering Region

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (2)

Digital justering

HSN-AU § 11 Kompletteringsbudget investeringar
2024

Arendenummer: HSN 2023/992

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden

e Hilso- och sjukvardsnimnden foreslar regionfullmiktige att besluta om att
overfora 25 541 tkr kronor till 2024.

Sammanfattning

Investeringsprojektet 27475 inventarier akutmottagningen, ar titt kopplat till
investeringsprojektet ombyggnation av akutmottagningen och etablering av
havspaviljongen. Havspaviljongen ar etablerad och inventarier och utrustning
inképta. Diremot pagér dnnu ombyggnation av sjilva akutmottagningen och
for det projektet dr inte inventarier och utrustning inképta i sin helhet. Den
sista delen av projektet kommer att fardigstillas under 2025 och darav behover
kvarvarande budget pa 1 855 tkr foras over till 2024 och eventuellt vidare till
2025 beroende pa utfall 2024.

Operationsbord som budgeterats med 11 miljoner under 2023 ska bestillas pa
befintligt avtal genom férnyad konkurrensutsittning. Bestillningen ar
genomford men borden har dnnu inte levererats och didrmed inte heller betalats
varfor investeringsbudgeten i sin helhet behéver foras Gver till 2024.

Investeringsmedel f6r ombyggnation av bassingomrade pa korpen om 4
miljoner har varit upptagen i strategisk plan och budget sedan linge men under
flertalet ar flyttats framat i tiden. I budgetbeslutet 2021 beslutades budgeten till
2023. Da det framkommit att sjalva bassingen ir i stort behov av underhall
behover projektet synkroniseras med underhallsprojektet som
teknikférvaltningen ansvarar for. En gemensam forstudie for hela projektet dr
under uppstart tillsammans med teknikforvaltningen. Investeringsbudgeten
behover saledes foras over till 2024.

Projektet gillande gasarmar och pendlar pa sjukhuset beslutades ar 2022 infor
budgetaret 2023. Vid en uppdaterad kalkyl bedémdes investeringsbeslutet allt
for lagt och ett tillaggsiskande lamnas in 1 samband med mal och
budgetskrivelsen avseende ar 2024. Projektet har sedan invintat budgetbeslutet
infér 2024 och forst under hosten 2023 paborjat formeringen av detta projekt
som ir omfattande. De 3 miljoner som beslutades infér 2023 behéver dirav
flyttas Gver till 2024 sé att den totala investeringsbudgeten dr 7 miljoner under
2024.

Ombyggnation av PCI dr uppdelad pa 2 olika investeringsar, 2023 med 5
miljoner och 2024 med 15 miljoner. Beslutet om hemtagning av verksamheten
togs 2019 och for att forsikra att inget tillkommit sedan dess som skulle vara

Region

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokollsutdrag
Region Gotland Sida 2 (2)
Sammantradesdatum 2024-01-24

anledning till att indra beslutet ska en fornyad forstudie genomforas under
varen 2024. Investeringsmedlen beh6ver dirmed flyttas Gver till 2024.

Operatorsneutralt mobilt inomhusnitverk pa Visby lasarett initierades av
regionstyrelseforvaltningen under varen 2023. D4 inga investeringsmedel f6r
indamalet var avsatta beslutade regionfullmiktige om tilliggsanslag i september
2023. Projektet dr i det narmaste helt genomfort men nigon liten del kvarstar
och dirmed ocksa slutbetalningen. 686 Tkr finns kvar i outnyttjade
investeringsmedel 2023 och dessa kommer att beh6vas infor slutbetalningen
2024.

Beddmning
Forvaltningens bedomning ér att 6verféring av investeringsmedel till 2024 ar
nédvindigt for att beslutade investeringsprojekt ska kunna genomféras.

Arendets behandling under métet
Yrkande
Ordforanden Filip Reinhag (S) yrkar bifall till férvaltningens forslag till beslut.

Ordtoranden finner bifall till yrkandet.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse daterad 2023-12-28
Excelfil kompletteringsbudget 2024 hilso-och sjukvardsférvaltningen

Digital justering Regi0n

Gotland



Halso- och sjukvardsforvaltningen
Handldggare Yvonne Skovshoved, bestallarchef

Region Gotland

Tjansteskrivelse
Arende HSN 2023/992

Datum 28 december 2023

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Kompletteringsbudget investeringar 2024

Forslag till beslut

e Hilso- och sjukvardsnimnden foreslar regionfullmiktige att besluta om
att Overfora 25 541 tkr kronor till 2024.

Sammanfattning

Investeringsprojektet 27475 inventarier akutmottagningen, ar titt kopplat till
investeringsprojektet ombyggnation av akutmottagningen och etablering av
havspaviljongen. Havspaviljongen ar etablerad och inventarier och utrustning
inképta. Diremot pagar dnnu ombyggnation av sjilva akutmottagningen och
tor det projektet dr inte inventarier och utrustning inképta i sin helhet. Den
sista delen av projektet kommer att fardigstillas under 2025 och darav behover
kvarvarande budget pa 1 855 tkr foras over till 2024 och eventuellt vidare till
2025 beroende pa utfall 2024.

Operationsbord som budgeterats med 11 miljoner under 2023 ska bestillas pa
befintligt avtal genom férnyad konkurrensutsittning. Bestillningen ar
genomford men borden har dnnu inte levererats och didrmed inte heller betalats
varfor investeringsbudgeten i sin helhet behéver foras Gver till 2024.

Investeringsmedel f6r ombyggnation av bassingomrade pa korpen om 4
miljoner har varit upptagen i strategisk plan och budget sedan linge men under
flertalet ar flyttats framat i tiden. I budgetbeslutet 2021 beslutades budgeten till
2023. Da det framkommit att sjalva bassingen ir i stort behov av underhall
behover projektet synkroniseras med underhallsprojektet som
Teknikforvaltningen ansvarar for. En gemensam forstudie for hela projektet dr
under uppstart tillsammans med Teknikforvaltningen. Investeringsbudgeten
behover saledes foras over till 2024.

Projektet gillande gasarmar och pendlar pa sjukhuset beslutades ar 2022 infor
budgetaret 2023. Vid en uppdaterad kalkyl bedémdes investeringsbeslutet allt
for lagt och ett tillaggsiskande lamnas in 1 samband med mal och
budgetskrivelsen avseende ar 2024. Projektet har sedan invintat budgetbeslutet
infor 2024 och forst under hosten 2023 paborjat formeringen av detta projekt
som dr omfattande. De 3 miljoner som beslutades infér 2023 behéver dirav
flyttas 6ver till 2024 sé att den totala investeringsbudgeten dr 7 miljoner under
2024.
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Region Gotland Arende HSN 2023/992
Sida 2 (2)

Ombyggnation av PCI dr uppdelad pa 2 olika investeringsar, 2023 med 5
miljoner och 2024 med 15 miljoner. Beslutet om hemtagning av verksamheten
togs 2019 och for att forsikra att inget tillkommit sedan dess som skulle vara
anledning till att dndra beslutet ska en fornyad forstudie genomforas under
varen 2024. Investeringsmedlen behéver dirmed flyttas 6ver till 2024.

Operatorsneutralt mobilt inomhusnitverk pa Visby lasarett initierades av
Regionstyrelseférvaltningen under varen 2023. Da inga investeringsmedel for
indamalet var avsatta beslutade Regionfullmiktige om tilliggsanslag 1
september 2023. Projektet dr i det nirmaste helt genomfort men nigon liten
del kvarstar och dirmed ocksa slutbetalningen. 686 Tkr finns kvar i outnyttjade
investeringsmedel 2023 och dessa kommer att beh6vas infor slutbetalningen
2024.

Bedéomning
Forvaltningens bedomning ér att 6verfoéring av investeringsmedel till 2024 4r
nodvandigt for att beslutade investeringsprojekt ska kunna genomféras.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse daterad 2023-12-28
Excelfil kompletteringsbudget 2024 hélso-och sjukvardsforvaltningen

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Regionfullmiktige



Kompletteringsbudget 2024

Instruktion: Summorna skrivs i tkr. Vissa rubriker innehdller kommentarer med utforligare information.

Forvaltning: Halso- och sjukvdrdsforvaltningen

Tabell 1, projekt som ska féras med till kommande &

Inv.projekt enligt mal- och budgetskrivelse Delar av projekt om uppdelat Projekt nr Budget 2023 Ev tilla Forslag Ev beslutad Total budget Projektansvarig alt Status Tydlig motiv till dverforing
Fyll i beslutsdr samt text i mal- och (Fyll i belopp och budget 2023 budget 2024 budget 2024 2024 (kol G+H) ansvarig fér budget Skriv péboriat eller bet Obligato:
Beslutsar 2023 Operationsbord 27290 11000 11 000 11 000 11 000 Linda Lansgard Avrop pa befintigt avtal pagar, i slutskede nvestering i siutskede, finansiering av
i som levereras hérian av 2024
Beslutsar 2022 Hab/Rehab 27302 4000 4000 4000 4000 Kajsa Holmstrom Oklart nar investeringen paborjas, forstudie pagar | Synkroniseras med underhdll av sjélva bassangen
vilket TKF ansvarar fér. Planeras under 2024
Beslutsar 2021 Inventarier for akutmottagningen omfattar hela 27475 6691 1855 1855 1855 Kajsa Holmstrom Ombyggnation pagar liksom inkop av inventarier. | Finansiering av inventarier och utrustning i
|oroiektet I8nasiktiat tillfallia utékade lokaler: omhvada lokaler
Beslutsar 2023 Ombyggnation for att inrymma PCI 27494 5000 5000 5000 15 000 20 000 Kajsa Holmstrom Uppdaterad forstudie i uppstart. Fnansiering av ombyggnation for hemtagande av
verksamhet. Ingér i forvaltningens pott for
Beslutsér 2023 Gasarmar och pendlar 27532 3000 3 000 3 000 4000 7000 Linda Lansgard Projekt p&bdrjas i borjan av 2024 'lFuinansiering av
Mobilt inomhusnat Endast beslut som tillaggsanslag 27551 0 2500 beslutat 2023-09-28 RF§129 686 686 686 Yvonne Skovshoved Pagar Finansiering av slutfasen av projektet.
0
0
0
0
0
0
0
0 C
0
0
0
0
0
[TOTALT 29 691 0 25 541 25 541 19 000 44 541
Tabell 2, projekt som ej ska foras med till kommande &r
Inv.projekt enligt mal- och budgetskrivelse Projekt nr Budget Kvarvarande Motiv till att projektet ej
(Fyll i beslutsar samt text i mal- och budgetskrivelse) 2023 budget 2023 fors med (obligatorisk)
[TOTALT 0 0
SUMMERING Budget Forslag Ev beslutad
2023 budget 2023 budget 2024 budget 2024
Summa tabell 1 29 691 25541 25541 19 000
|Summa tabell 2 0 0 0 0
Projekt dar budget ar forbrukad 0 0 0
[TOTALT 29 691 25 541 25 541 19 000




Halso- och sjukvardsférvaltningen Tjansteskrivelse

Handldggare Yvonne Skovshoved, bestallarchef Arende HSN 2024/21
Datum 9 januari 2024
Sida 1 (3)

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Investeringsplan 2025-2034

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden beslutar att godkdnna den langsiktiga
investeringsplanen och skicka den vidare till regionstyrelsen.

Sammanfattning

Regionfullmiktige tog i november 2018 beslut om en férandrad
investeringsprocess. Som en del av denna ska hilso- och sjukvardsnimnden 1
februari limna en skriftlig investeringsplan for en tidsperiod pa tio ar. Syftet ar
att ta fram en samlad langsiktig bild av regionens kommande investeringsbehov
baserat pa den demografiska utvecklingen och 6vriga férindringar i omvirlden.

Utvecklingen inom hilso- och sjukvirden gar fort. Detta stiller krav pa
omstillning av saval verksamhet, I'T-system, medicinskt teknik och vérdlokaler.

I dagslaget har hilso- och sjukvardsnimnden en beviljad investeringspott om
40 miljoner. Denna pott ska nyttjas till medicinskteknisk utrustning,
inventarier, mindre ombyggnationer samt I'T-system, i de fall ddr I'T-systemen
resulterar i en investeringsutgift. I dagsliget bedoms potten vara i ritt niva for
att hantera de l6pande investeringarna, denna har utkats under de senare aren.
Diremot dr dom senaste arens ekonomiska turbulens tydlig dven nir det giller
prisutveckling av medicinskt teknik, utan nigon indexupprikning av potten
kommer investeringskraften att minska efter hand. Dirav kommer
forvaltningen att foresla en arlig upprakning av potten pa samma niva som
forindring av prisbasbeloppet. Diremot finns fortfarande ett behov som
6verstiger potten till f6ljd av tidigare ars begrinsade pott men férvaltningen tar
arligen steg for att komma tillritta med glappet mellan behov och tillgang till
investeringsmedel. Utéver det kommer hilso- och sjukvarden vara i behov av
storre investeringar 1 medicinsk teknik som inte ryms inom potten om ca 100-
120 miljoner under en tioarsperiod. Det kan exempelvis vara olika
réntgenutrustningar eller annat som 6verstiger 3 miljoner per utrustning.

Inom IT-omradet pagar upphandling av ett nytt huvudjournalsystem
tillsammans med Region Stockholm. Till stérsta del kommer detta inte
generera investeringsutgifter utan kommer att kopas som tjanst av Region
Stockholm. Diremot kan IT-investeringar behéva genomféras av
kringliggande system. Ett flertal verksamhetssystem dr i behov av utbyte i

Region Gotland
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Halso- och sjukvardsforvaltningen Tjansteskrivelse
Region Gotland Arende HSN 2024/21
Sida 2 (3)

nirtid. Det dr dock i dagsliget oklart hur stor del av det ekonomiska utfallet
blir som investeringsutgift kontra driftskostnad.

Den stora utmaningen for hilso- och sjukvarden, och f6r Region Gotland ér
kommande investeringar i vardlokaler. For hilso- och sjukvardens
verksamheter har beredskapsfragor, sikerhetsfragor, paverkan av
klimatférindringar och risk f6r smittspridning blivit allt mer aktuella under
senare ar. Dessa beror samtliga verksamheter och har stor paverkan pa
lokalerna. Detta férutom den sen tidigare traingboddheten, utveckling av
medicinsk teknik mm. De tva huvudomradena f6r kommande investeringar ir
Visby lasarett och primarvarden i Visby. En fastighetsutvecklingsplan gillande
lasarettsfastigheten och en behovsanalys av verksamheten pa Visby lasarett och
presenterade for nimnden under 2023. Forvaltningen har ocksa i uppdrag att
ta fram tva forstudier gillande dels primarvarden pa korpenomradet och dels
en ny vardcentral i Visby.

Fram till att en om/tillbyggnation av Visby Lasarett dr genomférd kommer
ombyggnationer att behéva genomforas. Bland annat £6r att ta hem PCI-
verksamheten till Gotland, vilket sedan tidigare ar beslutat men aven for att 1
stort sett samtliga verksamheter idag upplever ett behov av

utdkade/ forindrade lokaler.

Savil investeringsutgifterna som driftkonsekvenserna bedéms bli mycket
omfattande, framforallt kopplat till Visby Lasarett, men dven till primarvarden.

Bedomning

Bedomning ér att den langsiktiga investeringsplanen vil stimmer 6verens med
den situation som hilso- och sjukvarden befinner sig i géllande
investeringsbehov. Dock ska alla bedémda investeringsutgifter i samband med
de stora kommande lokalinvesteringar ses som endast grova uppskattningar.
Nigra underlag f6r sikrare bedémningar av investeringsutgifterna finns inte i
dagsliget.

Savil investeringsutgifter som driftkonsekvenser av dessa kommer att bli
mycket omfattande och inte nagot som hilso- och sjukvarden kommer att
klara hantera utan omfattande tillskott fran annat hall.

Att gbra stora investeringar i lokalerna bade f6r Visby lasarett och for
primirvarden bedoms absolut nédvindiga. Den tillfilliga paviljongen som ér
under etablering i nuldget har ett tillfalligt bygglov som stricker sig i som lingst
15 ar. Den tillfalliga paviljongen 16ser inte heller pa nagot sitt samtliga
verksamheters behov.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse hélso- och sjukvérdsforvaltningen daterad 2023-01-09
Plan for investeringsbehov 2025-2034
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Sida 3 (3)

Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor
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1. Bakgrund

Nimnden upprittar drligen i februari en sammanstillning av langsiktiga investeringsbehov.

Syftet dr att ta fram en samlad langsiktig bild av regionens kommande investeringsbehov
baserat pa den demografiska utvecklingen och 6vriga férindringar i omvirlden.

Dokumentet lamnas till regionstyrelsen och ligger med som en del av Region Gotlands
planeringsforutsittningar som behandlas pa planeringskonferensen i mars.

Investeringsbehoven ar ockséd en utgangspunkt f6r nimndens forslag till prioritering som
sedan presenteras 1 mal- och budgetskrivelsen. Ndimnden ska i text inklusive grov
kostnadsbedémning beskriva sina storre behov av investeringar de kommande tio dren.
Behovet ska beskrivas utifran volymforindringar, befolkningsprognoser eller andra
forindringar som till exempel lag- eller myndighetskrav.

I dokumentet ska det finnas en 6versiktlig bedomning av hur nimnden hanterar
driftkonsekvenser framat, sisom forindrat behov av medarbetare eller lokaler.
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Utgangsliget dr nuvarande investeringsbudget, exploateringsplan samt
kompletteringsbudget

I hilso- och sjukvardsnimndens investeringsplan kommer inte enbart investeringsbehov
grundat i den demografiska utvecklingen att beskrivas, stor del av investeringsbehoven for
hilso- och sjukvarden uppstar pa grund av utveckling av verksamhet, medicinsk teknik,
olika typer av it-l6sningar, férindrade arbetsmiljokrav, sikerhetsfragor samt generell
vardlokalsutveckling. Dirtill finns ett redan stort identifierat behov av utékade lokalytor pa
Visby lasarett, samt behov av utokade lokaler f6r vardcentralernas verksamheter.

I nuvarande planering finns ocksa hemtagning av PCI-verksamheten (Percutan Coronar
Intervention) 1 enlighet med tidigare beslut av hilso- och sjukvirdsnimnden, som
férutom att vara ett omfattande verksamhetsprojekt dven kriver investeringar i form av
ombyggnation av lokaler och omfattande medicinskteknisk utrustning.

2. Nuvarande investeringsbudget

Hilso- och sjukvardsnimndens investeringsbudget innefattar i dagsliget en pott pa 40
miljoner som ska ticka behovet av investeringar i medicinskteknisk utrustning, mindre
ombyggnationer, inventarier, samt I'T-investeringar. Nimnden begir i den arliga mal- och
budgetskrivelse, utéver potten, investeringsmedel som egna fristaende projekt da
investeringsutgiften beriknas 6verstiga 3 miljoner kronor, oavsett om det handlar om
ombyggnationer, medicinskteknisk utveckling eller I'T-investeringar.

For perioden 2024-2028 finns i planen gillande medicinskteknisk utrustning
Gasarmar/pendlar om 7 miljoner, inkl kompletteringsbudget, angiografiutrustning om 7
miljoner, magnetresonanskamera (MR) om 10 miljoner, PCI-utrustning om 10 miljoner, ,
en datortomograf om 14 miljoner samt infusionspumpar om 5 miljoner.

For perioden 2024-2028 finns 1 planen gallande lokalinvesteringar ombyggnation fér PCI-
verksamhet om 20 miljoner, inkl. kompletteringsbudget, ombyggnation av ”gamla
kortidslokaler” som hilso- och sjukvarden Gvertagit fran Socialf6rvaltningen om 15
miljoner, ombyggnationer pa Visby Lasarett om 15 miljoner, ombyggnation av
intensivvirdsavdelningen om 5 miljoner samt ombyggnation inom hab/rehab om 4
miljoner vilken kommer att begiras kompletteringsbudget fran 2023.

Utover detta sa begir nimnden i kompletteringsbudget att cirka 11 miljoner till
operationsbord och ca 1,8 miljoner till inventarier och utrustning till den ombyggda
akutmottagningen fors 6ver fran 2023 till 2024.

Enskilt beslutade projekt som i nuvarande budget dr 6verforda till Teknikférvaltningen ar:
e Lingsiktigt temporira lokaler for akutmottagningen
o Kallelsesignalsystem
e Ombyggnation barhuset

3. Kommande investeringsbehov

3.1 Behov av investeringar i medicinskteknisk utrustning
Storsta delen av investeringar i medicinskteknisk utrustning sker med medel fran den pott
som namnden far sig tilldelad.
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De flesta av hilso- och sjukvardens medicinsktekniska investeringar har en genomsnittlig
livslangd pa cirka 7 ar, vissa med kortare tid och vissa med lingre tid. Det innebir att inom
en tioarsperiod bor enligt plan i stort sett all medicinskteknisk utrustning vara utbytt.

De mest utrustningstita verksamheterna inom halso- och sjukvirden ar
rontgenavdelningen, operationsavdelningen och laboratoriemedicinskt centrum. De
investeringar som har det hégsta investeringsvirdet finns inom réntgenavdelningen och
inom en tiodrsperiod finns behovet att byta ut savil datortomograf (DT) som ar bytt 2015-
2016 och magnetresonanskameran (MR) som ar utbytt 2017. Utbytesplanen f6r dessa
investeringar ar cirka vart tionde ar. Under 2020 har ett omfattande projekt genomforts i
att byta ut patientévervakningssystemet vilket ocksa kommer att vara i behov av
reinvestering under kommande tioarsperiod.

Inom en tioarsperiod, kommer behov finnas av ytterligare en magnetresonansutrustning
(MR). Redan idag ir det langa koer till undersékningar med MR och i allt fler standardise-
rade vardforlopp ingar en MR-undersékning som en del i vardférloppet. Verksamheten ser
behovet redan idag men en narmare utredning behéver genomforas innan beslut tas. I
dagsliget finns inte heller naigon mojlighet att inrymma ytterligare en MR i befintliga loka-
ler. Detta hinger siledes titt ihop med behov av lokalinvesteringar som redogors for lingre
ner 1 planen.

I det fall som stora lokalprojekt kommer att genomfoéras under kommande 10-ars period
kommer sjilvfallet dessa ocksa att vara i behov av medicinskteknisk utrustning.

Driftskostnadskonsekvenser av 6kade investeringar i medicinsk teknik 4r frimst 6kade
kapitalkostnader. De utrustningar som dterinvesteras idag ar i stort sett 1 samtliga fall av-
skrivna 1 bokféringen. I manga fall dr utrustningen alderstigen och ineffektiv ur personal-
synpunkt varfor investeringen ocksa kan leda till sdnkta personalkostnader alternativt icke
hojda sidana. Det betyder att driftskostnaderna av investeringar i medicinsk teknik kan leda
till bade hégre och ligre driftskostnader.

3.2 Behov av investeringar inom digitalisering/IT

Inom IT-omrédet sker utvecklingen i mycket hog takt. Det édr en stor utmaning for halso-
och sjukvarden att vara i fas med den utvecklingstakt som nu rader. Samtidigt som det
finns stora behov av att byta ut befintliga system, behover en tydlig digitaliseringsplan pa
bade ling och kort sikt arbetas fram, for att méjliggora en tydlig inriktning f6r den digitala
omstillningen.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har i dagsliget cirka 100 verksamhetsnira I'T-system.
De flesta av hilso- och sjukvardens I'T-system ér i behov av ny upphandling inom en 10-
arsperiod. Identifierat i dagsldget dr cirka 15-20 system som ar i behov av utbyte mer eller
mindre omedelbart. Dessutom kommer behovet av e-arkivering nir de gamla systemen ska
avvecklas vara stort

Regionfullmaktige har den 21 november 2022, RF§203, fattat beslut om att Halso- och
sjukvardsnimnden far i uppdrag att tillsammans med Region Stockholm upphandla och
infora nytt patientjournalsystem och ansluta sig till gemensamt varddatalager. Inriktningen
tor upphandlingen ir att Region Stockholm ér upphandlande part och att Region Gotland
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sedan koper tjdnst. Det kan dock vara delar av projektet som Region Gotland behover
investera 1.

Andra investetingar som sker inom digitalisering/IT inom hilso- och sjukvarden,
genomfors till stora delar av Inera inom ramen f6r ”forsta linjens digitala viard”. Dir képer
sedan Region Gotland tjansterna.

Ett annat omrade inom digitaliseringsomradet 4r egenmonitorering, ett omrade som hela
tiden vixer. Omradet egenmonitorering innefattar dock flera utmaningar sisom
molntjanster, kopplat till GDPR, utrustning i form av investeringar alternativt
programvaror.

Driftskostnader vid en 6kad digitalisering ar savil 6kande som minskande. Effektiva I'T-
system kan effektivisera verksamheten och ge patienter méjlighet till egenvard, vilket gor
att sjukvardens resurser kan reserveras for dem som ir i storst behov av vard. Diaremot
Okar behovet av I'T-resurser i form av forvaltningskostnader £6r nya system. En 6kad
digitalisering kan ocksa 6ka tillgingligheten och dirmed ocksa forvintningar pa hilso- och
sjukvarden.

Da behovet av utformning av lokalerna ar titt sammanflitade med hur verksamheten
arbetar i lokalerna kommer den 6kade digitaliseringen ocksa fa storre eller mindre paverkan
pa lokalutformning. Exempel pa det kan vara 6kat behov av enkelrum for digitala méten
med saval kollegor som patienter.

3.3 Behov av lokalinvesteringar

Gotland med kombinationen av ett litet befolkningsunderlag och det isolerade liget i Os-
tersjon kommer aven fortsatt att ha utmaningen i att vara beroende av att ha ett akutsjuk-
hus med bred verksamhet i form manga medicinska specialiteter. Detta samtidigt som pri-
marvirden 4r i behov av att vixa. Trots intentionerna i God och Nira vird, som innebar
att mer vard ska ske utanfor sjukhuset, i den primira varden och 1 hemmet, har de hogtek-
nologiska verksamheterna fortsatt behov av utokade lokaler. Den hogteknologiska verk-
samheten sasom operations- och intensivvardsverksamheten, akutmottagningen, neonatal-
vard och sa vidare dr verksamheter som dven langsiktigt kommer att bedrivas pa Visby lasa-
rett. Det pagar idag diskussioner pa nationell niva kring férvantningar pa paverkan av God
och Nira vard pa antalet vardplatser. Det kommer i samtliga utredningar och behovsanaly-
ser inga en analys just utifran intentionerna i God och Nira vird sa att denna férindring
inte forbises.

Hilso- och sjukvarden har och kommer fortsatt att ha behov av omfattande investeringar i
lokaler. Under kommande tiodrsperiod finns tva stora huvudomraden dir investeringar pla-
neras bli omfattande. Huvudomradena dr Visby lasarett och primirvarden.

Visby lasarett dr projekterat och byggt i slutet av 1980-talet och bérjan av 1990-talet Ett
sjukhus har cirka 30-40 ar i medicinsk- och teknisk livslingd. Under de cirka 30 4r som gatt
sedan Visby lasarett stod klart har framforallt den medicinsktekniska utvecklingen gjort att
behovet av slutenvard har minskat till forman f6r 6ppenvard. Detta har bidragit till att
slutenvardsplatserna har minskat och 6ppenvardsmottagningarna okat. Under perioden har
en stor tillbyggnad gjorts vilket ar den tillbyggnad dir njursjukvarden inryms. Under 2023
etablerades ocksé den tillfalliga Havspaviljongen som méjliggor frimst 6kade lokaler f6r
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akutmottagningen och hemtagning av PCI-verksamheten. Havspaviljongen har bygglov i
maximalt 15 ar.

Lokalytorna for verksamheter utanfér Visby lasarett har komprimerats, till exempel
minskade lokaler f6r hab/rehab pd Korpen och tidigare nedlagd vardcentral i Roma och
Klintehamn. Jamfért 2015 mot 2020 har lokalytan f6r hilso- och sjukvarden minskat med
cirka 2500 kvadratmeter.

For hilso- och sjukvardens verksamheter har beredskapsfriagor, sikerhetsfragor, paverkan
av klimatférindringar och risk for smittspridning blivit allt mer aktuella under senare ar.
Dessa beror samtliga verksamheter och har stor paverkan pa lokalerna. I investeringsplanen
har inte nagra specifika investeringsmedel kopplat till dessa frigor tagits upp men de har en
stor paverkan péd bade yta och investeringsmedel i kommande investeringsprojekt.

Beredskapsfragor

Ett stillningstagande kring vilken roll sjukvardsbyggnader ska ha kopplat till beredskapsfra-
gor ar ocksd nédvandigt att ta. Beredskapsfragorna blir allt mer aktuella inom hilso-och
sjukvarden liksom pa Gotland i stort.

I torsvarsberedningens rapport “kraftsamling” handlar ett sarskilt avsnitt om “Forbattrad
sjukvardsformaga 1 krig” samt samverkan mellan civil och militir sjukvard”. I detta avsnitt
behandlas bland annat behov av akutsjukhus som har sirskild f6rmaga att 6ka antalet vard-
platser, sirskilt for vard av trauma och andra krigsskador, sk beredskapssjukhus. Gotland
nimns som en plats dir ett sidant beredskapssjukhus bor ligea.

Sikerhetsfragor

Ett allt mer hardnande sakerhetsklimat i samhallet paverkar ocksa utformningen av vardlo-
kaler. Sakerhetsfragorna har under 2023 lyfts atskilliga ganger, inte minst gillande lokalerna
pa korpenomradet, men dven pa Visby Lasarett. Fokus under 2023 har varit att begransa ét-
komst till lokalerna genom uppsittning av kortlisare vid flertalet dérrar som tidigare varit
Oppna for vem som helst att passera.

I ett samhallsklimat didr 6ppenhet dr den radande principen har tillgangen f6r obehoriga att
komma in 1 lokalerna varit allt f6r stor och sikerhetstanket varit allt f6r lagt. Det kommer
aven under kommande ér vara ett fokusomrade dar hilso- och sjukvarden 6nskar ytterli-
gare stod fran Gvergripande regional sikerhetsfunktion kring stallningstaganden. Under
2024 torvintas nya nationella riktlinjer fOr sjukvarden gillande sikerhetstekniskt skydd att
komma. Sikerhetsfragorna kopplat till lokalerna ir delat ansvar mellan Teknikforvaltningen
och Hilso- och sjukvardsforvaltningen, dir grinsdragningsfrigorna paverkar saval eko-
nomi, som utvecklings- och kompetensfrigor.

Klimatpaverkan

Den klimatpaverkan som frimst paverkat halso- och sjukvarden de senaste dren ar virme.
Sedan den mycket varma sommaren 2018 har klimatatgirder genomforts pa
operationsavdelningen fOr att sikerstilla patientsidkerhet (sterilitet, hygien) och arbetsmiljo.
I 6vriga verksamheter har atgarderna framst varit i form av ink6p av fliktar och portabla
AC.

5(12)



Region Gotland

Investerings-

[Namnd/Forvaltning/alternativt blank]

Arendenr HSN 2024/21 Datum [Beslut/Publiceringsdatum]

behov

2025 - 2034

Visby lasarett

Verksamhetsférindringar, 6kade/férindrade vardbehov, lagkrav, ny teknik och fler an-
stallda har gjort att i stort sett samtliga verksamheter inom Visby lasarett ér i behov av fler
och storre lokaler.,

En fastighetsutvecklingsplan ir framtagen och presenterad for hilso- och sjukvardsnamn-
den i mars 2023. Fastighetsutvecklingsplanen ir ett planeringsunderlag f6r sjukhusomradets
framtid med en tidshorisont pa 5-20 ar med ett fokus pa de hogteknologiska verksamhe-
terna och dess logistik. Projektet fastighetsutvecklingsplanen bestod ocksa av ett delprojekt;
behovsanalys av verksamheter i behandlingsbygenad hus 23 inklusive neonatalvirden
(HSN § 89, 2020-06-16). Under 2023 omformulerades detta delprojekt till att omfatta en
behovsanalys f6r samtliga verksamheter inom Visby lasarett, vilket dven inkluderade ser-
viceverksamheter som fastighetsservice, maltidsservice, avfallshantering mm. Behovsanaly-
sen fardigstilldes under 2023 och presenterades for hilso- och sjukvardsnimnden pa
nimndens méte 1 oktober HSN§123.

Hilso- och sjukvirdsnimnden beslutade for savil fastighetsutvecklingsplanen som fér be-
hovsanalysen att skicka utredningarna vidare till Regionstyrelsen f6r information.

Under 2021 kom ocksa en reviderad upplaga av ”Den robusta sjukhusbyggnaden — En vig-
ledning t6r driftsikra sjukhusbyggnader”. Vigledningen dr utgiven av MSB (myndigheten
for samhallsskydd och beredskap). I skriften anges rekommendationer for driftsikerhet
inom en rad omraden, exempelvis brandskydd, elforsorjning, ventilation, f6rsorjning av
medicinska gaser, logistik, I'T-system med flera. I skriften patalas ocksa vikten av att skapa
en strategi och bedéma vilken niva — bas, brons, silver eller guld — som de har som ambi-
tion att uppna inom respektive omrade for robusta sjukhusbyggnaden. Pa Gotland har en
kartligening gillande robusthet av Visby Lasarett genomforts under aret under ledning av
beredskapsenheten inom Regionstyrelseférvaltningen, med hjilp av statsbidrag frin Social-
styrelsen. Denna har dnnu inte presenterats.

Nigon strategi och bedémning gillande robustheten har inte tagits fram.

Mot bakgrund av de utredningar som gjorts sahir langt, de sen tidigare kinda behoven som
finns och det faktum att den nya Havspaviljongen enbart dr tillfillig, 4r nagon form av stra-
tegiskt inriktningsbeslut gillande Visby Lasarett pa lingre sikt nodvandigt att fattas inom
kott.

Lokalplanering och férindring av lokaler dr lingsamma processer som tar tid, medan ut-
vecklingen och forindringar inom verksamheten gar fort.

Mer omfattande projekt som i dagsldget dr beslutade avseende Visby lasarett dr féljande:
Anpassade lokaler for akutmottagning, berdknas bli fardigstallt till sommaren 2025.
Lokalanpassning av intensivvardsavdelningen, behovsanalys pagar.
Lokalanpassning for att inrfymma PCI-verksamheten, uppdaterad foérstudie ska ske
under varen 2024,

Utbyte av kallelsesignalsystem, projektet pagar, beridknas fardigstéllt under 2025.
Utbyte av kylsystem och till det lokalanpassning av barhuset, projektet pagar, berik-
nas fardigstillt under 2024.
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Utover detta pagar ocksa storre projekt som dr initierade av fastighetsdgaren, Teknikfor-
valtningen.

e Hissar, utbyte av teknik som natt teknisk livslingd.

e Ligspinningsstillverk, utbyte av teknik som natt teknisk livslingd.

I vintan pa att en stérre ombyggnation/nybygenation av Visby Lasarett ska komma till
stand, finns behov som behéver tillgodoses pa nagot sitt under dom kommande 10-15
aren. Planeringen paverkas stort av vad kommande inriktningsbeslutet for hela Visby Lasa-
rett ger vid handen.

Hemtagande av PCl-verksamheten fran fastlandet dr beslutad. Forstudien ska uppdateras
for att utreda ifall nagot tillkommit som gor att beslutet om hemtagandet av verksamheten
ska forandras eller om beslutet ska std fast. Beslutet om hemtagande av PCl-verksamheten
togs 2018 och har sedan invintat att Havspaviljongen ska komma pa plats for att frigbra ut-
rymme pa Visby Lasarett. Férstudien behover dven se dver behovet av dagvardsplatser till
PCI verksamheten, en fraga som har stor baring pa mojligheten att genomfoéra lokalprojek-
tet 1 frigjord lokalyta pa lasarettet.

Utover ovanstiende utredningar/projekt tillkommer de behov av utdkning och anpassning
som cancersjukvarden har, vilket ocksa paverkar andra verksamheter sisom rontgen med
6kat behov av CT och MR unders6kningar. Cancersjukvarden har en konstant 6kning av
antal individer, bes6k, behandlingar och varddagar. Under perioden 2010-2020 har antalet
varddagar 6kat med 75 procent och antalet behandlingar f6r tumérsjukdom pa dagvarden
med 100%. Verksamheten kinner av denna 6kning och lokalerna dr redan idag for tranga.
Enligt rapporten Virt Gotland 2040 ar ocksa bedomningen att befolkningen pa Gotland
kommer 6ka med 10 % samt att vi fortsatt kommer ha en aldrad befolkning. Cancersjukdo-
mar 6kar med tilltagande dlder. Verksamhetens bedémning dr ddrfor att behovet av loka-
lyta i stort kommer férdubblas fram till 2040.

Behovet av investeringsmedel kan med bakgrund av ovan delas in i tva olika delar. Den ena
ir investeringsbehov pa lingre sikt av ett ’nytt lasarett” i enlighet med nagot liknande som
fastighetsplanen stipulerar, pa befintlig plats, det andra ar behov av investeringsmedel f6r
att bygga om/forindra sd att verksamheten ska kunna bedtiva verksamheten fram tills att
det ”nya lasarettet” ér pa plats.

Att gbra en kostnadsbedémning dr vanskligt eftersom det inte finns tillrickligt med under-
lag 1 nulidget. Kostnadsbedomningen f6r Nya Visby lasarett pa befintlig fastighet sker i flera
sammanlinkande etapper. Forst behover ett parkeringshus for frimst personal pa ca

10 000 m2 BTA byggas for att ge plats dat byggnader f6r hogteknologisk vird och vardav-
delningar om ca 28 000 m2 BTA. Parkeringshuset, byggnad 102, kan tidigast, efter beslut,
paborja produktion om 3 ar och har en grov kostnadsbedémning om ca 300 miljoner kr
vilket ar nagot hogt utifran 2022 ars jamforelser for motsvarande storlek och byggnad,
detta utifrin att det troligen behover goras en del infrastrukturella atgarder i samband med
genomférandet.

Byggnad 100 och 101kostnadsbedéms till 2 miljarder exkl. medicinsk teknisk utrustning
och inventarier, vilket baserar sig pa en schablon pa 70 000 kr per tillkommande kvadrat-
meter. Det dr dven det ndgot hogt utifran 2022 ars jamforelser och bygger pa att avsevirt
fler antal kvadratmeter behover lokalanpassning an endast de tillkommande.
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Region Gotland

Investerings-

[Namnd/Forvaltning/alternativt blank]

Arendenr HSN 2024/21 Datum [Beslut/Publiceringsdatum]

behov

2025 - 2034

Nista etapp omfattar godsmottagning och ytterligare ett parkeringshus for framst besokare
pa ca 7 500 m2 BTA samt rivning av ca 14 000 m2 BTA och ny vardbyggnad ca 14 000 m2
BTA. Etapp 2 kostnads bedoms till 300 miljoner kr f6r parkeringshuset och 1 miljard kr
exkl. medicin teknisk utrustning och inventarier f6r vardbyggnaderna vilket baserar sig pa
samma schabloner och férutsittningar som tidigare beskrivits.

Total kostnadsbedémning ir saledes f6r samtliga etapper ca 3,5 miljarder, detta exklusive
investering i medicinskteknisk utrustning,.

Poingteras bor att detta dr en mycket grov bedomning av investeringsutgifterna da det 1
nuldget inte finns tillrickligt med underlag for att géra en sikrare bedémning. Den sikra
bedémningen dr att det rér sig om mycket omfattande investeringar.

Férdjupad forstudie
Behovsanalys ! . Programhandling
Lokalprogram m Avdelr;::)%s}?;mons Systemhandiing Projektering Produktion
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Primarvarden

Gillande primirvarden dr dven de i behov av lokalférindringar bade pa kort och pa lingre
sikt. I det stora paradigmskifte som hela sjukvardssverige nu arbetar for att genomfora,
God och Nira vard, kommer kravet pa, och uppdraget for, primérvarden att forindras.
Den demografiska forindringen i Sverige i allmanhet och pa Gotland i synnerhet med allt
fler dldre, den medicinska utvecklingen som gor att allt fler sjukdomar blir mer av en kro-
nisk karaktir kriver en omstallning mot en 6kad andel egenvard, vard i hemmet eller pa
primarvardsniva istallet for pa sjukhuset. Vardcentralerna Visby Norr, Hemse och Wisby
Soder samt rehabverksamheten har i dagsliget behov av anpassade och storre lokaler. Got-
lands befolkning 6kar och nya stadsdelar utvecklas i Visby vilket kriver en langsiktighet i
planeringen for framtida kapacitetsbehov.

Virdcentralerna per sista november 2023 antal listade personer enligt nedan.

Virdcentral Poing

Visborg 6 390
Séderports vardcentral 9319
Olistade 4 459
Hemse 9 386
Visby Notr 12 844
Slite 4764
Wisby Séder 13 666
Totalt antal 60 828

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har av hilso- och sjukvardsnimnden (HSN § 67 2022-
06-15) fatt i uppdrag att ta fram tva forstudier: en f6r Korpen-omradet och en £6r en ny
vardcentral 1 Visby.
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Region Gotland

Investerings-

[Namnd/Forvaltning/alternativt blank]

Arendenr HSN 2024/21 Datum [Beslut/Publiceringsdatum]

behov

2025 - 2034

En behovsanalys ir genomford under 2023 med hjilp av konsultbolaget Helseplan. Behov-
sanalysen ér en forutsittning for att kunna ga vidare med en forstudie. Fokus i forstudierna
behover vara pa lokalbehovet med utgangspunkt att Korpen har en storre vardcentral med
upp till 20 000 listade patienter och en samlad rehabverksamhet samt en ny vardcentral i
Visby med cirka 10 000 listade patienter. En forstudie kring delar av vardcentralerna pa
korpen ar genomford sen tidigare men beh6éver kompletteras utifran behovsanalyserna.
Framtagande av koncept och typrum inom primarvarden hjilper till att fa underlag infér
strategiska beslut och vigval inom hela primirvarden.

Genom behovsanalysen har det blivit tydligt att forstudierna for primarvarden Korpen och
en ev ny vardcentral i Visby behover separeras 1 tid. Forstudien av primarvarden pa kor-
penomradet kommer att ge férutsittningar och ingangsvirden som behovs for att kunna
designa en eventuell férstudie f6r ny vardcentral i Visby.

De projekt som i dagsldget dr beslutade/1 plan avseende primirvirden ar féljande:

Forstudie Primérvarden Korpen

Forstudie Ny vardcentral i Visby (skjuts nagot pa)
Ombyggnation av delar av rehabilitering primérvard
Ombyggnation av fd kortidslokaler Korpen

Att gora en kostnadsbedomning for primirvarden pa Korpen ar _
vanskligt eftersom det inte finns tillrdckligt med underlag. For- allman korridor |
utsittningen blir att primarvardens lokaler pa Korpen bestir av
ca 10 000 kvm BTA, inklusive hab/rehabs lokaler. Kostnadsbe-
domningen dr 400 miljoner kronor exklusive medicinteknisk ut- inre korridor |
rustning och inventarier vilket 4r nagot hogt utifran 2022 ars
jamforbara kostnader och det ar utifran att det troligen behover T | ||
goras en del infrastrukturella/system dtgirder i samband med VERKS1 VERKS2 VERKS3
genomforandet och baserar sig pa en schablon pa 40 000 kr per kvadratmeter.

NTA NTA NTA

NTA NTA NTA

En ny vardcentral kostnads bedoms till ca 140 miljoner kr och bygger pa uppskattade lokal-
behov innan de kartlagts. Forutsittningen f6r kostnadsbedémningen blir att en ny vard-
central bestar av ca 3 000 kvm BTA och baserar sig pa en schablon pa 45 000 kr per kvad-

ratmeter.

I nuvarande investeringsbudget finns 4 miljoner avsatta till ombyggnation runt bassingom-
radet pa korpen som organisatoriskt finns i priméarvardens rehabiliteringsenhet. Investe-
ringen har funnits i forvaltningens investeringsplan under flertalet ar, men da det funnits
osikerheter kring behovet av bassing och bassingens underhallsbehov har detta priorite-
rats ner. I dagsldget dr det klart att det finns ett behov av att behalla bassingen inom verk-
samheten och aven ett relativt akut underhallsbehov av bassingen, vilket Teknikforvalt-
ningen ansvarar for. Dirav kommer en gemensam bestillning for projektet i sin helhet att
bestillas av Teknikférvaltningen.

I beslutad investeringsplan finns 15 miljoner avsatta till ombyggnation av fd kortidslokaler
pa Korpen. Dessa kommer dock att till storsta del nyttjas forst nir forstudie ar genomférd

och beslut taget kring primérvardens lokaler pa Korpen vilket beriknas ske under 2024.

Psykiatrin
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Region Gotland

Investerings-

[Namnd/Forvaltning/alternativt blank]

Arendenr HSN 2024/21 Datum [Beslut/Publiceringsdatum]

behov

2025 - 2034

Den stora reform gillande dvertagande av missbruksvarden, Samsjuklighet, som férvintas
komma efter lagindring inom ett par ar da ansvaret f6r missbruksvarden till storsta del
overgar till regionerna. Om erforderliga beslut fattas sa dr tanken att ge regionerna tva ars
torberedelse fran beslut till verkstillighet vilket innebar ”Skarpt lige” ar 2026 alt 2027. 1
dagsliget dr det inte klarlagt vad behovet av vad ytterligare vardplatser kommer att vara el-
ler hur behovet ska tillgodoses varfor inget bedémt investeringsbelopp kan presenteras.

Tandvarden

Tandvarden har liksom de flesta hilso- och sjukvardsverksamheterna tranga lokaler, nu
borjar lokalerna och trangboddheten starkt paverka rekryteringsmojligheterna och darmed
formaga att klara uppdraget. Tva lokaler, Hemse och Slite idr i dagsliget mest trangbodda.
Verksamheten ser pa olika forslag till vig framit, exempelvis att ga thop med privata akto-
rer utifran attraktiv arbetsgivare och mojligheter att starta akutklinik.

De mest akuta atgirderna kommer att kunna hanteras genom att ta i ansprak del av investe-
ringspotten for indamalet.

3.4 Sammanfattning av kommande investeringsbehov

Da investeringspotten nu hojts och omfattar 40 miljoner per ar dr bedomningen att det ar
en rimlig pott, men att det fortfarande finns ett uppdimt behov av utbyte av utrustningar
som 4r mer 4n 10 ar gamla. For att bibehalla investeringskraften med hjilp av potten bor
den uppriknas i samma takt som prisbasbeloppet férindras. I raidande ekonomiska turbu-
lens har det varit tydligt med kraftiga prisbkningar dven inom detta omrade. Det dr ocksa 1
nuldget oklart kring hur stor del av investeringspotten som kommer att atga till investering 1
it-system som ocksa de dr i stort behov av utbyte.

Det dr dock de stora lokalbehoven for att sakra sjukvardsverksamheten, bade gillande
Visby lasarett och gillande primirvarden som vallar de stora investeringsutgifterna. Be-
démningarna av investeringsuppgifterna dr mycket grovt uppskattade da det i nulaget ar all-
deles for tidigt att komma med sidana med nagon form av sikerhet. Till den redan stora
osikerheten tillkommer osidkerheten i omvirlden med inflation mm.

Det har genomforts flera utredningar som del av underlaget for att fatta de strategiska be-
slut angdende de omfattande investeringsbehoven av Visby lasarett som dr nédvindigt. Det
viktiga dr att dessa strategiska vagval kommer till stind inom en relativt kort tid.

Det dr genomfért en Fastighetsutvecklingsplan, en behovsanalys av verksamheten som be-
finner sig pa Visby lasarett, samt en kartliggning av robustheten vid lasarettet enligt med
modell fran Socialstyrelsen.

Dessa strategiska vigval som behéver goras dr av sadan betydelse att de inte kommer att
vara en fraga enbart for hilso- och sjukvardsnimnden. De utredningar som dr genomfoérda

ar expedierade till Regionstyrelsen f6r diskussion.

Tidsperiod for de olika investeringsbehoven:

Pott f6r medicinskteknisk utrustning, mindre ombyggnationer, inventarier och I'T-system
om 40 miljoner kronor per ar.
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Region Gotland

Investerings-

[Namnd/Forvaltning/alternativt blank]

Arendenr HSN 2024/21 Datum [Beslut/Publiceringsdatum]

behov

2025 - 2034

Enstaka storre investeringsprojekt gillande medicinskteknisk utrustning om ca 100-120
miljoner under 10 ars- perioden enligt reinvesteringsplan som infaller lite olika for enstaka
ar. I detta 4r inte ny utrustning som kommer av tilltdnkta investeringar/ombygenationer i
lokalerna medriknade. Vilken utrustning som faller ut 1 planen for respektive ar redovisas i
den femariga investeringsplanen i mal och budgetskrivningen.

Gallande investeringar i lokaler kan dessa delas in i tre storre tidsperioder som kommer att

ga omlott. Hela tidsplanen bygger pa att beslutsgangen 1 projekten 16per utan férdréjningar:

Ar 2025-2028
Primirvardens ombyggnation pa korpenomradet en grov bedomning pa ca 400 miljoner
kronor.

Ombyggnad for att mojliggéra hemtagning av PCI samt lokalanpassningar for verksamhe-
ter som inte kan invinta de stora lokalinvesteringarna i Visby lasarett, exempelvis intensiv-
vardsavdelningen, totalt ca 35 miljoner kronor.

Ar 2028-2033

En eventuell ny vardcentral i Visby ca 140 miljoner.

Etapp 1 enligt moijligt scenario fastighetsutvecklingsplanen om ca 2,3 miljarder kronor.
Tillkommer gor medicinskteknisk utrustning kopplat till ombyggnationen.

Efter 2033
Etapp 2 enligt moijligt scenario fastighetsutvecklingsplanen ca 1,3 miljarder kronor.
Tillkommer gor medicinskteknisk utrustning kopplat till ombyggnationen.

4. Driftkonsekvenser

Driftkonsekvenser av de investeringar som halso- och sjukvarden dr i behov av, frimst pa
lokalsidan ér forstas mycket omfattande. Driftkonsekvenserna av investeringar nigonstans
runt 4-5 miljarder dr sa omfattande att det inte dr nagot som halso- och sjukvarden ensamt
kan bira utan hir beh6vs stora ekonomiska tillskott fran annat hall. En schablonmaissig be-
rikning av driften med avskrivningstid pa 1 genomsnitt 33 ar, internranta pa 2 procent ger
en arlig driftkostnad pa ca 250 miljoner. Till det kommer driftkostnad av fastigheten, dven
hir en schablonberikning med 500kt/kvm/éar ger f6r ca 70 000 kvm en driftkostnad pé 35
miljoner per ar. For savil Visby lasarett och primirvarden ger denna mycket grova bedém-
ning en hojd driftkostnad pa nirmare 300 miljoner per ar.

Nuvarande beslutade investeringsplan

Budget Budget Plan Plan Plan
2024 2025 2026 2027 2028

Investeringspott 40000 40000 40000 40000 40000
Lokalinvesteringar 20000 20000 15000

Gasarmar och pendlar 4 000

Patientkallelsesystem 27 000

Angiografiutrustning 7 000

Magnetkamera MR 10 000
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[Namnd/Forvaltning/alternativt blank]

Arendenr HSN 2024/21 Datum [Beslut/Publiceringsdatum]

Investerings-

behov
2025 - 2034
PCI utrustning 10 000
Datortomograf DT 14 000
Infusionspumpar 5000
Summa investeringar halso- 103 74000 75000 40000 40000
och sjukvardsnamnden 000
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Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (1)

HSN-AU § 14 Overforing av ekonomiskt resultat for
redovisningsdret 2023

Arendenummer: HSN 2023/921

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden
*  Arendet limnas &ppet till hilso- och sjukvardsnimnden.

Underlag kommer att skickas ut infér nimndens sammantrade.

Digital justering Region

Gotland



Halso- och sjukvardsférvaltningen Tjansteskrivelse

Handlaggare Markus Swahn, ekonomichef Arende HSN 2023/921
Datum 25 januari 2024
Sida 1 (2)

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Overféring av ekonomiskt resultat fér redovisningsaret
2023

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden f6reslar regionstyrelsen att:
- Anvinda eget kapitel for att finansiera del av underskott med 22,0
miljoner kronor.
- Attinte Overféra nimndens kvarstiende negativa resultat om 207,0
miljoner kronor till 2024.

Sammanfattning
Hilso- och sjukvardsforvaltningen resultat fo6r 2023 avviker negativt mot
budget med 229 miljoner kronor.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har idag och framat mycket stora
utmaningar kopplat till ekonomi, medicinteknisk utveckling,
kompetensforsorining, demografi och en 6kande efterfragan pa vard.

Forvaltningen har likt 6vriga regioner en hég kostnadsutveckling, mycket
kopplat till stort behov av arbetskraft och inflationen i samhillet. Detta dr en
kostnadsutveckling som i storsta mojligaste man behover brytas for att skapa
en hallbar hilso- och sjukvird 6ver tid om inte tillskott i finansieringen sker.
Ett effektiviseringsprogram dr under framtagande och ett flertal omraden ar
identifierade for vidare analys och atgarder. Hilso- och sjukvarden har haft ett
underliggande underskott under manga och som nu i takt med den héga
kostnadsutvecklingen har 6kat avsevirt. Arbetet med effektiviseringar ar
langsiktigt, men atgirder som for nirvarande diskuteras bor fa effekt 2024-
2025.

Huvudprincipen ir enligt policy f6r ekonomistyrning att ekonomiskt
underskott 6verfors och ska regleras mot férvaltningens egna kapital. I det fall
inte eget kapital finns ska negativt eget kapital aterstillas inom 3 ar.

Ingiende eget kapital 2023 f6r hilso- och sjukvardsnimnden var 29 miljoner
kronor. Av detta har 7 miljoner kronor under 2023 anvints for att finansiera
projekt for inférande av nytt huvudjournalsystem. Hilso- och
sjukvardsnimndens kvarvarande eget kapital uppgar darefter till 22,0 miljoner

kronot.
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Halso- och sjukvardsforvaltningen Tjansteskrivelse
Region Gotland Arende HSN 2023/921
Sida 2 (2)

Overféring av underskott ska foregas av en beredning dar verksamhet och
utfall analyserats vilket kan innebdra avsteg fran huvudprincipen.

Att Overfora nimndens negativa utfall efter nyttjande av eget kapital, 207
miljoner kronor, skulle tillsammans med kommande kostnadsminskningar
kraftigt forsvara mojligheten att sikerstilla gotlinningarnas ritt till en god och
jamlik vard.

Bedéomning

Med hinsyn till hilso- och sjukvardsférvaltningens ekonomiska férutsittningar
med ett for hogt kostnadslige i foérhéllande till budget 2024 och kommande
arbete med kostnadsbesparingar dr bedémningen att det vore mycket negativt
tor verksamheten att 6verféra nimndens negativa resultat om 207 miljoner
kronor da det inte ses som realistiskt att kunna aterstilla resultatet inom 3 ar
tillsammans med kommande tinkta besparingar.

Beslutsunderlag
Tjénsteskrivelse halso- och sjukvérdsforvaltningen daterad 2024-01-25

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Regionstyrelsen



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott

Sammantradesdatum 2024-01-24

Digital justering

HSN-AU § 13 Justering av vardavgifter
Arendenummer: HSN 2024/103

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
*  Arendet limnas 6ppet till hilso- och sjukvirdsnimnden.

Sammanfattning

Hilso- och sjukvirdsnimnden gav i sitt beslut den 2023-11-27 (HSN § 1306)
forvaltningen 1 uppdrag att géra en 6versyn av vardavgifter och aterkomma
med minst tvé forslag.

Nuvarande vardavgifter f6r besék pa akutmottagning dr 400 kronor. Besok till
likare pa specialistmottagning ar 300 kronor och annan personal dn likare vid
specialistmottagning ar 200 kronor. Besok vid vardcentral kostar 200 kronor
och vird av ambulanspersonal 400 kronor. Foér patienter som ar under 18 ar
eller 6ver 85 ar ar varden avgiftsfri, liksom for patienter som under den senaste
12 manadsperioden betalat 1 300 kronor 1 vardavgifter (hégkostnadsskyddet
2023).

Enligt §1 kap 17 Hilso- och sjukvardslagen (HSL 2017: 30) giller att
“vardavgifter och avgifter med anledning av att patienter uteblir frin avtalade
besok far tas ut enligt grunder som regionen eller kommunen bestimmer”.

Forvaltningen har infoér inférandet av nya kassarutiner utryckt ett 6nskemal om
att regionen 1 storsta mojliga man ska tillimpa enhetliga vardavgifter. Forslag
limnas darfor ocksa dir avgifterna f6r merparten av vardkontakter inom den
regionala sjukvarden har samma vardavgift.

Senast regionen fattade beslut om storleken pa vardavgifterna var 2013. Den
allminna prisnivan har sedan dess 6kat med cirka 30 procent (utryckt som
forindring av konsumentprisindex, KPI). Forvaltningen limnar forslag pa
héjning av den generella avgiftsnivan pa 15 procent alternativt pa 30 procent.

De fyra alternativ som redovisas bedéms ge forvaltningen en 6kad intikt pa 1
805 tkr, alternativt 3 004 tkr, vid alternativet ’férenklade avgifter”. Vid en rak
indexupprakning av avgifterna beraknas intiktsékningarna bli 2 125 tkr
alternativt 2 768 tkr. Samtliga 4 alternativa avgiftshojningar finns redovisade i
bilaga 2.

Det av forvaltningen férordade alternativet dr det som i bilagan benimns
“Forenklad avgiftsstruktur, alternativ 2. Forslaget dr det som ger den
sammantaget hogsta intikten for férvaltningen, samtidigt som mojligheter till
effektiviseringar i vardadministrationen frimjas.

Protokollsutdrag

sida 1 (2)



Hé&lso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokollsutdrag

Region Gotland

Sida 2 (2)

Sammantradesdatum 2024-01-24

Digital justering

Bedémning

Regionens vardavgifter har inte férindrats sedan 2013, samtidigt som den
allminna prisnivan i samhillet har 6kat med cirka 30 procent. Det i Hilso- och
sjukvardslagen faststéillda beloppet f6r hogkostnadsskydd beriknas varje ar
som en andel av det for aret gillande prisbasbeloppet. For 2024 innebir detta
att beloppet hojs fran 1 300 kronor till 1 400 kronor. En rimlig dndring av
vardavgifterna dr att dven dessa dndras pa motsvarande sitt. Eftersom inga
andringar gjorts sedan 2013 torde en hojning av vardavgifterna med 30 procent
bed6émas vara rimlig. Konsumentprisindex har under tiden fran 2014 till idag
okat med 28,5 procent. Prisbasbeloppet har under samma tidsperiod 6kat med
29,1 procent.

Att genom differentierade vardavgifter styra patienters konsumtion av vard har
enligt de flesta genomférda undersékningar, visat sig vara timligen
verkningslost. Den effekt som har kunnat pavisas ar nar en vardkontakt varit
avgiftsfri, kontra avgiftsbelagd. Dirmed sagt sa ar forvaltningens bedémning
att det fortsatt dr rimligt att de verksamheter som ar tillgingliga dygnet runt
(akutmottagning, ambulans och primarvardsjour), har en hogre vardavgift.

Mer in halften (14 av 21) regioner tillimpar en f6rhojd avgift for sina
akutverksamheter (redovisade i bilaga 3).

Da hégkostnadsskyddet infér 2024 hojs med endast 8 procent, kommer inte
avgiftsh6jningen att resultera i en andelsmissigt lika stor 6kning av intikten.
De simuleringar som gjorts pa avgifter uttagna under 2022 indikerar att vid 15
procent 6kning av det generella avgiftsuttaget kommer cirka 60 procent av den
teoretiska intdkten att falla ut som verklig intikt. Motsvarande siffra vid en 30
procentig 6kning av avgifterna ar 40 procent av den teoretiskt beriknade
intdkten.

Ungefir hilften av regionerna 1 landet har beslutat om eller vintas besluta om
héjningar av sina vardavgifter infor eller under 2024. Vilka avgifter som
troligen kommer att tillimpas i 6vriga regioner under 2024 redovisas i bilaga 3.

De féreslagna férindringarna i vardavgifter kan driftsittas 1 forvaltningens
kassasystem utan sirskilda systemutvecklingsatgirder.

Samrad med regionjuristerna har inte bedémts som nédvindigt.

Arendets behandling under métet
Mats Englund, controller, nirvarar och svarar pa fragor.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse hilso- och sjukvardsforvaltningen daterad 2024-01-14
Virdavgifter Region Gotland 2024

Alternativa forslag pa avgiftshojningar

Virdavgifter inom 6ppenviard i Sverige 2024



Halso- och sjukvardsférvaltningen Tjansteskrivelse

Handlaggare Mats Englund, Patientavgiftshandlaggare Arende HSN 2024/103
Datum 14 januari 2024
Sida 1 (3)

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Justering av patientavgifter vid 6ppenvard

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden féreslar regionfullmiktige att

regionfullmiktige faststiller forslag till vardavgift i Sppenvard enligt
bilaga 1 att gilla fran och med 2024-MM-DD.

Sammanfattning

Halso- och sjukvardsndmnden gav i sitt beslut den 2023-11-27 §136,
forvaltningen i uppdrag att gora en 6versyn av vardavgifter och aterkomma
med minst tva forslag.

Nuvarande vardavgifter for besok pa akutmottagning ar 400 kronor. Besok till
lakare pa specialistmottagning dr 300 kr annan personal &n ldkare vid
specialistmottagning dr 200 kr. Besok vid vardcentral 200 kr. Vard av
ambulanspersonal, 400 kr.

For patienter som &r under 18 ér eller 6ver 85 ar dr varden avgiftsfri, liksom for
patienter som under den senaste 12 manadsperioden betalat 1 300 kronor i
vardavgifter (hdgkostnadsskyddet 2023).

Enligt §1 kap 17 Halso- och sjukvérdslagen (HSL 2017: 30) géller att
“véardavgifter och avgifter med anledning av att patienter uteblir frén avtalade
besok far tas ut enligt grunder som regionen eller kommunen bestimmer”.

Forvaltningen har infor inforandet av nya kassarutiner utryckt ett dnskemal om
att regionen 1 storsta mdjliga mén tillimpar enhetliga virdavgifter. Forslag
lamnas darfor ocksa dér avgifterna for merparten av vardkontakter inom den
regionala sjukvarden har samma vardavgift.

Senast regionen fattade beslut om storleken pa vardavgifterna var 2013. Den
allménna prisnivan har sedan dess dkat med ca. 30% (utryckt som foridndring
av konsumentprisindex, KPI). Forvaltningen ldmnar forslag pa hojning av den
generella avgiftsnivan pa 15% alternativt pa 30%.

De fyra alternativ som redovisas beddms ge forvaltningen en 6kad intékt pa
1 805 tkr, alternativt 3 004 tkr, vid alternativet ”forenklade avgifter”. Vid en
rak indexupprikning av avgifterna berdknas intédktsokningarna bli 2 125 tkr

Region Gotland

Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328 Region
Besoksadress Visborgsallén 19 Webbplats www.gotland.se Plusgiro 18 97 50-3 G l d
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alternativt 2 768 tkr. Samtliga 4 alternativa avgiftshdjningar finns redovisade i
bilaga 2.

Det av forvaltningen forordade alternativet ar det som i bilagan bendmns
“Forenklad avgiftsstruktur, alternativ 2”. Forslaget dr det som ger den
sammantaget hogsta intdkten for forvaltningen, samtidigt som maojligheter till
effektiviseringar i vardadministrationen framjas.

Bedomning

Regionens vardavgifter har inte fordndrats sedan 2013, samtidigt som den
allménna prisnivéan i samhaéllet har 6kat med ca. 30%. Det i HSL faststéllda
beloppet for hdgkostnadsskydd beréknas varje &r som en andel av det for aret
gillande prisbasbeloppet. For 2024 innebér detta att beloppet hojs fran 1 300
kronor till 1 400 kronor. En rimlig dndring av vardavgifterna ar att d&ven dessa
andras pa motsvarande sétt. Eftersom inga d@ndringar gjorts sedan 2013 torde en
hojning av vardavgifterna med 30% beddmas vara rimlig. Konsumentprisindex
har under tiden fran 2014 till idag 6kat med 28,5%. Prisbasbeloppet har under
samma tidsperiod 6kat med 29,1%.

Att genom differentierade vardavgifter styra patienters konsumtion av vard har
enligt de flesta genomf{orda undersdkningar, visat sig vara tdmligen
verkningslost. Den effekt som har kunnat pdvisas dr nédr en vardkontakt varit
avgiftsfri, kontra avgiftsbelagd. Darmed sagt s ar forvaltningens bedomning
att det fortsatt dr rimligt att de verksamheter som &r tillgéingliga dygnet runt
(akutmottagning, ambulans och primérvérdsjour), har en hogre vardavgift.

Mer én hélften (14 av 21) regioner tillampar en forhojd avgift for sina
akutverksamheter (redovisade i bilaga 3).

D4 hogkostnadsskyddet infor 2024 hojs med endast 8%, kommer inte
avgiftshdjningen att resultera i en andelsméssigt lika stor 6kning av intékten.
De simuleringar som gjorts pd avgifter uttagna under 2022 indikerar att vid
15% okning av det generella avgiftsuttaget kommer ca 60% av den teoretiska
intékten att falla ut som verklig intdkt. Motsvarande siffra vid en 30% Okning
av avgifterna dr 40% av den teoretiskt berdknade intékten.

Ungefir hilften av regioner i landet har beslutat om eller vintas besluta om
hojningar av sina vardavgifter infor eller under 2024. Vilka avgifter som

troligen kommer att tilldmpas 1 6vriga regioner under 2024 redovisas 1 bilaga 3.

De foreslagna fordndringarna i virdavgifter kan driftsattas i férvaltningens
kassasystem utan sdrskilda systemutvecklingsétgérder.

Samrad med regionjuristerna har inte bedomts som nodvéndigt

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse Justering av patientavgifter vid 6ppenvérd, daterad 2024-01-14



Halso- och sjukvardsforvaltningen Tjansteskrivelse
Region Gotland Arende HSN 2024/103
Sida 3 (3)

Vérdavgifter Region Gotland 2024
Alternativa forslag pa avgiftshojningar
Vérdavgifter inom 6ppenvard i Sverige 2024

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Anvisning: Vilka som ska meddelas/delges.



% Region
Gotland

Hilso- och sjukvirdsférvaltningen

Forslag till forandringar av vardavgifter.

Avgift som foreslas dndras i 6verstruket ot

Forslag pa ny avgift 1 blatt.
Oforindrad avgift i svart.

Vardavgifter Halso- och sjukvarden pa Gotland

Primdrvdrd, (Vardcentraler)

Avgiftsbelagda vardkontakter

Besok pa vardcentralen

200300 kr

Galler aven vid hembesok av lakare

Besok primirvardsjour

200500 kr

Vardagar 17-8 och helger. Giller aven vid
hembesok av lakare

Kontakt med vardcentralen via video
eller telefon. (Distanskontakter)

200300 kr

Galler kontakter som motsvarar ett fysiskt
besok, inte kontakter av administrativ
karaktir,

Provtagning 200300 kr | Galler provtagning som gors som ett eget
besok.
Gruppbesok 109150 kr | Galler dven gruppbesok pa distans

Avgiftsfria vardkontakter

Hembesok i primirvard, av annan vardpersonal dn likare.

Besked om resultat av underskning

Besok pa samma vardcentral och samma dygn.

Galler endast nar man soker
for samma akomma.

Besok 1 forebyggande vird vid MVC eller BVC

Besok gillande allminfarlig sjukdom. Enl Smittskyddslagen
Besok f6r vard vid sexuella 6vergrepp Giller dven ev
uteblivandeavgift

Patientgrupper med avgiftsnedsattningar

Besok av barn och ungdomar tom 17 ars alder.

Ingen avgift

Besok av personer som fyllt 85 ar

Ingen avgift

Asylsokande, likarbesok 50 kronor
Asylsokande, bes6k hos annan virdpersonal dn likare 25 kronor
Anhallna, hiktade och intagna pa kriminalvardsanstalt Ingen avgift

Ovanstaende avgifter giller vid undersékningar och behandlingar som getts med anledning av
sjukdom. Avgifterna giller ocksa endast personer folkbokforda i Sverige, samt personer som kan
visa upp ett Europeiskt sjukforsakringskort.




ﬁ Region
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Hilso- och sjukvirdsférvaltningen



% Region
Gotland

Hilso- och sjukvirdsférvaltningen

Ovriga avgifter

patienter med hogkostnadsskydd.

Dessa avgifter giller samtliga patienter. Aven barn, ungdomar, personer 85 ar och éldre, samt

Vaccination av riskgrupper, avseende 0 kr | Riskgrupperna bestims infor vatje sdsong
Covid-19, sdsongsinfluensa och av smittskyddslidkaren.
pneumokocker.
Vaccination av gravida kvinnor mot 0 kr | Ges inom ramen f6r MVC verksamheten
kikhosta
Vaccination, forsta tillfdllet 300 kr | Om patienten inte har med sig eget vaccin
(uttaget pa recept), tillkommer kostnad f6r
Patyllnad 100 kr | vaccinet, enligt sirskild prislista.
Egen traning 55 kr | Trining i sjukvardens lokaler, men utan
direkt 6verinseende av sjukvardspersonal.
Hoégkostnadsskydd giller inte. Avgiften dr
inte grund f6r hégkostnadsskydd.
Intyg Enligt | Kassan kan upplysa om vad olika intyg
sarskild | kostar.
prislista
Uteblivande fran planerat besok. 300/ | Avgift motsvarande den patientavgift som
106150 | skulle betalats f6r besoket.
Hoégkostnadsskydd giller inte. Avgiften dr
inte grund f6r hégkostnadsskydd. Full
avgift for samtliga patienter. Avgiften
debiteras dven vid uteblivande fran
gruppbesok.
Expeditionsavgift vid fakturering 50 kr | Tas endast vid besok under ordinatie

mottagningstid. Avgiften dr inte
frikortsgrundande. Om patient inte haft
mojlighet att betala pa grund av
sjukvardens rutiner skall ingen
expeditionsavgift ligeas pa fakturan.




% Region
Gotland

Hilso- och sjukvirdsférvaltningen

Vardavgifter Halso- och sjukvarden pa Gotland

Specialiserad sjukvdrd. (Visby lasarett, Psykiatrin och Habiliteringen)

Avgiftsbelagda vardkontakter

Besok hos likare

300 kr

Galler aven vid hembesok

Kontakt med lakare via video eller
telefon. (Distanskontakter)

300 kr

Giller kontakter som motsvarar ett fysiskt
besok, inte kontakter av administrativ
karaktir.

video eller telefon. (Distanskontakter)

Besok hos annan vardpersonal 4n 260300 kr
likare
Kontakt med annan vardpersonal via | 268300 kr | Giller kontakter som motsvarar ett fysiskt

besok, inte kontakter av administrativ
karaktar.

Besok pa akutmottagningen Visby
lasarett och akutmottagningen
Psykiatrin

4060500 kr

Galler alla tider pa dygnet.
Giller oavsett vilken vardpersonal som
utfor varden

Ambulanssjukvard

460500 kr

Giller nir patienten vardas pa plats men
inte behover koras till akuten.

Rontgenundersokning 200300 kr | Galler undersokning som gbrs som ett
eget besok.

Provtagning 200300 kr | Galler provtagning som gors som ett eget
besok.

Gruppbesok 1096150 kr | Galler dven gruppbesok pa distans

Dygnsavgift vid slutenvard 120130 kr | Avgift nir patient lagts in pa avdelning

Avgiftsfria vardkontakter

hemsjukvard.

Hembesok i specialistvird av annan vardpersonal, vid planerad

Giller exempelvis besck av
Palliativa teamet.

Besok efter akutremiss fran likare i primarvard

Besoket skall géras senast 24
timmar efter det besok da
remissen utfardades.

Besok pa samma mottagning och samma dygn.

Galler endast nar man soker
for samma dkomma.

Besok av patient vid vard enligt LRV eller LPT

Besok hos/av mobila 6ppenvirdsteamet, Visby lasarett

Besok for abort- eller preventivmedelsradgivning

Besok gillande allminfarlig sjukdom.

Enl Smittskyddslagen

Besok 1 samband med organdonation

Galler donatorn

Besok f6r vard vid sexuella 6vergrepp

Giiller dven ev
uteblivandeavgift
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Hilso- och sjukvirdsférvaltningen

Patientgrupper med avgiftsnedsattningar

Besok av barn och ungdomar tom 17 ars alder.

Ingen avgift. Giller ¢j
akutmottagningen Visby
Lasarett

ungdomar tom 24 ars alder.

Besok inom den specialiserade psykiatrin av barn och

Ingen avgift

Besok av personer som fyllt 85 ar

Ingen avgift

Asylsokande, likarbesok efter remiss fran primirvarden.

50 kronor

remiss fran primérvarden.

Asylsokande, besok hos annan vardpersonal dn likare efter

25 kronor

Anhallna, hiktade och intagna pa kriminalvardsanstalt

Ingen avgift

Ovanstaende avgifter giller vid undersékningar och behandlingar som getts med anledning av
sjukdom. Avgifterna giller endast personer folkbokforda 1 Sverige, samt personer som kan visa

upp ett Europeiskt sjukférsikringskort.

Ovriga avgifter

patienter med hogkostnadsskydd.

Dessa avgifter giller samtliga patienter. Aven barn, ungdomar, personer 85 ar och ildre, samt

Vaccination av riskgrupper, avseende 0 kr | Riskgrupperna bestims infor varje sisong

Covid-19, sisongsinfluensa, av smittskyddslidkaren.

pneumokocker.

Vaccination, forsta tillfallet 300 kr | Om patienten inte har med sig eget vaccin
(uttaget pa recept), tillkommer kostnad for

Pifyllnad 100 kr | vaccinet, enligt sirskild prislista.

Ultraljudsundersokning, 0 kr | Giller endast min 65 4r, efter kallelse.

bukaortaaneurysm, screening

Gynekologisk cellprovtagning, 0 kr

screening

Mammografiscreening 0 kr

Intyg Enligt | Kassan kan upplysa om vad olika intyg

sarskild | kostar.
prislista

Egen trining 55 kr | Trining i sjukvardens lokaler, men utan
direkt 6verinseende av sjukvardspersonal.
Hogkostnadsskydd giller inte.

Uteblivande fran planerat besok. 300/150 | Avgift motsvarande den patientavgift som
skulle betalats for besoket

Uteblivande fran planerat besk MVC, 300 kr

preventivmedelsradgivning

Expeditionsavgift vid fakturering 50 kr | Endast vid bes6k under ordinarie

mottagningstid




Simulering av fyra alternativa hojningar/forandringar av nivan pa

patientavgifter

Alla besoks siffror avser helaret 2022

Enhetliga avgifter pa merparten av besdken, sammantagen nivahdjning med alt 1 15%,
alt 2 30%

Okad

Antal besok intakt Intakt efter
Primdrvard 1) Belopp nominellt frikortseffekt
Nuvarande avgift 200 40177 8 035
Alternativ 1 250 40177 10 044 2 009 1205 60%
Alternativ 2 300 40177 12 053 4018 1607 40%
Specialiserad vard lakare
Nuvarande avgift 300 23 158 6 947
Alternativ 1 250 23158 5790 -1158 -695 60%
Alternativ 2 300 23158 6 947 0 0 40%

Specialiserad vard ovrig personal och réntgen/provtagning

Nuvarande avgift 200 26 190 5238

Alternativ 1 250 26 190 6 548 1310 786 60%
Alternativ 2 300 26 190 7 857 2619 1048 40%
Gruppbesok

Nuvarande avgift 100 965 97

Alternativ 1 125 965 121 24 14 60%
Alternativ 2 150 965 145 48 19 40%

Akutmottagning, ambulans och priméarvardsjour

Nuvarande avgift 400 8238 3295
Alternativ 1 500 8238 4119 824 494 60%
Alternativ 2 500 8238 4119 824 330 40%
Summering av alternativ 1 3008 1805

Alla 250

Gruppbesok 125

Akut 500
Summering av alternativ 2 7 509 3004

Alla 300

Gruppbesdk 150
Akut 500



Samtliga avgifter hojs med index 15% alternativt 30%

Antal Okad intdkt Intakt efter
Primérvard besok 1) Belopp nominellt  frikortseffekt
Nuvarande avgift 200 40 177 8 035
Alternativ 3 230 40177 9241 1205 723 60%
Alternativ 4 260 40 177 10 446 2411 964 40%
Specialiserad vard lakare
Nuvarande avgift 300 23158 6 947
Alternativ 3 345 23 158 7990 1042 625 60%
Alternativ 4 390 23158 9032 2084 834 40%

Specialiserad vard 6vrig personal och réntgen/provtagning

Nuvarande avgift 200 26 190 5238

Alternativ 3 230 26 190 6024 786 471 60%
Alternativ 4 260 26 190 6 809 1571 629 40%
Gruppbesok

Nuvarande avgift 100 965 97

Alternativ 3 115 965 111 14 9 60%
Alternativ 4 130 965 125 29 12 40%

Akutmottagning, ambulans och priméarvardsjour

Nuvarande avgift 400 8238 3295

Alternativ 3 460 8238 3789 494 297 60%
Alternativ 4 500 8238 4119 824 330 40%
Summering av alternativ 3 3542 2125

Alla hojs 15%

Summering av alternativ 4 6919 2768
Alla héjs 30%

1) Med antal besdk avses besok gjorda av personer folkbokférda pa Gotland. Vid besék som
gors av personer som inte ar folkbokférda pa Gotland, avrdknas erlagda patientavgifter fran
den utomlansdebitering som gérs mot hemregionen. En hojning av vardavgiften for dessa
patienter ger totalt sett ingen 6kad intdkt for regionen, utan omfordelar bara intakter fran
sald vard till patientavgifter.



Gotland
Jamtland
Vasternorrland
Sérmland
Norrbotten
Varmland
Vasterbotten
Stockholm
Orebro
Uppsala
Vastmanland
Kronoberg
Kalmar
Gavleborg
Jonkoping
Dalarna
Ostergétland
Halland
Blekinge
Skane
Vastra Gotaland

2023 2024
Priméarvard Specialiserad vard Akutmottagning Priméarvard Specialiserad vard Akutmottagning
Likare Ovriga Lakare Ovriga Vuxna Barn Likare Ovriga Lakare Ovriga Vuxna Barn
200 200 300 200 400 0 300 300 300 300 500 0
300 300 300 300 400 0 400 400 400 400 500 0
330 330 330 330 550 0 360 360 360 360 600 0
200 200 400 400 400 0 250 250 450 450 450 0
300 300 300 300 400 0 300 300 300 300 400 0
200 200 200 200 200 0 300 300 300 300 300 0
200 200 200 200 200 0 300 300 300 300 300 0
250 250 250 250 400 120 275 275 275 275 400 120
200 200 300 200 400 0 220 220 330 220 440 0
200 200 260 260 500 0 200 200 260 260 500 0
170 170 340 340 340 0 170 170 340 340 340 0
150 150 350 350 350 0 150 150 350 350 350 0
200 200 200 200 200 0 250 250 250 250 250 0
200 200 200 200 200 0 250 250 250 250 250 0
250 250 250 250 250 0 250 250 250 250 250 0
200 150 350 150 400 0 200 150 350 150 400 0
200 200 200 200 200 0 200 200 200 200 400 0
200 200 300 100 450 0 200 100 300 100 450 0
150 150 300 150 400 0 150 100 300 150 400 0
200 200 300 200 400 0 200 0 300 200 400 0
100 100 300 100 300 0 100 100 300 100 300 0




Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (2)

HSN-AU § 3 Remiss. Utredningen om
forfattningsberedskap infor framtida
pandemier (SOU 2023:56)

Arendenummer: HSN 2023/880

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
*  Arendet limnas &ppet till hilso- och sjukvardsnimnden.

Sammanfattning

Utredningen har haft 1 uppdrag att limna forslag som syftar till att stirka
smittskyddet for vissa grupper inom socialtjansten och att géra en 6versyn av
bestimmelserna om smittbirarpenning. Utredningen foreslar att en lagindring
som innebir att en ny extraordindr smittskyddsatgard, fystning, infors i
smittskyddslagen. Utredningen anser ddremot att det inte bor inféras nigon
ytterligare mojlighet till provtagning med tvang dn vad som redan finns i
smittskyddslagen. Vidare har en 6versyn av smittbararpenningen gjorts, men
dir limnas inga forslag till Andringar i lagstiftningen.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen och socialforvaltningen ifragasitter de
forslag som limnas 1 betinkandet avseende ny smittskyddsatgird i
smittskyddslagen och foreslar att vissa delar och fragor utreds vidare.

Utredningen foreslar extraordinar ny smittskyddsatgird i smittskyddslagen som
innebir en moijlighet att utan samtycke flytta den som bor 1 vissa
boendeformer enligt SoL eller LSS och som ir eller kan antas vara smittad av
en samhillsfarlig sjukdom och som genom sitt beteende riskerar att smitta
andra boende frin sin ordinarie bostad till en annan motsvarande bostad.

Hailso- och sjukvardsférvaltningen och socialférvaltningen anser att
utredningens forslag inte har tagit hinsyn till den enskilde individens och
organisationens perspektiv nir man foreslar ny lagstiftning som innebar att
flytta individer utan samtycke till tillfalliga bostader. Forslaget innebar ocksa
héga krav pd smittskyddslikaren.

Beddmning

Hilso- och sjukvardsforvaltningens och socialférvaltningens bedomning ér att
foreslagen atgird flyttning behéver omprovas da individens och
organisationens aspekter inte kan anses till fullo genomlysta. Vidare ar
bedémningen att utbkade mojligheter att férena provtagning med tvang inte ar
aktuellt. Férvaltningarna anser dven att det beh6vs en 6versyn av
socialforsikringen inklusive smittbararpenning.

Digital justering Regi0n

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokollsutdrag

Region Gotland

Sida 2 (2)

Sammantradesdatum 2024-01-24

Digital justering

Arendets behandling under motet
Maria Ameér, smittskyddslikare, och Kerstin Ablgvist, medicinskt ansvarig
sjukskoterska socialforvaltningen, narvarar och svarar pa fragor.

Bada arbetsutskotten Onskar att forvaltningarna infor nimndernas
sammantriden kompletterar underlagen med att befintlig lagstiftning
(smittskyddslagen) for vissa sjukdomar iér tillricklig f6r att omhinderta
personer med smitta liksom den organisation som idag finns for detta. For en
pandemisk sjukdom med smittspridningsmonster, inkubationstid och
smittsamhetsperiod motsvarande covid-19 krivs en skyndsamhet f6r att vidta
atgirder som svarligen gar att uppna i befintlig organisation. Tilligg beh6vs
dven kring de forutsittningar som kravs (ekonomiska medel) om
remissforslagen infors.

Beslutsunderlag

Tjinsteskrivelse daterad 2024-01-11

Yttrande/remissvar, daterat 2024-02-08

Remiss. Utredningen om férfattningsberedskap infoér framtida pandemier
(SOU 2023:56)

Region

Gotland



Halso- och sjukvardsforvaltningen Tjansteskrivelse
Socialf6érvaltningen Arende HSN 20223/880, SON 2023/463

Handlédggare Maria Amér smittskyddslakare Datum 26 januari 2024
Kerstin Ahlgvist, medicinskt ansvarig sjukskoterska Sida 1 (4)

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Remissvar - Ndgra smittskyddsfrdgor inom socialtjdnsten
och socialforsdakringen (SOU 2023:56)

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden och Socialnimnden godkinner forslag
till yttrande gillande Nagra smittskyddsfragor inom socialtjinsten och
socialforsikringen (SOU 2023:506) och skickar det som sitt eget.

Sammanfattning

Utredningen har haft i uppdrag att limna forslag som syftar till att stirka
smittskyddet f6r vissa grupper inom socialtjdnsten och att géra en Gversyn av
bestimmelserna om smittbararpenning. Utredningen foreslar att en lagandring
som innebir att en ny extraordindr smittskyddsatgard, fyning, infors i
smittskyddslagen. Utredningen anser ddremot att det inte bor inféras nigon
ytterligare mojlighet till provtagning med tving 4n vad som redan finns i
smittskyddslagen. Vidare har en 6versyn av smittbararpenningen gjorts, men
dir limnas inga forslag till Andringar i lagstiftningen.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen och Socialférvaltningen ifragasitter de
forslag som limnas 1 betinkandet avseende ny smittskyddsatgard i
smittskyddslagen och foreslar att vissa delar och fragor utreds vidare.

Utredningen foreslar extraordinir ny smittskyddsatgird i smittskyddslagen som
innebdr en moijlighet att utan samtycke flytta den som bor 1 vissa
boendeformer enligt SoL. eller LSS och som ir eller kan antas vara smittad av
en samhillsfarlig sjukdom och som genom sitt beteende riskerar att smitta
andra boende fran sin ordinarie bostad till en annan motsvarande bostad.

Hilso- och sjukvirdstorvaltningen och Socialférvaltningen anser att
utredningens forslag inte har tagit hinsyn till den enskilde individens och
organisationens perspektiv nir man foreslar ny lagstiftning som innebir att
flytta individer utan samtycke till tillflliga bostader. Forslaget innebar ocksa
héga krav pa smittskyddslakaren.

Hilso- och sjukvirdsnaimnden och Socialnimnden foreslds godkinna
foreslaget yttrande Négra smittskyddsfragor inom socialtjinsten och
socialforsakringen (SOU 2023:56).

Region Gotland

Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328 Region
Besoksadress Visborgsallén 19 Webbplats www.gotland.se Plusgiro 18 97 50-3 G l d
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Arendebeskrivning

Utredningen har haft i uppdrag att limna f6rslag som syftar till att stirka
smittskyddet for vissa grupper inom socialtjdnsten och att géra en Gversyn av
bestimmelserna om smittbirarpenning. Utredningen foreslar att en lagindring
som innebir att en ny extraordindr smittskyddsatgard, fysning, infors i
smittskyddslagen. Utredningen anser ddremot att det inte bor inféras nigon
ytterligare mojlighet till provtagning med tvang dn vad som redan finns i
smittskyddslagen. Vidare har en 6versyn av smittbararpenningen gjorts, men
dir limnas inga forslag till Andringar i lagstiftningen.

1. Avseende flyttning av personer inom SoL och LSS pa grund av
samhillsfarlig sjukdom:

Foreslagen atgird flyttning innebér en mojlighet att utan samtycke flytta en
person som bor i vissa boendeformer enligt Sol. och LSS och som ir, eller kan
antas vara, smittad av en samhillsfarlig sjukdom om de genom sitt beteende
riskerar att smitta andra pa boendet, frin sin ordinarie bostad till en annan
motsvarande bostad. Hilso- och sjukvirdspersonal pa boendet ska ta fram
underlag till beslut om flyttning. Direfter ska underlaget understillas
smittskyddsldkaren som kan besluta om flyttning och isolering i maximalt tre
veckor. Vid behov kan flytt ske med hjalp av polishandrickning. Det ar
kommunen som har ansvar for att ta fram ett alternativt boende.

Hailso- och sjukvardsforvaltningen och Socialférvaltningen bedémer att flytt av
en person med bristande insikt eller forstaelse for situationen, som tex vid
demenssjukdom, kan orsaka oro och forvirring pa grund av ett plotsligt byte av
miljo. Att mojliggora isolering i sin bostad med ordinarie personal ar sannolikt
en mindre traumatisk atgird. For kommunen stiller atgirden krav pa
alternativa boenden. Dartill stills krav pa olika boenden, beroende pa om
individen dr smittsam (isolering) eller kan vara smittad (karantin).

Hailso- och sjukvardsforvaltningen och Socialférvaltningen anser att atgarder
och beredskap ska vidtas infér kommande pandemier, det bor dock finnas
ytterligare belagg for att det ar bittre utifran bade den enskilde individens och
organisationens perspektiv for att vilja ny lagstiftning som innebar att flytta
individer utan samtycke till tillflliga boenden istillet for att de berérda
individerna under en tid kan isoleras i sitt eget hem.

Det ar smittskyddslidkaren som har till uppgift att fatta beslut om isolering eller
karantin. Smittskyddslikaren kommer att vara beroende av att underlaget f6r
beslutet har god kvalitet och inkluderar en medicinsk bedomning. Att fatta
beslut pa individniva innebir en stor arbetsinsats. For att fatta beslut om tvang
krivs insikt 1 den aktuella individens situation, dennes bakgrund och varfér hen
inte gar med pa att isolera sig frivilligt eller annan relevant information om det
enskilda fallet, vilket kriver tid och resurser for att sitta sig in 1.
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Utredningen anser att det skulle fattas mycket fa beslut om flyttning, baserat pa
att antalet beslut om tvangsisolering var fa under covid-19-pandemin. Da
utredningens forslag pa atgirden flyttning inte har lika hogt stillda krav som
for tillfillig isolering enligt smittskyddslagen, bedéms det kunna tillimpas
oftare. Det kan innebira en betydande arbetsborda f6r smittskyddslakaren som
under en pandemi redan ér hart belastad. Besluten skulle ocksa behéva fattas
skyndsamt for att ha effekt pa smittspridningen. Det innebir en ytterligare
belastning pa smittskyddsenheterna dir flertalet bemannas med en
smittskyddsldkare och en bitridande, vilket inte ger utrymmer for jour eller
beredskap dygnet runt eller helgtid.

Smittskyddslagen ar for vissa sjukdomar tillricklig for att omhanderta personer
med smitta liksom den organisation som idag finns f6r detta. For en
pandemisk sjukdom med smittspridningsmonster, inkubationstid och
smittsamhetsperiod motsvarande covid-19 krivs en skyndsamhet f6r att vidta
atgirder som svarligen gar att uppna i befintlig organisation. En sjukdom med
ett liknande férlopp som covid-19 innebir ocksa for foreslagen atgird flyttning
att det krivs ett alternativt boende f6r personer som insjuknat och ett annat f6r
personer som kan vara smittade men dnnu inte har utvecklat sjukdom.
Resultatet kan for vissa individer bli behov av flertalet flyttar under en kort tid.

Om remissforslagen infors sa innebir det behov av en diskussion kring vilka
férutsittningar som finns och eventuella behov av finansiering for att
mojliggora atgirden.

2. Avseende utokade mojligheter att forena provtagningar med tvang:

Idag finns mojligheten att provta en person med tvang vid misstanke om
allmanfarlig sjukdom. Utredningen anser inte att det bor inféras nagon
ytterligare mojlighet att férena provtagning med tvang dn den som redan finns
1 smittskyddslagen.

Hilso- och sjukvirdsforvaltningen och Socialférvaltningen instimmer i
bedémningen.

3. Avseende overviganden om smittbararpenning:

Utredningen limnar inga forslag till andrad lagstiftning som reglerar
smittbararpenningen. Diremot gbrs ett antal bedémningar och en stérre
oversyn av socialforsikringen foreslas.

Hilso- och sjukvirdsforvaltningen och Socialférvaltningen instimmer 1 att
mojligheten att ekonomiskt bli kompenserad for forlorad arbetsinkomst
sannolikt bidrog till 6kad efterlevnad av smittskyddsrekommendationer. De
littnader som gjordes i perioder avseende intyg som underlag f6r ans6kan om
smittbararpenning var viktiga atgarder for att avlasta sjukvarden.
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Bedomning

Hilso- och sjukvardsforvaltningens och Socialférvaltningens bedomning ar att
foreslagen atgird flyttning behéver omprovas da individens och
organisationens aspekter inte kan anses till fullo genomlysta.

Hilso- och sjukvirdstorvaltningens och Socialférvaltningens bedémning ar att
utdokade mojligheter att férena provtagning med tvang inte ar aktuellt.

Hilso- och sjukvardsforvaltningens och Socialférvaltningens bedomning ar att
det behovs en 6versyn av socialférsikringen inklusive smittbararpenning.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse daterad 2024-01-26

Yttrande/remissvar, daterat 2024-02-08

Remiss. Utredningen om forfattningsberedskap infér framtida pandemier (SOU 2023:56)

Halso- och sjukvardsforvaltningen Socialférvaltningen
Marie Loob Marica Gardell
Halso- och sjukvardsdirektor Socialdirektor
Skickas till

Socialdepartementet
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Socialnamnden Arende HSN 2023/880, SON 2023/463
Datum 8 februari 2024
Sida 1 (2)

Mottagare
Socialdepartementet

Remiss. Utredningen om forfattningsberedskap infor
framtida pandemier (SOU 2023:56)
diarienummer S2023/02669

Yttrande

Utredningen har haft i uppdrag att limna forslag som syftar till att stirka
smittskyddet f6r vissa grupper inom socialtjdnsten och att géra en Gversyn av
bestimmelserna om smittbararpenning. Utredningen foreslar att en lagindring
som innebir att en ny extraordindr smittskyddsatgard, fystning, infors i
smittskyddslagen. Utredningen anser ddremot att det inte bor inféras nigon
ytterligare mojlighet till provtagning med tvang dn vad som redan finns i
smittskyddslagen. Vidare har en 6versyn av smittbararpenningen gjorts, men
dir limnas inga forslag till Andringar i lagstiftningen.

Hilso- och sjukvardsnimnden och Socialnimnden ifragasitter de forslag som
limnas i betdnkandet avseende ny smittskyddsatgird 1 smittskyddslagen och
foreslar att vissa delar och fragor utreds vidare.

Utredningen foreslar extraordinar ny smittskyddsatgird i smittskyddslagen som
innebir en moijlighet att utan samtycke flytta den som bor 1 vissa
boendeformer enligt SoL. eller LSS och som ir eller kan antas vara smittad av
en samhillsfarlig sjukdom och som genom sitt beteende riskerar att smitta
andra boende frin sin ordinarie bostad till en annan motsvarande bostad.

Hilso- och sjukvirdsnimnden och Socialnimnden anser att utredningens
forslag inte har tagit hinsyn till den enskilde individens och organisationens
perspektiv nar man foreslar ny lagstiftning som innebir att flytta individer utan
samtycke till tillflliga bostider. Forslaget innebar ocksd héga krav pa
smittskyddsldkaren.

Smittskyddslagen ér for vissa sjukdomar tillracklig for att omhinderta personer
med smitta liksom den organisation som idag finns for detta. For en
pandemisk sjukdom med smittspridningsmonster, inkubationstid och
smittsamhetsperiod motsvarande covid-19 kravs en skyndsamhet for att vidta
atgirder som svarligen gar att uppna i befintlig organisation. En sjukdom med
ett liknande férlopp som covid-19 innebir ocksa for foreslagen atgird flyttning
att det krivs ett alternativt boende f6r personer som insjuknat och ett annat for
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Halso- och sjukvardsnamnden

Socialndmnden
Region Gotland

Yttrande

Arende HSN 2023/880, SON 2023/463

personer som kan vara smittade men dnnu inte har utvecklat sjukdom.
Resultatet kan for vissa individer bli behov av flertalet flyttar under en kort tid.

Om remissforslagen infors sa innebir det behov av en diskussion kring vilka
forutsittningar som finns och eventuella behov av finansiering for att
mojliggora atgarden.

Idag finns mojligheten att provta en person med tvang vid misstanke om
allmanfarlig sjukdom. Utredningen anser inte att det bor inféras nagon
ytterligare moijlighet att férena provtagning med tving dn den som redan finns
1 smittskyddslagen. Halso- och sjukvirdsnimnden och Socialnimnden
instimmer i bedémningen.

Utredningen limnar inga forslag till andrad lagstiftning som reglerar
smittbararpenningen. Diremot gbrs ett antal bedémningar och en storre
Oversyn av socialforsikringen foreslés.

Hilso- och sjukvardsnimnden och Socialnimnden instimmer i att méjligheten
att ekonomiskt bli kompenserad f6r férlorad arbetsinkomst sannolikt bidrog
till 6kad efterlevnad av smittskyddsrekommendationer. De littnader som
gjordes 1 perioder avseende intyg som underlag f6r ansékan om
smittbirarpenning var viktiga atgirder for att avlasta sjukvarden.

Hilso- och sjukvardsnimndens och Socialnimndens bedomning ar att
foreslagen atgird flyttning behéver omprovas dd individens och
organisationens aspekter inte kan anses till fullo genomlysta.

Hilso- och sjukvardsnamndens och Socialnimndens bedémning ar att utdkade
mojligheter att férena provtagning med tvang inte ar aktuellt.

Hilso- och sjukvardsnimndens och Socialnimndens bedomning ar att det
behovs en 6versyn av socialférsikringen inklusive smittbararpenning.

Halso- och sjukvdrdsnamnden Socialnédmnden
Filip Reinhag H&kan Ericsson
Ordférande Ordférande

Marie Loob Marica Gardell

Hélso- och sjukvardsdirektor Socialdirektor

Sida 2 (2)



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag

Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (2)
HSN-AU § 4 Muntlig information. Rutinerna for
lakemedelsforskrivning till Gotlands
aldre

Arendenummer: HSN 2024 /32

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
¢ Hilso- och sjukvardsnimnden tar emot informationen och ligger den till
handlingarna.

Arendets behandling under métet

Socialndimndens ordférande Hakan Ericsson (§) har bett at det pa det
gemensamma arbetsutskottet med socialnimnden och hilso- och
sjukvardsnamnden ges information om rutinerna for likemedelsforskrivning
till Gotlands aldre. Maria Amér, smittskyddslakare, och Kerstin Ahlqvist,
medicinskt ansvarig sjukskoterska socialférvaltningen, r inbjudna till
arbetsutskottens sammantride for att informera om detta.

Det finns en rad olika ldkemedel som bér undvikas till dldre, det kan
exempelvis vara likemedel med hog risk for biverkningar. Dock finns det
likemedel som dnda ges om det verkligen beh6vs och det kan vara vid vard i
livets slutskede eller nir andra sirskilda skal foreligger. T4dta och regelbundna
uppfoljningar sker. Arligen sker likemedelsgenomgingar pa sirskilda boenden
som sjukskoterskan ansvarar for. Aven om likemedelsférskrivningen pa
Gotland ar hogre én riket dr regionen bra pa att gora likemedelsgenomgangar.
Sedan behéver aspekten att Gotland ar en vildigt liten region tas i beaktande
eftersom ett litet antal patienter kan paverka statistiken mycket.

Nir det giller olimpliga likemedel kan det ibland vara svart att byta ut da en
aldre patient kanske har haft ett likemedel under manga ar och upplever att det
fungera bra.

Hilso- och sjukvardsnimnden har under flera ar foljt
likemedelsforskrivningen pa Gotland genom arliga rapporteringar till
nimnden. Hilso- och sjukvarden pa Gotland har mycket god foljsamhet till
nationella riktlinjer vilket kan paverka statistiken, patienter har dven god
tillgénglighet till specialistviard som exempelvis BUP vilket dven kan vara en
bidragande orsak till hég likemedelsforskrivning. Hilso- och sjukvarden har
drivit ett arbete med att byta ut likemedel mot billigare och bittre preparat
vilket fatt effekt ekonomiskt men det finns mer att gora, exempelvis ur
perspektivet en viss malgrupp som éldres likemedelsanvindning och hur
torvaltningarna kan arbeta med det tillsammans. Det handlar om kunskap,
forstielse, arbetssatt, bemotande, prioriteringar och sa vidare.

Digital justering Regi0n

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokollsutdrag
Region Gotland Sida 2 (2)
Sammantradesdatum 2024-01-24

Yrkande
Ordforanden Filip Reinhag (S) yrkar att

¢ Hilso- och sjukvardsnimnden tar emot informationen och ligger den till
handlingarna.

Ordféranden finner bifall till yrkandet.

Digital justering Region

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott
Sammantradesdatum 2024-01-24

HSN-AU § 16 Muntlig information pa
namndsammantradet fran
smittskyddslakaren

Arendenummer: HSN 2024/32

Protokollsutdrag
Sida 1 (1)

Muntlig information kommer att ges pa nimndens sammantride.

Digital justering

Region

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (1)

HSN-AU § 15 Muntlig information pa
namndsammantradet fran
lakemedelskommitténs ordforande

Arendenummer: HSN 2024/32

Muntlig information kommer att ges pa nimndens sammantride.

Digital justering Region

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (1)

HSN-AU § 5 Verksamhetsanpassningar 2024-2025
Arendenummer: HSN 2024/127

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
« Arendet limnas 6ppet till hilso- och sjukvirdsnimnden.

Arendets behandling under métet

Diskussion och resonemang kring hilso- och sjukvardens ekonomiska
situation samt kring forslag pa olika verksamhetsanpassningar som kan bli
aktuella for att spara 150 miljoner kronor under 2024.

Inf6ér nimndens sammantride kommer férvaltningen att ta fram en
tjansteskrivelse 1 arendet.

Digital justering

Region

Gotland



Halso- och sjukvardsférvaltningen Tjansteskrivelse

Handlaggare Markus Swahn, ekonomichef Arende HSN 2024/127
Datum 24 januari 2024

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Verksamhetsanpassningar 2024-2025

Forslag till beslut

e Hilso- och sjukvardsnimnden stiller sig bakom forvaltningens férslag
pa fokusomraden for kostnadsbesparingar.

e Hilso- och sjukvardsnimnden fattar beslut om ett generellt
anstillningsstopp inom hilso- och sjukvarden med undantag for:
klinisk verksam personal inom tandvarden, sjukskéterskor inom
slutenvirden, rontgensjukskoterskor, specialistsjukskoterskor inom
anestesi/operation/iva, samt biomedicinska analytiker och
specialistlikare 1 primarvarden. Ovriga tillsvidareanstillningar, samt
tidsbegrinsade anstillningar 6ver 6 manader ska vakansprovas centralt.
Beslutet giller tillsvidare och upphivs av nimnden.

e Hilso- och sjukvardsnimnden ger férvaltningen i uppdrag att
aterkomma med process och férdjupad analys £6r att minska
bemanningskostnaderna for bade egen och inhyrd personal.

e Hilso- och sjukvardsnimnden ser att beslutade atgirder kan komma
att paverka bade arbetsmiljo, tillginglighet och patientsidkerhet och ger
forvaltningen 1 uppdrag att I6pande halla nimnden informerade ur
dessa perspektiv, samt 1 vrigt dterge statusrapport och
effekthemtagning for respektive fokusomrade.

Sammanfattning

Hilso- och sjukvirdsforvaltningens underskott f6r 2023 uppgar till 229
miljoner kronor. Bruttokostnadsutvecklingen jamfort mot foregaende ar dr 8
procent.

Tilldelningen av budget medel inf6r 2024 har varit hégre dn tidigare och 70
miljoner av underskottet har inarbetats 1 budget 2024. Dirav har férvaltningen
ett behov av att minska kostnaderna med ytterligare minst 150 miljoner kronor.

Ekonomin dr hogt prioriterad och stora effektiviseringar/besparingar behévs
for att uppnd en héllbar sjukvard med en langsiktig ekonomi i balans.

Forvaltningen har identifierat ett flertal omraden som berdr sjukvardsmaterial,
likemedel, analyskostnader, ligre timpriser med mera som tillsammans bedoms
vara virt cirka 85 miljoner kronor arligen om full effekt nas.
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For att ha mojlighet att nd malet om 150 miljoner kronor behéver ytterligare
atgirder genomforas inom framforallt bemanningsomradet bade vad giller
egen och/eller inhyrd personal utéver vad som redan fingats inom Gvriga
fokusomraden.

Arendebeskrivning

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har f6r 2023 ett ekonomiskt underskott pa
229 miljoner kronor. Kostnaderna avviker negativt jimfért med budget med
287 miljoner kronor, Bruttokostnadsutvecklingen jaimfoért mot 2022 ér 8
procent.

Tilldelningen av budget medel inf6r 2024 har varit hogre dn tidigare och 70
miljoner av underskottet har inarbetats i budget 2024. Dirav har férvaltningen
ett behov av att minska kostnaderna med ytterligare minst 150 miljoner kronor.

Hilso- och sjukvirden har inga verksamheter dir utbudet kan tas bort eller
begrinsas i storre omfattning utan stora konsekvenser, vilket innebir att ett
standigt forbattrings- och effektiviseringsarbete dr en forutsittning for att
begrinsa kostnadsutvecklingen.

For att kunna hantera effektiviseringar/besparingar pa minst 150 miljoner
krivs stora insatser och forvaltningen har identifierat ett flertal omraden foér
vidare analys och atgirder.

Samtliga redovisningar nedan utgar fran 2023 ars kostnadsléige.

Intékter — fokusomrdden
e HOojd tandvardstaxa: Effektmal (helar): 2 mkr
Folktandvirdens taxa kommer att justeras upp enligt beslut i hilso- och
sjukvardsnimnden med 4,3 procent fran januari 2024.

e Hojda patientavgifter: Effektmal (helar): 3 mkr
Patientavgifterna till besék inom 6ppenvirden har inte férindrats
sedan 2013. Fran 2013 till 2024 har den allminna prisnivian 6kat med
cirka 30 procent. Ett sirskilt drende 4r framtaget for politisk beredning.

Kostnader — fokusomraden
e Sjukvardsmaterial: Effektmal (heldr): 5 mkr

Kostnaden for sjukvardsmaterial har 6kat kraftigt under senare ar.
Jamfért mot 2019 har kostnaden 6kat med 22 miljoner kronor eller
33%. Okningen jaimfoért mot 2022 4r 9 miljoner kronor eller 12
procent. Initiala bedémningen ir att 6kningen beror bade pa hogre
priser, balans mellan engangs- respektive flergangsmaterial, arbetssitt
och kassationer. Analys pagar.

e Analyskostnader: Effektmal (helar): 5 mkr.

Kostnaden har sen 2019 6kat med 36 miljoner kronor eller 50 procent.
Kostnadsokningen jamfort mot 2022 dr 13 miljoner kronor eller 14
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Region Gotland

Arende HSN 2024/127
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procent. Verksamheten ser potential kring férindrade arbetssitt vad

giller provtagning. Beddmningen ir att det tas mer prover dn vad som
ehovs, vilket aven paverkar laboratoriets resurser negativt.

behé6vs, vilket paverkar laboratoriet gativt

Likemedel: Effektmal (heldr): 10 mkr

Stora kostnads6kningar under senare dr. Sen 2019 har kostnaden Okat
med 106 miljoner kronor eller 42 procent vilket omfattar bade
forskrivna och rekvisitionslikemedel. Okning 2023 jmf. 2022 var 40
miljoner kronor eller 13 procent.

Den behovsmodell som ger Region Gotland ersittning for forskrivna
likemedel avviker negativt mot faktiskt utfall med mer dn 500 kr per
innevanare, se bild nedan. Merparten av landets regioner ligger vil till i
torhallande till behovsmodellen vilket skapar antagandet att Region
Gotland borde kunna minska gapet och dirmed dven kostnaderna.
Beskrivet gap har funnits tidigare dér ett arbete med att fa ned
likemedelskostnader genomfdrdes med framgang, men mer krivs.

Behovsmodellen tar hinsyn till manga parametrar men inte fullt ut
hinsyn till alla parametrar och faktorer avseende den gotlindska
befolkningens forutsittningar for att géra en bedomning och darmed
grund for bidragets storlek helt rittvisande. Faktorer som sjuklighet,
stor andel specialistvard, tillginglichet m.m. paverkar inte storleken pa
bidraget vilket gor att forvaltningen bedomer det som mindre rimligt
att sinka kostnader for férskrivna likemedel till den nivan som
behovsmodellen ersitter regionen. Dock bedéms gapet kunna minskas.

’ BBehovsmodell o Faktisk kostnad |
4 500

4000 +-C

3 500

zoooH-H-H-B-B B BB EEEEERRER - - .
1soo BB R EBREBEREBR - - B
PRGJES SN B BN S EE T N EE Eh E B Eh E O e G O S .

soo+--H-BBBEBEEREEEREEERERERER EEEE

© m o £ ©W T T T T c o v w ® T
c § E 5 & c© c @ $§ c £ 2 £ @® g € £ © £ ¢ ® £
8 £ £ B 3 £ ¢ 8 8 5 8 £ J @ 8B F g 8B 7 O
=3 s 4o < = [T o E = o X ' ——
o % ®wW @ t g ¥ ® g < P 3 e 2 & > w 8 o x
o 2 8 = € o £ 2 - £ 8 5 1 £ £ £ § g 5 o
wm £ € ® @ £ © £ a £ | 4 ® O 2
o 2 3§ = | Vg 2 = R 2 ]

2 L W 0 @ e

i > > 0 @

= s

Taligenkidnning: Effektmal (helar): 8 mkr

Ett pagaende projekt vilket syftar till att automatisera transkribering av
journalanteckningar jamfort med att arbetsuppgiften idag skots
manuellt framforallt av medicinska sekreterare. Projektet pagar till
halvarsskiftet 2025 och malet dr att 75 procent av likarna ska ha
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overgatt till automatisk transkribering under projektperioden.
Anstillningsstopp inférs omgaende for medicinska sekreterare for att
sikra en god omstillningsprocess.

e Ligre timpriser for hyrpersonal: Effektmal (helar): 10 mkr.

Fran och med den 1 mars 2024 avropas alla bemanning av hyrpersonal
via ett for alla regioner gemensamt hyravtal. Priserna i det nationella
avtalet dr i manga fall ligre 4n de priser som hyrpersonal kontrakteras
for idag. Detta giller framforallt lakare och specialistsjukskoterskor.
Denna besparing kommer ske per automatik efterhand som
hyrpersonal avropas pa detta avtal.

e Bostider for hyrpersonal: Effektmal (helir): 10 mkr.

Genom det nationella avtalet avseende hyrpersonal kommer bostider
for hyrpersonal betalas av bolaget som tillhandahéller hyrpersonalen till
hilso- och sjukvardsférvaltningen. Denna kostnad har fram till och
med utgangen av befintligt avtal bekostats av hilso- och sjukvirden.
Bed6md potential bygger pa samma volym som under 2023, men
ambitionen 4r att minska avrop totalt sett.

e Minskat behov av hyrpersonal: Effektmal (helr): 20 mkr.

Forvaltningen har haft stora kostnadsékningar f6r hyrpersonal under
senare ar samtidigt som antalet anstillda har 6kat. Fran 2022 har
kostnaden exklusive bostidder 6kat med drygt 20 miljoner kronor.
Bedomningen ir att det finns stora mojligheter att minska mingden
hyrpersonal. Giller framforallt likare vid vardcentraler samt
sjukskoterskor inom slutenvard samt inom vissa specialistomraden.

e Ritt timloner: Effektmal (heldr): 10 mkr.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har beslutat om att timanstalld
personal ska ha max en timlén i niva med den ersittning som fast
anstilld personal har. Det ska inte vara en férdel att ga fran
tillsvidareanstillning till timanstallning och tjina mer. Idag avviker i
flera fall timl6nerna fran fattat beslut och i takt med att nya avtal f6r
timanstillda tecknas ska justering ske.

Potentialen for ovan angivna omriden bedoms ha ett arsvirde pa cirka 85
miljoner kronor vilket innebdr att det saknas minst 65 miljoner kronor for att
pa arsbas utifran kinda férutsittningar uppna en balans 1 budgeten.
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e Bemanning: Ytterligare behov 65 mkr, mél dnnu ej faststallt

Forvaltningen har sen 2019 6kat med cirka 165 medarbetare jamfort
med innan pandemin. Parallellt med denna 6kning finns dven stora
kostnadsokningar for inhyrd personal med mer 4n 100 miljoner kronor.
Utokningar har skett av ett flertal olika skal och stimmer i delar med
utvecklingen som dven skett 1 andra regioner. Brist pa sjukskoterskor
har drivit behov av fler underskoterskor, brist pa likare 1 primérvarden
har drivit behov av fler sjukskoterskor, nya kategorier som vardnara
service, avdelningsfarmaceuter har tillkommit fér att avlasta med mera.
Statliga 6verenskommelser driver behov av projektanstillda for att
kunna svara upp mot krav och foérvintningar. Njurverksamheten har
flyttat till egen regin. Uppdelning av stora medarbetargrupper for att
forbattra chefers forutsittningar. Under pandemin férdndrades dven
arbetssitt fOr att t ex i parallella floden hantera patienter, vilket har 6kat
resursbehovet bade da och fortsatt framat. Med allt fler dldre och
sjukare patienter sa har ocksa behovet av vak i slutenvarden 6kat
kraftigt. Samtidigt har behov funnits att ticka for likar- och
sjukskoterskekompetenser med hyrpersonal dir det ar och har varit
brist pa medarbetare.

Oavsett skal till varfoér 6kning har skett sa behéver bemannings-
kostnaderna minskas da de inte tydligt star i paritet till 6kning av
vardproduktion, varddygn och 6ppenvirdsbesok, samt att hilso- och
sjukvarden inte klarar nuvarande kostnadsniva. Genom att infora
anstallningsstopp och vakansprova tjanster, samordna och matcha
resurser pa ett bittre sitt och dirmed minska hyrkostnaderna i storsta
mojligaste man bor viss effekt kunna nas. Fordjupad analys krivs for
att identifiera moijligheter till att 4ven minska egen personal med
hinvisning till att antalet anstillda har 6kat avsevirt de senaste aren.
Som information motsvarar 65 miljoner runt 100 anstillda, vilket dr 60
procent av den 6kning som har skett sedan 2019.

Bedomning
Forvaltningens bedomning ér att foreslagna atgirder ska bidra till att sinka
kostnaderna, men att foreslagna atgirder 1 dagslaget inte ticker hela behovet.

Det dr en nédvindighet att 4ven minska de totala bemanningskostnaderna for
att ha nagon méjlighet att uppna en ekonomi i1 balans. Dock beh6vs djupare
analyser kring paverkan pa arbetsmiljo, tillginglighet och patientsakerhet
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genomforas for att bade forsta potentialen och konsekvenserna. Ett arbete
som behéver ske 1 nira samverkan med chefer, skyddsombud och fackliga
representanter.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse halso- och sjukvérdsforvaltningen daterad 2024-01-24

Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor
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HSN-AU § 6 Verksamhetsberattelse 2023 inklusive
bilagor

Arendenummer: HSN 2023/13

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden
*  Arendet limnas &ppet till hilso- och sjukvardsnimnden.

Sammanfattning

Verksamhetsberittelsen dr en redovisning av hilso- och
sjukvardsforvaltningens ar 2023 ur flera olika perspektiv: visentliga hindelser
som paverkat verksamheten, maluppfyllelse, personal, kvalitet och ekonomi.

Till arbetsutskottet limnas ett utkast med delar av rapporten. Rapporten i sin
helhet kommer att limnas till nimnden i februari. I detta utkast finns bland
annat delarna visentliga hindelser, férvintad utveckling, maluppfyllelse,
kvalitetsberittelse med mera. Annu saknas uppgifter for heldret, sisom antal
anstillda, sjuktal och ekonomi, samt dven viss produktionsstatistik, vilket
kommer att kompletteras till nimnden.

Arendets behandling under métet
Jobanna Havdelin, forvaltningscontroller, féredrar arendet.

Verksamhetsberittelsen kommer att kompletteras med flera delar infér
naimndens sammantride.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse AU hilso- och sjukvardsférvaltningen daterad 2024-01-17
Verksamhetsberittelse hilso- och sjukvardsforvaltningen 2023 — utkast
Uppfoljning maltidspolicy

Investeringsredovisning

Redovisning privata utférare

Digital justering Region

Gotland
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Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Verksamhetsberattelse 2023 inklusive bilagor

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden faststiller verksamhetsberittelse 2023
med bilagor.

Sammanfattning

Verksamhetsberittelsen ska beskriva hur nimnden uppfyllt sitt uppdrag under
aret som gatt. Verksamhetsberittelsen ska uppfylla nimndens krav och
forvintningar men anvands ocksa som underlag till regionens arsredovisning.

Visentliga hindelser

2023 var dret da bemanningsfragorna ater var i fokus. De nya reglerna for
dygnsvila, som dr den sammanhingande ledighet som medarbetare har ritt till
mellan sina arbetspass, tridde i kraft 1 oktober och féregicks av en hel del
forberedelser och planering. Omstillning har varit omfattande och tagit mycket
kraft av organisationen. Under sommaren fick sjukhuset utbkade lokaler nir
den nya havspaviljongen invigdes. Paviljongen har frigjort utrymme, fraimst f6r
akutmottagningen som linge varit en prioriterad verksamhet att fa savil stérre
som mer dndamalsenliga lokaler. Region Gotland har under aret tagit Gver
driften av njursjukvarden, inklusive dialysverksamheten.
Verksamhetsovergangen har fungerat bra, bade f6r medarbetarna, dir alla
medarbetare valde att f6lja med, som for patienterna.

Under slutet av dret férorenades vattnet i Visby med omnejd, och Region
Gotland gick ut med en rekommendation om att koka allt hushallsvatten.
Fororeningen drabbade hilso- och sjukvardens verksamheter, bland annat fick
Visby lasarett forses med nodvatten och belastningen pa vattenlabb 6kade
markant dé efterfragan pa analyser 6kade kraftigt.

I de flesta undersokningar och patientenkiter far den gotlindska varden hoga
betyg fran patienter och medborgare. Fortroendet £6r Visby lasarett dr bland de
hégsta 1 landet, och fortroendet for vardcentralerna ar nagot Over snittet 1 riket.

Maluppfyllelse

Forvaltningens kirnverksamhet samt for aret planerade aktiviteter bidrar till
regionens maluppfyllelse. Okad kontinuitet uppnis genom att fler listade pa
vardcentral fir en fast likarkontakt, jimlikheten i varden Okar da arbetet med
kunskapsstyrning formaliseras 4n mer, och arbetet med utvecklingen av

Region Gotland

Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328 Region
Besoksadress Visborgsallén 19 Webbplats www.gotland.se Plusgiro 18 97 50-3 G l d
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utskrivningsprocessen har fortskridit tillsammans med socialforvaltningen.
Inom forvaltningens beredskapsarbete har fokus legat pa 6vningar och
utbildning samt att arbetet med beredskapslagring inom kritiska omraden
paborjats.

For att minska Gotlands klimatavtryck arbetar forvaltningen aktivt med att
begrinsa likemedelsforskrivning, bland annat ska likemedel som ar skadliga
f6r milj6 och hilsa minska och dar ar trenden god. Utvecklingen av digitala
tjanster har ocksa haft en positiv inverkan pa miljon. Hilso- och
sjukvardsforvaltningen har dock inte kommit iging med att identifiera
forbrukningsvaror av engangskaraktir dir anvindning skulle behova minskas.

Inom verksamhetsperspektivet bidrar forvaltningen till regionens
maluppfyllelse genom att flera nya digitala tjanster 4r i bruk vilket gynnar bade
medarbetare och patienter. Nir patienter i enkiter far fraigor om bemdotande far
den gotlindska sjukvarden ofta hoga betyg, dven om uppsatta malnivaer inte
alltid nas. Inom flera indikatorer inom cancer och siker vird star resultaten still
eller forsdmras. Arbete pagar med att se Gver arbetssitt och identifiera
torbattringar. Medskapande och delaktighet f6r medborgare i
utvecklingsarbeten dr ytterligare ett omrade som forvaltningen inte lyckas ta
kliv framat i.

Patientsakerhet och kvalitet dr hrnpelare 1 hilso- och sjukvarden, och under
aret har arbetet med Grona korset fortsatt och 4r nu nistintill helt
implementerat 1 forvaltningen. Implementeringen har lett till ett lirande och att
man systematiskt arbetar med forbattringar.

Sett till medarbetarenkiten tar forvaltningen forsiktiga steg i positiv riktning
inom de flesta index som miits i verksamhetsplanen. Trenden ar ocksa
torsiktigt positiv sett till en lingre period. Under aret har mycket fokus legat pa
aterhimtning och friskfaktorer och det har ocksa varit ett led 1 att vara en
hilsofrimjande arbetsgivare.

Sett till planerade aktiviteter ar de flesta paborjade, manga genomférda och
nagra fortloper under flera ar. Maluppfyllelsen ar fran delvis till 1 hog grad
uppfylld.

Personal

Antal anstallda 6kar i jiamforelse med samma manad 2022. Det handlar framfor
allt om fler tillsvidareanstillda, och en del av dessa édr den personal som togs
over nir njurenheten gick over i egen regi. Dessutom okar den faktiskt
arbetade tiden, samt kostnaderna f6r den personal som hyrs in. Men dven
produktionen i form av till exempel fler besok 6kar pa flera hall.

Ekonomi

Arets resultat uppgar till minus 229 miljoner kronor (16 miljoner kronor,
2022). Intakter avviker positivt mot budget med 58 miljoner kronor. En del av
denna avvikelse dr interna intakter, d.v.s. intikter som kommer frin egen
verksamhet inom halso- och sjukvirdsforvaltningen, cirka 28 miljoner kronor.
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De forvaltningsexterna intikterna, 30 miljoner kronor, bestar framforallt av
statsbidrag.

Kostnader avviker negativt mot budget med 287 miljoner kronor. Bakom
underskottet finns inflation, dyra 16nerdrelser och kostnadsékningar £6r inhyrd
personal p.g.a. stort behov av arbetskraft. For 2023 uppgir relationen inhyrd
personal i férhallande till egen personal till cirka 15,6%. Exklusive bostider ér
det 14,8%.

Forvaltningens nettokostnadsutveckling har f6r 2023 varit mycket hég med
17%. En stor del av nettokostnadsutvecklingen kan férklaras av minskade
bidrag som berér intiktssidan dar minskningen dr 100 miljoner kronor eller
11%. Det ar de pandemirelaterade bidragen som regioner tidigare fatt som
minskat kraftigt. Dessa statsbidrag uppgick till 106 miljoner kronor under
2022.

Den andra stora kostnadsckningen som férvaltningen ser dr for arbetskraft,
bade egen och inhyrd personal. Dessa tillsammans har 6kat 1 kostnad med 139
miljoner kronor. Kostnaden for egen personal 6kar med 106 miljoner kronor.
Kostnaden for inhyrd personal 6kar med 43 miljoner kronor 1 férhallande till
2022. Da kostnaden for egen personal 6kat, och dven antalet anstillda, kan det
antas att kostnaden for inhyrd personal borde sjunkit. Detta har inte skett da
de som rekryterats inte anstllts fullt ut inom de omraden dir behovet av
inhyrd personal dr som storst.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse halso- och sjukvardsforvaltningen daterad 2024-01-31
Verksamhetsberattelse 2023, inklusive bilagor

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvérdsdirektor

Skickas till
Regionstyrelsen
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1 Sammanfattning

Verksamhetsberittelsen ska beskriva hur nimnden uppfyllt sitt uppdrag under aret som
gatt. Verksamhetsberittelsen ska uppfylla nimndens krav och férvintningar men anvands
ocksa som underlag till regionens arsredovisning.

Visentliga hindelser

2023 var aret da bemanningsfragorna dter var i fokus. De nya reglerna for dygnsvila, som ar
den sammanhingande ledighet som medarbetare har ritt till mellan sina arbetspass, tridde i
kraft 1 oktober och féregicks av en hel del forberedelser och planering. Omstillning har
varit omfattande och tagit mycket kraft av organisationen. Under sommaren fick sjukhuset
utokade lokaler nar den nya havspaviljongen invigdes. Paviljongen har frigjort utrymme,
fraimst f6r akutmottagningen som linge varit en prioriterad verksamhet att fa savil storre
som mer indamalsenliga lokaler. Region Gotland har under aret tagit 6ver driften av
njursjukvarden, inklusive dialysverksamheten. Verksamhetsovergangen har fungerat bra,
béide f6r medarbetarna, dir alla medarbetare valde att f6lja med, som f6r patienterna.

Under slutet av aret férorenades vattnet 1 Visby med omnejd, och Region Gotland gick ut
med en rekommendation om att koka allt hushéllsvatten. Féroreningen drabbade hilso-
och sjukvardens verksamheter, bland annat fick Visby lasarett forses med nédvatten och
belastningen pa vattenlabb 6kade markant da efterfrigan pa analyser 6kade kraftigt.

I de flesta undersokningar och patientenkiter far den gotlindska varden hoga betyg fran
patienter och medborgare. Fértroendet f6r Visby lasarett dr bland de hogsta i landet, och
tortroendet f6r virdcentralerna dr nagot Gver snittet 1 riket.

Maluppfyllelse

Forvaltningens karnverksamhet samt for aret planerade aktiviteter bidrar till regionens
maluppfyllelse. Okad kontinuitet uppnas genom att fler listade pa vardcentral fir en fast
likarkontakt, jaimlikheten 1 varden okar dé arbetet med kunskapsstyrning formaliseras dn
mer, och arbetet med utvecklingen av utskrivningsprocessen har fortskridit tillsammans
med socialférvaltningen. Inom férvaltningens beredskapsarbete har fokus legat pa Gvningar
och utbildning samt att arbetet med beredskapslagring inom kritiska omraden pabérjats.

For att minska Gotlands klimatavtryck arbetar férvaltningen aktivt med att begrinsa
likemedelsforskrivning, bland annat ska likemedel som dr skadliga f6r milj6 och hilsa
minska och dir ir trenden god. Utvecklingen av digitala tjanster har ocksé haft en positiv
inverkan pa miljon. Hilso- och sjukvardsforvaltningen har dock inte kommit igang med att
identifiera férbrukningsvaror av engangskaraktir dir anvindning skulle behéva minskas.

Inom verksamhetsperspektivet bidrar forvaltningen till regionens maluppfyllelse genom att
flera nya digitala tjanster 4r i bruk vilket gynnar bade medarbetare och patienter. Nar
patienter i enkdter far frigor om bemoétande far den gotlindska sjukvarden ofta héga betyg,
dven om uppsatta malnivder inte alltid nds. Inom flera indikatorer inom cancer och siker
vard star resultaten still eller férsaimras. Arbete pagar med att se 6ver arbetssitt och
identifiera forbittringar. Medskapande och delaktighet f6r medborgare i utvecklingsarbeten
ar ytterligare ett omrade som forvaltningen inte lyckas ta kliv framat i.

Patientsakerhet och kvalitet 4r hornpelare 1 hilso- och sjukvarden, och under aret har
arbetet med Grona korset fortsatt och dr nu nastintill helt implementerat i férvaltningen.
Implementeringen har lett till ett lirande och att man systematiskt arbetar med
torbattringar.
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Sett till medarbetarenkiten tar forvaltningen forsiktiga steg i positiv riktning inom de flesta
index som mits i verksamhetsplanen. Trenden ér ocksa forsiktigt positiv sett till en lingre
period. Under aret har mycket fokus legat pa daterhimtning och friskfaktorer och det har
ocksa varit ett led 1 att vara en hilsofrimjande arbetsgivare.

Sett till planerade aktiviteter dr de flesta paborjade, manga genomférda och nagra fortloper
under flera ar. Maluppfyllelsen ar fran delvis till i hég grad uppfylld.

Personal

Antal anstallda 6kar i jimforelse med samma manad 2022. Det handlar framf6r allt om fler
tillsvidareanstillda, och en del av dessa dr den personal som togs Gver nir njurenheten gick
over 1 egen regi. Dessutom Okar den faktiskt arbetade tiden, samt kostnaderna f6r den

personal som hyrs in. Men dven produktionen i form av till exempel fler besk 6kar pa
flera hall.

Ekonomi

Arets resultat uppgir till minus 229 miljoner kronor (16 miljoner kronor, 2022). Intikter
avviker positivt mot budget med 58 miljoner kronor. En del av denna avvikelse ar interna
intdkter, d.v.s. intdkter som kommer fran egen verksamhet inom halso- och
sjukvardsforvaltningen, cirka 28 miljoner kronor. De forvaltningsexterna intikterna, 30
miljoner kronor, bestar framforallt av statsbidrag.

Kostnader avviker negativt mot budget med 287 miljoner kronor. Bakom underskottet
finns inflation, dyra lonerérelser och kostnadsokningar for inhyrd personal p.g.a. stort
behov av arbetskraft. For 2023 uppgar relationen inhyrd personal 1 férhéllande till egen
personal till cirka 15,6%. Exklusive bostader dr det 14,8%.

Forvaltningens nettokostnadsutveckling har f6r 2023 varit mycket hég med 17%. En stor
del av nettokostnadsutvecklingen kan forklaras av minskade bidrag som ber6r intiktssidan
dir minskningen dr 100 miljoner kronor eller 11%. Det ir de pandemirelaterade bidragen
som regioner tidigare fatt som minskat kraftigt. Dessa statsbidrag uppgick till 106 miljoner
kronor under 2022.

Den andra stora kostnadsokningen som forvaltningen ser dr for arbetskraft, bade egen och
inhyrd personal. Dessa tillsammans har 6kat i kostnad med 139 miljoner kronor.
Kostnaden for egen personal 6kar med 106 miljoner kronor. Kostnaden f6r inhyrd
personal 6kar med 43 miljoner kronor i férhéllande till 2022. Da kostnaden for egen
personal okat, och dven antalet anstillda, kan det antas att kostnaden f6r inhyrd personal
borde sjunkit. Detta har inte skett da de som rekryterats inte anstillts fullt ut inom de
omraden dir behovet av inhyrd personal dr som storst.

2 Handelser av vasentlig betydelse
Regler om dygnsvila

EU-kommissionen kom med skarp kritik mot Sverige for att reglerna om dygnsvila i EU:s
arbetstidsdirektiv inte efterlevdes. Dygnsvilan dr den sammanhingande ledighet som
medarbetare har ritt till mellan sina arbetspass. SKR, Sobona och de fackliga parterna har
darfér omfoérhandlat kollektivavtalet och de nya reglerna om dygnsvila tridde ikraft den 1
oktober 2023.
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Alla verksamheter 1 sjukvarden som berérs av regelindringen har under aret forberett sig
och gjort nédvindiga férindringar i enheternas scheman. Omstillningen har varit
omfattande och utmanande for chefer, planerare och medarbetare och den har ocksa till
viss del paverkat forvaltningens arbete med aktiviteter kopplade till verksamhetsplanen.

Gillande likarna har motsvarande forberedelse gjorts under hésten och vintern 2023
eftersom samma regler kommer att gilla dven f6r dem frin och med 1 februari 2024.

Syftet med dygnsvilan ér att ge 6kad moijlighet till aterhimtning, och forskningen ar tydlig
med att regelbunden vila dr en forutsittning for ett hilsosamt och hallbart arbetsliv.

Njursjukvirden i egen regi

Den forsta september tog Region Gotland 6ver driften av njursjukvarden, inklusive
dialysverksamheten, frain B.Braun Avitum AB. B.Braun valde att inte forlinga avtalet vilket
ledde till ett intensivt arbete som pagick under nistan ett ar for att siakerstalla en trygg och
siker 6vergang for savil patienter som personal. Verksamheten organiseras inom
internmedicins verksamhetsomride. Overtagandet har gitt bra och alla medarbetare valde
att folja med till regionen. Overgangen till att driva verksamheten i egenregi innebir en
okad kostnad for hilso- och sjukvardsférvaltningen pa uppskattningsvis 5 miljoner per ar.

Havspaviljongen ir pa plats

I slutet av augusti invigdes havspaviljongen som firdigstallts enligt tidplan. Lokalerna bestar
till stor del av kontor, jourrum och métesrum, men dven av kirurg-, urolog-, brost- och
stomimottagning.

Paviljongen och flytten av mottagningarna har frigjort utrymme i sjukhuset, frimst for
akutmottagningen, som linge varit en prioriterad verksamhet att fa savil stérre som mer
andamalsenliga lokaler. Projektering och upphandling av ombyggnationen av
akutmottagningens lokalet har genomférts under hosten.

Hoga betyg i medborgarunders6kningar och patientenkiter

Resultat fran flera olika undersokningar visar att medborgare och patienter ger hoga betyg
till den gotlindska hilso- och sjukvarden. De senaste resultaten fran
medborgarundersokningen Hilso- och sjukvardsbarometern visade att gotlinningarnas
fortroende £6r hilso- och sjukvarden dr stort och vintetiderna till vard upplevs som
rimliga. Unders6kningen visade att fértroendet f6r Visby lasarett dr bland de hogsta i
landet, 81 procent svarade att de har mycket stort eller ganska stort fortroende.

Fortroendet for vardcentralerna lag i den senaste undersékningen pa 68 procent, vilket ar
nagot hégre dn snittet i riket. Trots ett relativt sett hdgre fortroende dn genomsnittet i riket
har nimnden i den kommande verksamhetsplanen en malsittning att senast 2025 ha hogst
fortroende i riket.

Majoriteten av patienterna som vardas pa och bescker Visby lasarett har goda upplevelser
av sitt besok eller vistelse. Det visar den senaste nationella patientenkit som genomfordes
pé Visby lasarett under varen 2023. Lis mer om undersokning pa sid. 13-14.

Resultaten fran den senaste nationella patientenkiten som genomférts pa akutmottagningar
1 Sverige visade att patienterna pa Visby lasaretts akutmottagning upplever att de blir
bemotta med respekt och virdighet och far vid behov emotionellt stdd vid sin vistelse pa
mottagningen. Det finns dock de som upplever att de inte far tillrickligt med information
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om vantetider och i vilken ordning som patienterna tas om hand, nagot som verksamheten
jobbar vidare med.

Undersckningarna visar generellt pa vissa dlders-och konsskillnader. Aldre personer 4r mer
positiva till varden dn yngre och min ir generellt mer positiva dn kvinnor.

Aven resultaten frin den nationella graviditetsenkiten visar pa hoga betyg. Nio av tio
kvinnor kdnner sig trygga med sin forlossningsvard, men vissa tycker ocksa att
informationen och stédet efter forlossningen ar otillricklig. Forbattringsomraden som
Gotland delar med resten av landet ir frimst inom eftervird/amning och information.

Fororenat vatten i Visby med omnejd

I bérjan pa november uppticktes forhojda halter av bakterien Clostridium perfringens i
utgaende vatten fran vattenverket i Visby och i ledningsnitet i Visby med omnejd. Med
anledning av detta gick Region Gotland ut med en rekommendation om att allt
hushéllsvatten skulle kokas innan det dricks eller anvinds till matlagning.

Vattenféroreningen skapade svarigheter for flera av hilso- och sjukvirdens verksamheter
och tidigt beslots det att Visby lasarett skulle forses med nédvatten. Vattnet himtades fran
Farésund och kordes till lasarettet med tankbilar. Ett omfattande arbete som fallit vil ut.

Andra verksamheter drabbades ocksa, men har istillet fatt koka vatten alternativt i nagot
fall fatt vatten utkort i mindre tankar.

Belastningen pa vattenlab 6kade markant med kraftigt 6kad efterfrigan av analyser,
dessutom alla dagar i veckan vilket ledde till mycket 6vertid fOr de anstillda. Efter en tid
beslutades det, tillsammans med Vatten och Avlopp pa teknikforvaltningen, att enda
mojligheten att hantera mingden prover var att skicka stora delar av dem till fastlandet.

Efter 34 dagar med kokrekommendationer togs rekommendationen bort i Visby och norr
om Visby, nagra dagar senare i resten av det drabbade omradet.

3 Forvantad utveckling
Behov/efterfragan kommer att 6ka i takt med att vi blir fler dldre

Den demografiska utvecklingen med fler ildre 6kar behovet av vard framat. Aldre personer
konsumerar mer vard och gruppen patienter med kroniska besvir 6kar. Pa Gotland
uppskattas de som ir 80+ 6ka med 51 procent till 2031. Aven den 6kning av psykisk ohilsa
och 6kad ofrivillig ensamhet som ses 1 samhallet kommer sannolikt att 6ka behovet och
efterfragan av vard. Att arbeta malmedvetet med prevention och vikten av hialsosamma
levnadsvanor ir ett sitt att mota det 6kade behovet. Hilso- och sjukvarden kan inte enskilt
16sa den utmaningen utan det krivs en kraftsamling fran hela samhallet. En del i
omstillningen mot en god och nira vard, eller Hilsa genom hela livet, som Gotland valt att
kalla det, handlar om att mota dessa utmaningar.

Mojligheterna att kompetensfoérsorja fortsatt stor utmaning

Kompetensforsorjning ar fortsatt en stor utmaning f6r hilso- och sjukvarden, prognoser
visar att behovet av personal inom alla valfardsyrken kommer att 6ka i takt med
pensionsavgangar etc. Kompetensutmaningen kommer inte att 16sas enbart genom att
rekrytera fler medarbetare. Genom forindrade arbetssitt, nya typer av 16sningar, olika
samarbeten och sa vidare kan utmaningarna motas. Fler verktyg finns beskrivna 1
kompetensforsorjningsplanen.

w
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Sjukvirdens katastrofmedicinska formaga behéver stirkas

Gotland ar viktigt utifran ett férsvarspolitiskt perspektiv, ndgot som forstirkts utifran
forandrat sikerhetspolitiskt lige. Att sjukvarden pa Gotland fungerar dven nir
samhallsstorningar och kris uppstar dr viktigt bade f6r de som bor pa 6n, de som befinner
sig pa 6n och de som ska bista 6n 1 kris. Sarbarheten dr stor och med stora ekonomiska
underskott, minskade statliga bidrag parallellt med 6kade statliga krav pa en fungerande
sjukvard i hindelse av krig, motverkas istéllet sjukvardens férmaga att stirka beredskapen.
Staten har hir en viktig roll att sikra Gotlands forutsittningar 1 ett forsamrat
sikerhetspolitiskt lige.

Lokalbehovet ar stort

Akutmottagningens lokaler kommer att byggas om och utvecklas till f6ljd av att
mottagningar och administrativa ytor har flyttats till den nya havspaviljongen.
Havspaviljongen har ett tillfalligt bygglov pa 15 ar, och vigval for en storre ny- och/eller
ombyggnation av Visby lasarett, behéver tas inom 1-2 ar. Ombyggnationer pa lasarettet
kommer under tiden att ske inom ett flertal omraden pa befintlig yta for att gora basta
mojliga anpassningar.

Primirvardens behov utreds for nirvarande och kommer med all sannolikhet att resultera i
behov av en ny vardcentral alternativt storre ombyggnationer av befintliga.

Utvecklingstakten for medicinteknik kommer att vara fortsatt hog

Utvecklingstakten inom medicinteknik sker i en snabb takt och paverkas av flera faktorer.
Medicinteknik integreras t.ex. allt mer med digital teknik f6r att forbattra diagnos,
behandling och 6vervakning av patienter. Utvecklingen ger nya och fler méjligheter som
hégre tillganglighet, analysméjligheter och 6kad kvalitet, men leder ocksa till 6kade krav pa
kompetens och lokaler, samt medf6ér utmaningar i form av sikerhet och integritet kring
patientdata.

Fortsatt pressad ekonomi

I det korta perspektivet dr det ekonomiska liget mycket utmanande med ligkonjunktur,
kostnadsokningar/inflation, forvintat dyra 1onerorelser, ligre skatteintikter och en generell
ckonomisk oro samtidigt som regeringen signalerar f6r minskade bidrag.

Behoven i sjukvirden 6kar, forskning och utveckling driver varden framat och med det
foljer hogre kostnader. Fortsatt arbete med att nyttja I'T, digitalisering,
verksamhetsutveckling m.m. blir tillsammans med chefernas och medarbetarnas
engagemang en nyckel framat fér att kunna na en ekonomi i balans. Atgirder kommer att
krava prioriteringar och det finns risk for en simre tillgianglighet.

Utjamningsutredning

En parlamentariskt sammansatt kommitté har getts i uppdrag att gora en 6versyn av den
kommunalekonomiska utjimningen. Syftet med uppdraget ar att sakerstilla att den
kommunalekonomiska utjimningen ger kommuner och regioner likvirdiga ekonomiska
forutsittningar att tillhandahalla vilfird och annan kommunal service, trots skillnader 1
skattekraft och strukturella forutsittningar. Utgangspunkter som har varit vigledande for
att berdkna Region Gotlands merkostnader med anledning av 6-liget har varit:

e Boende pa Gotland ska ha ritt till samma vard som boende har i en annan region.

6
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e Region Gotland dr den minsta sjukvardshuvudmannen av alla regioner i Sverige.
Nigot som for med sig manga skalnackdelar och dirmed driver upp kostnader och
paverkar kostnadsbilden negativt.

De summerade merkostnaderna for 6-liget inom hilso- och sjukvarden f6r Region
Gotland beriknas till cirka 275 miljoner, vilket 4r forsiktigt beraknat.

4 Maluppfyllelse samhallsperspektivet
Maluppfyllelse samhillsperspektivet 2020-2023

Att bidra till maluppfyllelse i samhillsperspektivet innebir ett bidrag till hela Gotlands
utveckling med fokus pa hallbar utveckling i de tre dimensionerna: socialt, ekonomiskt och
miljomassigt. Redan i borjan av perioden, tidigt under 2020 stod det klart att virlden
drabbats av en pandemi och det som till en bérjan av vissa forvintades ga dver relativt
snabbt, visade sig prigla nistan hela perioden. Sjukvarden var tidigt i fokus fOr att hantera
de utmaningar hela samhillet stalldes infor.

Det som var planerat i verksamhetsplaner och andra handlingsplaner fick snabbt flyttas at
sidan for mer akuta drenden. Hog sjukfranvaro pa grund av rekommendationen att stanna
hemma vid minsta symtom och ett stort infléde till sjukhuset satte ett hogt tryck pa den
dagliga bemanningen. Manga verksamheter fick arbeta hart medan det for andra innebar
ligre produktion och mindre att gora.

Gotland och hilso- och sjukvarden utmarkte sig pa flera satt under covid-19-pandemin.
Gotlinningarnas fortroende for sin regions pandemihantering var hogst i landet, visade
Hilso- och sjukvirdsbarometern i botjan av 2022.

Sett till maluppfyllelse under perioden, har forvaltningen pa flera sitt bidragit. Trots ett
anstringt lige med pandemin har arbetet med att fa den nationella kunskapsstyrningen pa
plats tagit flera steg framat. Det har 1 perioder varit utmanande att fa till resurser att ticka
upp 1 alla led, men med ihdrdigt arbete finns nu en organisation pa plats. Pandemin gav en
skjuts 1 beredskapsarbetet, och eftersom Gotland drabbades nagot senare dn resten av
landet vann regionen férberedelsetid. Planer férbereddes, personal utbildades och en
organisation fOr kris- och katastrofberedskap sattes upp. En organisation som fortfarande
jobbar med fragorna i bredare bemarkelse.

Ett omrade som har vaxt under perioden och som blivit tydligare 4r omstillningen mot en
god och nira vard som genomfors 1 hela landet och som i en bredare gotlandskontext fatt
namnet Hilsa genom hela livet. Behovet av omstillning bygger pa framtidsprognoser for
att sakra vilfarden 1 framtiden.

Ur ett ekonomiskt perspektiv var pandemiaren positiva, de stora statsbidragen som skulle
ticka regionernas ut6kade kostnader gjorde att nimnden uppvisade positiva ekonomiska
resultat under aren 2020-2022. De 6kade bidragen ledde ocksa till fler anstillda, manga
ganger for att kunna mota kraven som kom med bidragen. Parallellt med det 6kade ocksa
efterfragan pa hyrpersonal under pandemin och bemanningsbranschen vixte i snabb takt.
En 6kad efterfragan drev dven upp priserna.

Miljémassigt noteras under perioden en stadig minskning av likemedlen diklofenak och
haloperidol. Lakemedelskommittén har haft ett tydligt fokus pa frigorna vilket har gett
effekt. Utvirtes receptbelagt diklofenak har minskat med 73 procent sedan 2020.
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Antibiotika minskade kraftigt under den forsta halvan av perioden, men i takt med att
samhillet 6ppnade upp igen efter pandemin har férskrivningen (och infektionerna) 6kat.

Covid-19-pandemin bidrog ocksa till en positiv utveckling av de digitala arbetssitten och
resandet minskade kraftigt. Det sparade biade pengar och milj6. Utvecklandet av digitala
tjdnster for patienter och medborgare har tagit rejila kliv som en direkt £6ljd av pandemin.

Utifran de indikatorer som f6ljts under perioden sd har hilso- och sjukvarden forflyttat sig i
positiv riktning i alla omraden. Se mer detaljerad redovisning under varje mal.

Social hallbarhet

For Region Gotland innebir social héllbarhet att bygga ett tryggt och 6ppet samhille f6r
invanare och besokare. Ett jamlikt och jamstillt samhille dir manniskor lever ett gott liv
med god hilsa. Gotland ir en 6 som priglas av en mangfald av uttryck och ett rikt
kulturliv. En plats dir méinniskor kdnner tillit och fértroende f6r samhallet och varandra
samt kidnner sig delaktiga i samhaillsutvecklingen. Ett socialt hillbart samhille som tal
pafrestningar, dr anpassningsbart och férindringsbeniget. Samhallet ska tillgodose alla
manniskors grundldggande behov, sikerstilla de minskliga rittigheterna, bidra till att alla

minniskor ar inkluderade samt anpassas och utformas utifrin de grupper som har storst
behov.

Mal 1. Alla fullféljer gymnasiet och har forutsittningar for ett livslangt lirande

For halso- och sjukvardsnimnden innebar malet att ge gotlaindska ungdomar ratt
forutsittningar att fullf6lja gymnasiet genom att ge stéd och hjilp till de som ar i behov av
det. God hilsa forbittrar chanserna till att fullfélja skolan och utbildning r en god grund
for att leva ett mer hillbart och hilsosamt liv. God hilsa och ett liv fritt frin vild och
krinkande sirbehandling forbittrar forutsattningarna for ett gott liv dar individen kan
utvecklas.

Bedomning: I hdg grad uppfylit

Kommentar:

Forvaltningen har satsat pa att tydliggéra samverkan mellan olika aktérer som kan vara
inblandade nir barn som har stora och lingvariga behov behéver samordnas. Ansvaren i
uppdraget mellan specialistnivan och den primira nivan har tydliggjorts sa att
verksamheterna pa ett bittre sitt tar hand om barnen.

For att férenkla navigeringen mellan den mingd verksamheter kring malgruppen sma barn
(0-5 ar) har all digital information pa 1177.se och gotland.se, kopplat till blivande forildrar
och smabarnsfamiljer pa Gotland, kvalitetssdkrats. Information pa 1177.se har samlats och
gotlandsanpassats kring vad som giller hir, t.ex. barnmorskemottagningen, BVC,
folktandvarden o.s.v. med syftet att f6rtydliga och férenkla informationen.

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de genomforda aktiviteterna. Da hilso-
och sjukvardsférvaltningen har begrinsade mojligheter att direkt paverka och félja upp
maluppfyllelsen for detta mal dr det svirt att veta i vilken utstrickning de genomférda
aktiviteterna har bidragit till att mélet uppfylls. Sett till perioden har dock méanga kliv framat
tagits fOr att ge ungdomar ritt forutsittningar att fullfélja gymnasiet genom stéd och hjilp
till de som dr i behov av det.

Mal 2. Befolkningen har likvirdiga forutsittningar for en god och jamlik hilsa och
alla barn har goda uppvixtvillkor
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For hilso- och sjukvarden pa Gotland ir god och jimlik vard lika med hég kvalitet, och att
leva upp till och uppritthalla en hég patientsikerhet dr alltid prioriterat. En tydlig strategi
for hilso- och sjukvarden att na malet och att mota den forvantade 6kningen av
sjukvardsbehov i den gotlindska befolkningen ir att fortsitta och utveckla arbetet med
hilsofrimjande och jamlik hilso- och sjukvard. Malet kopplar ocksa tydligt ihop med den
firdplan som dr framtagen fOr att fortsitta arbetet med omstillningen Hilsa genom hela
livet.

Bedomning: I hog grad uppfyllt

Kommentar:

Under aret har férvaltningen arbetat med en rad olika aktiviteter som ska leda till att
befolkningen far bittre forutsittningar for god och jamlik hélsa. Forvaltningen har
tillsammans med socialférvaltningen fortsatt utvecklingsarbetet med utskrivningsprocessen
for att frimja en trygg och siker viard och omsorg for patienter efter utskrivning frin sluten
vard. Syftet dr att on6dig vistelse pa sjukhus sd laingt som méjligt ska undvikas och att
patienters behov av insatser ska sikras. Vid interkontroll noteras att befintlig riktlinje och
rutiner for utskrivningsprocessen ar kind och efterlevs av de flesta men inte av alla.

Genom att arbeta med att 6ka kontinuiteten i varden sa uppnar hilso- och sjukvarden det
nationella malet om fast likarkontakt. Vid arets slut hade 63 procent av de som ir listade pa
nagon vardcentral fast likarkontakt och 93 procent av inskrivna pa Sibo. Resterande 7
procent av Sibo-boende har oftast en “’fast” hytldkare /vikatie d.v.s. en hytlikare som ir
anstalld pa lingre tid.

Forvaltningen har tagit nya tag kring nationellt system for kunskapsstyrning som syftar till
att skapa en mer jaimlik och effektiv hélso- och sjukvard av hog kvalitet 1 hela landet.
Forvaltningen har jobbat med fragorna pa flera olika nivder och organisationen har blivit
tydligare och kunskapen i forvaltningen har hojts. Arbetet med inférandet av
personcentrerade och sammanhillna vardfétlopp' sker i varierande takt i de olika
verksamheterna for att sikra att den gotlandska varden blir mer jimlik med 6vriga landet.

Goda levnadsvanor ir en bidragande faktor till ett friskt och hilsofrimjande liv och ett sitt
tor hilso- och sjukvarden att bidra i fragan ér att fraga de som besdker oss och uppmuntra
dem till bittre hilsa genom sina egna vanor. I de nationella patientenkiterna stills fragor
om patienten upplever att varden har stillt fraigor om levnadsvanor gillande alkohol, tobak,
motion och matvanor. Det som framkommer i svaren ir att verksamheterna fortfarande
g0r detta 1 en ldg omfattning, omkring 25-30 procent svarar att de far fragor om det och
min svarar ja i storre utstrickning dn kvinnor. Det ér tydligt att det ar ett omrade som
behover forbittras. Dock ses en 6kning av antal forskrivna FAR (fysisk aktivitet pa recept)
under perioden.

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de planerade aktiviteterna. Sett till hela
perioden har forflyttningar gjorts for att ge befolkningen likvardiga forutsittningar for en
god och jamlik halsa.

! Antal implementerade véirdfStlopp dt en indikator f6r méluppfyllelse i VP 2023. En rad vérdfotlopp it i
olika stadier av implementering och det dr svart att sidga nir ett vardférlopp dr helt implementerat. Indikatorn
ir dirfor svér att mita och skulle inte ha satts upp som indikator idag.
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Antal forskrivna FAR (Fysisk Aktivitet pd Recept)* 2023 2022 2021 2020
VC egen regi 294 211 57 75
Sjukgymnastmottagning egenregi 53 27 31 37

*Ursprungligen var en indikator for mal 2 " Antal patienter som bar erballit atgdrd for obdlsosam levnadsvana”. Indikatorn
har inte kunna matas di dataunderlaget varit for daligt. Istillet redovisas antalet ntskrivna FAR under perioden.

Mal 3. Gotland har god beredskap och formaga att hantera samhillsstérningar

Malet innebar att genom erfarenheter fran covid-19-pandemin uppdatera kris- och
katastrofberedskapen, s att hilso- och sjukvarden och Gotland star dnnu bittre rustade.
Det handlar ocksd om att 6ka de grundliggande kunskaperna i forvaltningen.

Bedomning: I hog grad uppfyllt

Kommentar:

Forvaltningens arbete med beredskap har intensifierats under dren, dels pa grund av den
sedan tidigare av riksdagen antagna propositionen Totalf6érsvaret 2021-2025, dar det
framgar att Sveriges formaga att hantera h6jd beredskap och ytterst krig behover stirkas pa
bred front, dels pa grund av de senaste arens hiandelser med pandemi och krig i Europa.
Alla regionens anstillda dr krigsplacerade efter ett beslut i regionstyrelsen.

Sett till maluppfyllelse fortsatter forvaltningen att ta steg i rétt riktning. 85 procent av
forvaltningens medarbetare har nu deltagit i den grundlidggande utbildningen i
katastrofmedicinsk beredskap. Sirskild sjukvardsledning har 6kat sin férmaga vid
samhillsstorningar, dock behévs det mer 6vning och det kommer att fortsitta under
kommande ar. Arbetet med beredskapslagring inom kritiska omraden som likemedel,
sjukvardsartiklar, medicinteknisk utrustning och textilier dr paborjat, men mycket aterstar
annu att gora.

Bed6émning av méluppfyllelsen tar utgingspunkt i de planerade aktiviteterna som alla ar
genomforda, samt de uppsatta indikatorerna. Sett till hela perioden bedoms maluppfyllelsen

som i hog grad uppfylld.
Indikatorer mél 3 2023 2022 aug 2021
75 % av medarbetarna har genomgétt grundlaggande kris- och 85 % 59 % 20 %

katastrofutbildning (delmal)

Ekonomisk hallbarhet

For Region Gotland innebdr ekonomisk hallbarhet att skapa tillvixt pa ett balanserat sitt i
nyttjandet av resurser. Genom Okad attraktionskraft, h6jd utbildningsniva, innovativa idéer
och samverkan skapas forutsittningar for tillgang till arbetskraft med ritt kompetens pa
ling sikt och didrmed en ekonomisk tillvixt.

Vidare ir ett bra niringslivsklimat, goda kommunikationer, tillgang till ett varierat utbud av
bostider och en vil utbyged infrastruktur viktiga férutsittningar for att hela Gotland ska
fortsitta att utvecklas positivt och na en 6kad befolkningsmangd.
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Mail 4. Okad befolkning i arbetsfor alder

Hilso- och sjukvirdsnimnden bedémer inte att forvaltningen har prioriterade aktiviteter
tor 2023 direkt kopplade till detta mal. Namnden ser att det finns aktiviteter kring att vara
en attraktiv arbetsgivare, som kan kopplas till detta mal, men har istillet valt att ligga alla
sadana aktiviteter under mal 14.

Beddomning: Ej utvarderad

Mal 5. Det finns goda forutsittningar for att starta, driva och utveckla hallbara
foretag pa hela Gotland

Hilso- och sjukvirdsnimnden ser inte att detta mal med sjilvklarhet kan kopplas till hilso-
och sjukvardens uppdrag, och har dirfor inte prioriterat arbete mot malet.

Bedomning: Ej utvarderad

Mal 6. Det finns goda forutsittningar for ett offensivt bostadsbyggande 6ver hela 6n

Hilso- och sjukvirdsnimnden bedomer inte att forvaltningen har prioriterade aktiviteter
for 2023 inom detta mal. Malet kopplar inte till hilso- och sjukvardens primira omrade.

Beddomning: Ej utvarderad

Ekologisk héllbarhet

Region Gotlands arbete ska mojligeora for boende, besékare och verksamheter pa Gotland
att bli klimatneutrala, i linje med nationella mal baserade pa FN:s Parisavtal. Det innebar
kontinuerliga utslippsminskningar av vixthusgaser genom omstallning till férnybar energi
och energieffektivisering. Vidare ska Region Gotland arbeta f6r ett rent grundvatten och en
levande Ostersjé samt bidra till giftfria kretslopp. Den cirkulira ekonomins betydelse ska
oka och naturen ska brukas si att ekosystemtjdnsterna virnas och 6ns biologiska mangfald
sdkras.

Mil 7. Gotlands klimatavtryck minskar

For hilso- och sjukvarden innebdr malet att fortsatt arbeta med miljéfragor som beror
bland annat likemedel och engiangsmaterial. Att fortsitta arbeta mot ett mer digitalt
arbetssitt, som leder till fortsatt minskat resande ser forvaltningen ocksa som ett viktigt
bidrag till minskade koldioxidutslipp.

Bedomning: I hog grad uppfyllt

Kommentar:

Kraven pa effektivitet och hygien gor sjukvarden skyldig till stor miljopaverkan.
Anvindningen av engangsprodukter i plast 6kar, och de stora volymerna bidrar till
koldioxidutslipp. Under 2022 togs en ny handlingsplan f6r milj6 fram och fér 2023
prioriterades ett antal aktiviteter. Férvaltningen har inte lyckats avsluta prioriterade
aktiviteter for aret, till exempel att identifiera forbrukningsvaror av engangskaraktir dar
anvindning skulle kunna minska.
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Minskningen av diklofenak har under éret fortsatt att minska, aterigen har den
receptbelagda forskrivningen minskat mer dn den receptfria, men utvecklingen gar at ratt
hall och fran 2020 har de receptfria alternativen med utvirtes diklofenak minskat med 20
procent.

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de uppsatta indikatorerna dar
forflyttningar i ritt riktning gjorts under hela perioden. Samt de stora kliv framat som
forvaltningen tagit nar det kommer till digitaliserade motesformer och dirav ett minskat

resande.
Indikatorer mél 7 2023 2022 2021 2020
Arlig minskning av DDD/1000 inv&nare samt minskad 398 473 664 791

mangd via receptfria inkdp (diklofenak)

Anvandningen av haloperidol ska inte dka 132 134 134 140

Utvdéirtes diklofenak (antal doser/1000 inv)

- Receptbelagt 118 251 372 437

- Receptfritt 6 954 8401 8423 8721

Ml 8. Tillgangen till vatten av god kvalitet 4r langsiktigt sdkrad

Hilso- och sjukvirdsnimnden bedémer inte att forvaltningen har prioriterade aktiviteter
for 2023 inom detta mal.

Beddomning: Ej utvarderad

Mail 9. Hallbara val bidrar till ansvarsfullt samhillsbyggande som minskar
belastningen pa ekosystemen

For hilso- och sjukvirden innebér malet att genom inkép och offentliga upphandlingar
gora medvetna val.

Bedomning: Delvis uppfyllt

Kommentar:

Efter den tydliga minskningen under pandemin, ar trenden under dret att forskrivningen av
antibiotika Okar nationellt. Orsaken ér sannolikt multifaktoriell och bedéms bero pa 6kad
exponering i samhillet, 6kat resande och fler atgirder inom vérden.

Pa Gotland ar forskrivningen till barn 0-6 ar och inom tandvirden ldg 1 jimférelse med
riket. For de allra dldsta 6ver 85 dr ses en minskning av forskrivningen pa Gotland jamfort
med nationella siffror. I 6vriga aldersgrupper ar forskrivningen pa Gotland hogre dn rikets
genomsnitt.

Milet att nd minst 250 recept/1000 invanare och dr nas inte for 2023. For att fortsitta den
malmedvetna satsningen av forskrivningar har nya mal tagits fram for vardcentralerna i
Krav- och kvalitetsboken. Samtidigt fortsitter Strama sitt arbete med att utbilda och
informera. Dock ir regionen inte uppe 1 de nivder som gillde f6re pandemin.
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For att bidra till en minskad belastning pa ekosystemen har férvaltningen valt att satsa pa
att sikra milj6krav i upphandlingar. Miljokrav stills 1 upphandlingarna, men inom flera
omraden saknas kompetens inom Region Gotland. Det har inte skett nigon storre
forindring jamfort med tidigare.

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i uppsatt indikator dér forflyttningar i rétt
riktning gjorts under hela perioden, dock nds inte malnivan.

Indikator mal 9 2023 2022 2021 2020 2019

Antal antibiotikarecept per 1000 invdnare. Minska 289 264 254 259 312
med 7% jamfort med samma period féregdende
ar. December 2023: 250 recept/1000 inv. och &r

5 Maluppfyllelse verksamhetsperspektivet
Maluppfyllelse verksamhetsperspektivet 2020-2023

Nir vi blickar inat organisationen och tittar pa perioden 2020-2023 och vilket bidrag hilso-
och sjukvarden haft pa maluppfyllelsen gillande kvalitets- och medarbetarfrigor sa ses bade
positiva och mindre positiva forflyttningar.

Aven verksamhetsmissigt har pandemin satt tydliga spar. Under den forsta tiden visade det
sig att innovation och férnyelse dr maojligt och férandringar som 1 en normal kontext tar
lang tid att fa till blev till pa vildigt kort tid pa grund av akuta problem som behévde 16sas.
Sjukhuset skapade t.ex. en helt ny intermedidrvardsavdelning (IMA), for att avlasta den hart
belastade intensivvarden, och det med goda resultat. Férandringen gav ocksa forvaltningen
regionens fornyelsepris 1 kvalitet under 2021.

Infor verksamhetsaret 2020 var inriktningen att infora digitala 16sningar. Relativt snabbt
blev verkligenheten sidan att digitala [6sningar maste komma pa plats omgaende. Under
2020 lanserades dirtér Region Stockholms app Alltid 6ppet som bland annat underlittade
vaccinationsarbetet mycket. Darefter har de digitala tjansterna avlést varandra och nu har
basutbud for 1177 implementerats i de flesta verksamheterna och 1177 direkt anvinds 1
primirvarden. Antalet kanaler f6r att na hilso- och sjukvarden har utékats och
tillgdngligheten har under hela tiden varit relativt god.

Int6r 2020 paborjades ett projekt kring innovation tillsammans med Uppsala universitet.
Projektet avslutades 2022, och har genererat manga verksamhetsutvecklingsinitiativ, ett
flertal forskningsforstudier och ndgra innovationsidéer. Fornyelse- och férindringskraften
ar stor 1 forvaltningen.

Viljan att utveckla virden tillsammans med de vi finns till £6r finns 1 verksamheten, men
systematiken att involvera medborgare i utvecklingsarbete ir inte pa plats. Det sker istallet
punktvis.

De strategiska medarbetarfragorna kom till viss del 1 skymundan under pandemin till
térman f6r det mer akuta behovet av att ticka upp f6r den ibland vildigt h6ga
sjukfranvaron. Under slutet av perioden har istallet dtgarder for att komma at den
hyrproblematik som forvirrats i kolvattnet av pandemin kommit att dominera agendan.

Fokus har dven varit pa diverse dtgirder och satsningar for att stirka medarbetarnas
forutsattningar och kunskap vad giller aterhiamning.
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Kvalitet

For Region Gotland innebdr kvalitet att vi skapar virde tillsammans med dem vi ar till f6r.
Regionens processer ar virdeskapande, effektiva, rittssikra, transparenta, och
forebyggande. De bidrar dirmed till social, ekologisk och ekonomisk hallbarhet.

For att klara utmaningarna i vélfirden dr regionen en modig organisation med ett
intensifierat utvecklingsarbete genom systematiskt kvalitetsarbete, stindiga forbittringar,
digitalisering, innovationer och férnyelsesprang.

Mal 10. Alla som nyttjar Region Gotlands tjdnster upplever att det ir litt att komma
i kontakt med berord verksamhet inom regionen

For hilso- och sjukvarden innebdr malet fortsatt arbete med tillginglighet, bemétande och
information.

Bedomning: I hog grad uppfyllt

Kommentar:

Planerat infor dret var att implementera basutbudet f6r 1177, samt att inféra 1177 Direkt.
Det senare, digitala vardméten, som ska underlitta for invénarna att komma i kontakt med
varden, ér fullt implementerat och har fungerat bra. Las mer under kvalitetsberittelsen.

Tillgdanglighetsfragorna ir alltid 1 fokus och Gotland ligger fortsatt bra till nir det kommer
till telefontillganglighet till primarvirden och tillgingligheten till BUP ir fortsatt hog. For
detaljerad information om tillginglighet och virdgarantin se HSF statistik pa gotland.se
(https:/ /www.gotland.se/hsfstatistik)

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i den uppsatta indikatorn samt de
planerade aktiviteterna som alla dr genomférda med goda resultat. Telefontillgangligheten
har forsimrats nagot under perioden. Virt att notera ir att hur telefontillgingligheten mats
har férindrats under perioden; i tidigare rapporter har rapportering skett tva ganger per ar,
en var- och en hostmatning, till SKR, och endast tva kategorier har ingatt i métningen. Till
2023 slutade man med det och forvaltningen har, f6r att kunna jamfora med tidigare ar,
tagit fram egna data, dessa innehéller dock fler kategorier 4n de som redovisas i SKR:s
mitningar och ir inte jimférbara med dem eller tidigare rapporter. Ar 2023 ses en liten
nedgang i tillgingligheten.

Indikator mal 10 2023 2022 2021 2020

Kontakt med primarvdrden samma dag — 92 % 94 % 94 % 95 %
telefontillgénglighet, andel (%) (6kning)*

*Alla som ringer ska fi kontakt med virdeentralen for radgivning och/ eller tidsbokning samma dag enligt den nationella
vardgarantin. Har visas malupppyllelsen, det vill siga andel patienter som fick kontakt samma dag under den aktuella
matperioden.

Mil 11. Alla som nyttjar Region Gotlands tjinster kan vara medskapande och blir
respektfullt bemétta

Hilso- och sjukvirdens medarbetare behéver i 6kad omfattning féra dialog och involvera
patienter och anhériga bade i den egna varden och i den 16pande verksamhetsutvecklingen.
I omstallningen mot en god och nira vard (Hilsa genom hela livet) dr egenvard och
medskapande viktiga och basala delar.
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Bedomning: Delvis uppfyllt

Kommentar:

Som beskrivits tidigare 4r medskapande och delaktighet viktiga fragor for verksamhets-
utveckling, men det dr ett omrade dir férvaltningen har svart att fa till en systematik. Det
sker inom vissa verksamheter och projekt men inte regelbundet.

Dock gors regelbundna enkiter och undersokningar, bade riktat mot medborgare och
patienter. Enkitsvaren, bade de standardiserade svaren, och fritextsvaren anvands till viss
del i berérda verksamheter.

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de planerade aktiviteterna samt de
uppsatta indikatorerna. Forvaltningen saknar fortfarande systematiken for att involvera
medborgare och gora de delaktiga 1 och involverade. Inom vissa verksamheter nas det egna
malet f6r respektfullt bemotande.

Indikatorer mal 11 Malvarde 2023 2021 2019
Patientupplevd kvalitet avseende delaktighet och >= 80 Data finns 77,0 78,3
involvering i primarvarden (index Delaktighet och inte tillganglig

involvering, Patientenkat)*

Bematande (Patientenkat, frédga: "Kande du dig >=95 % Data finns 89,5 % 90,9 %
bemdtt med respekt och vardighet....”) inte tillganglig

Patientenkat primérvard genomfors nationellt vartannat dr.

Patientupplevelser

Samtliga regioner deltar i den nationella patientenkiten som fangar patienternas upplevelse
av varden. Nationellt gemensamma undersékningar genomfors vartannat ar. Fragorna i
Nationell Patientenkit dr indelade 1 sju dimensioner: helhetsintryck, emotionell stod,
delaktighet och involvering, kontinuitet och koordinering, information och kunskap samt
tillginglighet. Ar 2023 har det kommit nya resultat om patienters upplevelser av
akutmottagningen, standardiserade vardférlopp inom cancervarden och den specialiserade
sjukhusvarden, vilket ocksa tas upp under |dsentliga handelser.

Standardiserade vardforlopp inom cancervirden

Undersokning om patienternas upplevelse av standardiserade vardforlopp i cancervarden,
dir resultat samlas in kontinuerligt. Ar 2023 deltar samtliga regioner. Antal svar for kvartal
1 och 2 2023 idr 192 st. och svarsfrekvensen 53,2 procent (riket 54,0 procent). Nedan
redovisas resultat sammanslaget f6r samtliga ingaende vardférlopp och for perioden kvartal
1 och 2 2023. I resultatet ingar bade de som har fatt och inte har fatt en cancerdiagnos.
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SVF cancer Malvérde 2023* 2022 2021 2020

Patientupplevd kvalitet avseende >= 80 55,1 61,9 53,7 55,8

delaktighet och involvering (index

Delakti%het och involverin% ( (Kvinnor 57,3 (Kvinnor 61,8 | (Kvinnor 55,0 | (Kvinnor 55,4

Patientenkat) ! Man 52,6) Man 62,1) Man 52,0) Man 56,2)

Bematande (Patientenkat, fréga: >=95% 91,5 % 95,9 % 94,9 % 97,5 %

"Kande du dig bemétt med respekt och

vardighet, "3 respeitoc (Kvinnor 94,7 | (Kvinnor 94,7 | (Kvinnor 95,8 | (Kvinnor 98
maén 97,2) mén 97,2) Man 93,3) Man 96,9)

Ykvartal 1 och 2

Milet >=80 for delaktighet och involvering och malet >=95% f6r bemétande nis inte.
Resultat for delaktighet och involvering ir dven lagt nationellt med resultatet 57,7.

De patienter som har mottagit ett cancerbesked och startat sin f6rsta behandling limnar
hégre andel positiva svar dn de vars utredning visar att misstanken om cancer kunnat
avskrivas. Samma forhallande giller genomsnittet 1 riket. Lds mer om cancer och

standardiserade vardférlopp under mal 12.

Specialiserad sjukbusvard

Nationell undersékning om patienternas upplevelse av sin vistelse (slutenvard) pa Visby
lasarett under april eller maj eller sitt lakarbesok eller sjukskéterskebesok (6ppenviard) 1 april
2023. Antal svar i Oppenvarden (fysiska besok, vuxna) ar 1 389 st. och svarsfrekvensen 55,4
procent (riket 52,1 procent). Antal svar i slutenvirden (vuxna) dr 475 st. med
svarsfrekvensen 56,9 procent (riket 52,1 procent). Utéver fysiska besék har undersékning
av upplevelse av distansbesok genomforts. Resultatet visar att distansbesok upplevs nagot

mindre positivt an fysiska besok.

Majoriteten av patienterna som vardas pa och besoker Visby lasarett har goda upplevelser
av sitt besok eller vistelse. Hogst andel positiva svar far frigan “kiande du dig bemott med
respekt och virdighet oavsett kon, kénsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsittning, sexuell ligening eller
alder?” Andelen som svarar positivt pa fragan dr 95 procent i 6ppenvarden och 93 procent

i slutenvarden.

Lagst andel positiva svar fas for fragor om likaren eller ndgon annan ur personalen
diskuterade levnadsvanor med patienten, som beskrivs tidigare i rapporten. Har varierar
resultatet beroende pa fraga mellan 24 och 47 procent vilket 4r 1 niva eller hogre dn rikets

genomsnitt.

Undersokningen visar pé vissa alders-och kénsskillnader. Aldre personer dr mer positiva till

varden 4n yngre och min ir generellt mer positiva dn kvinnor.
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Spec. sjukhusvard, 6ppen, fysiska besok Malvarde 2023 2021 2018

Patientupplevd kvalitet avseende delaktighet och >= 80 88,9 91,9 89,3

involvering (index Delaktighet och involvering, . . .

Patientenlgéi) g 9 (Kvinnor 88,6 (Kvinnor 94,4 | (Kvinnor 89,0
Mén 89,3) Mén 91,3) Mén 89,6)

Bematande (Patientenkat, frédga: "Kande du dig >=95% 95,2 % 96,5 % 94,5 %

bemott med respekt och vardighet....")*

respeit och vardig ) (Kvinnor 94,5|  (Kvinnor 96,9 |  (Kvinnor 94,7

mén 96,2) man 96,1) Mén 94,2)

For 6ppenvarden nds malet >=80 for delaktighet och involvering och malet >=95% for

bemotande.

Spec. sjukhusvard, sluten Malvarde 2023 2021 2018

Patientupplevd kvalitet avseende delaktighet och >= 80 85,5 84,7 85,4

involvering (index Delaktighet och involvering, i ] .

Patientenlgéi) g 9 (Kvinnor 84,4  (Kvinnor 84,5| (Kvinnor 83,7
Mén 86,6) Man 84,9) Mén 87,4)

Bematande (Patientenkat, frédga: "Kande du dig >=95 % 93,3 % 95,3 % 94,4 %

bemott med respekt och vardighet....")*

resp ch vardig ) (Kvinnor 92,7 (Kvinnor 95,9 | (Kvinnor 92,1

mén 93,9) man 94,7) Mén 97,0)

For slutenvirden nas malet >=80 f6r delaktighet och involvering men inte malet >=95% for

bemodtande.

Mal 12. Hoég kvalitet och effektiva processer i verksamhet och tjanster sikras genom
stindiga forbattringar, digitalisering, innovation och fornyelsesprang

I hilso- och sjukvarden dr hog kvalitet och effektiva processer lika med patientsakerhet och
att hela tiden sitta patienternas bista forst. Patientsidkerhet definieras som "skydd mot
vardskada" i patientsikerhetslagen. En god patientsidkerhet bygger pa en sidkerhets-
frimjande kultur, som stodjer organisatoriskt lirande och verksamhetsutveckling. Att
undvika att patienter far vardskador ir en av hilso- och sjukvirdens strategier for att
minska behovet av vard. Patientsikerhet och kvalitetsarbete dr fundamentalt inom hilso-
och sjukvarden och behéver hela tiden utvecklas.

Bedomning: Delvis uppfyllt

Kommentat:

Grona korset dr en enkel visuell metod for att i virden identifiera risker, tillbud och skador
1 realtid. Malet 4r god och saker vard, 6verallt och alltid, och att ingen patient ska behéva

drabbas av en vardskada.

Utvecklingsarbetet kring Grona korset har fortsatt under aret med malet att na niva 5 for
alla enheter innan arets slut. Samtliga enheter ér iging och manga har natt hela vagen fram.

Metoden bidrar till diskussioner fokuserat pa varfér en hindelse intriffat snarare in vem
som varit involverad. Att nd niva 5 innebir, férutom att ett regelbundet f6rbittringsarbete
kan redovisas, att rapporterade risker och vardavvikelser lyfts pa ledningsgrupp och att
riktade insatser pa vanligt identifierade risker pagar. Dessutom sker internutbildningar och
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forbattringar genom att uppdatera rutiner regelbundet och stindigt justera arbetssitt for att
minska riskerna. Ett tydligt kvalitets- och patientsikerhetsarbete som ger effekt for de vi
tinns till for.

Gallande cancer och de standardiserade vardforloppen sa ar det nationella malet att 70 %
av nya cancerfall inom aktuella diagnoser ska utredas via ett standardiserat vardférlopp
(inklusionsmalet). Gotland nér det malet och hamnar dven 6ver snittet i riket.

For ledtidsmalet nar Gotland inte malnivderna; att minst 80 procent av de som fatt en
cancerdiagnos, genomgatt ett SVF och startat en behandling ska ha paborjat behandling
inom uppsatta maxtider. Region Gotland har fa eller i vissa fall mycket fa patienter 1 ett
flertal SVF-forlopp. I vissa SVF-forlopp har det inte inkluderats nagra patienter alls under
perioden. Detta medfor att enstaka patienter kan fi en stor betydelse for det statistiska
utfallet. Dessutom beror, precis som tidigare meddelats det liga resultatet bland annat pa
att Visby lasarett haft reducerad operationskapacitet och dven personalbrist. Det finns
ocksa en viss efterslipning med registrering som kan bidra till det f6r 2023 laga resultatet.
Kraven pa tillginglighet kan ocksa leda till undantringningseffekter. I den nationella
cancersatsningen for 2024 kommer en del krav att skérpas.

Inom forvaltningen pagar en hel del forbittrings- och effektivitetsarbete vilket ocksa var
tydligt pa Férnyelsedagen dir nistan hilften av bidragen och 4 av 5 vinster tillf6ll halso-
och sjukvardsforvaltningen. Bidragen och priserna visar pa att det dven i tider av hog
belastning och oro i omvirlden finns en stor forandringskraft inom forvaltningen.

Beddmning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de planerade aktiviteterna samt de
uppsatta indikatorerna. Aktiviteterna har varit manga, indikatorerna likasa. Inom vissa
omraden tar férvaltningen stora kliv, bland annat inférandet och implementeringen av
Grona korset. Aven gillande innovation och férnyelsesprang visar forvaltningen genom de
manga férnyelseprisen pa god maluppfyllelse. Sett till indikatorerna tar férvaltningen i flera
fall inga kliv alls framat.

Indikatorer mal 12 2023 2022 2021 2020
Vardtillfallen med pdverkbar slutenvdrd - 65 ar och 3554 4598 4588 4718
aldre, antal /100 000 inv. (minskning) (jan-sep)

(Riket*: 2763) | (Riket*: 3695) | (Riket*: 3849) | (Riket*: 3862)

Patienter som utretts for cancer enligt standardiserat vérdforiopp (SVF) inom maximal ledtid, andel (%).

- Minst 70% av alla cancerpatienter ska 91% 88 % 72 % 78 %
genomga ett SVF (inklusion) (jan-juni)
- Minst 80% av de personer som fatt en 47 % 51 % 63 % 67 %

cancerdiagnos, genomgatt ett SVF och startat
en behandling ska ha pé&bdrjat behandling
inom uppsatta maxtider (ledtidsmalet)

Vérdtillfallen med oplanerad aterinskrivning inom 30 21 % 20 % 21 % 22 %
dagar (+65 &r). <=15% senast 2023.

(jan-okt)
Andel vérdplatser belagda av utskrivningsklara 6,3 % 6,8 % 4,7 % 3,5%
atienter. <=5%. jan-okt
patienter. <=7 (Riketer o on | (Riket: 3,8 %) | (Riket: 2,9 %) | (Riket: 2,6 %)
jan-okt)

*Exckl. 1'GR och Kronoberg; **Exkl. Stockholm
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Kommentarer:
Vardtillfallen med paverkbar slutenvard - 65 dr och aldre, antal /100 000 inv: Hogre
andel dn riket. (Vi har flera manader 2023 hogst andel i landet). Ml i niva med riket nas e;.

Virdtillfillen med oplanerad éterinskrivning inom 30 dagar (+65 ar): Resultat jan-okt
2023 21%. Mal 15% nas ej.

Andel vardplatser belagda av utskrivningsklara patienter: Hogre andel dn riket. Malet i
niva med riket nas ej.

En forvaltningsovergripande arbetsgrupp arbetar sedan ett ar tillbaka kontinuerligt med
problemomraden inom utskrivningsprocessen. Arbetsgruppen tar fram férbattringsforslag
och justerar l16pande de gemensamma och lokala rutinerna. Infér och efter storhelger sker
moten dagligen med berdrda aktorer f6r att optimera utskrivningsprocessen for de
patienter som har behov av st6d fran socialférvaltningen.

Medatrbetare

Region Gotland ir en modig organisation som klarar omstillning och férindring. Vi ir en
tillitsbaserad organisation dir engagerade ledare och medarbetare ér avgorande for att na
resultat f6r dem vi dr till f6r. Medarbetarna upplever ett gott ledarskap priglat av dialog och
torankring. Alla ser sin del i helheten och bidrar aktivt till positiva resultat i verksamheten.
Vi dr tillsammans goda ambassadérer £6r Region Gotland.

Mail 13. Region Gotland priglas av en tillitsbaserad kultur

For hilso- och sjukvardsférvaltningen innebér malet fortsatt arbete med det gemensamma
organisationskulturarbetet pa ett tydligt och systematiskt sitt. Aktiviteterna utgar dven fran
kompetensforsérjningsplanen.

Bedomning: Delvis uppfyllt

Kommentar:

Kulturarbete tar tid och férvaltningen jobbar stindigt med ledarskapsutveckling och
medarbetarskap. Under dret har fokus legat pa att gemensamt se 6ver och anpassa
schemana sd att de uppfyller kraven f6r dygnsvila (se ovan). Runt om 1 verksamheterna fors
samtal om arbetsuppgifter och arbetsférdelning och om forhallningssitt gentemot kollegor
och patienter.

Flera har ocksa arbetat aktivt med medarbetares delaktighet genom nya métesformer, nya
vigar f6r kommunikation och ansvarsomraden.

Engagemangsindex visar pa en positiv utveckling i medarbetarenkiten. Medarbetares
engagemang ar viktigt for utvecklingen av verksamheten och for att fa en sa bra kvalitet
som mojligt.

Bedomning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de planerade aktiviteterna samt de
uppsatta indikatorerna. Under perioden har mycket fokus legat pa bemanningsfragor, och
ledarskapsfragorna har inte fatt ta tillrdckligt stor plats. Sett till medarbetarenkiten ar det
ocksa inom ledarskapsindex som en liten tillbakagang ses for 2023, dven om trenden gar at
ritt hall. Alla index gar i positiv riktning.
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Indikatorer mal 13 2023 2022 2021 2020
Teameffektivitetsindex (mélvarde: 6kning) 71 69 68 68
Ledarskapsindex (mélvarde: 6kning) 72 73 70 69
Engagemangindex (malvarde: 6kning) 78 70 71 71
Héllbart medarbetarengagemang (malvarde: 6kning) 79 77 77 76

Mail 14. Region Gotland lyckas kompetensférsorja genom aktivt och strategiskt
arbete

Genom att arbeta med arbetsmiljofragor, effektivisera bemanning och ha ritt kompetens
pa ritt plats, samt att beméta bade befintliga och framtida medarbetare med respekt och
tillit 6kar attraktionskraften.

Bed6mning: Delvis uppfyllt

Kommentar:
2023 har varit ett utmanande ar nir det giller kompetensférsorjningen.

Som ett led i att bli en attraktiv arbetsgivare och erbjuda en god arbetsmilj6 till bide nya
och erfarna medarbetare har ett introduktionsar for alla nyanstallda sjukskoterskor inforts i
torvaltningen. Introduktionsaret 16per under ett ar med uppehall f6r sommarperioden och
startar tva ganger per ar, en gang pa varen och en gang pa hésten. Projektet kommer att
utvirderas, men redan nu pratar deltagarna bra om dret och lyfter flera férdelar med att ga
ett introduktionsar.

I 2023 ars medarbetarenkdt dr det fler som anger att de kan rekommendera sin arbetsplats
till andra. Det dr en 6kning fran 2022.

Forvaltningen har under nagra r arbetat med Strategisk hallbar bemanning (SHB). Syftet
med SHB ir ett organisatoriskt lirande och kunskapshéjande forhallningssitt som leder till
bittre arbetsmiljé och bittre nyttjande av resurser. Olika verksamheter har kommit olika
langt 1 implementeringen.

Bedomning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de planerade aktiviteterna samt de
uppsatta indikatorerna. Flera aktiviteter har genomforts med gott resultat eller dr pagaende,
men sett till indikatorerna gors inga storre forflyttningar under perioden.

Indikatorer mél 14 2023 2022 2021 2020
Net Promoter Score (NPS) (rekommenderar sin arbetsplats) -18 -25 -13 -14
(malvarde: 6kning)

Heltidsanstéllda av samtliga m3nadsavlénade, andel (%) 88 % 88 % 89 % 87 %
(mélvarde: 6kning)

Arbetad mertid hos m&nadsavlénade (antal timmar) (malvarde: 6 261 7 482 6 738 7 046
minskning)

Arbetad 6vertid hos mdnadsavl6nade (antal timmar) (malvarde: 23 440 29 822 24 283 19 693
minskning)

Verksamhetsberattelse 2023
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Mil 15. Region Gotland ir en hilsofrimjande organisation dir det aktiva
forebyggande arbetsmiljéarbetet ir i fokus

Arbetsmiljoarbete handlar ofta om att férebygga ohilsa och olycksfall i den fysiska och
psykosociala arbetsmiljon. Att arbeta hilsofrimjande ar ett mer offensivt arbetssitt.
Forvaltningen behover fokusera pa friskfaktorer, saidant som far medarbetare att trivas och
ma bra, savil hemma som pd arbetet och som stimulerar till trivsel, utveckling och
prestation, och genom erfarenhetsutbyten dra lirdomar om varandras goda exempel pi en
god arbetsmiljo.

Bedomning: Delvis uppfyllt

Kommentar:

Inom ramen for projektet God hilsa och hallbart arbetsliv har en rad aktiviteter
genomforts. Fokus har legat pa dterhimtning da forvaltningen tillsammans med
socialférvaltningen tagit del av de statliga medlen i den sa kallade Aterhimtningsbonusen.

Under aret har medarbetare bland annat erbjudits att delta vid féreldsningar pa temat
Aterhimtningshantering i vardagen och hallbar hilsa vid oregelbundna arbetstider och
nattarbete. Forelisningen har erbjudits vid fyra tillfallen och mellan 80 och 100 personer
har deltagit vid varje tillfille. Dessutom har en Aterhimtningsskola erbjudits som riktar sig
till mindre grupper och fler tillfallen.

Bedomning av maluppfyllelsen tar utgangspunkt i de planerade aktiviteterna samt de
uppsatta indikatorerna. De planerade aktiviteterna har genomforts och fallit val ut, dock ses
inga storre forflyttningar pa indikatorerna.

Indikatorer mél 15 2023 2022 2021 2020

Organisatorisk och social arbetsmiljo index (OSI) 70 72 70 70
(malvarde: 6kning)

Korttidssjukfrénvaro, andel (%) (malvarde: minskning) 32% 3,8% 31% 3,6 %

6 Kvalitetsberattelse

Region Gotlands kvalitetsmodell beskriver kultur, struktur och metodik som driver
framgangsrik utveckling. Kulturen utgar fran sex omriaden (Skapa virde med kunder och
intressenter; Utveckla viardeskapande processer; Basera beslut pa fakta; Involvera
motiverade medarbetare; Leda for hallbarhet samt Forbattra verksamheten och skapa
innovationer). For att na framgang i kvalitetsarbetet dr det viktigt att alla omraden
samspelar och far ta plats i de dagliga processerna likvil som i de forbittringsarbeten som
gofs.

Ett konkret exempel pa framgang 1 systematiskt forbattringsarbete med kvalitet i fokus ar
barnhilsovardens arbete med att sikerstilla en barnanpassad vard. Arbetet genomfordes
utifrin de 60 kriterierna som tagits fram av det nationella nitverket Barnanpassad vard.
Lings vigen har verksamheten gjort ett 30-tal forbattringsarbeten. Ett av dessa var att
skapa ett ungdomsrad som kunde hjilpa verksamheten sikra att verkligheten faktiskt ar sa
barnanpassad som sjilvskattningen visar. Ytterligare insats for att skapa delaktighet med
patienterna var att skapa en enkit som enkelt nas via en QR-kod. Via enkiten inhdmtar
sedan verksamheten patienters och familjers upplevelser kontinuerligt och strukturerat.
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Verksamheten har genom sitt arbete skapat virde f6r dem de finns till f6r, och f6r arbetet
vann ocksd verksamheten 2023 ars férnyelsepris 1 kvalitet. For ytterligare information se
granskningsrapporten fran projektet.

Hilso- och sjukvirden vann dven publikens pris: Mottagningsoperation pa kvinnokliniken.
Genom att utféra vissa operationer direkt pa mottagningen kunde bade
operationsverksamheten avlastas och vintetiderna férkortas for de kvinnor som behdvde
en planerad gynekologisk operation. Medarbetarna har ocksa vidareutbildats vilket har gett
mervarde for verksamhet och arbetsmiljo.

Under 2023 startades ett projekt med syfte att skapa ett enhetligt arbetssitt for
produktions- och kapacitetsstyrning. Med hjilp av konsulter har en genomlysning gjorts.
Projektet syftar ocksa till att planera vilka vardinsatser (produktion) som beh6vs och nir de
behovs och berikna vilka resurser (kapacitet) som krivs for att kunna genomféra denna
vard, dven vid Okat invanarantal sommartid. Dessutom ska man systematiskt kunna folja
upp och utveckla varden (genom att titta pa processer). Arbetet har kommit iging i liten
skala men kommer att implementeras fullt ut under 2024.

Hoérselvarden pa Gotland har tilldelats Audionompriset 2023 vilket ér glidjande. En del av
motiveringen lyder: Trots standigt langa vintetider och andra utmaningar behaller Horselvarden pa
Gotland alltid sitt driv framit och sin vilja att forandra och utveckla verksambeten. Under det senaste dret
bhar mdnga forbdttringsarbeten genomforts som lett till okad delaktighet for patienterna. I en tid priglad av
¢ffektivisering lyckas audionomerna bade héivda och ntveckla sin roll som vardgivare.

Under aret har organisationen for kunskapsstyrningsarbetet fortsatt att utvecklats och
fortydligats. Bland annat sa ingar numera nya roller och kompetenser sd som analytiker och
sakkunniga i arbetet. Sirskilda métesforum har inrittats 1 syfte att motas over
verksamhetsgrinser, diagnosetr och professioner med 6kat fokus pa patientens process i
varden. Gap-analyser och implementering av vardférlopp fortgar, bland annat f6r
osteoporos, schizofreni, grav horselnedsittning och palliativ vard vilket kommer
sammanfattas i de drliga mal- och insatsplanerna som respektive RPO (regionalt
programomrade) tar fram.

For att moéta det digitala behov som medborgarna efterfragar har hilso- och
sjukvirdsférvaltningen under varen lanserat en ny digital tjanst f6r automatisk
symtombedémning, hdnvisning och chatt. Med tjansten 1177 direkt ges gotlinningarna
moijlighet att s6ka vird digitalt. Under de forsta manaderna har arbetet fokuserat pa
granskning utifrin patientsikerhet, teknik, process och tidsatgang. Under perioden har det
fran flera regioner kommit en del kritik mot den nya plattformen som automatiskt triagerar
patienter. Kritiken har handlat om risk f6r vardskador och undantringning. Region
Gotland har rapporterat en avvikelse kopplat till triagering. Bedomningarna enligt 1177
Direkt bevakas noga.

Som en fortsittning pa det innovationsprojekt som drivits tillsammans med Uppsala
universitet har idéslussen sjosatts och kommunicerats under aret. Idéslussen ir ett digitalt
verktyg som ska underlitta f6r medarbetarna att enkelt kunna féresla
verksamhetsutvecklings- eller forskningsidéer och fa guidning och stéd for att mojliggora
idéerna.

Kvaliteten pa AT-tjdnstgoringen presenteras varje ar av SYLF, Sveriges Yngre Likares
Forening, som publicerar AT-rankningen, en hjalp till de som ska s6ka AT-tjanstgoring.
Kvaliteten pa AT-tjanstgoringen skattas 1 flera block utifran bland annat introduktionen,
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handledningen, utbildningen och hur god arbetsmiljon ar. I arets ranking kom psykiatrin pa
Gotland pd fjirde plats och primirvarden pa femte plats. Det dar AT-ldkare sjilva som
rostar fram drets bésta arbetsplatser. Med alla rankade block sammanvigda hamnar Visby
lasarett pa 29:e plats av totalt 67 stycken AT-orter i Sverige.

Under aret har ocksa arbete pagatt kopplat till att utveckla férvaltningens ledningssystem.
Ledningsdokumentet Ledningssystem for kvalitet och patientsikerhet dr framtaget for att
svara an pa kraven 1 SOSFS 2011:9 och under hésten har pilotutbildningen Ledningssystem
for verksamhetschefer genomférts for att starka den interna kompetensen i ledningssystem.
En utbildningsomgang av A3-metoden har genomforts under aret. Utbildningen dr
tillgdnglig f6r alla medarbetare och stirker kompetensen i systematiskt forbattringsarbete.

Enligt patientsikerhetslagen ska vardgivaren varje ar uppritta en patientsakerhetsberittelse.
Syftet med patientsidkerhetsberittelsen ar att 6ppet och tydligt redovisa strategier, mal och
resultat av arbetet med att forbittra patientsikerheten och sikra kvaliteten. For ytterligare
beskrivning av hilso- och sjukvardsférvaltningens kvalitetsarbete hanvisas till
patientsikerhetsberattelsen.

6.1 Inkomna synpunkter

Forvaltningen har under 2023 tagit emot 112 synpunkter via ”Lamna dina synpunkter”
vilka finns i diariesystemet W3D3. Av dessa var 63 klagomal, 25 férbattringsforslag, 10
berém och 14 6vriga icke-kategoriserade synpunkter. Ytterligare 44 synpunkter (klagomal)
har registrerats i avvikelsesystemet Flexite enligt en sirskild rutin inom férvaltningen vilket
ar en Okning fran féregaende ar da det var 25 synpunkter.

Inkomna synpunkter i W3D3 2023 2022 2021 2020 2019
Berom 10 5 20 10 10
Forbattringsforslag 25 19 34 48 22
Klagomél 63 38 57 73 61
Ovriga icke-kategoriserade 14 55 84 59 40

Under aren 2020 och 2021 6kade antalet synpunkter vilket hér thop med covid-19-
pandemin f6r att under 2022 och 2023 minska till nivaer likt f6re pandemin. Hilso- och
sjukvardsforvaltningen bedriver en bred verksambhet vilket dven speglas i de synpunkter
som inkommer. Ibland ir synpunkterna utférligt beskrivna och berér en specifik hindelse
eller upplevelse medan de 1 andra fall ir av mer 6vergripande och allmin karaktir.

Berord chef eller medarbetare far synpunkterna till sig f6r vidare hantering. Vanligtvis vill
synpunktslimnarna bli kontaktade och fa ett svar men ibland ar de anonyma. Under 2023
har 25 synpunkter limnats anonymt. Ibland kan en synpunkt bidra till att ndgot forbittras
eller férandras i verksamheten medan det i andra fall handlar om att beskriva for
synpunktslimnaren hur nagot fungerar, var information finns eller vem som ansvarar for
ett visst omrade. Ibland kan en synpunkt bidra till en forbattring om det dr mojligt och
rimligt att genomfora.

Nir synpunkter limnas via e-tjinsten ”Limna dina synpunkter” anger synpunktslimnaren
om det giller berom, forbattringsforslag, klagomal eller 6vrig synpunkt. Det dr svart att
analysera fordelningen mellan alternativen men virt att notera ar att under 2023 har antalet
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”Ovriga icke-kategoriserade” synpunkter minskat till 15 jimfért med 55 foregaende ar. Det
ar positivt da synpunktslimnarna tagit aktiv stillning till vilken typ av synpunkt det dr som
limnas.

Forvaltningen hanterar 6verlag inkomna synpunkter inom rimlig tid och limnar svar till de
som Onskar. Vid arsskiftet fanns 13 obesvarade synpunkter i W3D3.

6.2 Produktionsstatistik

Statistiken som redovisas nedan avser perioden januari-december om inget annat anges.
Kommentarer till viss statistik foljer efter respektive avsnitt.

For yttetrligare statistik hinvisas till gotland.se/hsfstatistik. Dir finns bland annat viss
statistik nedbruten per verksamhet/avdelning, eller med kortare intervall.

LAKARBESOK 2023 2022 2021 2020
Primarvérd 71039 64 571 62 220 62 239
Somatisk sjukhusvard, inkl. akutmottagning 88 617 85 286 80 666 75 598
Psykiatri 6179 6 348 5992 6 436
Privatlakare 487 919 1 668 2030
Tandvérden (tandldkare och tandhygienister) 35 084 38 439 40 706 42 057
Akutmottagning 23 646 23 337 21901 20 736
Besok Trygghetspunkter (alla yrkesgrupper) 2 476 1929 1 506 1313

Kommentar besok i primdérvard

Lakarbesoken i primdrvarden och i den somatiska sjukhusvarden har 6kat jaimfort med
toregaende ar. Troliga férklaringar till 6kningen mellan 2022 och 2023 idr den stora
smittspridningen av covid-19 som dnnu var omfattande under de férsta manaderna av
2022. Rekommendationen vid den hir tiden var fortfarande att stanna hemma och undvika
kontakt med andra vid symtom som kunde vara covid-19. Precis som i botjan av pandemin
var det farre som sokte vard nir smittspridningen var omfattande, 1 manga fall av ridsla att
smittas 1 vantrum och liknande. Tillgingen till ldkare i primirvarden har ocksa 6kat vilket
ger forutsattningar till fler besok.

Kommentar privatlakare:

Den privata gynekologen har avslutat sin mottagning pa Gotland. Nu har férvaltningen
inte lingre nagra avtal med privata likare inom specialiserad vard pa Gotland.

Kommentar besok tandvéird

Antalet bes6k har minskat hos tandlikare och tandhygienister de senaste aren. Minskningen
under 2023 beror pa sjukskrivningar, att tandlikare och tandhygienister har slutat men kan
ocksa bero pa att det vid besdken utfors mer vard istillet fOr att patienten ska behdva
komma pa fler besok. Sett till hela perioden, 2020-2023, sa har antalet tandlikare minskat
stadigt.
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Kommentar besik vid trygghetspunkter
Besok vid trygghetspunkter har 6kat. Storst 6kning har skett vid trygghetspunkt

Klintehamn.

VARDTILLFALLEN, VARDTID OCH 2023 2022 2021 2020
MEDELVARDTID SOMATISK VARD

Vardtillfallen 10 830 10 438 10 553 9701
VArdtid (métt i dagar) 41 143 41635 41 423 38 324
Medelvardtid 3,80 3,99 3,93 3,95
Genomsnittlig vérdtyngd (métt i DRG) 0,80 0,79 0,79 0,77
Kommentar vardtyngd:

Fram tills nu har vardtyngd mitts i DRG (Diagnosrelaterade grupper) som ar ett system for
sekunddr patientklassificering. Klassificeringsprincipen ir att medicinskt likartade
vardkontakter, som dessutom dr ungefir lika resurskrivande, sorteras in i en och samma
grupp. Detta system ér trubbigt och ger inte nagon bild av det faktiska
omvirdnadsbehovet.

I december inleddes ett arbete med att utveckla vardtyngsmatning inom somatisk
vuxenvard. Vardtyngdsbedomningen sker utifran tva perspektiv, patientens basala
omvardnadsbehov samt patientens specifika och medicinska omvardnadsbehov. Syftet ar
att ge verktyg att férdela patientansvar inom en vardenhet, kunna pavisa behov av
torindrad bemanning eller kompetens samt mojliggéra jamforelse mellan vardenheter och
ge en daglig 6verblick Over situationen pa hela sjukhuset.

OPERATIONER 2023 2022 2021 2020
Oppenvard - 3786 4212 4982
Slutenvrd - 1967 2210 1909

Kommentarer operationer
Pa grund av byte av operationsprogram kan inte jimforelse med tidigare ar goras. Antal
redovisas ej, definition av vilka operationer som ska redovisas pagar.

VARDTILLFALLEN, VARDTID OCH 2023 2022 2021 2020
MEDELVARDTID PSYKIATRISK VARD

Vardtillfallen 734 842 772 925
VArdtid (métt i dagar) 5180 4 857 4157 3713
Medelvardtid 7,05 5,77 5,38 4,01
ANTAL LISTADE PER vérdcentral 2023 2022 2021 2020
Avser december

Hemse 9517 9 403 9349 9209
Slite 4793 4 853 4963 4929
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Soderports vardcentral (Unicare) 9 440 9 164 8 688 8 521
Visborg 6 463 6 598 6 798 6 942
Visby norr 12 972 12 949 13 014 12 838
Wisby s6der 13 822 13 643 13 672 13 540
AMBULANS 2023 2022 2021 2020
Ambulansuppdrag 8 685 8 033 7 850 7 076
Utomlanspatienter 573 708 755 492
Prio 1 larm 4 058 3561 3371 3024
Behandlas pa plats 1116 981 852 686

Kommentar utomlinspatienter ambulans

Minskningen beror troligtvis pa den sjuktransport som Samariten kor sedan i varas.

Tidigare transporterades utomlinspatienter som flygs fran flygplatsen i ambulans dit. I ar

har sjuktransporten skott den uppgiften.

LUFTBURNA TRANSPORTER 2023 2022 2021 2020
Flygtimmar helikopter 710 825 833 850
Patienter transporterade med helikopter 528 648 704 701
Primdruppdrag helikopter 236 227 210 156
Patienter transporterade med flyg (avser 218 229 144 95
gotlanningar)

Kommentar luftburna transporter

Firre patienter har transporterats jamfort med 2022. Det finns ingen tydlig forklaring till
det, t. ex. att man slutat flyga en viss kategori osv. Dock har viderleken varit ovanligt svar

tor helikoptern under slutet av aret.

KONTAKT 2023 2022 2021 2020
Besvarade samtal till 1177 66 554 60 350 52 300 51 265
Varav Nationella/internationella samtal) 8 664 9383 11 840 5173
Distanskontakter (egen regi, exkl. tandvard) 40 714 43 706 64 296 102 730
Distanskontakter (privat, “inomlans”) 6 109 6 180 10 697 10 755
Distanskontakter (utomlans, KRY, Min doktor, etc.) 12 462 11 824 15363 12 088

Kommentar besvarade samtal till 1177

Under 2023 har summan samtal 6kat med drygt 6000 fran 2022. Under slutet av kvartal 1
startade en mojlig styrning av samtal fran de regionala vardcentralerna till 1177 pa telefon;
Talsvaret informerar om att den inringande kan vilja att kopplas 6ver till 1177 om behovet
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ar symtomradgivning av sjukskoterska. Troligen beror en stor del av den 6kade mingden
samtal fran vardcentralernas samtalsstyrning.

Kommentar distanskontakter
Distanskontakter i egen regi fortsitter att minska i primarvard och 1 somatisk vard men
Okar nagot 1 psykiatrisk vard.

7 Vasentliga personalforhallanden

2023 har till mangt och mycket priglats av olika personalfragor. Fokus har bland annat
legat pa att minska andelen hyrpersonal. I borjan av 2023 lag dock kostnaden en bra bit
over utfall 2022, men under hosten sinktes kostnaderna till samma niva som 2022 och i
kvartal fyra ses en nagot ligre kostnad dn 2023. Det vill siga en svag tendens till férindrad
trend. Det finns flera enheter som lyckats minska hyrbemanningen helt. Férvaltningens
underskott beror till stor del pa 6kade kostnader fér inhyrd personal. Atgirder har dock
vidtagits och en del positiva resultat av atgirderna har kunnat redovisas. Bland annat
beslutade hilso- och sjukvirdsnimnden under slutet av 2022 att 1 primérvéirden senast 2027
na ett riktvirde for antal listade per specialist pa 1100 och 550 listade per ST-likare. Under
aret har forvaltningen arbetat utifrin implementeringsplanen vilket har lett till att flera nya
specialister har anstillts. Lds mer om detta under Uppdrag.

En annan atgird var att inritta en intern resurspool som ar tinkt att internt stotta
verksamheterna vid behov, istillet for att ta in hyr. Till en borjan gick rekryteringen till
poolen bra, med fyra sjukskoterskor anstillda, varav tva direkt fran hyrbolag. Senare under
hésten valde tva att avsluta sina anstéllningar igen, varav den ena berodde pa boende-
situationen pa Gotland.

Ytterligare atgirder handlar om att inte ha hyrpersonal som ir bosatta pa Gotland om
likvirdig kompetens finns vid annan leverantor. Det har lett till att flera har valt att istéllet
ta en anstillning 1 forvaltningen.

Under slutet av aret blev ocksa det nationella avtalet om hyrbemanning avseende
sjukskoterskor och likare klart fOr regionerna att teckna. I stillet for att vara varandras
konkurrenter kring hyrpersonal har alla 21 regioner samarbetat i ett nytt gemensamt avtal
for hyrbemanning. Avtalet har dven mojliggjort gemensamma krav nir det giller bade
kvalitet och pris. Avtalet borjade gilla 1 januari 2024, men Region Gotland ansluter till
avtalet forst den 1 mars da det tidigare ramavtalet 16per ut. I avtalet finns en tydlig
prisstruktur och med ett nationellt avtal kan regionerna stilla tydligare, gemensamma krav
pa kompetens och minska kostnaderna for inhyrd bemanning. Redan under 2023 tog
forvaltningen fram en riktlinje for timersattning till hyrpersonal; timpriser som skulle ligga 1
linje med det kommande nationella avtalet.

Fokus under aret har ocksa legat pa aterhimtning, och inom ramen f6r projektet God hilsa
och hallbart arbetsliv har bland annat aterhimtningsskolor erbjudits, f6r mindre grupper,
samt en foreldsning 1 Ica Maxi Arena for alla anstillda 1 hilso- och sjukvardsférvaltningen
och socialférvaltningen. Drygt 900 medarbetare fran de bada férvaltningarna valde att
lyssna nar Anders Hansén foreliste pa temat ar Hur kan jag ta hand om mig sjaly nér livet kénns
tungt?

Under 2023 gjordes ocksa en satsning pa forhojt friskvardsbidrag, som ett led i att 6ka
attraktiviteten. Satsningen var ettirig och hur den f6ll ut dr dnnu inte helt utvirderat. En
region har inte mojlighet att erbjuda olika storlek pa bidrag i olika férvaltningar. Region
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Gotlands friskvardspolicy dr under revidering och i den ingar att titta pa vilket belopp
friskvardsbidraget for alla forvaltningar ska ligga.

Andra viktiga personalhidndelser dr den verksamhetsévergang som gjordes av personalen
fran B.Braun till njurenheten. Som beskrivits tidigare valde alla medarbetare att f6lja med
till regionen, och de 15 medarbetarna dr en del av den 6kning av personal som syns 1
personalstatistiken nedan.

Inom tandvirden minskar antalet anstillda inom alla personalkategorier och under aret har
flera privata kliniker stingt sin verksamhet vilket lett till en tillstrémning av patienter till
folktandvarden. Tandvarden har utmaningar med att mota det 6kade behovet. Tandvarden
har viss konsultverksamhet inom specialisttandvarden, men den ér intaktsbringande for
verksamheten.

7.1 Personalvolym

Antal anstdllda Férandring mot ~ Antal drsarbet. Forandring mot

nov 2023 nov 2022 enl. anstédllnings- nov 2022
avtal nov 2023
Alla anstallningsformer 1688 79 1634 72
Tillsvidare 1499 78 1458 74
Tidsbegransad 189 0 176 -2

Antal anstillda: Antal anstillda personer. Antal drsarbetare enl. anstillningsavtal: Summan av 6verenskommen
sysselsdttningsgrad uttryckt i drsarbetare.

Heltidsarbetare Heltidsarbetare Férandring

jan - nov 2023 jan - nov 2022
82 Halso o sjukvérdsnamnd 1316 1263 53
820 Forvaltningsledning 58 51 7
822 HSF Qvergripande 1 -1
823 Somatisk specialistvérd 863 813 50
824 Tandvard 70 72 -2
825 Primarvard 219 222 -3
826 Psykiatri 107 104 -3

Hir visas faktisk arbetad tid (produktionstid) uttryckt i heltidsarbetare. Den tid en anstilld 4r ledig/
franvarande (ej produktionstid) dr bortriknad. Tabellen presenteras med en decimal vilket innebdr att viss
avrundning sker.
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Yrkeskategorier, faktisk arbetad tid Heltidsarbetare Heltidsarbetare Forandring
jan —nov 2023 jan - nov 2022
Sjukskoterskor* 333 331 2
Underskoterskor 213 193 20
Lakare** 218 210 8
Tandlakare 13 15 -2
Administration*** 245 232 13
Biomedicinsk analytiker 27 24 3
Arbetsterapeut/fysioterapeut/sjukgymnast 59 55 4

Hir visas faktisk arbetad tid (produktionstid) uttryckt i heltidsarbetare. Den tid en anstilld ar ledig/
frinvarande (ej produktionstid) 4r bortriknad.

*inklusive barnmorskor och specialistsjukskoterskor

**inklusive underlikare och AT-ldkare

*Fadministratorer, handldggare, medicinska sekreterare, planerare, ledningspersonal m.fl.

En analys av den faktiskt arbetade tiden visar att forvaltningen 6kar motsvarande 53
heltidsarbetare. Att 6kningen inte motsvarar 6kningen i antalet anstillda (79) beror bland
annat pa att det inte méter samma sak, antal anstillda miter en given manad medan den
arbetade tiden 4r ackumulerat utfall av en hel period. Vad som inte syns i siffrorna ir den
arbetade tiden f6r den inhyrda personalen. I kostnader mitt sa har foérvaltningen 6kat
andelen inhyrd personal vilket ocksa visar pé ett 6kat behov. Se fler detaljer om detta under
ekonomiavsnittet, arbetskraftskostnader.

Antal anstillda 6kari jamforelse med samma manad 2022. Det handlar framf6r allt om fler
tillsvidareanstillda, och en del av dessa dr den personal som togs Gver nir njurenheten gick
over i egen regi. Samtidigt 6kar den faktiskt arbetade tiden, samt kostnaderna f6r den
personal som hyrs in. Men dven produktionen i form av fler bes6k 6kar 1 vissa delar.

En forklaring till 6kningen av egen personal dr bland annat att nir det ar svart att fa tagien
viss kompetens, sa rekryteras det istillet i en annan personalkategori, for att ticka upp. Det
kan handla om att fler underskoterskor och vardbitriden anstalls, ndr det 4r svart att
rekrytera sjukskoterskor. Men en underskoterska kan inte ersitta en sjukskoterska fullt ut sa
da behovs det ocksa 1 vissa fall tickas upp med en hyrsjukskéterska.

Forvaltningen har ocksa haft ett behov av att minska antal anstillda per chef, dir den
organisationsiandring som gjordes under 2022 visade pa en del vildigt stora personal-
grupper, totalt har forvaltningen 6kat med motsvarande fem enhetschefer, vilket bland
annat syns 1 kategorin administratérer ovan.

Under hosten 2023 gjordes det pa sjukhuset en vardavdelningsflytt; vardavdelningarna
AIM och stroke bytte plats med kirurgi/urologi. Syftet med flytten var att méjligedra en
utokning av vardplatsantalet for internmedicin, samt att minska antalet utlokaliserade
patienter. Det ut6kade antalet vardplatser pa internmedicin har inneburit utdkad personal,
men da platsldget har varit anstringt dven pa kirurgen under vintern har inte de planerade
nerdragningarna pa kirurgen kunnat genomféras. Pa ortopeden har fler underlikare
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anstillts for att ticka upp da det inte gatt att fa tag i specialistkompetens, men man har
dven beh6vt hyra in specialistkompetens.

Fler personal inom rehab, som arbetsterapeuter och fysioterapeuter har ocksa anstillts pa
sjukhuset. Ndgra mottagningar har anstillt egna och bytt uppgifter fran andra yrkesgrupper,
nagra tjanster har utokats, da halva uppdrag (som blev av omorganisationen 2022) var svara
att tillsdtta. Inom internmedicin har det 6kat f6r att behovet varit vildigt stort.

Pa akutmottagningen ar medeldldern ldg, och franvaron pa grund av graviditets- och
forildraledighet hog. For att inte behdva ta in hyrpersonal har det istallet Gveranstallts
sjukskoterskor for att ticka upp. Akuten har gott rykte med s6kanden till tjdnster fran olika
delar av riket. Framgangsfaktorer som ses ar framforallt att medarbetarna dr mycket goda
ambassadorer for akutmottagningen, de vilkomnar ny personal, den fem manader langa
introduktionen for nyfardiga sjukskoterskor samt att hyrsjukskoterskor talar gott om
akutmottagningen i Visby nir de arbetar pa andra platser i Sverige.

Pa LMCG har ett systembyte och uppgraderingar lett till att tre heltider arbetat bara med
det. Upplarning av ny personal gor ocksa att det blir fler arbetade timmar totalt.

I primarvarden har fokus legat pa att anstilla fler allmanspecialister, vilket man ocksa
lyckats med.

I psykiatrin har bemanningen varit relativt stabil under aret, men vuxenpsykiatrin och
heldygnsvarden har annu flera vakanser.

Inom tandvérden sker det en minskning i alla yrkeskategorier, firre tandldkare,
tandskoterskor och tandhygienister.

Bade 6vertid och mertid har minskat jamfért med 2022, nagot som ocksa varit ett mal, se
indikatorer f6r mal 15 ovan.

7.2 Sjukfranvaro
Sjuktal % Sjuktal % Férandring
jan - nov 2023 jan - nov 2022 %-enheter
Alla 5.33% 6.32% -0,99
Kvinna 5.88% 6.76% -0,88
Man 2.70% 4.17% -1.48

Sjuktal visar hur stor andel av den avtalade anstéllningstiden for perioden anstillda varit frainvarande p.g.a.
sjukdom.
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Sjukfranvaro

10

(o2 N N o I ]

jan feb mar apr maj jun jul aug sep okt nov dec

2019 2022 ==@=2023

Hir visas sjuktal médnad f6r manad under 2019 (orange linje), 2022 (gul linje) samt 2023 (gron linje).

Under nistan hela 2023 sa foljer sjukfrinvaron ater den kurva som var normal under aren
tore covid-19-pandemin (se ar 2019 1 diagrammet ovan), med ett undantag; i november
manad sticker kurvan ivig och hamnar 6ver bade 2019 och 2022 ars sjuktal. En foérklaring
till detta 4r bland annat den extra intensiva infektionshosten.

Sjuktalet minskar f6r bada konen men skillnaden dr storst f6r min. En orsak dr att det dr en
mindre andel min anstillda inom férvaltningen och fa fall ger storre utslag i statistiken.

I primdrvarden har sjukfrinvaron varit ligre under 2023 dn 2022, detsamma inom
psykiatrin och pa sjukhuset. Inom tandvarden diremot ses en viss 6kning av sjuktalen. I
vissa perioder har sjukfrinvaron varit vildigt h6g, uppemot 14-15 procent, men i motsats
till forvaltningen i stort gar sjuktalen ner under bade november och december. Tandvirden
har haft hog arbetsbelastningen, som en konsekvens av att tandvardspersonal slutat samt
att flera privata tandlakare lagt ner sina kliniker och deras patienter dd har vint sig till
folktandvarden.

8 Ekonomisk uppfoljning

Hilso- och sjukvirden pa Gotland har f6r 2023 ett negativt ekonomiskt underskott jamfort
mot budget pa 229 miljoner kronor. Orsaken finns framférallt pa kostnadssidan och kan
sammanfattas i stora kostnadsokningar till f6ljd av hogre priser som en effekt av inflationen
men dven kostnadsékningar pa grund av storre resursbehov i allt fran arbetskraft till
lokaler.

Jamtort mot 2022 har hilso- och sjukvardsférvaltningen en nettokostnadsutveckling pa
17% och en bruttokostnadsutveckling pa 8%.

Den ekonomiska utvecklingen som syns i hilso- och sjukvarden pa Gotland ir densamma
som for sjukvarden i Gvriga regioner, d.v.s. stora kostnadsokningar.
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8.1 Arets resultat

Intikter f6r 2023 avviker positivt mot budget med 58 miljoner kronor eller 8%. Kostnader
avviker negativt mot budget med 287 miljoner kronor eller 10%. Sammantaget innebar
detta en negativ avvikelse mot budget med 229 miljoner kronor eller 11%.

Intikter

Intikter avviker positivt mot budget med 58 miljoner kronor eller 8%. En del av denna
avvikelse dr interna intikter, d.v.s. intdkter som kommer fran egen verksamhet inom hilso-
och sjukvardsférvaltningen, cirka 28 miljoner kronor eller 12%. De férvaltningsexterna
intdkterna avviker positivt med 30 miljoner kronor, framférallt i form av statsbidrag.

Intikter for sild utomlinsvard avviker negativt mot budget med 3 miljoner kronor. Denna
post budgeterades upp i budget 2023 jamfort mot budget 2022 (citka 20 miljoner upp) pa
grund av hégre priser for den salda varden. Utfallet dr dirmed en stor 6kning jamfort mot
2022 dven om det inte nar upp till budget fullt ut. Tillsammans med de interna
ersittningarna for sald vard dr dock utfallet positivt mot budget med 2 miljon kronor.

Tandvarden har under atet tappat kliniska kompetenser, framforallt tandlikare, som
genererar intikter. Detta har bidragit till att verksamhetens intikter avviker negativt mot
budget med 7 miljoner kronor eller 9%.

36M
356M
11,1%

Linje i stapel indikerar budget

Bidrag Vardersattning Sald vard Intakter tandvard Ovr. intédkter Intakt analys Avg. oppen/slutenv.

Kostnader

Hilso- och sjukvirdsforvaltningens kostnader avviker negativt mot budget med 287
miljoner kronor eller 10%. Bakom underskottet finns inflation, dyra 16nerérelser och
kostnadsokningar f6r inhyrd personal pa grund av stort behov av arbetskraft.

Av den negativa avvikelsen pa 287 miljoner kronor avviker de forvaltningsexterna
kostnaderna negativt med 260 miljoner kronor.

Hilso- och sjukvirden har en hog kostnadsutveckling tillsammans med ett sedan linge
underliggande underskott pa cirka 50 miljoner kronor si har nu gapet 6kat avsevirt.
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Utjamningsutredningen, som beskrivits tidigare, summerar merkostnaderna for 6-liget
inom hilso- och sjukvarden f6r Region Gotland till cirka 275 miljoner. Troligen finns dn
mer kostnader f6r detta. Manga av dessa kostnader finns redan en tickning for i den
budget foérvaltningen har fatt men bedomningen ar dnda att det finns delar som inte
kompenserats fullt.

-20M
1277M
-1,6%

Linje i stapel indikerar budget
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Arbetskraftskostnader

Kostnaden for arbetskraft, egen personal och inhyrd personal avviker mot budget med 179
miljoner kronor. Kostnaden for anstilld personal avviker negativt med 20 miljoner kronor
och inhyrd personal 159 miljoner kronor. Med hinsyn till den stora mingd inhyrd personal
forvintas kostnaden fOr egen personal vara ligre, speciellt med tanke pa att vakanser ska
delfinansiera den inhyrda personalen. Till viss del férklaras avvikelsen av njursjukvard som
tagits Over 1 egenregi frin september 2023, cirka 3-4 miljoner kronor, timanstallningar f6r
vaccination som inte varit budgeterat; cirka 5 miljoner kronor; extra nattersittning cirka 4
miljoner kronor; och ett hogre utfall 1 revisionen for likare och organiserade inom
kommunal citka 3,5 miljoner kronor. Ovrigt som paverkar avvikelsen ir personalkostnader
som uppstar som en effekt av statsbidrag som kommer verksamheten tillgodo, dir mycket
av bidraget gar till personal. Exempelvis finns 6éver 10 miljoner kronor hinférbart till
statsbidrag for kvinnohilsa. Aven med hinsyn till dessa poster ir bedémningen att
personalkostnaderna dr héga i relation till behovet av inhyrd personal.

Forutom stort behov av egen personal har behovet av hyrpersonal varit stort. Det ar likt
tidigare ar framforallt inom primarvarden som likare beh6vts samt sjukskoterskor pa
sjukhuset. Avseende likare i primirvarden har hilso- och sjukvardsférvaltningen gatt mot
en bittre situation sista kvartalet 2023. Tyvirr har kostnaden for likare inom somatisk vard
och psykiatrisk vard utvecklats i motsatt riktning och dar har behov av hyrpersonal varit
storre dn 2022. Behovet av sjukskoéterskor pa vardavdelningar och pa operation har varit
stort under aret for att efter sommaren minskat kostnadsmassigt, till viss del beroende pa
ligre priser. Det finns dven flera enheter som blivit oberoende av inhyrda sjukskoterskor.
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For 2023 uppgar relationen inhyrd personal 1 férhallande till egen personal till cirka 15,6%.
Exklusive bostidder 4r det 14,8%.

Képt vard och utomlinsvard

Den utomlinsvird forvaltningen koper fran andra regioner och bolag har ett utfall som ér
10 miljoner kronor hégre dn budget eller 2%. Denna del b6r delas upp i olika omraden dé
det avser kop av vard fran vardcentraler, specialister, sjuktransporter men framférallt den
stora volymen och kostnaden f6r den somatiska varden. Det ar den somatiska varden som
avviker negativt mot budget med 31 miljoner kronor eller 13%. Den psykiatriska och
rittspsykiatriska varden dr i niva med budget.

Ovrig képt vard for sjuktransporter, virdcentraler, njursjukvard samt privata specialister
har ett positivt utfall mot budget som till stor del kan forklaras av att t.ex. njursjukvirden
bedrivits inom egenregin sedan september 2023 samt att det inte funnits nagon privat
gynekolog stora delar av aret. Kostnaden f6r ambulanser och luftburna sjuktransporter
ligger vil mot budget med ett mindre positivt utfall om 1 miljon kronor.

Den digitala varden som ingar i utomlansvird har under 2023 kostat cirka 5 miljoner
kronor och inneburit cirka 12 000 vardtillfallen. Detta ar ratt val i niva med 2022.

Likemedel

Likemedelskostnader har en fortsatt hog kostnadsniva. Av den negativa avvikelsen mot
budget pa 47 miljoner kronor avser cirka 22 miljoner kronor forskrivna likemedel.
Gotlinningarnas kostnad for forskrivna likemedel 6verstiger den framriknade sa kallade
behovsmodellen som ersitter sjukvirdens kostnader for forskrivna likemedel med 6ver
500 kr per invénare. Ovrig del av avvikelsen for likemedel 4r dirmed for rekvisitions-
likemedel som ges inom varden. Hir finns stora kostnadsékningar som skapar avvikelser
inom onkologin och cancefvarden men 4ven stora avvikelser inom verksamheterna
infektion och internmedicin.

Sjukvardsmaterial

Kostnaden for sjukvardsmaterial avviker negativt mot budget med 20 miljoner kronor.
Framforallt dr det inom sjukhuset som de stora kostnadsékningarna uppstatt, exempelvis
operationsmaterial, analysmaterial m.m. Viss del kan férklaras av storre volymer men dven
det generella hogre prisldget paverkar kostnadsutvecklingen vilket dven skapar negativa
avvikelser mot budget.

Signaler fran verksamheten talar dven for att det anviands mer engangsmaterial samt att det
kasseras mer material 4n tidigare pa vissa hall.

Analyskostnader

Analyskostnader avviker negativt mot budget med 25 miljoner kronor. Skulle det interna
labororatoriets faktiska kostnader varit fullt ut ersatta skulle kostnaden varit storre vilket
dven skapat en storre avvikelse.

Manga analyser som blir dyrare som féljd av prisutveckling, men dven méjlighet att ta nya
typer av analyser kan bidra till kostnads6kningar utover budget. Storre avvikelser finns till
storsta del vid akuten och internmedicin.
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Lokaler

Framforallt har forvaltningen en avvikelse for lokaler/bostider som hyrs ut till vikarier
m.m. som i stor utstrickning varit inte varit budgeterad fullt ut.

Omraden
De flesta omraden ligger vil mot budget. De avvikelser som finns som ar virt att nimna ar:

Sjukhus: Avvikelser beror pd héga kostnader f6r arbetskraft, kopt vard, sjukviardsmaterial,
analyser, likemedel m.m. Darmed merparten av de omriden som beskrivits ovan.

Psykiatri: Underskottet byggs framférallt av merkostnad for inhyrd personal.

Konkurrensutsatta vardtjanster: Positiv avvikelse kan till storsta del tillskrivas flytt av
njursjukvarden till egenregin samt att gynekolog stingt ned sin verksambhet.

HSF o6vergripande: har bade stérre plus och minus i férhallande till budget. Storre
negativa avvikelser ar for likemedel. Manga statsbidrag intaktsfors under detta omriade som
bidrar till positiva avvikelser mot budget.

Primérvard 6vrigt: Sma avvikelser fOr flesta omraden. Vaccinationsenheten bidrar till den
positiva avvikelsen mot budget.

Forvaltningsledning: Stora budgetposter forinhyrd personal finns inom verksamheten
som skapar en positiv avvikelse mot budget da kostnaden finna i verksamheten. I 6vrigt
ligger verksamheterna ritt vil mot budget.

Primirvardens vardcentraler: Underskottet gir i stort sett helt att hinféra till hoga
kostnader f6r inhyrd personal.

Tandvarden: Bristen pa klinisk personal innebar lagre intdkter. Dessa vigs till del upp av
ligre personalkostnader. Tandvarden har dven avvikelser f6r sjukvardsmaterial, analyser
m.m. likt 6vriga verksamheter.

-245M
1467M
-20,1%

Linje i stapel indikerar budget

Sjukhus Konkurrens. Psykiatri HSF Primarvard Forv. Ledning Primdrvard Tandvard
vérdtjanster overgripande ovrigt vardcentraler
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Verksamhetsberattelse 2023

Kontostruktur Budget Jan - Utfall Jan - Dec Avvikelse Jan - Utfall Jan- Dec

Dec 2023 2023 Dec 2023 2022
Resultat -2 018 578 -2 247 609 -229 031 -1 916 624
INTAKTER 757 987 816 312 58 325 916 733
Taxor och Avgifter 79 629 76 407 -3 222 70 849
Statsbidrag 318 969 348 859 29 890 492 264
Forsaljning vara/tjanst 186 696 194 124 7 429 174 925
Intern resursfordelning 153 569 166 101 12 532 151 477
Ovriga intakter 19 124 30 821 11 697 27 218
KOSTNADER -2 776 565 -3 063 921 -287 356 -2 833 357
Personal -1 256 581 -1 276 802 -20 222 -1170 726
Kép av tjanst -232 541 -368 320 -135 779 -352 546
Kép huvudverksamhet -385 757 -387 798 -2 041 -372 824
Forbrukn. mtrl -419 061 -501 788 -82 727 -446 716
Lokaler -146 308 -172 197 -25 889 -154 714
Avskrivn. internranta -25 384 -28 566 -3 182 -27 968
Intern resursfordelning -177 705 -181 960 -4 255 -171 361
Ovriga kostnader -133 228 -146 490 -13 261 -136 503

I tabellen visas intikter och kostnader f6r perioden, bade budgeterade och redovisade samt budgetavvikelsen i tkr. I sista kolumnen finns
aven fjolarets redovisade intikter och kostnader {61 perioden.

Tabellen ovan redovisar kostnader och intikter pa nagot annorlunda sitt dn bilder ovan.
Kostnader grupperas pa olika sitt och till olika delar samt bendmning. I grova drag enligt

nedan dir det avviker:

e Intern resursfordelning dr framforallt intern ersittning till tandvarden och

vardeentraler i egenregin.

e Taxor och avgifter tillsammans med forsiljning av vara/tjanst avser patientavgifter,
intdkter i tandvarden samt sild utomlinsvird.

e Kop av tjanst innehaller kostnader £6r framforallt hyrpersonal och analyskostnader.

e Kop av huvudverksamhet och intern resursférdelning dr samma som kop av vard

och utomlansvard.

e Torbrukningsmaterial ar till stora delar sjukvardsmaterial och likemedel.

e Delar av det som ir lokaler in tabellen ovan ligger inom hyrpersonal f6r den del
som avser personalbostider for dessa.

e Avskrivningar samt 6vriga kostnader dr grupperat till 6vriga kostnader.
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8.2 Nettokostnadsutveckling
Forvaltningens nettokostnadsutveckling har for 2023 varit mycket hog med 17%.

Stor del av nettokostnadsutvecklingen kan forklaras av minskade bidrag som beror
intdktssidan dar minskningen dr 100 miljoner kronor eller 11%. Det dr de pandemi-
relaterade bidragen som regioner tidigare fatt som minskat kraftigt. Dessa statsbidrag
uppgick till 106 miljoner kronor under 2022 och under 2023 har regionen fatt bidrag pa
cirka 5 miljoner kronor och da enbart f6r vaccination. Intdktsékningar som dr av storre
karaktdr dr intdkter for sald vard vilket dr en effekt av storre justeringar av priser for sald
vard.

Férutom minskade intikter i férhallande till 2022 har kostnader 6kat med 8% eller 230
miljoner kronor. En tydlig effekt av inflation som ar extra tydligt f6r nya avtal inom
sjukvardsmaterial, nya likemedel, analyskostnader m.m. Dessa kostnader har 6kat utan att
produktionen har 6kat i samma utstrickning. Anledningen till att analyskostnader enligt
bild nedan har minskat beror pa de covid-19-analyser som gjordes 2022 men inte gjorts
under 2023. Exkluderat dessa ar det en kostnadsékning med drygt 13% for
analyskostnader.

Den andra stora kostnadsékningen som forvaltningen ser dr f6r arbetskraft, bade egen och
inhyrd personal. Dessa tillsammans har 6kat i kostnad med 139 miljoner kronor eller 10%

Kostnaden for egen personal 6kar med 9% eller 106 miljoner kronor. Bakom detta finns
l6nerevision och dessutom en lénerevision som gav likarkollektivet och anslutna till
kommunal drygt 4,1% att jaimféra mot de 2,7% som gallde for Gvriga kollektiv.

Lonerevisionen paverkar dven de semester-, 6vertids- och jourskulder som forvaltningen
har till dessa medarbetare. Forvaltningen har dven infort en extra ersittning till de
medarbetare som jobbar natt med malet att skapa 6kad attraktivitet till dessa tjanster.
Effekten har varit forsiktigt positiv men bidrar till kostnadsékningar med 4 miljoner kronor
i férhallande till 2022. Ovrig del av kostnadsutveckling fér egen personal ir dirmed en
effekt av fler anstillda inom forvaltningen. Okningen november 2023 jimfért mot
november 2022 var 79 anstillda. Hir ryms exempelvis 6vertagandet av njursjukvarden som
bidrar till fler anstillda och hégre personalkostnader.

Kostnaden for inhyrd personal 6kar med 33 miljoner kronor eller 20% 1 férhallande till
2022.'Viss del av kostnadsokningen, cirka 10 miljoner kronor bestar av férindring i
redovisningen genom att bostadskostnader f6r inhyrd personal fran 2023 inkluderas i
kostnaden fér inhyrd personal. Dd kostnaden for egen personal 6kat, och dven antalet
anstillda, kan det antas att kostnaden f6r inhyrd personal borde sjunkit. Detta har inte skett
da de som rekryterats inte anstallts fullt ut inom de omraden dir behovet av inhyrd
personal ar som storst.

Kostnader f6r kopt utomlinsvard inom den somatiska varden har 6kat med 19 miljoner
kronor eller 8%. Kop av psykiatrisk vard 6kar med 2 miljoner kronor vilket procentuellt ar
en stor Okning da det ér relativt lite vard som kops. Rittspsykiatrin 6kar med en miljon
kronor jimfért med 2022. For samtlig kopt utomlansvard dr det svart att gora rittvisa
jamforelser for dessa kostnader da fakturahanteringen avseende fakturor f6r képt vard
inom regionstyrelseférvaltningen inte fungerat pa tillfredstillande satt vilket innebar att det
finns mycket stor osidkerhet huruvida det ar ritt kostnader bokfort f6r 2023. Sett till antalet
remisser sd ar de pa ungefir samma niva 2023 som 2022. Dock sker fakturering langt i
efterhand vilket skapar linga efterslipningar. Mycket talar for att denna 6kning diarmed ar
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en effekt av nigot fler patienter/remisser som blivit fakturerade 2023 dn 2022 (2021 som
faktureras en bit in 1 2022 hade firre remisser) samt de pris6kningar som vardande regioner
haft i prislistor. Tillsammans med ersittning for kopt vard till vardcentraler och andra
privata aktorer 6kar kostnaden for képt vard med 28 miljoner kronor eller 5%. Beaktas bor
da att njusjukvirden har gatt 6ver i egenregi sista kvartalet 2023 vilket uppskattningsvis
sankt kostnaderna for képt vard med ca. 8 miljoner kronor.

Ovrigt virt att belysa ir att férvaltningen har mer lokaler som da dven innebir hégre
kostnader for hyror, stid m.m. Det giller framforallt havspaviljongen som byggts vid
lasarettet, samt lokaler f6r njursjukvarden, nagot som far helarseffekt forst under 2024.

-106M
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Halso- och sjukvérdsforvaltningen
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Kontostruktur Utfall Jan - Dec Utfall Jan- Dec Forandring Forandring %
2023 2022
Resultat -2 247 609 -1916 624 -330 984 17%
INTAKTER 816 312 916 733 -100 421 -11%
Taxor och Avgifter 76 407 70 849 5559 8%
Statsbidrag 348 859 492 264 -143 405 -29%
Forsaljning vara/tjanst 194 124 174 925 19 199 11%
Intern resursfordelning 166 101 151 477 14 624 10%
Ovriga intakter 30821 27 218 3603 13%
KOSTNADER -3063 921 -2 833 357 -230 564 8%
Personal -1 276 802 -1170 726 -106 076 9%
Kép av tjanst -368 320 -352 546 -15 774 4%
Kép huvudverksamhet -387 798 -372 824 -14 974 4%
Forbrukn. mtrl -501 788 -446 716 -55 072 12%
Lokaler -172 197 -154 714 -17 483 11%
Avskrivn. internranta -28 566 -27 968 -598 2%
Intern resursfordelning -181 960 -171 361 -10 599 6%
Ovriga kostnader -146 490 -136 503 -9 987 7%

I tabellen redovisas periodens faktiska intikter och kostnader for innevarande ar och féregiende ar i tkr. I kolumn tre och
fyra visas forindringen mellan aren i tkr respektive procent.

Se beskrivning ovan kring redovisning av tabellen resp. bilder med beskrivning.

8.3 Investeringar

Hilso- och sjukvirden har under 2023 anvint storsta delen av investeringsmedlen inom
investeringspotten pa 40 miljoner. Potten limnar ett 6verskott pa cirka 0,9 miljoner. Foér de
investeringsprojekt som ligger utanfor potten har nimnden begirt kompletteringsbudget

med 25,5 miljoner.

8.3.1 Pott for medicinskteknisk utrustning, inventarier i lokaler och mindre ombyggnationer

Maskiner och inventarier

Hilso- och sjukvirdsforvaltningen gor tillsammans med Region Stockholm samordnade

upphandlingar fortlépande.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen genomfor dven upphandlingar i egen regi med stéd av
upphandlare frin regionstyrelseférvaltningen eller upphandlingskonsulter fran det
upphandlade foretaget Ecenea. Upphandlingar i egen regi gérs nir mojlighet till samordnad
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upphandling med Region Stockholm inte finns samt nir behov eller nir vara avtalstider
skiljer.

Exempel pi storre investeringar som genomférts under 2023 dr utbyte av bentithetsmitare
till ortopedmottagningen, behandlingsenheter till folktandvarden, utrustning till
ambulanshelikoptern, operationsstaplar till 6ron och ortopedverksamheten, ultraljud,
operationslampor, utrustning for artbestimning av bakterier till laboratorieverksamheten,
utrustning for operation av grastarr till 6gonmottagningen samt flera andra storre och
mindre utrustningar.

Mindre ombyggnationer i lokaler

Potten anvinds l6pande f6r mindre anpassningar utifran férindrade lagkrav eller
verksamhetsforandringar. Investeringsmedlen f6r mindre ombyggnationer fors Gver till
teknikforvaltningen i samband med att projekten bestills. Under 2023 har
sikerhetsfragorna i vardlokalerna blivit allt mer aktuella. Ett omfattande arbete med
dorrpartier, lasmojligheter, o.s.v. har paborjats och kommer att behéva fortsitta. Exempel
pa atgirder under 2023 dr forutom dorrmiljoer, sterilforradet pa operation, klimatatgarder
primirvarden, borttagande av receptionsdisk FTV i Slite, ombyggnation av ett gipsrum till
administrativt rum pa Korpen, mindre lokalanpassningar MTA etapp 2, utbyte av samtliga
skotbord pa barnavdelningen, kompletteringar i tidigare ombyggnation BVC med
ljudisolering och utbyte av dérrar samt flera andra stérre och mindre lokalatgirder.

Inventarier i lokaler

Utbyte enligt plan och anskaffning av inventatier/mébler som hoér samman med lokaler,
g0rs lopande. Storsta investeringen under 2023 avser inventarier och mébler till
habiliteringen dir ett omfattande underhallsarbete genomfors. Ett omfattande arbete med
att succesivt byta ut till avspritningsbara hygieniska mobler och dd framforallt stolar har
pagatt sedan pandemin och kommer fortsitta ndgra ar till. Exempel pa inventarier inkdpta
under 2023 ir férutom skrivbord och férvaringar till flera olika verksamheter, stolar till
Slite VC, klappstolar till slutenvarden, beséksstolar VC Wisby séder, personalfacksskap,
hyllor till f6rrad endoskopimott, personalrum onkologen och sjukgymnastiken 1 Hemse,
samt utemobler. Nir det giller utemdbler sa byts de succesivt ut till tunga mébler som inte
kan bldsa av balkongerna.

8.3.2 Investeringar budgeterade som egna projekt
Operationsbord 11 miljoner

Investeringen kommer att slutféras under borjan av 2024. Finns upptagna i
kompletteringsbudgeten f6r 6verforing till 2024.

Rehabenheten Korpen 4 miljoner

Avser ombyggnation runt bassingomradet och ska genomfdoras samtidigt som underhall av
sjilva bassingen sker, vilket dr teknikférvaltningens ansvar. Projektdirektiv dr paboérjat och
genomforandet forvintas ske under 2024. Medlen finns upptagna i kompletteringsbudget
for 6verforing till 2024.

Inventarier till akutmottagningen och Havspaviljongen 6,7 miljoner

Storsta delen av investeringsmedlen dr nyttjade till moblering av havspaviljongen under
2023. Inkop till akutmottagningen har paborjats men kommer att fardigstallas i samband
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med att ombyggnationen av akutmottagningen blir klar. 1 855 tkr dr upptagna i
kompletteringsbudgeten f6r 6verforing till 2024.

PCI — ombyggnation 5 miljoner

En uppdaterad foérstudie ska genomféras innan ombyggnationen paborjas.
Investeringsmedlen ir upptagna i kompletteringsbudgeten f6r overforing till 2024.

Gasarmar och pendlar 3 miljoner

Projektet dr 1 uppstartsfas. Under 2023 har ytterligare investeringsmedel beviljats med 4
miljoner vilket har varit n6dvindigt for att kunna finansiera projektet. Projektet har dirmed
inte kunna startats forrin medlen blev beviljade. De 3 miljonerna som it beviljade f6r 2023
ar dirmed ocksd upptagna i kompletteringsbudgeten f6r 6vertoring till 2024.

Mobilt inomhusnit 2,5 miljoner

Under hosten 2023 installerades ett nytt mobilt inomhusnit pa Visby Lasarett. Da detta
inte var ett kint behov f6r forvaltningen sedan tidigare fanns ingen investeringsbudget f6r
projektet. En begiran om tilliggsanslag beviljades av regionfullmiktige. Det finns
ytterligare ndgra mindre poster kvar att finansiera och ddrmed r 686 tkr upptagna i
kompletteringsbudgeten fér 6verforing till 2024.

8.3.3 Projekt overlamnade till teknikférvaltningen

Langsiktigt temporira lokaler f6r akutmottagningen

Den stérre ombyggnationen av akutmottagningen har férberetts och upphandlats under
2023 och sjilva ombyggnationen startar i januari 2024. Under 2023 begirdes ocksa en
tilliggsbudget om 8 miljoner samt omdisponering med 7 miljoner frin projektet
uppforande av havspaviljongen vilket regionstyrelsen beviljade i november 2023. Samtliga
medel for projektet dr 6verforda till teknikférvaltningen. Ombyggnationen kommer att vara
helt fardigstalld till sommaren 2025.

Kallelsesignalsystem

Kallelsesystemet pa sjukhuset behéver bytas ut, da det inte lingre gar att fa tag pa
reservdelar. Det finns dven behov hos andra verksamheter utanfér sjukhuset framéver.
Projektet med utbyte av systemet pagar och kommer att paga under 2024 och 2025.
Projektet har sedan tidigare en budget om 8 miljoner vilken dr 6verford till
teknikforvaltningen. Till budget 2024 har ytterligare 27 miljoner beviljats. Dessa kommer
att foras over till teknikforvaltningen i borjan av 2024,

Barhuset

Projektet avser utbyta kylsystem i barhuset till separata kylfack f6r 44 platser, istillet f6r
nuvarande 30 platser. Projektet har upphandlats under 2023 och ett tilliggsanslag om 4,2
miljoner har begirts och beviljats av regionfullmiktige i september 2023. Samtliga medel ar
overforda till teknikférvaltningen. Projektet kommer att fardigstéllas under 2024.

41
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9 Uppdrag

Uppf6ljning handlingsplan riktvirde 1100 listade per allminspecialist i
primérvarden

Handlingsplanen f6r implementering av riktvirde 1100 patienter per allmanspecialist
omfattar perioden 2023-2027. Under 2023-2024 ir fokus pa rekrytering genom att
nyrekryterade specialister far patientlistor enligt riktviardet 1100. Ett annat fokus for 2023 ar
att fa en tydlig ordning pa de listor som idag finns i listningssystemet. En malsittning for
2023 ir ocksa nyrekrytering av 7 stycken specialister i allmidnmedicin.

Implementeringen har gatt bra och kommer att fortsitta under 2024 och framat.

Tre ST-lakare som blivit fiardiga specialister under aret har alla fortsatt sitt arbete inom
egenregins vardcentraler, en pa Wisby Soder, en pa Visby Norr och en pa Hemse.

Pa Slite VC har 2,75 specialister i allminmedicin anstillts varav en tyvirr av familjeskal valt
att avsluta sin jdnst vid utgangen av 2023. Dir finns dven 1,0 fast anstilld akutlikare.

Pa Visby Norr har en tidigare hyrlikare som ér specialist 1 allmanmedicin anstillts pa heltid
och ytterligare en har valt detta men borjar 1/1 2024. En tidigate hyrlakare utan
specialistkompetens, dvs leg likare, har anstillts som ST-ldkare.

Pa Wisby Séder har en specialistlikare i internmedicin anstillts och denne bir utifran sin
kompetens i nulaget egen lista.

I dialog med de som valt att anstillas pa virdcentralerna har beslutet om 1100 patienter per
likare varit en tydlig del i beslutet om att vilja Gotland.

I dagslaget dr i stort sett samtliga ST-tjanster inom primirvarden tillsatta, vilket 4r mycket
positivt varav 5-6 planeras bli fardiga specialister under 2024. Férhoppningen ir sjalvklart
att samtliga viljer att stanna pa Gotland.

I samband med 6vergangen till att listning pa 1177.se blev méjlig dven f6r gotlinningar har
principer for hur listorna ska se ut faststéllts och samtliga listor med antal patienter per
likare ska kunna tas fram transparant och med sikerhet. Alla vardcentraler har arbetat med
att sortera och fa ordning pa sina listor under 2023. Detta dr i det narmaste klart och
arbetet f6ljs upp regelbundet.
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Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Uppfoljning maltidspolicy

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden beslutar att godkdnna rapporten och
ligga den till handlingarna.

Sammanfattning

I den beslutade maltidspolicyn stir bland annat gillande nimndens ansvar att:
Hilso- och sjukvirdsnimnden, med delegation till sjukhus-/verksamhets-
/enhetschef har vid virdavdelningar i samverkan med utfGrare ansvaret for att
policyn med riktlinjer efterlevs och att samtliga maltider och mat, tillgodoser
varje individs behov.

Uppfoljning av maltidspolicyn ska ske i samband med verksamhetsberittelsen.

For 2023 dr det frimst uppfoljning av implementering av policyn i
verksamheten, och med implementering menas att policy, riktlinje och lokal
anvisning ar vil kind hos ber6rda medarbetare.

Inom halso- och sjukvardsforvaltningens verksamheter ar det framst
slutenvirden inom den somatiska specialistvarden och heldygnsvarden inom
psykiatrin som ér berérda av maltidspolicyn.

Forvaltningsspecifika anvisningar har tagits fram och kedjan av maltidspolicyn,
de gemensamma riktlinjerna och de forvaltningsspecifika anvisningarna utgér
en rod trad i maltidsarbetet.

I implementeringsarbetet som pagar presenteras alla tre dokumenten sa att den
roda traden blir tydlig. Implementeringsarbetet innebar att
verksamhetsutvecklare pa Visby lasarett som ocksa dr kontaktperson i
maltidsfragor, tillsammans med vardutvecklare och dietister triffar enheterna
pa APT och informerar om policy, riktlinjer och anvisningar. Policy, riktlinjer
och anvisningar bygger pa att personcentrerad vard implementeras enligt
riktlinjer.

Sammanfattningsvis dr implementeringsarbetet pagaende och till del

genomfort.
Region Gotland
Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328 Region
Besoksadress Visborgsallén 19 Webbplats www.gotland.se Plusgiro 18 97 50-3 G l d
Telefon +46 498 26 90 00 Facebook facebook.com/regiongotland Organisationsnr 212000-0803 Ot a n
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Bedomning

Forvaltningens bedomning ér att maltidspolicyn, gemensamma riktlinjer och
torvaltningsspecifika anvisningar till del dr implementerade och att
implementeringsarbetet fortsatt pagar.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse halso- och sjukvardsforvaltningen daterad 2024-01-09

Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Regionstyrelsen



Investeringsredovisning Totalutgift Varav: arets investeringar
Fardigstallda investeringar Total budget  Ack. Utfall  Avvikelse Budget utfall Avvikelse
Totalt for namnden

Varav (totalbudget minst 20 mnkr)

Summa fardigstallda investeringar 0 0 0 0
Pagaende investeringar Total budget  Ack. Utfall Kvarstar Budget Utfall Avvikelse
Totalt for namnden

Ombyggnation fér inrymma PCI 20 000 0 20 000 5000 5000
Ingdr i HSN pott fér lokalinvesteringar.

Summa pagaende investeringar 0 0 0 0
Summa investeringar 0 0 0 0 0
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Utskriven av

Kod

11

80
81
82
83
84
85
86
87

Totaler

Bokslut - Resultatrapp per verksamhet HSF

: Markus Swahn

Verksamhet

Text

Namnd- och styrelseverksa
Politisk verksamhet
Primarvard

Spec. somatisk vard
Spec, psykiatrisk vard
Tandvard

Ovrig hdlso- o sjukvard
Medicinsk service
Forsérjningsverksamhet
Administrativ service
Halso- och sjukvard

2024-01-30 11:35

Intakter
Arsbudget
Jan 23 - Man 13 23

-188
-81
-3
=72
-243
-49
-10
=109
=757
=757

0,0

0,0
245, 4
833, 6
587, 0
061,0
267,0
015,0
538, 3
439,6
986,9
986,9

Jan 23 -

Kostnader
Arsbudget

Man

1

1
391
008
139
101
425
254
171
281
774
776

13 23
671,0
671,0
766, 9
017,7
935, 2
792, 4
371, 2
985, 5
400,5
624,7
894,1
565,1

In

Jan 23 - Man

-198
-86
-7
=03
-263
-61
-21
-110
-816
-816

takter
Utfall
13 23
0,0
0,0
904,5
367,4
961,2
252,77
132,7
998, 3
928, 3
767, 3
312,4
312,4

x Region
?E?G otland

Kos

Jan 23 - Man
1

1

448

1 199
146
101
464
331
184
186

3 062
3 063

tnader
Utfall
13 23
379,9
379,9
001,14
540, 4
812,4
541, 9
461,7
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980110 Bokslut - Resultatrapp per verksamhet HSF ﬁ‘Regiun
Gotland

Utskriven av : Markus Swahn

Netto-
avvikelse

291,1
291,1

-45 575,4
-186 988,9
-2 503,0
-6 557,8
-19 224,8
-63 453,5
-1 503,4
96 485,5
-229 321,3
-229 030,2
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980110 Bokslut - Resultatrapport HSF ﬁ'ﬁﬁﬁiﬂ”
Gotland

Utskriven av : Markus Swahn

Arsbudget Utfall Avvikelse
inkl TA, OM

Text Jan 23 - Man 13 23 Jan 23 - Man 13 23
Resultatrapport pa& namndn
Verksamhetens totala inta 757 987,0 8l6 312,4 -58 325,14
Verksamhetens totala kost -2 751 180,9 -3 035 355,2 284 174,3
Avskrivningar -24 505,7 -27 514,9 3 009,2
Internranta -878,4 -1 050,38 172,4
Verksamhetens nettokostna -2 018 578,0 -2 247 608,5 229 030,5
Kommunbidrag 2 011 618,0 2 011 618,0 0,0
Arets resultat -6 960,0 -235 990,5 229 030,5
Kontrollrad konto 30-88 -6 960,0 -235 990, 6 229 030,6
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980110 Bokslut - investeringsrapp per projekt HSF Eﬁﬁegiﬂﬂ
Gotland

Utskriven av : Markus Swahn

Kod Projekt Arsbudget Utfall Avvikelse
netto netto
Text Jan 23 - Man 13 23 Jan 23 - Man 13 23
27028 Rullande sjukvardsutrustn 0,0 836,2 -836,2
27029 Fast Inredning 0,0 1 902,2 =il 902,2
27096 Behandlingsunitar 0,0 831,0 -831,0
27124 Impedansaudiometer 0,0 19,9 -19,9
27177 inventarier 2 000,0 2 457,8 -457,8
27242 Mindre ombyggnader 2 600,0 2 115,1 484, 9
27243 Kvarvarande budget utrust 28 630,0 0,0 28 630,0
27250 Hi-Pro-boxar, HOrcentral 0,0 123,0 -123,0
27271 Utrustning amb-helikopter 0,0 1 926,5 -1 926,5
27290 Operationsbord 11 000,0 0,0 11 000,0
27302 Rehabenheten Korpen 4 000,0 0,0 4 000,0
27320 RTG Mun & Kak 0,0 30,5 =30, 3
27324 Ultraljud IVA 0,0 504, 6 -504, 6
27342 Endoskopi utrustning 0,0 4,8 -4,8
27361 Ultraljudsprobe 0,0 288,2 -288,2
27363 Ultraljudsapparat Akuten 0,0 835, 7 -835,7
27385 Blasscanner 0,0 131,06 -131,6
27405 Patientdvervakningssystem 0,0 14,2 -14,2
27415 Ultraljud Gyn 0,0 716,0 -716,0
27423 Investeringar Primarvard 0,0 74,9 -74,9
27426 Auditbase 0,0 160,0 -160,0
27430 Undersdkningslampor 50st 0,0 880, 6 -880, 6
27446 Staplar kir gyn ort 0,0 3 325,6 -3 325,6
27469 U-1jud undersdkning hjart 0,0 283,72 -283,2
27475 Inventarier akutmottagn 6 691,0 4 835,6 1 855,14
27490 Anestesiarbetsstationer 0,0 68,1 -68,1
27494 PCI ombyggnation 5 000,0 0,0 5 000,0
27495 Bildplattescanner 0,0 151,4 -151,4
27497 Maldi-TOF 0,0 1 497,6 -1 497,06
27498 Digital avtrycksteknik 0,0 627,1 -627,1
27502 Osmometer 0,0 48,0 -48,0
27511 Inventarier BMM 0,0 16,3 -16,3
27513 Dokumentationsenh Picsara 0,0 68,9 -068,9
27515 Operationsplaneringssyst 0,0 1 148,4 -1 148,4
27516 FACO 0,0 1 018,5 -1 018,5
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980110 Bokslut - investeringsrapp per projekt HSF Eﬁﬁegiﬂﬂ
Gotland

Utskriven av : Markus Swahn

Kod Projekt Arsbudget Utfall Avvikelse
netto netto
Text Jan 23 - Man 13 23 Jan 23 - Man 13 23
27517 EKG-lagringssystem 0,0 788, 3 -788,3
27520 Arbets-EKG 0,0 14,6 -14,6
27521 DXA 0,0 1 398,09 -1 398,9
27522 Tandteknikerlab 0,0 23,1 -23,1
27528 Dorrpartier 1 000,0 1 578,3 -578,3
27529 Inventarier Habilitering 1 000,0 1 462,2 -462,2
27532 Gasarmar/pendlar 3 000,0 0,0 3 000,0
27536 Infusionspumpar 0,0 0,8 -0,8
27538 Hematologiinstrument 0,0 56,5 -56,5
27539 Pipettkalibreringssystem 0,0 200, 3 -200,3
27540 Diatermi ONH 0,0 86,8 -86,8
27541 Inkubatorskap 0,0 59,5 -59,5
27542 Diatermiutrustning 0,0 266, 8 -266,8
27543 Instrument sé&nkaldsning 0,0 596, 9 -596,9
27544 Analytix 0,0 507,14 -507,4
27545 Insufflator DT 0,0 76,5 -76,5
27546 Spirometriutrustning 0,0 17,6 -17,6
27547 Dialysutrustning 0,0 101,5 -101,5
27548 Automat for blodgrupp 0,0 180,0 -180,0
27549 Sémnregistreringsutrustn 0,0 252,0 -252,0
27550 Apoteksapplikation 0,0 234,3 -234,3
27551 Mobilt inomhusnat 2 500,0 1 813,09 686,1
27552 IT system Forum 0,0 86,6 -86,6
27553 Lustgasmixer 0,0 422,5 -422,5
27554 Journalsystem Tandvard 0,0 22,9 -22,9
27556 Schemalagg-verktyg lékare 0,0 567, 2 -567,2
27557 Operationslampor 0,0 1 224,5 -1 224,5
27558 DT 0,0 10,9 -10,9
27559 Preparatfdrgningsutrustn 0,0 97,5 =97, 3
27560 Mjukvara MR SWIp/Dwi 0,0 180,0 -180,0
275601 C-MAC 0,0 399, 8 —399),8
27562 CT Comp Cardiac Analysis 0,0 125,06 -125,6
27563 Hjartkompressionsapparat 0,0 144,14 -144,4
27564 Oppenvérdskuvéser 0,0 179,1 -179,1
27565 Lymfterapiutrustning 0,0 103,8 -103,8
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980110 Bokslut - investeringsrapp per projekt HSF ﬁ'ﬁegion
Gotland

Utskriven av : Markus Swahn

Kod Projekt Arsbudget Utfall Avvikelse
netto netto
Text Jan 23 - Man 13 23 Jan 23 - Man 13 23
27566 Rengdring (Icare) DAC 0,0 59,0 -59,0
27567 Akutdialys CRRT 0,0 301, 8 -301,8
27569 Sugsystem Tandvard 0,0 57,0 -57,0
27570 Rengdring o polymer-enhet 0,0 45, 8 -45,8
27571 Videokonf-utrustn rdntgen 0,0 1,6 -1,6
27572 Hoffman instrument 0,0 263,2 -263,2
Totaler 67 421,0 40 950,9 26 470,1
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MALL FOR SAMMANFATTANDE TEXT

Halso- och sjukvdrdsnamnden
Ordforande: Filip Reinhag (S)
Halso- och sjukvardsférvaltningen

Forvaltningschef: Marie Loob

Viktigare handelser

2023 var aret da bemanningsfragorna éter var i fokus. De nya reglerna f6r dygnsvila, som édr den
sammanhingande ledighet som medarbetare har ritt till mellan sina arbetspass, tridde 1 kraft 1
oktober och féregicks av en hel del férberedelser och planering. Omstillning har varit
omfattande och tagit mycket kraft av organisationen. Under sommaren fick sjukhuset utdkade
lokaler nir den nya havspaviljongen invigdes. Paviljongen har frigjort utrymme, frimst fér
akutmottagningen som linge varit en prioriterad verksamhet att fa saval stérre som mer
indamalsenliga lokaler. Region Gotland har under éret tagit 6ver driften av njursjukvarden,
inklusive dialysverksamheten. Verksamhetsévergangen har fungerat bra, bade f6r medarbetarna,

dir alla medarbetare valde att f6lja med, som for patienterna.

Under slutet av dret fororenades vattnet 1 Visby med omnejd, och Region Gotland gick ut med en
rekommendation om att koka allt hushallsvatten. Féroreningen drabbade hilso- och sjukvardens
verksambheter, bland annat fick Visby lasarett férses med nédvatten och belastningen pa

vattenlabb 6kade markant da efterfrigan pa analyser 6kade kraftigt.

I de flesta undersokningar och patientenkiter far den gotlindska virden hoga betyg fran patienter
och medborgare. Foértroendet £6r Visby lasarett dr bland de hégsta i landet, och fértroendet f6r

vardcentralerna dr nagot Over snittet i riket.

Bidrag till maluppfyllelse

Inom samhillsperspektivet bidrar forvaltningens kirnverksamhet samt for aret planerade
aktiviteter till regionens maluppfyllelse. Okad kontinuitet uppnis genom att fler listade pa
vardcentral far en fast likarkontakt, jimlikheten i varden 6kar da arbetet med kunskapsstyrning
formaliseras dn mer, och arbetet med utvecklingen av utskrivningsprocessen har fortskridit
tillsammans med socialférvaltningen. Inom forvaltningens beredskapsarbete har fokus legat pa

ovningar och utbildning samt att arbetet med beredskapslagring inom kritiska omraden paborjats.

For att minska Gotlands klimatavtryck arbetar forvaltningen aktivt med att begrinsa
likemedelsforskrivning, bland annat ska lidkemedel som ér skadliga f6r milj6 och halsa minska
och dir dr trenden god. Utvecklingen av digitala tjanster har ocksa haft en positiv inverkan pa
miljon. Halso- och sjukvardsforvaltningen har dock inte kommit igaing med att identifiera

torbrukningsvaror av engangskaraktir dir anvindning skulle behéva minskas.

Inom verksamhetsperspektivet bidrar forvaltningen till regionens maluppfyllelse genom att flera
nya digitala tjdnster dr 1 bruk vilket gynnar bade medarbetare och patienter. Nir patienter i
enkiter far fraigor om bemoétande far den gotlindska sjukvarden ofta héga betyg, dven om
uppsatta malnivaer inte alltid nas. Inom flera indikatorer inom cancer och siker vard star
resultaten still eller har nagot férsimrats. Arbete pagar med att se Over arbetssitt och identifiera
torbattringar. Medskapande och delaktighet f6r medborgare i utvecklingsarbeten ar ytterligare ett

omride som forvaltningen inte lyckas ta kliv framat i.



VERKSAMHETSMATT

Patientsikerhet och kvalitet dr hornpelare i hilso- och sjukvarden, och under aret har arbetet med
Grona korset fortsatt och dr nu nastintill helt implementerat i forvaltningen. Implementeringen

har lett till ett lirande och att man systematiskt arbetar med forbattringar.

Sett till medarbetarenkiten tar forvaltningen forsiktiga steg i positiv riktning inom de flesta index
som mats i verksamhetsplanen. Trenden dr ocksa forsiktigt positiv sett till en lingre period.
Under aret har mycket fokus legat pa aterhdmtning och friskfaktorer och det har ocksa varit ett

led i att vara en halsofrimjande arbetsgivare.

Sett till planerade aktiviteter dr de flesta paborjade, manga genomférda och nagra fortloper under

flera ar. Maluppfyllelsen ér fran delvis till i hg grad uppfylld.

Ekonomi

Arets resultat uppgar till minus 229 miljoner kronor (16 miljoner kronor, 2022). Intikter avviker
positivt mot budget med 58 miljoner kronor. En del av denna avvikelse dr interna intakter, d.v.s.
intdkter som kommer fran egen verksamhet inom hilso- och sjukvardsférvaltningen, cirka 28
miljoner kronor. De forvaltningsexterna intikterna, 30 miljoner kronor, bestar framférallt av

statsbidrag.

Kostnader avviker negativt mot budget med 287 miljoner kronor. Bakom underskottet finns
inflation, dyra I6nerérelser och kostnadsokningar f6r inhyrd personal p.g.a. stort behov av
arbetskraft. For 2023 uppgar relationen inhyrd personal 1 forhallande till egen personal till cirka
15,6%. Exklusive bostader ar det 14,8%.

Forvaltningens nettokostnadsutveckling har f6r 2023 varit mycket hég med 17%. En stor del av
nettokostnadsutvecklingen kan foérklaras av minskade bidrag som ber6r intiktssidan dar
minskningen dr 100 miljoner kronor eller 11%. Det ar de pandemirelaterade bidragen som
regioner tidigare fatt som minskat kraftigt. Dessa statsbidrag uppgick till 106 miljoner kronor
under 2022.

Den andra stora kostnadsokningen som forvaltningen ser dr for arbetskraft, bade egen och
inhyrd personal. Dessa tillsammans har 6kat i kostnad med 139 miljoner kronor. Kostnaden fo6r
egen personal 6kar med 106 miljoner kronor. Kostnaden f6r inhyrd personal 6kar med 43
miljoner kronor 1 forhallande till 2022. Da kostnaden for egen personal 6kat, och dven antalet
anstillda, kan det antas att kostnaden f6r inhyrd personal borde sjunkit. Detta har inte skett dd de
som rekryterats inte anstillts fullt ut inom de omraden dir behovet av inhyrd personal dr som

storst.

Utveckling pa sikt

Prognoserna framit visar pa en demografisk utveckling med fler ildre, och dirmed ett 6kat
vardbehov och firre i arbetsfor alder som kan arbeta i vilfarden. For att méta den utmaningen
behover nya arbetssitt utvecklas och hela samhaillet behéver fokusera mer pa goda levnadsvanor

och hilsofrimjande arbete.

For hilso- och sjukvarden okar lokalbehovet framat, planeringen for ett eventuellt nytt sjukhus
maste paboérjas inom 1-2 ar och primirvardens lokalbehov ser dven det ut att 6ka framéver. Till
det kommer Okade krav pa stirkt beredskap, en sjukvard rustad for ytterst krig, med
beredskapslager bland annat. Den medicintekniska utvecklingen gar fort framat, en utveckling

som ger nya och fler mojligheter sa som hogre tillginglighet, analysmojligheter och 6kad kvalitet.



VERKSAMHETSMATT

Ekonomin ir fortsatt pressad framat, och beror, i det korta perspektivet pa, lagkonjunktur,

kostnadsokningar/inflation, foérvintat dyra lonerorelser och ligre skatteintikter.

Halso- och sjukvardsnamnden

VERKSAMHETSMATT 2023 2022 2021 2020
Antal lakarbesok primarvérd 71 039 64 571 62 220 62 239
Antal lakarbesok specialistvard, inkl. akutmottagning och 88 617 85 286 80 666 75 598
njurverksamhet

Antal |dkarbesok psykiatri 6179 6 348 5992 6 436
Antal lakarbesok p& akutmottagning 23 646 23 337 21 901 20 736
Antal vardtillfallen somatisk vard 10 830 10 438 10 553 9701
Antal vérddagar somatisk vérd 41 143 41 635 41 423 38 324
Medelvardtid somatisk vard, dagar 3,80 3,99 3,93 3,95
Antal vardtillfdllen psykiatrisk vard 734 842 772 925
Antal vérddagar psykiatrisk vérd 5180 4 857 4 157 3713
Medelvardtid psykiatrisk vérd dagar 7,05 5,77 5,38 4,01
Antal operationer * 5753 6 422 6 891
Genomsnitt — Diagnosrelaterade grupper (DRG) 0,80 0,79 0,79 0,77
Antal besok Folktandvarden 35 084 38 439 40 706 42 057

*kommentar: P4 grund av byte av operationsprogram kan inte jimférelse med tidigare ar géras

vilka opetrationer som ska redovisas pagar.

. Antal redovisas ej, definition av




Region Gotland Halso- och sjukvardsnamnden Verksamhetsberattelse 2023

Privata utforare

Verksamhet Uppdragsféretag Summa 2023, mnkr Andel

Ambulanssjukvard Samariten Ambulans AB 43 100 %

Ambulanshelikopter Avincis Aviation Sweden AB 47 100 %

Njursjukvard B Braun Avitum AB 14 67 %
Praktikertjanst AB

Vérdcentralsverksamhet (Vérdcentralen Visborg) 24 12 %
Prima vard Sverige AB

Vérdcentralsverksamhet (Soderports vardcentral) 30 14 %

Kommentar:

Samtliga ovan redovisade verksamheter arbetar inom pagaende upphandlade enligt LOU eller
genom avtal genom LOV. B Braun Avitum AB valde att avsluta gillande njursjukvarden pa
Gotland genom att inte acceptera férlingningsklausulen i avtalet. Verksamheten 6vertogs darmed
1 egenregi fr.o.m. 1 september 2023.

Avincis Aviation ir nytt namn istillet for tidigare Babcock international. Agarbyte har gjort
namnbytet i Ovrigt ingen skillnad.



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (2)

Digital justering

HSN-AU § 7 Inkomna synpunkter 2023
Arendenummer: HSN 2023/13

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
* Hilso- och sjukvardsnimnden godkinner rapporten och ligger den till
handlingarna.

Sammanfattning

Som en bilaga till verksamhetsberittelsen ska en redovisning limnas 6ver
inkomna synpunkter under det gangna aret. Synpunkter tas emot via Region
Gotlands e-tjanst ”"Lamna dina synpunkter” och registrator upprittar drenden i
diariet. Nir synpunkter limnas via e-tjansten klickar synpunktslimnaren i om
det giller berom, forbattringsforslag, klagomal eller 6vrig synpunkt.

Synpunkter kan dven limnas in direkt till en medarbetare eller en chef f6r den
verksamhet det giller, via regionens sociala medier eller genom att kontakta
kundtjinst, regionupplysningen eller registraturen. Mottagaren ansvarar da for
att skicka synpunkten till registrator f6r diarieféring.

Under ar 2023 inkom 123 synpunkter till hilso- och sjukvardstorvaltningen via
”Lamna dina synpunkter” och av dessa vidareférmedlades 11 till andra
nimnder inom regionen da de inte avsdg férvaltningens verksamhet. 112
synpunkter hanterades dirmed av hilso- och sjukvardsférvaltningen.

Synpunkterna som limnats till hilso- och sjukvardsforvaltningen dr ibland
utforligt beskrivna och berér en specifik hindelse eller upplevelse medan de i
andra fall 4r av mer 6vergripande och allmin karaktir. Berord chef eller
medarbetare far synpunkterna till sig for vidare hantering. Vanligtvis vill
synpunktslimnarna bli kontaktade och fa ett svar men ibland ir de anonyma.
Under 2023 har 25 synpunkter limnats anonymt.

Férutom ”Liamna dina synpunkter” har hilso- och sjukvardstérvaltningen
sedan nagra ar tillbaka en egen rutin som innebir att de synpunkter som
inkommer och dr angivna som klagomal fors Gver manuellt till systemet Flexite
och hanteras dir. Under 2023 inkom férutom dessa synpunkter 44 klagomal
som medarbetare lagt in direkt i Flexite.

Bedémning

Hilso- och sjukvardsnimnden har under 2023 tagit emot 112 synpunkter via
”Lamna dina synpunkter” som finns i diariesystemet W3D3. Av de 112
inkomna synpunkterna 2023 var 63 klagomal, 25 forbattringsforslag, 10 berém
och 14 6vriga synpunkter. Ytterligare 44 synpunkter (klagomal) har limnats till
en medarbetare som registrerat det 1 systemet Flexite. Det dr en 6kning frin
foregiende ar (35). Forvaltningen ser 6kningen som positiv da synpunkter ar
viktiga fOr att stindigt kunna forbittra och utveckla verksamheten.

Region

Gotland



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokollsutdrag
Region Gotland Sida 2 (2)
Sammantradesdatum 2024-01-24

Under aren 2020-2021 6kade antalet synpunkter vilket hoér ihop med covid-19-
pandemin for att under 2022 och 2023 minska till nivaer likt fére pandemin.
Under 2023 har endast tva synpunkter handlat om covid-19. Bedémningen ir
att halso- och sjukvardsforvaltningen 6verlag hanterar inkomna synpunkter
inom rimlig tid och limnar svar till de som 6nskar. Vid arsskiftet fanns 13
obesvarade synpunkter i W3D3.

Under hosten 2023 har ett utvecklingsarbete gjorts inom forvaltningen som
syftar till att omhinderta inkomna synpunkter pa ett mer sammanhallande sitt
in de senaste aren. Forvaltningen kommer att aterga till att anvinda den
regionévergripande rutinen sa att alla synpunkter registreras 1 diariet via
”Lamna dina synpunkter”. Anpassningar kommer att goras i diariet sa att
statistik ska kunna sokas fram pa orsak. Patienter som vill limna synpunkter
via 1177 il sin vardgivare kommer att linkas till regionens
synpunktshantering.

Arendets behandling under métet
Yrkande
Ordforanden Filip Reinhag (S) yrkar bifall till férvaltningens forslag till beslut.

Ordforanden finner bifall till yrkandet.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse hilso- och sjukvardsférvaltningen daterad 2024-01-03

Digital justering Regi0n

Gotland



Halso- och sjukvardsférvaltningen Tjansteskrivelse

Handlaggare Elin Gottfridsson, nédmndsekreterare Arende HSN 2023/13
Datum 3 januari 2024
Sida 1 (5)

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Inkomna synpunkter till hdlso- och sjukvardsnamnden
2023

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden godkinner rapporten och ligger den till
handlingarna.

Sammanfattning

Som en bilaga till verksamhetsberittelsen ska en redovisning limnas 6ver
inkomna synpunkter under det gangna aret. Synpunkter tas emot via Region
Gotlands e-tjanst “Lamna dina synpunkter” och registrator upprittar arenden i
diariet. Nir synpunkter limnas via e-tjansten klickar synpunktslimnaren i om
det giller berém, forbittringsforslag, klagomal eller 6vrig synpunkt.

Synpunkter kan dven limnas in direkt till en medarbetare eller en chef f6r den
verksamhet det giller, via regionens sociala medier eller genom att kontakta
kundtjinst, regionupplysningen eller registraturen. Mottagaren ansvarar da for
att skicka synpunkten till registrator for diarieféring.

Under ar 2023 inkom 123 synpunkter till hilso- och sjukvirdstorvaltningen via
”Lamna dina synpunkter” och av dessa vidareférmedlades 11 till andra
nimnder inom regionen da de inte avsag forvaltningens verksamhet. 112
synpunkter hanterades dirmed av hilso- och sjukvardsférvaltningen.

Under aren 2020 och 2021 6kade antalet synpunkter men under 2022 och 2023
har antalet aterigen minskat till samma niva som 2019. Anledningen till
okningen respektive minskningen hér thop covid-19-pandemin. Under 2023
har endast tva synpunkter handlat om covid-19.

Synpunkterna som limnats till hilso- och sjukvardstorvaltningen ér ibland
utforligt beskrivna och berér en specifik hindelse eller upplevelse medan de i
andra fall 4r av mer 6vergripande och allmin karaktir. Berord chef eller
medarbetare fir synpunkterna till sig f6r vidare hantering. Vanligtvis vill
synpunktslimnarna bli kontaktade och fa ett svar men ibland 4dr de anonyma.
Under 2023 har 25 synpunkter limnats anonymt.

Region Gotland

Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328 Region
Besoksadress Visborgsallén 19 Webbplats www.gotland.se Plusgiro 18 97 50-3 G l d
Telefon +46 498 26 90 00 Facebook facebook.com/regiongotland Organisationsnr 212000-0803 Ot a n
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Halso- och sjukvardsforvaltningen Tjansteskrivelse
Region Gotland Arende HSN 2023/13
Sida 2 (5)

Antalet synpunkter och fordelning dren 2018-2023 via "Lamna dina synpunkter”

Varav Varav Varav Varav ovriga
Ar Antal forbattrings- b 9
klagomal f6 berom synpunkter
orslag

2023 112 63 25 10 14
2022 117 38 19 5 55
2021 195 57 34 20 84
2020 190 73 48 10 59
2019 133 61 22 10 40
2018 140 69 22 12 37

Forutom ”Liamna dina synpunkter” har hilso- och sjukvardsférvaltningen
sedan nagra ar tillbaka en egen rutin som innebir att de synpunkter som
inkommer och ar angivna som klagomal fors 6ver som en vardavvikelse till
systemet Flexite. En chefssekreterare ansvarar for 6verforingen mellan
systemen och att skicka klagomalet till ansvarig chef som hanterar drendet i
Flexite. Chefssekreteraren 6verfor darefter informationen tillbaka till diariet.
Rutinen dr framtagen av forvaltningens tidigare cheflikare. Enligt rutinen
registreras aven klagomal som lamnas direkt till en medarbetare in i Flexite och
hanteras dir, de registreras inte i diariet.

Antalet synpunkter — klagomal i Flexite 2022 och 2023

Antal registrerade = Inlamnade via “Ldmna Inlamnade via

klagomal i Flexite dina synpunkter” en medarbetare
2023 76 32 44
2022 58 23 35

Enligt anvisningarna fér verksamhetsberittelsen fran regionstyrelse-
forvaltningen ska tre inkomna synpunkter med svar presenteras oredigerade.

Exempel 1 Beréom

”Vill limna veckans ros till xxxx xxxx ldkare pa vardcentral Visby séder. Han
lyssnade pa hela min situation och jag fick snabb hjilp. Sen ringer likaren nagra
dagar senare och undrar hur jag mar. Fantastiskt bem6tande av mej som
patient. Jag blev sedd och hord.”

Svar exempel 1:
Hej xxxx,

Tack for ditt fina berém!
Jag ska se till att xxxx far del av dina ord.

Med vinliga hilsningar
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Fornamn Efternamn

Titel

Hilso- och sjukvirdsforvaltningen
Region Gotland

Exempel 2 Forbattringsforslag

”Jag tycker att alla som har ordinerade likemedel bor ha sin aktuella
likemedelslista utskriven pa papper i sitt hem samt att alla ska bli piminda av
apotekspersonalen att sjdlva bygga upp ett beredskapslager 1 hemmet.
Bakgrund:

Om vi blir avskurna fran fastlandet sa ligger centraldatorn for journalsystemet
pa fastlandet, i Stockholm. Det kan innebira att vi eventuellt inte kommer at
ordinationer och sjukdomshistoria. Det ar da bra att invanarna som har
likemedel, har som rutin att skaffa sig den senaste TakeCare-ordinationen 1
pappersformat. Littast vore om apoteken fick tilltride till TC och kunde ge ut
den senaste listan 1 samband med kundens inférskaffande av lakemedel.
Ordinationen av likemedel sidger en hel del om en person och kan i virsta fall
fungera som en sjukdomsberittelse ifall att vi inte nar journalen. Gillande
hemberedskap sa ir informationen inte sa sarskilt spridd som den skulle kunna
vara. Det verkar finnas en instruktion fran nagot verk om att invianarna ska
striva efter att ha hemberedskap. Det dr dock fa som vet och invinarna ir inte
vana vid att beh6va tinka ur ett beredskapsperspektiv. Folk behéver nog en
paminnelse om att borja lagra egna likemedel i sitt hem for att 6ka pa sin egen
beredskap. Exempelvis skulle alla kunna ordineras ett "beredskapslager" som
automatiskt skapas fran vardcentralen. Alltsa utanfér den normala dtgangen av
likemedel. Det kunde vara tva manaders mingd. Nar man da besoker apoteket
skulle expediten 1 sa fall fraga fraigan om man vill himta ut sitt beredskapslager.
Om vi har detta pa plats skulle vi vinna mycket pa att inte behova 16sa ritt sa
enkla problem som kan uppstd nir manga star utan likemedel och ordinationer
pa samma gang ifall det sker nagot.

Vinliga halsningar
XXX

Svar exempel 2:
Hej

Tack for dina synpunkter!

Region Gotlands Likemedelskommitté har regelbundna méten med
representanter fran samtliga apotek pa Gotland. Vi uppmuntrar dem att
informera om hemberedskap, dven sjukvarden ar informerad att sprida det

budskapet.

Det dr inte mojligt att lata apotekspersonalen fa tillgang till TakeCare eftersom
de inte tillhér samma organisation som Region Gotland utan ar fristiende
foretag. Informationen i Take Care ar strikt sekretessbelagd. Forskrivare
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rekommenderas att aktuell lakemedelslista alltid ska skrivas ut och skickas med
patienten.

I den statliga utredningen om likemedelsberedskap (Utredningen om hilso-
och sjukvardens beredskap (S 2018:09))finns ett forslag att inritta sirskilda
beredskapsapotek som ir tinkta att ha en viss beredskap for invanarnas
likemedel. Det finns dven ett forslag att likemedelsféretagen ska ha ett visst
ansvar for att ha ett lager av ldkemedel. Arbetet med att ta fram férslag pa hur
detta ska se ut dr pagaende. Att inritta ett personligt likemedelsforrad pa
apotek/vardcentral dr inte praktiskt mojligt och skulle bli mycket svért att
hantera och vildigt kostnadskravande.

Vinliga hilsningar

XXX och XXX

Exempel 3 Klagomal

”Uteblivet telefonsamtalskontakt med likare trots bokad tid 8:00. Jag tog sjilv
kontakt med vardcentralen samma férmiddag, fick ingen forklaring till varfor
likaren ej tagit kontakt, skoterskan som jag pratade med sa att "jaja da far du
en ny tid, ldkaren hade en stressig morgon du var inte den enda han inte ringde
upp" ???? Jag fick en ny telefontid bokad pa appen Alltid 6ppen. Ingen likare
ringde upp da heller. Jag har inte fatt ndgon ny telefontid. Otroligt daligt skott,
jag forstar att det ibland dr stressigt men tva ganger och ingen ny tid i sikte. Jag
har sjilv ldst i journalen vad samtalet ska handla om, det ir inget allvarligt men
hur det skéts ér alvarligt. Kvalitetssakra vardcentralen, det dr vil dnda
minniskor det handlar om, jag kinner mig krinkt och obetydlig.”

Svar exempel 3:
Nigot svar finns inte registrerat i vare sig diariet eller Flexite.

Bedomning

Hilso- och sjukvardsnimnden har under 2023 tagit emot 112 synpunkter via
”Lamna dina synpunkter” som finns i diariesystemet W3D3. Ytterligare 44
synpunkter (klagomal) har lamnats till en medarbetare som registrerat det i
systemet Flexite. Det dr en 6kning frin foregaende ar (35). Forvaltningen ser
okningen som positiv da synpunkter ar viktiga for att stindigt kunna forbittra
och utveckla verksamheten.

Under aren 2020-2021 6kade antalet synpunkter vilket hér thop med covid-19-
pandemin for att under 2022 och 2023 minska till nivaer likt fére pandemin.
Bedémningen ir att hilso- och sjukvardsférvaltningen 6verlag hanterar
inkomna synpunkter inom rimlig tid och limnar svar till de som 6nskar. Vid
arsskiftet fanns 13 obesvarade synpunkter i W3D3.
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Under hosten 2023 har ett utvecklingsarbete gjorts inom forvaltningen som
syftar till att omhénderta inkomna synpunkter pa ett mer sammanhallande sitt
an de senaste aren. Forvaltningen kommer att aterga till att anvinda den
regionovergripande rutinen sa att alla synpunkter registreras 1 diariet via
”Lamna dina synpunkter”. Anpassningar kommer att goras i diariet sa att
statistik ska kunna sokas fram pa orsak. Patienter som vill limna synpunkter
via 1177 till sin vardgivare kommer att lankas till regionens
synpunktshantering.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse halso- och sjukvardsforvaltningen daterad 2024-01-03

Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Regionstyrelsen
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Digital justering

HSN-AU § 8 Hanterade medborgarforsliag 2023
Arendenummer: HSN 2023/13

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
* Hilso- och sjukvardsnimnden godkinner rapporten och ligger den till
handlingarna.

Sammanfattning

Som en bilaga till verksamhetsberittelsen ska en redovisning limnas 6ver
hilso- och sjukviardsnimndens behandlade medborgarforslag under det gingna
aret. Enligt anvisningarna ska tre medborgarforslag med svar redovisas
oredigerade vilka aterfinns i drendets tjansteskrivelse.

Alla folkbokférda pa Gotland har méjlighet att limna ett medborgarférslag till
regionfullmiktige som i sin tur kan 6verlimna till regionstyrelsen eller annan
nimnd att utreda och fatta beslut om ett medborgarforslag. Ett
medborgarférslag ska behandlas inom ett ar fran att det inkom till regionen.
Beslutet skickas till forslagsstillaren med kopia till regionfullmaktige.

Hilso- och sjukvirdsnimnden mottar omkring fem medborgarforslag per ar
forutom ar 2022 da det inkom 13 stycken. Ar 2023 inkom sex
medborgarférslag varav tre har behandlats av nimnden, samt att ytterligare sex
fran ar 2022 behandlades av nimnden under 2023. De resterande tre som

inkom 2023 dr planerade att lyftas till nimnden f6r beslut under férsta delen av
2024.

Beddmning
Hilso- och sjukvardsnimnden har under 2023 behandlat nio medborgarférslag
(tre inkomna under 2023 och sex inkomna under 2022).

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har bra kontroll pa hanteringen av
medborgarforslag. Namndsekreteraren fordelar medborgarforslagen till berérd
handlaggare och direfter sker en gemensam planering for nir drendet kan
lyftas till nimnden. Vanligtvis kan det géras inom nagra manader men ibland
kan det behovas lingre tid for utredning av drendet.

Arendets behandling under motet
Yrkande
Ordforanden Filip Reinbhag (S) yrkar bifall till férvaltningens forslag till beslut.

Ordforanden finner bifall till yrkandet.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse hilso- och sjukvardsférvaltningen daterad 2024-01-04

Region

Gotland
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Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Hanterade medborgarforslag av hdlso- och sjukvards-
namnden 2023

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden godkinner rapporten och ligger den till
handlingarna.

Sammanfattning

Som en bilaga till verksamhetsberittelsen ska en redovisning limnas 6ver
hilso- och sjukvardsnimndens behandlade medborgarforslag under det gaingna
aret. Enligt anvisningarna ska tre medborgarforslag med svar redovisas
oredigerade.

Alla folkbokférda pa Gotland har méjlighet att limna ett medborgarférslag till
regionfullmiktige som i sin tur kan Gverlimna till regionstyrelsen eller andra
nimnder att utreda och fatta beslut om medborgarférslag. Ett
medborgarférslag ska behandlas inom ett ar fran att det inkom till regionen.
Beslutet skickas till f6rslagsstillaren med kopia till regionfullmiktige.

Hilso- och sjukvardsnimnden mottar omkring fem medborgarforslag per ar
férutom ar 2022 da det inkom 13 stycken. Ar 2023 inkom sex
medborgarforslag varav tre har behandlats av nimnden, samt att ytterligare sex
fran 4r 2022 behandlades av nimnden under 2023. De resterande tre som
inkom 2023 dr planerade att lyftas till nimnden f6r beslut under férsta delen av
2024. Sammanfattningsvis beslutade nimnden om nio medborgarférslag under
2023.

Arendebeskrivning
Enligt anvisningarna fér verksamhetsberittelsen fran regionstyrelse-
forvaltningen ska tre medborgarférslag med svar presenteras oredigerade.

Exempel 1: Infora ett vaccinationsprogram for dldre

Vilever i en tid priglad av stora utmaningar med kompetensforsorjning. I
kombination 6kar andelen ildre allt mer i landet i stort och i synnerhet pa
Gotland. For att méta den utmaningen med ambitionen att bibehalla dagens
niva av samhallsservice behover man géra méanga atgirder. Alla bickar smad. Jag
foreslar att Gotland, for att minska behovet av vard for dldre, infor ett
vaccinationsprogram for ildre. Pa samma sitt som vi har ett
vaccinationsprogram for barn for att rusta dem att mota livet med de basta

Region Gotland

Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328 Region
Besoksadress Visborgsallén 19 Webbplats www.gotland.se Plusgiro 18 97 50-3 G l d
Telefon +46 498 26 90 00 Facebook facebook.com/regiongotland Organisationsnr 212000-0803 Ot a n
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forutsittningarna tinker jag att dldre skulle erbjudas ett vaccinationsprogram
med vaccin mot sadant som man kan konstatera orsakar stora behov av vard
och omsorg under sin dlderdom. Forslagsvis kulle vaccin mot sadant som
sasongsinfluensan, lunginflaimmation, covid-19 m.m. kunna inga.

Jag anser att forslaget bor utredas, och om det ar lampligt, godkannas for att
kunna méta Gotlands demografi med medborgarnas behov till en rimlig
skattepeng. Samt for att frimja ett hilsosamt aldrande.

Svar och beslut exempel 1:
Forebyggande atgarder for att 6ka manniskors hilsa och minska vardbehovet

ar som medborgarforslaget lyfter, mycket viktigt. Férutom att minska
manniskors lidande och 6ka den upplevda kinslan av hilsa och vilmaende har
det mycket goda effekter pa samhillsekonomin. Hilso- och sjukvardsnimnden
stiller sig generellt positiv till ett vaccinationsprogram for dldre som en del 1
det férebyggande arbetet, men vill avvakta utredningen om det nationella
vaccinationsprogrammet.

Den nationella utredningen ir ett regeringsuppdrag som leds av Anders
Tegnell (Vaccinationsprogramsutredningen S2022:13). I regeringsuppdraget
ingér att sakerstilla att de nationella vaccinationsprogrammen och det
nationella vaccinationsregistret dr andamalsenliga och effektiva, med beaktande
av erfarenheterna fran covid-19 pandemin. Utredningen har tre huvuduppdrag;
oversyn av regleringen av de nationella vaccinationsprogrammen, éversyn av
regleringen av det nationella vaccinationsregistret samt oversyn av
huvudmannaskapet for vaccinationer i forskoleklass. Betdnkandet ska limnas
senast den 24 januari 2024.

Medborgarforslaget avslas mot bakgrund av den nationella utredningen som
pagar och att utredningens slutsatser maste beaktas innan vidare
stillningstagande kan goras till att inf6ra ett regionalt vaccinationsprogram for
aldre i Region Gotland.

Exempel 2: Sammanslagning av vardcentraler (Visby Norr och Wisby Séder)
Att ha 2 konkurrerande vardcentraler med liknande namn i en och samma
byggnad skapar bara onddig forvirring. Jag foreslar att BVC Visby och Visby
Norr borde byta plats och att Visby Norr och Wisby Soder slas ihop till att bli
en och samma virdcentral. Férdelen med en ihopslagning dr att man kan ha en
separat entré fran huvudentrén som kan vara till f6rdel vid olika sjukdoms-
utbrott och pandemier. Det finns méjlighet att tidsbokningen kan bli mer
effektiv vid bl. a. avbokningar och akuttider, och att det ar lttare att fylla ut
tomma luckor och att ticka upp underbemanning om vardcentralen inte ar
uppdelad i tva separata enheter. Patienter har littare att hitta till ritt
vardcentral. BVC Visby far moijlighet att ligga mer separat.

Svar och beslut exempel 2:
Sjukvirdslokaler ar komplexa lokaler att géra om- och tillbyggnationer 1.

Samtidigt lider bada vardcentralerna pa Korpen av lokalbrist och dessutom har
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hilso- och sjukvardsférvaltningen 6vertagit lokaler fran socialforvaltningen dar
tidigare kortidsenhet var placerad.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har ett uppdrag fran hilso- och
sjukvardsnimnden, enligt beslut 2022-06-15 (HSN § 67), att ta fram tva
forstudier, en for primarvarden pa Korpen-omradet och en f6r en ny
vardcentral i Visby. Forstudien ér initierad och kommer att genomféras under
2023. Vad forstudien sedan visar kommer att vara vagledande for savil
ombyggnationen pa Korpen-omradet som for en ny vardcentral 1 Visby.

Forvaltningens bedomning ér att det som forslagsstillaren foreslar dr under
utredning, om én utifran perspektivet bista 16sning f6r primarvarden pa
Korpen-omradet. Hilso- och sjukviardsnamnden beslutar att
medborgarforslaget anses besvarat med férvaltningens tjansteskrivelse.

Exempel 3: Uppratta avtal om vardbesok hos legitimerad naprapat

For flera patientgrupper ar besok hos legitimerad naprapat f6r massage och
stretching en viletablerad behandlingsform. Ett flertal av landets regioner har
besok hos legitimerad naprapat inkluderat i sjukvardens system fo6r
hogkostnadsskyddet, dock inte Gotland. Detta innebir tillkommande
kostnader for oss 1 sadana patientgrupper pa upp emot 10-20.000 kronor per
ar! Redan drabbad av sjukdom far man den merkostnaden. Avstar man frin
behandling blir halsoliget naturligtvis simre for den enskilde patienten. Jag
foreslar att regionen, likt flertalet Ovriga regioner, skriver avtal som innebir att
bestk hos legitimerad naprapat inkluderas 1 hogkostnadsskyddet for sjukvird.

Svar och beslut exempel 3:

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har gjort en omvarldsanalys kring hur 6vriga
regioner i Sverige hanterar fraigan om subventionerad vard hos naprapater. Det
visar att i dagsldget har cirka atta regioner avtal gillande vard hos naprapat.

Hos flera regioner édr varden begrinsad till antingen ett visst antal bes6k hos
naprapat alternativt till vissa patientgrupper. Vissa regioner har ocksa begrinsat
de totala bes6ken hos naprapater och de patienter som da inte far plats
hinvisas till regionens fysioterapeuter, detta av frimst ekonomiska skal.

Forvaltningen har genom édren fitt flera forslag/6nskemal frin medborgare om
att aven Region Gotland ska ha vardavtal med naprapater. Tidigare har
torvaltningen hinvisat till att naprapater inte har varit en yrkeskategori med
legitimationskrav och dirmed hinvisat patienter att istillet uppsoka framst
tysioterapeuter 1 antingen regionens regi eller vid privat alternativ. Da det ocksa
tidigare varit relativt ovanligt med virdavtal med naprapater hos 6vriga
regioner har férvaltningen bedomt att inte sluta vardavtal med naprapater.
Naprapat ar sedan 2006 en skyddad yrkestitel med legitimationskrav som
utfirdas av Socialstyrelsen.

Hilso- och sjukvirden pa Gotland har en vil utbyged fysioterapi med bade
fysioterapeuter i egenregi och i privat regi, det rader inget remisskrav till
verksamheten. Att sluta vardavtal med naprapater skulle kriva en upphandling
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enligt LOU. Enligt forslagsstillaren innebir det for personer 1 patientgruppen
som skulle vara aktuell en kostnad pa 10-20 000 kronor per ar, denna kostnad
skulle vid ett virdavtal istallet till stor del tillfalla hilso- och
sjukvardsforvaltningen, om inte antalet besok per patient begrinsas. Ett besok
hos en naprapat kostar cirka 700-1000 kronor.

Forvaltningens bedémning ér att ett vardavtal med naprapater helt utan
begrinsningar skulle bli mycket kostsamt. Férvaltningens bedémning dr ocksa
att nagon enhetlighet av begrinsningar inte finns bland de regioner som idag
har virdavtal med naprapater. Likasa bedémer férvaltningen att de
behandlingar som forslagsstillaren hinvisar till hos naprapat idag kan erhallas
av fysioterapeuter vid behov.

Med de kirva ekonomiska tider som hilso- och sjukvardsférvaltningen star
infor, liksom hela Region Gotland, dr det nédvindigt att prioritera eventuella
kostnadsokningar, vilka innebar kostnadssankningar ndagon annanstans.
Bedomningen ar att vardavtal med naprapat inte kan prioriteras i nuldget.

Hilso- och sjukvardsnimnden beslutar att avsla medborgarforslaget.

Bedomning
Hilso- och sjukvardsnimnden har under 2023 behandlat nio medborgarférslag
(tre inkomna under 2023 och sex inkomna under 2022).

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har bra kontroll pa hanteringen av
medborgarfoérslag. Nimndsekreteraren fordelar medborgarforslagen till berérd
handldggare och direfter sker en gemensam planering for nir drendet kan
lyftas till nimnden. Vanligtvis kan det géras inom nagra manader men ibland
kan det behovas lingre tid for utredning av drendet.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse halso- och sjukvardsférvaltningen daterad 2024-01-04

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Regionstyrelsen
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HSN-AU § 9 Uppfoljning av den internationella
strategin 2023

Arendenummer: HSN 2023/13

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden
* Hilso- och sjukvardsnimnden godkinner rapporten och ligger den till
handlingarna.

Sammanfattning
I samband med verksamhetsberittelsen ska samtliga forvaltningar redovisa
aktiviteter utifrin Region Gotlands internationella strategi.

Under ar 2023 har hilso- och sjukvardsforvaltningen inte deltagit i nagot nytt
EU-finansierat projekt eller annat internationellt projekt. Under dret har heller
ingen deltagit i internationella konferenser och inga internationella besck dar
forvaltningen har varit vird har férekommit.

Via Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) ges mojligheten att f6lja
pressmeddelanden och publikationer da SKR bevakar och ger stéd i EU och
internationella fragor.

Arendets behandling under métet
Yrkande
Ordforanden Filip Reinbag (S) yrkar bifall till f6rvaltningens forslag till beslut.

Ordféranden finner bifall till yrkandet.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse hilso- och sjukvardsférvaltningen daterad 2024-01-18

Digital justering Region

Gotland
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Handlaggare Johanna Havdelin, férvaltningscontroller Arende HSN 2023/13
Datum 18 januari 2024

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Uppfoljning av den internationella strategin

Forslag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden godkinner rapporten och ligger den till
handlingarna.

Sammanfattning
I samband med verksamhetsberittelsen ska samtliga forvaltningar redovisa
aktiviteter utifrin Region Gotlands internationella strategi.

Under ar 2023 har hilso- och sjukvardsforvaltningen inte deltagit i nagot nytt
EU-finansierat projekt eller annat internationellt projekt. Under aret har heller
ingen deltagit i internationella konferenser och inga internationella besck dar
forvaltningen har varit vird har férekommit.

Via Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) ges méjligheten att folja
pressmeddelanden och publikationer dda SKR bevakar och ger stéd i EU och
internationella fragor.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse halso- och sjukvardsforvaltningen daterad 2024-01-18

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till

Regionstyrelsen
Region Gotland
Postadress SE-621 81 Visby E-post regiongotland@gotland.se Bankgiro 339-8328
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HSN-AU § 10 Verksamhetsrapporter 2023
Arendenummer: HSN 2023/14

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvardsnamnden
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strama, smittskydd, vardhygien och likemedelskommittén. Aven férvaltningens
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enlighet med respektive uppdragsbeskrivning, fran foljande verksamheter:
strama, smittskydd, vardhygien och likemedelskommittén. Aven férvaltningens
patientsikerhetsarbete redovisas arligen i form av en verksamhetsrapport.
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Halso- och sjukvardsnamnden

Vardhygien Gotland — verksamhetsrapport 2023

Uppdrag

Virdhygien omfattar alla de atgarder som vidtas for att férebygga och begrinsa
vardrelaterade infektioner (VRI) inom vard och omsorg. Virdhygien har som
uppdrag att sakerstilla kompetens inom sakomradet vardhygien och tillgodose

behoven inom Hilso- och sjukvardsférvaltningen(HSF) och Socialférvaltningen
(SOF) pa Gotland. Uppdraget finns i Docpoint STY-13349.

Resurser
Under 2023 har en tidigare heltidstjanst som hygienskoterska omvandlats till tva
halvtidstjanster. Smittskyddslidkaren har ett uppdrag inom vardhygien.

Natverk och utbildningar
Virdhygien deltar i nationella nitverk, via Folkhidlsomyndigheten samt i RAG,
Regional Arbetsgrupp Virdhygien Stockholm-Gotland.

Viardhygien deltog i nationella Hygiendagarna samt i Kommunala nitverkstraffar for
hygienskéterskor.

Ett studiebesok har gjorts hos vardhygien Kronoberg.

Arets verksamhet

Radgivning och verksamhetsbesok

Virdhygien har under aret varit radgivare i arbetet med att férebygga och begrinsa
VRI inom HSF och SOF genom telefonradgivning, mejl och arbetsplatsbesok.

Alla enheter inom HSF ska utfora egenkontroll en gang per ar. Vardhygien arbetar
for att tillse att det sker i alla verksamheter. Under aret har det genomforts
hygienronder pa endoskopimottagningen, sterilcentralen samt
ambulansverksamheten. Resultaten fran hygienronderna har aterforts till
enhetschefer och verksamhetschefer. Utover dessa har besok hos enhetschefer och
hygienombud genomforts.
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Lokala riktlinjer och hemsida

Virdhygieniska rutiner och riktlinjer har uppdaterats fortlépande och finns i
DocPoint.

Ett storre arbete har gjorts for att fa till en uppdaterad rutin rérande patienter med
hégsmittsam sjukdom t.ex. VHF sa som Ebola (STY-16391).

Ny- och ombyggnation, upphandlingar
Ett av vardhygiens uppdrag dr att delta 1 planeringen kring och delta i ny- och
ombyggnationer dir arbete pagar for att tydliggéra samarbetet.

Virdhygien har under aret deltagit i upphandlingar avseende stad-/Kem-
/desinfektionsprodukter. Vid upphandlingar och i virdhygieniska rutiner 4r
miljoaspekten en viktig parameter att ta hinsyn till.

Utbildningar och information

Varje enhet har ett till tva hygienombud som ska vara insatt i hygienfragor.
Hygienombuden ansvarar bland annat tillsammans med enhetschefen for
genomforande av foljsamhetsmitningar. Utbildning av hygienombud inom HSF har
skett under aret och f6r hygienombud inom SOF ir utbildning planerat till varen.
For ambulansverksamheten har utbildningstillfallen genomférts under éret.
Virdhygien deltog pa verksamhetschefsmote i december manad for att tydliggora
uppdraget.

Nyexaminerade sjukskoterskor gar ett introduktionsar dir vardhygien har bidragit
med ett utbildningstillfalle.

Vardrelaterade infektioner, VRI

Europeiska smittskyddsmyndigheten (ECDC) genomfor vart 5:e dr en
punktprevalensmitning avseende VRI och antibiotikaanvindning pa akutsjukhus
inom EU. Undersokningen 2023 samordnades av Folkhdlsomyndigheten. Samtliga
21 regioner deltog. V 17 genomférdes mitningen pa Gotland. De nationella
resultaten publicerades i en rapport den 15:e december. Den internationella
rapporten beridknas bli klar under varen 2024.

Rapporten finns tillganglig via Virdrelaterade infektioner och antibiotikaanvindning
pa akutsjukhus i Sverige (ECDC PPM 2023) — Folkhilsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

Sammanfattningsvis konstaterades i mitningen att var tionde patient pa svenska
akutsjukhus har en VRI (10,3%). For Gotlands del var andelen 8,4%.

Rapporten identifierar flertalet forbattringsomraden:
e Behov av att arbeta férebyggande och enligt riktlinjer f6r att minska antalet
vardrelaterade infektioner med fokus pa de vanligaste infektionerna.
e Att Oka foljsamheten till behandlingsrekommendationer for
urinvigsinfektioner, pneumoni och kirurgisk profylax.
e Att forbittra organisatoriska férutsittningar som 6kar mojligheten till ett
patientsikert arbete.

Basala Hygienrutiner och kladregler

En intern mitning av foljsamheten pa alla enheter inom Hilso- och
sjukvardsforvaltningen ska genomforas varannan manad.

Deltagande oavsett resultatet kan betraktas som ett verktyg for att forbattra den
faktiska foljsamheten och ar ett kvalitetsmatt i egenkontrollen.
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Patientsikerhet

Hygien-och klidrutiner Filisanber till Iyofen- ach klidrutiner. Ml 100%.
Hygien och kladrutiner -Andel korrekt foljsamhet

mdlvarde 100%

Andel korrekt foljsamhet ménadsvis

Tandvdrd

Totalt 80% 81% 831% 87 % 76% 78% 68%

Flera enheter haller en hég och jaimn niva vilket dr glidjande, men det behdvs fortsatt
torbattringsarbete.

Slutenvarden

Det har startats upp ett samarbete med Lokalvarden och TKF for att ta fram en
stidhandbok som tydligg6r ansvarsomradena for vardpersonal, vardnira service
(VNS) respektive lokalvarden.

Oppenvérden

Endoskopimottagning: Virdhygien har i samarbete med endoskopimottagningen
under dret arbetat for att ta fram ett arbetssitt for mikrobiologisk 6vervakning av
rengorings- och forvaringsprocessen samt att generellt forbittra de vardhygieniska
forutsittningarna pa endoskopimottagningen.

Operationsavdelningen och sterilcentralen: Virdhygien har i samarbete med
operation och sterilcentralen pabérjat ett projekt fr att kvalitetssdkra rena miljoer.

Planerad verksamhet for 2024

e Attuppna en tydlig forflyttning av resultatet av BHK-mitningarna mot malet
100% ingar 1 internkontrollplanen fér 2024.

e Att analysera och paborja ett riktat arbete med de forbattringsomraden som
identifierades i rapporten ECDC-PPM.

Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor
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Ordférande Gotlands Lékemedelskommitté 14 december 2023

Halso- och sjukvardsnamnden

Verksamhetsrapport Likemedelskommittén 2023

Uppdrag

I Sveriges samtliga regioner finns likemedelskommittéer, vilkas verksamheter ar
lagstadgade av riksdagen. P4 Gotland finns ett lokalt styrande reglemente:
“Reglemente f6r Likemedelskommittén i Region Gotland”. Likemedelskommitténs
uppdrag ar att vara radgivande, och verksamheten syftar till att gotlinningar ska fi en
medicinskt effektiv, iandamalsenlig och siker likemedelsbehandling, som ocksa ar
kostnadseffektiv.

Arets verksamhet

Rekommenderade likemedel

Varje region i Sverige sammanstiller en lista 6ver rekommenderade likemedel. De
flesta regioner ser att det ar viktigt att listan innehaller likemedel som anvinds
torebyggande, eller behandlande, mot vanliga sjukdomar som handlidggs 1
primirvarden. Gotlands likemedelskommittés rekommendationslista tas fram i
samarbete med specialister verksamma pa Gotland, samt Region Stockholms
likemedelskommittés olika expertgrupper. Ar 2023 gjordes en lista fér ar 2024.
Arbetet med att uppdatera och firdigstilla rekommendationslistan pagick under
hésten 2023 och den firdiga listan dmnas tryckas upp och distribueras 1 botjan av ar
2024. Fortfarande efterfragas en tryckt lista sa Likemedelskommittén avser att
fortsitta med det ett tag framéver. Den digitala listan finns tillginglig for alla pa
hemsidan gotland.se. De storsta nyheterna i rekommendationslistan det hir aret har
varit en grundlig omarbetning av infektionsavsnittet i samarbete med Strama Gotland
och nya riktlinjer f6r behandling av astma och KOL 1 enlighet med
Likemedelsverkets nya riktlinjer.

Informationsluncher

Likemedelskommittén anordnar lunchforedrag cirka en gang per manad. Inbjudna
experter, bade interna och externa forelisare, talar dd om likemedelsanknutna dmnen
av allmint intresse. Det dr en mojlighet till intern fortbildning f6r regionens
specialistlikare och en del av utbildningsverksamheten f6r andra férskrivare och
medarbetare inom HSF. Under 2023 har féredrag ordnats om likemedelsbehandling
av smirta, tuberkulos, depression, allergi, infektioner i slutenvard, KOL och om
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lustgas som berusningsmedel (medarbetare fran Giftinformationscentralen). I forsta
hand dr det fysiska foreldsningar, men f6r de som inte kan komma erbjuds digital
narvaro.

Kontakt med apoteken:

Likemedelskommittén har ett gott samarbete med samtliga apotek pa 6n. I ar har vi
traffats bade var och host. Det ar ett bra tillfalle att utbyta erfarenheter och diskutera
gemensamma fragor.

Restnoterade likemedel

Antalet restnoteringar av likemedel har globalt sett aldrig varit hogre an under ar
2023. Nationellt har en sirskild enhet f6r restnoterade likemedel inrittats pa
Likemedelsverket och landets likemedelskommittéer samarbetar bland annat genom
LOK (Nitverket for landets likemedelskommittéer) for att underlitta situationen.
For att underlitta f6r Gotlands patienter, forskrivare och apotek har likemedels-
kommittén utfirdat 6vergripande licenser f6r likemedel som behéver finnas
tillgéngliga 1 samtliga verksamheter. Vidare har sirskilda 6verenskommelser triffats
med apoteken som mojliggor utbyten av likemedel med osaker tillgang till andra
styrkor och tillverkare av samma likemedelssubstans utan féregaende kontakt med
torskrivaren. En sirskild forteckning 6ver aktuella generella licenser har under éret
upprittats och finns tillginglig pa likemedelskommitténs hemsida.

Samarbete Region Stockholm
Ett utmirkt samarbete foreligger med Region Stockholm. Upphandling av likemedel

till slutenvarden sker gemensamt och ger rabatter f6r Region Gotland i
storleksordningen 5 miljoner kronor. Detta férutsitter aktivt deltagande 1 Region
Stockholms likemedelskommittés olika expertgrupper. Deltagande i
expertgruppsdiskussioner ar en central del av kunskapssakringen. Ordféranden for
Gotlands likemedelskommitté édr sedan tidigare adjungerad i Region Stockholms
likemedelskommitté, nagot som frimjar samarbetet. Inom den nya
kunskapsstyrningsorganisationen férekommer likemedels- och medicinteknikfragor.
Rorande dessa fragor dr ocksa Gotlands likemedelskommitté engagerad. Landets
likemedelskommittéer har ett nationellt nitverk, LOK, med regelbundna méten och
samordning av likemedelsrelaterade aktiviteter i landet. I detta nitverk deltar
ordférande 1 Gotlands likemedelskommitté.

Kvalitetskontroll

Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, redovisar i ”Virden 1 siffror” en jaimférelse
mellan regionerna dir en mingd olika variabler vigts samman. Primérvarden har
ocksa ett digitalt nationellt uppfoljningsverktyg. Varden pa Gotland jimférs med
riket 1 dessa kvalitetskontrollsystem. Likemedelsanvindningen foljs med olika matt.
Likemedelskommittén arbetar med malet att kontinuerligt forbittra kvaliteten pa
likemedelsanvindningen pd 6n. Med bland annat SKR:s statistik kan kvaliteten
foljas. Strama foljer och dterkopplar antibiotikaanvindningen i bade 6ppen- och
slutenvird. Nya verktyg i form av diagnoskopplad férskrivning och
Infektionsverktyget medger bittre mojligheter att f6lja antibiotikaanvindning i
slutenvard.

Sammantaget kan konstateras utmirkt foljsamhet till rekommendationerna i den
lokala rekommendationslistan f6r likemedel, den s.k. REK-listan, men
forbattringsomraden finns. I vissa fall 4r utmaningen att minska anvandningen av
likemedel, till exempel vid sémnproblem och smirta. Region Gotland har mycket
bra siffror nir det giller minskningen i férskrivningen av beroendeframkallande
likemedel, t.ex. opioider, vilket ocksd uppmarksammats av andra regioner. Det finns
hég motiverad anviandning av specialistpreparat, exempelvis lakemedel som
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torindrar immunsystemet vid autoimmuna sjukdomar till exempel reumatism och
behandling vid cancersjukdom.

Kostnadsutveckling for lakemedel

Enligt senaste drens statistik fran SKR har likemedelskostnaden 6kat pa Gotland.
Kostnadsokningen fér Region Gotland ar 2023 dr 15% pa receptlikemedel jimfort
med aret innan. Kostnadsokning f6r likemedel som anvinds inom varden, sa kallade
rekvisitionslikemedel 6kade med 21% under 2023 jimfort med 23% 6kning under ar
2022. Vissa lakemedel, till exempel cancerlikemedel och likemedel som anvinds vid
autoimmuna sjukdomar, dr sirskilt dyra. Nyare likemedel vid diabetes typ 2 anvinds
alltmer och har fatt utékade indikationer. Pa Gotland foérskrivs stor mangd
centralstimulerande preparat till patienter med ADHD. Delf6rklaring till att
forskrivningen per 1000 invanare dr stor pa Gotland dr den goda tillgingligheten till
barn- och ungdomspsykiatrin pa 6n. Nyare blodfértunnande likemedel
rekommenderas internationellt och nationellt som férebyggande behandling bland
annat mot blodpropp i1 ben och mot stroke. Gotlands likemedelskommitté
rekommenderar 6vergang till dessa likemedel, 1 enlighet med nationella riktlinjer.
Forskrivare pa Gotland foljer rekommendationerna vil, och eftersom de nya like-
medlen ar avsevirt dyrare dn det dldre preparatet, medfor det tydligt 6kade
kostnader. Minskad kostnad ses pa en del likemedel, vars patent gatt ut senaste tva
aren (till exempel Zytiga, ett vanligt likemedel vid prostatacancer).
Likemedelskommittén arbetar aktivt for att motivera till anvindandet av billigare
likemedelsbehandling om sadan finns tillginglic med bibehallen medicinsk kvalitet.

Planerad verksamhet for 2024

En ny kunskapsorganisation for Sveriges hilso- och sjukvard ar pa plats, och arbetet 1
kunskapsorganisationen pagar. Malet dr att ge hela Sverige en jimlik vard som
baseras pa kunskap, vetenskap och varderfarenhet. Likemedel ingar ”pa tviren” i
den nya kunskapsorganisationen, och dir har likemedelskommittéerna i Sverige en
roll 1 sin respektive region. I det nationella samarbetet kring likemedel har
organisationen LOK en nyckelroll. LOK bestir av ordféranden i samtliga
Likemedelskommittéer i landet och ingar dven i kunskapsstyrningen.
Kunskapsstyrning av likemedelsval dr angeldget med tanke pa 6kande kostnader och
eftersom de flesta nya likemedel dr avsevirt dyrare 4n foregangarna. Riktade insatser
med 6kad uppféljning av utvalda omraden, bade insatser inom slutenvarden och
insatser i primarvarden for bittre kvalitet och kostnadskontroll 4r viktiga.

Likemedelskommittén pa Gotland har den stora férdelen att verka i en region dar
det ar latt for olika aktorer att komma i kontakt med varandra. Det ger ofta snabba
och konstruktiva diskussioner och snabba beslut. Likemedelskommittén har noterat
ett stort intresse for likemedelsfragor bland férskrivare och vrig hilso- och
sjukvardspersonal och blir ofta kontaktade med fragor. Plan f6r kommande ar ar att
pa flera olika sitt arbeta f6r klok behandling, bade med icke-farmakologiska metoder
och likemedel. Ett bra sitt att minska likemedelskostnader ér att fa patienter att
sjilva engagera sig och forbittra sina levnadsvanor. Vi samarbetar med 6vriga virden
for att lyfta arbete med levnadsvanor som komplement till Iikemedel, till exempel
genom arbete med rekommendationslistan, informationsluncher, kursen i
levnadsvanearbete for regionens ST-ldkare och kurserna i likemedel f6r bade
regionens AT- och ST-ldkare. Dessutom finns sjukdomsspecifika rad som kan
torbattra livskvaliteten for personer med vissa sjukdomar. Det dr en utmaning fér
forskrivare att na ut till patienterna med rad om forindring av levnadsvanor.
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Fortsatt samverkan med lokala experter, Region Stockholms expertgrupper, LOK-
nitverket och det lokala programomradet Strama, bedéms nédvindigt for att
likemedelskommittén ska kunna fortsitta bedriva sin radgivande verksamhet.

Under varen 2024 erbjuder Likemedelskommittén samtliga vardverksamheter i
offentlig regi, samt privata utdvare inom vardvalet sitt drliga bes6k f6r information
om nyheter i rekommendationslistan och diskussion om likemedel.

Resurser

Likemedelskommittén har 12 medlemmar med representation fran primirvard,
psykiatri och slutenvirdens opererande och icke-opererande specialiteter. Tjansten
som ordforande tillsattes under borjan av 2023 och under aret har flera nya
medlemmar rekryterats till kommittén. Sekreteraren delar sin tid mellan
chefsapotekaruppdraget och likemedelskommittén. Tjansten som informationslikare
ar for narvarande vakant.

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till
Regionstyrelsen
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Halso- och sjukvdrdsforvaltningen Verksamhetsrapport
Sven Montelius I-_|SN 20_22/14
smittskyddsldkare, Strama-ordférande 10 januari 2023

Halso- och sjukvardsnamnden

Strama Gotland — Verksamhetsrapport 2023

Nationell organisation

Strama star fo6r Samverkan mot antibiotikaresistens. Nationell arbetsgrupp (NAG)
Strama verkar inom Programrad infektion i Nationellt system for kunskapsstyrning 1
hilso- och sjukvard. Folkhilsomyndigheten har en samverkansgrupp for Strama-
arbete samt sammanstiller f6rskrivningsdata av antibiotika pa regionniva. I varje
region finns en lokal Stramagrupp.

Strama Gotlands uppdrag

e Folja antibiotikaférskrivning och resistenslige pa Gotland samt aterfora
denna information till verksamheterna.

e Sec till att det i verksamheterna finns aktuella lokala och nationella
rekommendationer och vardprogram for profylax och behandling av vanliga
infektioner vad giller antibiotika.

e Sprida kunskap om antibiotikaresistens och foljderna av detta till allmdnheten
och media, samt i Ovrigt verka enligt nationella riktlinjer frin Strama.

Resurser

Stramas budget f6r 2023 uppgar till 300 000 kr. I detta ingar 20 procent arbetstid for
tva lakare och 83 000 kr for 6vriga kostnader, sisom utbildningar och méten. Medel
tor kunskapsspridning och informationskampanjer finns centralt i férvaltningen.

Verksamhet 2023

Stramaturnén:

Samtliga vardcentraler och alla kliniker pa Visby lasarett har under aret fatt
erbjudande om besok eller digitala méten for information om nationell och lokal
antibiotikaforskrivning, resistensliage och riktlinjer f6r antibiotikabehandling. Fokus
under drets Stramaturné till primarvarden var att informera om Stramas mal i KOK-
boken och vad det innebir f6r vardcentralerna. Under hdsten lyftes arbetet med att
uppdatera Stramas app dir det numer ingar ett avsnitt avseende kirurgisk profylax.
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Appen har dven ett nytillkommet avsnitt som ber6r antibiotikabehandling vid brist pa
rekommenderat likemedel.

Utbildning férskolor:
Strama Gotland har pabérjat ett arbete med information och utbildning till

torskolornas rektorer och hygienombud, sk HYFS. Triffarna har varit vilbesokta
och uppskattade.

Antibiotikaronder:

Antibiotikaronder har genomforts veckovis i perioder pa medicinkliniken.

Likemedelsforum:

Strama Gotland har deltagit for att informera om verksamheten.

ECDC-PPM:

Europeiska smittskyddsmyndigheten (ECDC) genomfor vart 5:e ar en
punktprevalensmitning avseende VRI och antibiotikaanvindning pa akutsjukhus
inom EU. Undersékningen samordnas av Folkhidlsomyndigheten. Vid mitningen
2023 deltog samtliga 21 regioner

Rapporten finns tillginglig via Vardrelaterade infektioner och antibiotikaanvindning
pa akutsjukhus i Sverige (ECDC PPM 2023) — Folkhilsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

Sammanfattningsvis konstaterades i mitningen att var tionde patient pa svenska
akutsjukhus har en VRI (10,3%). For Gotlands del var andelen 8,4%.

Rapporten identifierar flertalet forbattringsomraden:
e Behov av att arbeta férebyggande och enligt riktlinjer for att minska antalet
vardrelaterade infektioner med fokus pa de vanligaste infektionerna.
e Att Oka foljsamheten till behandlingsrekommendationer f6r
urinvagsinfektioner, pneumoni och kirurgisk profylax.
e Att forbittra organisatoriska forutsittningar som 6kar mojligheten till ett
patientsikert arbete.

Stramas mal i KOK - boken:

Virdcentralen ska aktivt arbeta for korrekt och minskad forskrivning av antibiotika
enligt Stramas riktlinjer. For att tydliggdra uppdraget har Stramas mal i KOK-boken
omformulerats till tvda processmal:

1a) Att vilja ett patientfall inom omradet infektioner och antibiotikabehandling f6r
tordjupning. Vid diskussion och genomgang av patientfallet ska majoriteten av
vardcentralens likare och sjukskoterskor vara med, och deltagarlista ska redovisas.
1b)Vardcentralen ska vilja ut minst fem patienter med den diagnos som har valts i
patientfallet ovan och gér en journalgranskning. Slutsatserna av journalgranskning
och den efterféljande diskussionen ska redovisas.

Bonus utgar med 30 Tkr per uppfyllt uppdrag fran Strama.

2. Den andra uppgiften ir att bonus utgir med 15 000 kronor/ménad till de
vardcentraler som klarar tre av fem mal gillande diagnoskopplade data pa
antibiotikaomradet. De fem malen ar ett urval frin Primirvardskvalitet,
primirvardens kvalitetssystem, och redovisas manadsvis.
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Diagnoskopplad férskrivningsdata:
Det pagir ett arbete med att fa fram data f6r diagnoskopplad foérskrivning

tillsammans med enheten for statistik/E-hilsa/MIT via en app i QlickView.

AntibiotikaSmart Sverige

Projektet AntibiotikaSmart Sverige borjar allt mer ta form. Malet ar att ta fram
checklistor for att underlitta for verksamheterna att arbeta systematiskt kring
mitningar och atgirder inklusive féljsamhet till Stramas riktlinjer.

Virdcentralen Wisby Séder deltar i pilotprojektet AntibiotikaSmarta Vardcentraler.

Tre privata forskolor kommer att delta 1 AntibiotikaSmarts pilotsatsning mot
férskolorna, Friskare Férskola.

Utbildningar och nationella natverk

Deltagare fran Strama Gotland har deltagit i Stramas hostutbildning, i Stramas dag
for apotekare samt i den nationella grundutbildningen i lokalt Stramaarbete.

Utveckling betraffande resistenta bakterier

Avseende multiresistenta bakterier konstaterades under 2023 17 nya fall
meticillinresistent Staphylococcus aureus (MRSA). Férekomsten av ESBL-bildande
multiresistenta tarmbakterier (ESBL) har noterats hos 56 personer under 2023.
Vancomycinresistenta enterokocker (VRE) har inte diagnosticerats innevarande ar pa
Gotland. Ett fall av Pneumokocker med nedsatt kinslighet for penicillin (PNSP)
noterades. Ett nytt fall av ESBL-birande tarmbakterier resistenta mot karbapenemer
(ESBL-carba) har konstaterats under aret, det forsta sedan 2014 pa Gotland.

Utveckling betrdffande antibiotikaforskrivning

Efter den tydliga minskningen under pandemin, ar trenden under aret att
forskrivningen av antibiotika 6kar nationellt. Orsaken ir sannolikt multifaktoriell och
bed6éms bero pa 6kad exponering i samhallet, 6kat resande och fler atgirder inom
varden.

Pa Gotland ar forskrivningen till barn 0-6 ar och inom tandvérden lag i jimférelse
med riket. For de allra dldsta 6ver 85 ar ses en minskning av férskrivningen pa
Gotland jimfért med nationella siffror. I 6vriga dldersgrupper ar forskrivningen pa
Gotland hogre in rikets genomsnitt.

Stramas nationella mal ir en forskrivning pd max 250 recept/1000 invinare och ar.
For 2023 forskrevs 289 recept/1000 invanare pa Gotland, att jimféra med det
nationella genomsnittet pa 270 recept/1000 invanare under samma petiod.
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Graf antibiotikafvrskrivning under 1 december 2022 — 1 december 2023 (Folkhdlsomyndigheten)

Planering for Strama Gotland 2024
e Att folja och successivt implementera de olika delarna i ”Antibiotikasmart
Sverige”.
e Att fortsitta arbetet med utbildningsinsatser med malet att minska den hoga
antibiotikaférskrivningen.
e Attanalysera och pabérja ett riktat arbete med de forbittringsomraden som
identifierades i rapporten avseende ECDC-PPM.

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor
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Smittskydd Gotland - verksamhetsberattelse 2023

Uppdrag

Smittskyddslikaren har ett samlat ansvar £6r smittskyddsarbetet inom det omrade dir
hen verkar enligt Smittskyddslagen (2004:168). Smittskyddsenhetens
uppdragsbeskrivning finns i DocPoint STY-13592.

Resurser

Under 2023 har smittskyddsenheten bemannats av administrator,
smittskyddssjukskoterska och smittskyddsldkare. En timanstilld bitradande
smittskyddsliakare har varit stallféretradande smittskyddslidkare vid semester och
annan franvaro.

Arets verksamhet

Eliminera Hepatit C:

Ar 2015 faststillde Viirldshilsoorganisationen, WHO, malet att till ar 2030 eliminera
hepatit B och C som allvarliga hot mot folkhilsan. Alla medlemslinder i WHO,
inklusive Sverige, har antagit detta elimineringsmal. Den fOrsta versionen av
elimineringsplanen ror hepatit C som bedémdes som mest angeliget.

I Region Gotland har en arbetsgrupp tillskapats med deltagare fran smittskydd och
infektionskliniken. Den forsta atgirden var att inkludera provtagning f6r hepatit C i
screeningen av blivande médrar. Under aret har det genomforts
informationskampanjer till allmanheten och till sjukvarden. Totalt 528 personer har
provtagits for hepatit C, ingen av dessa har visat sig vara smittad. Arbetet for att
eliminera hepatit C kommer att fortsitta med inriktning mot personer med
riskbeteende.

Borttagande av blodsmittemarkning i journaler:

Hilso- och sjukvardsdirektoren har pa initiativ av smittskyddslidkare fattat beslut om
borttagande av blodsmittemirkning i patientjournalerna.

Kostnadsfrihet vid isolering:

Hilso- och sjukvardsnimnden har pd initiativ fran smittskyddslikare fattat beslut att
isoleringsvard som ges pa grund av sjukdom som regleras i smittskyddslagen ska ges
kostnadsfritt.

Studie Ax:

Studie Ax dr en samarbetsgrupp inom nagra smittskyddsenheter. I september
anordnades en konferens i Visby.
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Strama:
Se sirskild verksamhetsrapport.

Clostridium perfringens i dricksvatten:

I november konstaterades clostridium perfringens i dricksvatten i Visby med omnejd.
For smittskydd innebar utbrottet en roll i R-SSL samt att hantera férfragningar fran
media. Inga sjukdomsfall kunde knytas till utbrottet.

Pandemin covid-19:

Pandemin orsakad av covid-19 idr i en ny fas. Det dr fortsatt virusvarianten omikron
som dominerar. Under 2023 konstaterades 467 fall av covid-19 pa Gotland. Totalt
har 12 796 personer diagnosticerats med covid-19 pa Gotland sedan den 11 mars
2020.

Vaccinationet:

Covid-19:

Vaccinationer mot covid-19 har erbjudits enligt Folkhédlsomyndighetens
rekommendationer. Under virdosen erbjéds samtidig vaccination mot
pneumokocker, och under héstdosen samvaccination mot siasongsinfluensa.
Smittskyddslikaren deltar som medicinskt sakkunnig i vaccinationsarbetet.

Sdsongsinfluensa:

Vaccinationerna mot sasongsinfluensa borjade den 7 november. De boende pa
SABO eller inskrivna inom hemsjukvarden har erbjudits ett adjuvanterat (forstirkt)
influensavaccin, Fluad tetra. Ovriga har haft tillging till standardvaccin Vaxigrip tetra.

Statistiken avseende arets influensavaccinationer blir klar under varen 2023.

Preumokocker:

Den 1 december 2022 tridde ett nytt sirskilt vaccinationsprogram mot
pneumokocker i kraft. Det omfattar personer i vissa medicinska riskgrupper samt
samtliga som fyller 75 ar under éret. Sedan tidigare har Gotland ett regionalt beslut
att personer fran och med 65 ars dlder erbjuds kostnadsfritt vaccin mot
pneumokocker. Ytterligare en nyhet 4r att det nu rekommenderas upprepade
vaccindoser. Vaccinationer mot pneumokockinfektioner erbjods via
vaccinationsenheten under varens vaccinationskampanj mot covid-19.

Utbrott/smittsparning
Se dven Bilaga 1: Statistik 6ver sjukdomar enligt smittskyddslagen.
Under aret har flertalet smittsparningar gjorts relaterat till pandemin med covid-19.

Sisongen 2022 — 2023 noterades 165 fall av influensa pa Gotland, varav 129 typades
till Influensa A. Det kan jamféras med sisongen 2021 — 2022 da 41 fall
diagnosticerades pa Gotland. For sdsongen 2023 — 2024 har 53 personer
diagnosticerats med influensa A och 8 med influensa B fram till arets slut.

e Ingen person diagnosticerades med TBE (fistingburen hjirninflammation)
under dret, trots att antalet fall 6kar nationellt.

e Ett fall av tuberkulos har konstaterats under dret, ett importfall.

e Lin person drabbades av sepsis orsakad av listeria, ett importfall.
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e Tva fall av legionella konstaterades, varav ett importfall. Ytterligare en person
hemmahoérande 1 ett annat lan diagnosticerades med legionella dar
utredningen visade att smittkallan fanns pa Gotland.

e 7 fall av entero-hemorrhagisk E.coli (EHEC) diagnosticerades varav fyra var
barn och tre vuxna.

e 0 fall av Salmonella identifierades pa Gotland dir tre hade importsmitta och
tre inhemsk smitta.

e 0 fall av cryptosporidier diagnosticerades pa 6n. Ett var importsmitta och
fem inhemskt smittade.

e 48 fall av campylobacter intriffade under aret vilket kan jamféras med 29 fall
under 2022. Sju var importfall, en saknade uppgift och Gvriga inhemskt
smittade.

e Tre fall av hepatit B anmildes under aret, samtliga importfall. En person hade
dartill hepatit D.

e FDyra fall av hepatit C konstaterades, samtliga inhemskt smittade.

e Tio fall av invasiv infektion med betahemolyserande grupp A-streptokocker
konstaterades under aret. Det ér en tydlig 6kning fran tidigare ar, vilket ar
samma monster som har noterats nationellt.

For statistik avseende multiresistenta bakterier se Bilaga 1.

STI- gruppen och 6vrigt rérande STT

STI-gruppen samlar aktérer som arbetar f6r att hantera sexuellt 6verforbara
sjukdomar (STI = Sexually Transmitted Infections) i Region Gotland.
Smittskyddslikaren dr sammankallande.

Gruppen diskuterar statistik och strategier kring férebyggande av STI. Ett viktigt mal
ar att tillskapa en sammanhallen STI-mottagning pa Gotland.

Inom omridet sexuellt 6verforbara infektioner sa diagnosticerades totalt 138 fall av
klamydia under 2023. 8 fall av gonorré har noterats under aret, samma antal som
2022. Tre personer var smittade utomlands, tva 1 Sverige och tre hade oklar smittort.
En person befanns smittad med HIV diagnosticerades, smittad utomlands. En
person diagnosticerades med syfilis, 4ven denna smittad utomlands.

Lokala natverk och utbildningar
Smittskyddslikaren ingar i Katastrofmedicinskt rad.

Smittskyddsenheten samverkar lokalt med livsmedelsinspektorer, enheten f6r milj6-
och hilsa och linsveterinir samt med barnhilsovard och elevhilsa.

Smittskyddssjukskoterskan har haft utbildning 1 smittsparning vid STI f6r
vardcentralernas distriktsskoterskor.

Smittskyddssjukskéterskan har deltagit i utbildning i smittskydd och hygien f6r
hygienombud och rektorer inom férskolan.

Smittskyddslikaren och hygienskéterska har ansvarat £6r utbildning i smittskydd och
vardhygien till AT-lakare.

Nationella natverk
Smittskyddsenheten samverkar med Folkhalsomyndigheten i fragor som ror
smittskydd och vaccinationer.
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Smittskyddsenheten samverkar med 6vriga regioner via SKR avseende vaccinationer
mot covid-19.

Smittskyddsenhetens medarbetare har deltagit i nationella méten med
Smittskyddslikarforeningen, Smittskyddssjukskoterskornas forening samt i den
nationella Smittskyddskonferensen.

Lokala riktlinjer och hemsida
Rutiner och riktlinjer har uppdaterats fortlopande och finns i DocPoint.

Media och kommunikation
En stor del av arbetet under aret har inneburit intern och extern kommunikation
relaterat till pandemin med covid-19.

Halso- och sjukvardsnamnden
Smittskyddslikarens muntliga information till hilso- och sjukvardsnimnden om
smittskyddsenhetens arbete kommer att ske 1 februari 2024.

Planering for arbetet inom smittskydd under 2024

Fortsatt aktivt arbete med pandemin avseende Overvakning av nya virusvarianter.
Fortsatt arbeta for att tillse god tillgang till vaccinationer enligt
Folkhalsomyndighetens rekommendationer.

Arbeta fram en rutin f6r hilsosamtal och vaccinationer av personal inom vard och
omsorg vid nyanstillning saval som for befintliga medarbetare.

En 6versyn pagar avseende hur kostnaderna avseende provtagning fér smittsamma
sjukdomar hanteras i regionen.

Fortsatta utbildningar av hygienombud i férskolorna.

Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor
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Bilaga 1: Statistik 6ver sjukdomar enligt smittskyddslagen:

Sexuellt 6verférbara sjukdomar 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Gonorré 9 6 4 8 8
HIV-infektion 0 4 1 3 1
Klamydiainfektion 233 181 177 203 138
Syfilis 0 1 0 0 1
Multiresistenta bakterier 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Extended spectrum

Betalaktamase ESBL 41 29 28 48 26
Extended spectrum

Betalaktamase ESBLcarba 0 0 0 0 1
Meticillinresistenta gula

stafylokocker (MRSA) 19 14 26 25 17
P'r.1eu.mokoc.l-<er med nedsatt 1 3 0 1 1
kdnslighet for pc

Vancomycinresistena

Enterokocker (VRE) 3 0 ! 1 0
Hepatiter 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Hepatit A 0 0 2 0 0
Hepatit B 3 5 3 2 3
Hepatit C 4 7 7 5 4
Hepatit D 0 0 0 0 1
Hepatit E 0 0 0 0 0
Mag- och tarminfektioner 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Campylobacter 52 20 32 29 50
Cryptosporidier 6 3 5 2 6
Entamoeba histolytica 0 0 2 0 0
Enterohemorragisk E.Coli (EHEC) 2 3 3 1 7
Giardia 16 4 6 3 2
Salmonella 13 6 7 2 6
Shigella 3 0 12 2 0
Yersinia 2 0 4 1 0
Mykobacterieinfektioner 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Atypiska mykobakterier 3 2 1 4 1
Tuberkulos 1 7 2 1 1
Invasiva infektioner 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Betahemolyserande grupp-A-

streptokocker (GAS)(invasivt) 6 0 ! 2 10
Haemophilus influenza (invasivt) 3 2 0 1 0
Listeria (invasivt) 0 1 1 1 1
Meningokocker (invasivt) 0 0 0 1 0
Pneumokocker (invasivt) 10 2 4 11 15
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Ovriga infektioner 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Covid-19 - 1865 2949 | 7114 467
Influensa A 187 52 9 84 113
Influensa B 5 8 0 2 40
Denguefeber 1 0 0 1 0
Kikhosta 3 1 0 0 0
Legionella 5 1 0 1 2
Malaria 3 0 0 0 0
TBE (Fastingburen encefalit) 3 0 1 1 0
Tetanus (Stelkramp) 0 0 0 0 0
Trikinos 0 0 0 0 0
Vibrioinfektion exl. Klolera 2 1 1 0 0
Viral meningoencefalit 4 0 4 4 2
Totalt 643 2228 | 3293 | 7564 938
Totalt forutom Covid-19 643 363 344 450 471
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for Region Gotland
Ar 2023

Agera

for saker vard

Datum 2024-01-11
Ansvarig for innehallet Maria Amér
Diarienummer HSN 2023/14






Inledning

PSL 2010:659, SOSES 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsikerhetslagen ska virdgivaren varje ar uppritta en patientsidkerhetsberittelse. Syftet med
patientsikerhetsberittelsen dr att Sppet och tydligt redovisa strategier, mal och resultat av arbetet med att
forbattra patientsikerheten.

Patientsiakerhetsberittelsen ska ha en sadan detaljeringsgrad att det gar att bedoma hur arbetet med att
systematiskt och fortldpande utveckla och sikra kvaliteten har bedrivits 1 verksamhetens olika delar samt
att informationsbehovet hos externa intressenter tillgodoses.

Patientsikerhetsberittelsen ska vara firdig senast den 1 mars varje ar, finnas tillginglig f6r den som vill ta
del av del av den och den bor utformas sé att den kan inga i virdgivarens ledningssystem for
patientsikerhet.
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som med-

Starka Tillferlitliga
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Killa:
Socialstyrelsen ”Nationell handlingsplan f6r 6kad patientsidkerhet i hilso- och sjukvarden 2020-2024”

Mallen dr framtagen inom ramen for kunskapsstyrningsorganisationen, pa uppdrag av den nationella samverkansgruppen
(NSG) inom patientsikerbet, 2021-09-23.
I syfte att fortydliga har mindre justeringar i inledning och bilaga genomforts, 2022-05-18.
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SAMMANFATTNING

Region Gotland har sedan 2020 arbetat utefter en handlingsplan f6r 6kad patientsdkerhet. Under
innevarande 4r har flertalet punkter uppfyllts eller uppnitt tydliga forflyttningar, varfér en ny
handlingsplan ska tas fram fran och med 2024. Den nya handlingsplanen bygger pd Socialstyrelsens forlaga
”Agera for siker vard”. P4 sa sitt blir det ldttare att f6lja hur vért regionala arbete knyter an mot nationella
dokument, och f6r verksamheterna tydligare hur allt arbete inom patientsikerhet hinger ihop till en
helhet.

Under aret som har gatt har den nya organisationen runt patientsikerhet tagit form.
Patientsidkerhetsstrategens roll har tydliggjorts och uppdraget har blivit kint i férvaltningen.
Patientsidkerhetssamordnarnas uppdrag har blivit etablerat. Stddet ut 1 verksamheterna gor att fler
avvikelser blir féremal f6r internutredningar. Trots ett 6kat antal avvikelser sd har den nya organisationen
moijliggjort att utredningar initieras tidsmissigt i ndrmare anslutning till en hindelse, vilket har betydelse
for alla inblandade. Ledtiderna f6r att genomféra internutredningar har férkortats men uppfylls dock dnnu

inte helt, vilket till delvis kan férklaras med vakanser inom gruppen patientsidkerhetssamordnare.

Med Groéna korset som grund har savil patientsikerhetskulturen och antalet inrapporterade avvikelser
Okat. Malet dr att samtliga enheter ska gbra regelbundna Gréna korset avstimningar, vilket 90% av
enheterna uppnidde vid arets slut. Flera enheter rapporterar om att arbetet med Grona korset har bidragit
till att skapa en medvetenhet om patientsikerhet och har blivit en naturlig del av det dagliga arbetet f6r att

gemensamt pd arbetsplatsen identifiera och diskutera risker i virden vilket 4r glidjande.

Under 2023 sigs en 6kning av antalet avvikelser med 16% jaimfért med 2022. I jimforelse med 2020 har
antalet 6kat med 80%. Att antalet avvikelser 6kar dr en positiv utveckling och ett tecken p4 att
sikerhetskulturen har tagit ordentliga kliv i ritt riktning. Allt fler avvikelser bedoms som risker och antalet
negativa hindelser minskar, vilket dr en 6nskvird utveckling. Det har gjorts ett arbete under aret for att

tillse en samsyn i bedémningen av avvikelser.

Goda virdhygieniska riktlinjer och en hog foljsamhet till basala hygienrutiner och klidregler (BHK) ir en
viktig forutsittning for en siker véard. Flera delar av varden har gjort tydliga forbittringar avseende
foljsamheten i BHK-mitningarna, men det finns fortfarande behov av ytterligare férflyttningar varfor det
ir fokus pd omradet i nista ars internkontrollplan.

Under aret har arbetet pagitt med att inféra vardtyngdsmatningar och nu gér samtliga enheter inom
slutenvirden véirdtyngdsmitning dagligen.

For att strukturera arbetet med regelbunden tillsyn av inlagda patienter har sd kallade Se Upp ronder
inforts pa Visby Lasarett.

Under hésten har det genomférts en omflyttning av vardavdelningar for att tillse en bittre
vardplatstillgdng pa avdelningarna med malet att minska antalet utlokaliserade patienter, en viktig dtgird

for att ytterligare 6ka patientsidkerheten.

Avvikelsehanteringen i Region Gotland granskades av KPMG under éret pa uppdrag av regionens
revisorer. Den sammanfattande bedémningen var att hilso- och sjukvardsnimnden i allt visentligt har en
indamadlsenlig avvikelsehanteringsprocess, och att nimnden sikerstillt att hilso- och sjukvérden har

tillrickliga rutiner f6r avvikelsehantering.






GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Nedan beskrivs mal och strategier, organisation och struktur f6r arbetet med att minska antalet
virdskador.

For att kunna na den nationella visionen ”God och siker vard — 6verallt och alltid” och det nationella
milet ”ingen patient ska behdva drabbas av virdskada”, har fyra grundligeande forutsittningar

identifierats 1 den nationella handlingsplanen f6r 6kad patientsakerhet.

Engagerad ledning och tydlig styrning

Engagerad

|ed_ning ugh
En grundliggande forutsittning f6r en siker vird dr en engagerad och kompetent trelg siyming
ledning och tydlig styrning av hilso- och sjukvarden pa alla nivéer.

Overgripande mal och strategier

PSL.2010:659, 3 kap. 1 §, SOSES 2011:9, 3 kap. 1-3 §
Region Gotland har antagit den nationella visionen ”God och siker vard — 6verallt och alltid” och det

nationella malet “Ingen patient ska behéva drabbas av vardskada”.

Organisation och ansvar

PSL 2010:659, 3 kap. 1 § och 9 §, SOSES 2011:9, 7 kap. 2 § p 1

Patientsidkerhet ska vara en sjilvklar aterkommande punkt p4 alla nivaer i organisationen. Det beh6ver
lyftas i férvaltningens ledningsgrupp (FLG) savil som sjukhusets ledningsgrupp (SLG), inom
primirvirden (PLG), tandvarden samt psykiatrin. Varje verksamhetschef har ett ansvar for att
patientsikerheten beaktas inom sitt ansvarsomrade, och att férmedla detta vidare till enhetschefer och
medarbetare. P4 APT ska patientsikerhet vara en obligatorisk punkt. Dokument som r6r patientsikerhet
ska vara tydliga och uppdaterade. Samtliga dokument som ror patientsikerhet samlas under en sirskild
rubrik i dokumenthanteringssystemet DocPoint, for att tillse att de 4r littillgidngliga f6r samtliga

medarbetare.

For att stotta verksamheterna i arbetet med patientsikerhet och for att tillse att patientsidkerhetsarbetet
utvecklas och f6ljs upp har det tillskapats sérskilda tjanster med patientsikerhet som sitt huvuduppdrag.
Sedan 2022 ir fem patientsikerhetssamordnare anstillda pa halvtid i regionen. En har sin placering inom
psykiatrin, en inom primérvarden och tre inom sjukhusvdrden. Uppdraget ir att stotta
verksamhetscheferna med avvikelsehantering genom att géra internutredningar och hindelseutredningar,
att ta fram statistik pd avvikelser avseende vilka omraden som ber6rs samt antalet oavslutade avvikelser.
Det har varit utmaningar med att fa gruppen att fungera och att implementera arbetssittet da ndgra har
slutat eller gitt till andra uppdrag i regionen vilket har resulterat i vakanser. Samarbetet med primirvarden
respektive psykiatrin dr vilfungerande och dir har det skapats en struktur dir
patientsikerhetssamordnarna ingar i ledningsgrupperna. Personalomstillningarna har framfér allt drabbat
gruppen som hanterar sjukhusvirden. I nuldget pagir rekrytering med férhoppningen att gruppen ska vara
fulltalig i borjan av nista ar.

I januari 2023 anstilldes en patientsikerhetsstrateg. Det dr en helt ny funktion i regionen som dels
samordnar gruppen av patientsikerhetssamordnare men ocksa har ett 6vergripande och strategiskt
uppdrag for patientsikerhet. Hér ingér att tillsammans med medarbetare pé kvalitetsenheten hdlla samman

och utveckla metoden Gréna Korset, att delta och driva upphandlingen av ett nytt avvikelsesystem, att



tillse att dtgirder som identifierats i utredningar av vardskador ligger till grund f6r konkreta
torbattringsarbeten, att tydliggdra och stétta arbetet med att skriva avvikelser och f6r chefer att hantera
avvikelser samt att tillse att relevanta utbildningar inom patientsikerhet finns tillgingliga och dr kinda i
verksamheterna.

En av regionens cheflidkare har det 6vergripande ansvaret for patientsidkerhet inklusive anmilningsansvar
till IVO. Arbetet sker i ndra samarbete med patientsikerhetsstrategen.

Chefssekreterarna pd enheterna har under éret utbildats och fitt tillgang till avvikelsesystemet Flexite, f6r
att tydligare kunna stétta cheferna med statistik och hanteringen av avvikelser.

Regionens Patientnimnd(PAN) hanterar inkomna klagomal och begir in yttranden frian virden 1 de fall
dir patienterna si 6nskar. PAN, patientsdkerhetsstrateg och cheflikare har ett samarbete och en plan f6r
Okat utbyte framéver. Framfor allt ndr det giller patientklagomal dir flera enheter har varit inblandade
finns ett behov av att samordna verksamheternas svar till patienten.

Hilso- och sjukvardsforvaltningens system for synpunktshantering har en spretig struktur med flera olika
vigar in och dir det dr svirt att fd en Overblick. Hir har det under dret pabdtjats ett arbete for att tillse en
Okad tydlighet f6r den som vill framfdra sin asikt till varden, och en férbiattrad méjlighet f6r
verksamheterna att f6lja upp inkomna synpunkter.

En ny tjanst som vardutvecklare med inriktning omvardnad har under dret rekryterats till
sjukhusledningen. I rollen ingir att arbeta enhetsnira med 6vergripande metoder och processer sisom Se
Upp-ronder och virdtyngdsmitning samt att tillse goda arbetssitt som r6r nutrition och trycksar. Rollen

ar dven ett stod till enhetschefer vid behov av forbittringar inom omradet omvardnad.

Ytterligare funktioner som arbetar fOr att stirka patientsdkerheten dr Strama. Strama 4r en
samverkansfunktion mot antibiotikaresistens och arbetar f6r patientens ritt till bista infektionsbehandling
i en sjukvird som motverkar antibiotikaresistens. I Region Gotland finns en lokal Stramagrupp. I arbetet
ingar att varje ar besoka samtliga verksamheter och informera om antibiotikaforsiljning,
antibiotikaresistens, aktuella behandlingsriktlinjer och diskutera enhetens antibiotikaférskrivning. Det har
tidigare funnits ett system dér ersittning har utgatt frin Strama om vardcentralerna baserat pa antal
antibiotikarecept per r. Sedan 2023 har detta bytts till att istdllet omfatta tva processmal for att uppna en

térdjupad insikt och ge utrymme f6r egen reflexion inom omradet infektioner och antibiotikaférskrivning.

Aven smittskydd och vardhygien har en roll i patientsikerhetsarbetet. Smittskydd har sitt huvudsakliga
uppdrag mot sambhillet for att hantera smittsamma sjukdomar med atgirder och information till
allminheten och olika verksamheter. Virdhygien dr en viktig medspelare for att tillse att samtliga
medarbetare har en god kinnedom om basala hygienrutiner och klidregler (BHK), att det finns kunskap
om virdrelaterade infektioner (VRI), hur VRI kan frebyggas samt riskfaktorer f6r VRI.

Kliniskt triningscenter (IKTC) har en viktig roll i att praktiskt utbilda och ge en mojlighet att trina akuta

situationer och handgrepp.

Samtliga verksamheter har under 4ret deltagit i ett sd kallat Dialogsamtal dir verksamhetschefer och
enhetschefer tillsammans med cheflikarna, kvalitetschefen och patientsidkerhetsstrateg har diskuterat
verksamheternas egenkontroll avseende patientsikerhet och kvalitet. Under motet har det dven funnits
tillfille att lyfta utmaningar och oklarheter dér det kan finnas behov av gemensamma insatser pa en

Overgripande nivd.



KPMG:s granskning av avvikelsehanteringen

Avvikelsehanteringen i Region Gotland granskades av KPMG under éret pd uppdrag av regionens
revisorer. Den sammanfattande bedémningen var att hilso- och sjukvardsnimnden i allt visentligt har en
indamalsenlig avvikelsehanteringsprocess, och att nimnden sikerstillt att hilso- och sjukvérden har
tillrickliga rutiner f6r avvikelsehantering. Det konstaterades att Hilso- och sjukvirdsférvaltningen under
de senaste aren genomgatt en omorganisation i syfte att skapa mer systematik och struktur avseende
patientsikerhetsarbetet. Det finns numera utpekade funktioner som i huvudsak arbetar med
patientsikerhet och avvikelsehantering. Bedémningen var att organisationen ger férutsittningar for
tydligare ledning och styrning, samt sikerstiller méjligheter f6r en mindre sarbar och personbunden
organisation. Organisationen ger dven storre mojligheter till uppfdljning och kontroll av avvikelser.
Inom hilso- och sjukvirdsférvaltningen har riktlinjer och rutiner fér avvikelserapportering och
avvikelsehantering upprittats, inklusive riktlinjer och rutiner f6r anmalan enligt lex Maria. Rutinerna finns
tillgdngliga for samtliga medarbetare i hilso- och sjukvirdens dokumenthanteringssystem. I granskningen
har det emellertid framforts att dokumenthanteringssystemet kan vara svarhanterligt och att det finns risk
for att det finns en stor méingd rutiner som tenderar att Sverlappa varandra. Det uppges dock finnas ett
pagaende arbete med att skapa systematik avseende rutiner och processer i dokumenthanteringssystemet.
Rutinerna bedéms i huvudsak som dndamalsenliga och aktuella, men att det 4r av vikt att sikerstilla att
arbetet med systematik fortgar, for att minska risken f6r inaktuella och obsoleta dokument.
Det bedomdes vidare att det finns en tydlig struktur f6r avvikelsehantering och kinda rapporteringsvigar.
Det framkom i granskningen att dterféring av avvikelser i vissa fall brister. I syfte att sdkerstilla att
erfarenheter fran avvikelserapportering far en central betydelse for arbetet med forbittringar och lirande i
organisationen kan aterféring av avvikelser forbittras ytterligare.
Det bedéms att hilso- och sjukvirden har ett delvis andamalsenligt I'T-baserat avvikelsehanteringssystem.
I granskningen har det dock framforts att systemet har bristfilliga funktioner avseende uppféljning och
analys, specifikt gillande kategorisering av olika avvikelser.
Nimnden bedéms aktivt ha arbetat med att dtgirda de brister som IVO (2018) patalat i sin granskning av
det systematiska kvalitets- och sikerhetsarbetet avseende den somatiska specialistsjukvarden vid Visby
lasarett och verksamhetsomrade psykiatri. Flertal aktiviteter med baring p4 tillsynen har implementerats
eller ska implementeras i férvaltningen.
Bedémningen var att sammanstillningar och uppféljningar av avvikelser regelbundet genomférs pa
verksamhetsniva. Aterrapportering till hilso- och sjukvirdsnimnden sker i huvudsak genom regelbundna
muntliga féredragningar av ledande tjdnstepersoner fran hilso- och sjukvardsférvaltningen, samt genom
uppfoljning i patientsidkerhetsberittelse och verksamhetsberittelser.
I granskningen har det ocksd ingitt att kartligga patientnimndens erfarenhet av arbetet med avvikelser.
Granskningen visade att samverkan med patientndmnden sker, men att samarbetet mellan nimnderna kan
utvecklas ytterligare.
Mot bakgrund av granskningen rekommenderades hilso- och sjukvardsnimnden att:
e Sikerstilla att det finns forutsittningar fOr att systematiskt tillvarata erfarenheter frin
avvikelsehantering i kvalitetsforbittringssyfte
e  Sikerstilla ett andamalsenligt avvikelsehanteringssystem som stddjer verksamheternas dagliga
arbete med avvikelserapportering och avvikelsehantering
e  Sikerstilla forutsittningar for kunskap om avvikelsehantering i hilso- och sjukvérdens
verksamheter
o Overviga att utveckla ytterligare samverkan med patientnimnden avseende
patientsikerhetsarbetet
e  Sikerstilla fortsatt arbete med att skapa tydlig struktur 1 dokumenthanteringssystemet sé att
aktuella rutiner och riktlinjer enkelt kan hittas och fungera som stéd i det dagliga arbetet.



Samverkan for att forebygga vardskador

SOSFS 2011:94 kap. 6 § och 7 kap. 2§ p 3

Virdens 6vergingar dr ett omrdde dir det finns risk f6r en otydlighet 1 ansvar, varfor det dr ett prioriterat
omréide inom patientsikerhetsarbetet. Utmaningar inom virdens Overgangar inom lasarettet eller mellan
lasarett och primirvard dr ett omrade som bland annat har berérts i samband med dialogsamtalen.

For att stirka samarbetet mellan den kommunala varden och sjukvarden finns Samverkansforum med
deltagare fran Socialférvaltningen (SOF) och Hilso- och sjukvardstérvaltningen (HSF). Under 2023 har
utskrivningsprocessen har varit 1 fokus med malet att den ska vara kind och implementerad. Det
uppnidda resultatet godkdndes vid dterrapportering enligt férvaltningens internkontrollplan.

Samverkansforum planerar att ha ett sdrskilt fokus pa likemedel och likemedelshantering under 2024.

Informationssédkerhet

HSLEF-FS 2016:40, 7 kap. 1 §

Hilso- och sjukvardsnimnden har delegerat till Hilso- och sjukvardsdirektéren att leda och samordna
informationssikerhetsarbetet i enlighet med Socialstyrelsens féreskrifter och allméinna rid om
journalféring och behandling av personuppgifter 1 hilso- och sjukvirden (HSLF-FS 2016:40). Arbetet
delas mellan cheflikare med ansvar f6r patientsidkerhet, samordnare f6r integritets-skydd, samt
informationssakerhetssamordnare inom Hilso- och sjukvardsfoérvaltningens. Hilso- och
sjukvardsforvaltningens samordnare f6r integritets-skydd 4r nimndens regionala kontaktperson f6r
dataskyddsfragor i enlighet med den europeiska dataskyddsférordningen GDPR.

Med lagen om informationssikerhet i samhillsviktiga och digitala tjdnster (2018:1174) inférdes EU:s NIS-
direktiv (ndtverk och informationssystem) i svensk ritt. Enligt MSB:s (Myndigheten f6r samhillsskydd och
beredskap) tillhérande féreskrifter om anmilan och identifiering av leverantorer av samhillsviktiga tjanster
(MSBFS 2018:7), utpekas hilso- och sjukvird som en sidan samhaillsviktig tjanst. Dirav féljer en
rapporteringsskyldighet f6r hilso- och sjukvardsndmnden vid incidenter som har en betydande inverkan

pé kontinuiteten i den samhillsviktiga tjinst som nimnden tillhandahaller.

Under aret har en tjdnst (50%) som informationssidkerhetssamordnare tillsatts med placering under HSF
Digitalisering. I denna tjdnst ingar bland annat ovan nimnd rapporteringsskyldighet till MSB. En
utredning har gjorts och som presenteras i en tjansteskrivelse (HSN 2023/210) och som pévisar ett behov
av en ny klassificeringsmodell. Modellen skall tydliggéra vilka informationssystem som omfattas av
rapporteringsskyldighet och vilka system som kan kriva sirskilda insatser for att uppna 6nskad
robusthetsniva. Inférande av modellen och klassificering av HSF’s informationssystem kommer att goras

under 2024 i samband med det arbete som kommer att genomféras .

Under 2023

e har inga incidenter ansetts fitt betydande inverkan pé kontinuiteten i den samhallsviktiga tjdnsten
och didrmed uppnitt kravet pd rapporteringsskyldighet.

e har HSF Digitalisering tillsatt 4 nya tjinster som objektledare. Rollen omfattar utéver sedvanlig
forvaltning av objektsystem att stddja Objektigaren och tillika informationsidgaren att axla
dgarskapet. Inférandet av objektférvaltningsmodellen innebdr att férvaltningens 120+ system och
deras information kommer att hanteras pd ett uniformt och adekvat sitt.

e har 28 personuppgiftsincidenter utretts, varav de flesta har anmalts till Integritetsskydds-

myndigheten IMY). 24 begiran om registerutdrag har besvarats.
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Utifrdn den rapport avseende molntjdnster som anvinds inom HSF (HSN 2023/847) si har det under aret
fokuserats mycket pa de juridiska fragorna och tolkningarna gillande GDPR och OSL i samband med
molntjanster. Frimst gillande kravstillning i upphandlingar av nya system men dven befintliga system ér
under granskning. Diskussioner har f6rts med chefsjurist (RSF), dataskyddsombud, samordnare f6r
integritetsskydd, informationssikerhetssamordnare (HSF) samt intressenter fran RSF. Detta f6r att uppna

samsyn och ta fram riktlinjer f6r hur korrekta krav skall stillas pa leverantérer av molntjinster.

Stralskydd

SSMFES 2018:5 3 kap. 13 §
Vg se bilaga.

En god sdakerhetskultur

En grundliggande férutsittning f6r en siker vard dr en god sikerhetskultur.

Organisationen ger da forutsittningar f6r en kultur som frimjar sikerhet. /-\
«»

.
En god sakerhetskultur

Arbete med risker &r en sjélvkla

och integrerad del av allt vi gér

Patientsakerhetsarbete ) . o
Vi arbetar aktivt med kénda risker, men

ocksa med risker som kan uppsta

\ Vi har kontroll pa alla kdnda risker
@ Vi gor nagot nar en skada intraffat

Varfér slésa tid och pengar pa sakerhet?

Utveckling av sakerhetskultur

-~
L4l

Utveckling dver tid
Arbetet med patientsikerhet under éret har till stor del priglats i att tillse att regionen har en god
sikerhetskultur. For att frimja en patientnira dialog kring patientsidkerhet har metoden Gréna korset
inforts 1 sd gott som samtliga verksamheter. Avstimningar enligt Grona korset innebir att arbetsgruppen
samlas fOr att diskutera om det har observerats nagra patientsikerhetsrisker, tillbud eller negativa

hindelser under arbetspasset. Avvikelser analyseras sedan vidare i avvikelsesystemet Flexite.

I arbetet med Gréna korset ingir sjalvskattningar som graderas frin niva ett till fem. Nir en verksamhet
har uppnatt nivd tre anses arbetsmetoden som implementerad. I december 2023 var 90% av alla enheter i
gang med regelbundna avstimningar. Dir metoden dnnu inte 4r inf6rd finns en plan f6r inférandet till
nista ar. Ett f6rdr6jt inférande kan till exempel bero pa chefsbyte eller andra utmaningar pa enheten. For
att stodja enheterna med att inf6ra och utveckla metoden har det under aret genomférts regelbundna
erfarenhetsforum, dir enheter som har integrerat Gréna korset i sin metodik har kunnat informera, stotta

och inspirera andra enheter.

11



Malet £6r 2023 var att verksamheterna ska ha uppnitt niva fem. Niva fem innebir att det organiseras
regelbundna avstimningar pa enheten, att det finns ett beslutsforum eller en ledningsgrupp dir risker och
avvikelser analyseras, samt att forbattringsomriden identifieras och prioriteras. Inférandet av metoden har
visat patagliga forbittringar 1 sikerhetskulturen. Rapporterade risker och vardavvikelser lyfts pd
ledningsgrupp och/eller i patientsikerhetsrid samt pa APT. Genom arbetet med Grona korset har det
blivit enklare att identifiera ofta dterkommande risker och dirmed en 6kad tydlighet avseende vilka
insatser som behovs goras for att minimera riskerna. Det kan innebira att ordna internutbildningar eller
tillse att rutiner och arbetssitt uppdateras fér att minska riskerna. Det har ocksa underlittat framtagandet
av atgirdsplaner for att sikra upp varden i de fall dir det anses behovligt, och pa sé sitt sker ett aktivt
arbete fOr att minska antalet risker pd enheten. Nir patientsidkerhet genom Groéna korset blir en sjélvklar
del av arbetsklimatet har det skett en viktig utveckling av patientsidkerhetskulturen. Det dr ocksa viktigt att
identifiera och lyfta de dagar nir allt arbete har fungerat bra utan risker eller avvikelser och lita det

inspirera och stirka arbetsgruppen.

Av de enheter som nitt niva 5 inkluderar 50% patienterna i arbetet genom att tillfriga dem om
forbattringar. Pa sa sitt inkluderas fler aspekter i patientsikerhetsarbetet inom Groéna korset.
Utmaningarna framdver dr framfér allt att stotta enheterna att vidmakthalla metoden. For att tillse att
patientsikerhetsarbetet fortsatt utvecklas kommer erfarenhetsforum framéver att ersittas med

patientsikerhetsavstimningar.

Grona Korset — grunden i patientsakerhetsarbetet

+  Syftet &r att géra v8rden sidkrare genom . —
att skapa férutsattningar for medarbetare, —
patienter och narstdende att vara delaktiga Grona Korset - Daglig mall Visusliserad aikartighotsbodémning
i get dagliga och strukturerade patient- T, 8 %‘;;‘T;:;;TLZ,_“W,W
sikerhetsarbetet. ! © Gt ot sk st
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Patientsidkerhetskultur dr ett dterkommande inslag vid utbildningar och information i patientsiakerhet.
Under aret har patientsikerhet lyfts f6r Hilso- och sjukvardsnimnden, vid méte med
verksamhetscheferna, pd 6vergtripande chefsméten och vid utbildningsdagar f6r ST-ldkare samt ingir i den
aterkommande introduktionsutbildningen f6r AT-ldkare. I utbildningen f6r chefer i patientsikerhet och

avvikelsesystemet Flexite lyfts dven patientsikerhetskulturen.

Adekvat kunskap och kompetens

En grundliggande férutsittning f6r en siker vard dr att det finns tillrickligt med
personal som har adekvat kompetens och goda férutsittningar for att utfora sitt

arbete.
Adekvat
. .9 . . . . . kunskap och
Inom Region Gotland finns sedan tidigare en chefsutbildning inom patientsikerhet kompetens

som under aret har utvecklats och delvis arbetats om. Ansvariga f6r utbildningen ar
patientsikerhetsstrateg tillsammans med lokal systemansvarig. Utbildningen vinder sig i forsta hand till
nya chefer men dr 6ppen dven for chefer som vill uppdatera och férdjupa sig inom omridet. 1

utbildningen ingér praktisk hantering av avvikelser i avvikelsesystemet Flexite men ocksa ett avsnitt med

12



férdjupning i patientsikerhetsarbete och patientsikerhetskultur. Utbildningen finns tillginglig via Region
Gotlands utbildningsportal Kompetensportalen.

Patientsikerhetsstrategen har ocksa ordnat sirskilda utbildningstimmar mot grupper av enhetschefer efter
Onskemal.

Medarbetare har ett ansvar att anmila risker och avvikelser i Flexite. En kort film som guidar till systemet
och som kan vara en hjilp vid introduktionen av nya medarbetare dr under framtagande.

Socialstyrelsens e-utbildning ”Siker vard” ger en viktig grund for patientsikerhetsarbete samtidigt som
den vicker fragestillningar och dilemman. Samtliga verksamhetschefer och enhetschefer uppmanas att gi

utbildningen under kommande ar.

Patienten som medskapare

En grundligeande forutsittning f6r en siker vard dr patientens och de nirstdendes

Patienten

delaktighet. Virden blir sikrare om patienten ir vilinformerad, deltar aktivt i sin som med-

skapare

vard och ska sd lingt som méjligt utformas och genomféras 1 samriad med

patienten. Att patienten beméts med respekt skapar tillit och fortroende.

PSL.2010:659 3 kap. 4 §

Inom omradet ”Patienten som medskapare” ir arbetet fortsatt lite trevande. Det finns goda exempel dér
representanter for patientféreningar har konsulterats infér omorganisationer eller vid framtagande av nya
arbetssatt, men det saknas annu stabila strukturer.

Inom Regionalt Cancercentrum (RCC) har patientmedverkan linge varit ett prioriterat omrade, och hir
finns exempel att inspireras av. I samband med arbetet med att ta fram en ny cancerplan bjéd RCC i viras
in medarbetare, allminhet, politiker och patientféreningar till ett informationstillfalle i sjukhusmatsalen, ett
méte som var vilbesokt och uppskattat.

I arbetet med Grona korset ingir pa nivd fem att patienterna ska tillfrigas om forslag pa forbittringar,
vilket 4r ett viktigt steg pa vigen mot att tydligare och pé ett mer naturligt sitt inkludera patienter och
medarbetare i varden.

Det finns brevlddor i vintrummen pa flera mottagningar men det saknas en enhetlig struktur £f6r hur
inkomna synpunkter tas tillvara och dterkopplas.

I samband med utredningar av allvarliga virdskador ingir att patienten och/eller nirstdende ska ges
moijlighet att ge sin syn pa det intriffade.

Det pigaende arbetet med att ta fram en tydligare och mer 6verskadlig rutin f6r att hantera inkomna
synpunkter dr ett sitt att tillse att patienters och nirstdendes erfarenheter vid kontakt med varden bittre
tas tillvara. Férhoppningen 4r att det ska bli tydligare att identifiera dterkommande synpunkter och ddrmed
en 6kad méjlighet att aktivt arbeta fOr att atgirda upplevda brister. Enligt det aktuella systemet fOr att
hantera klagomal via avvikelsesystemet Flexite registreras i snitt fem klagomal per manad, vilket dr fa.

I drenden som inkommer via PAN ir brist pa bemdtande en dterkommande synpunkt. Det visar att det
finns ett behov av att arbeta vidare med att tillse att patienter och anhériga kinner sig sedda och
bekriftade. Ett sitt att agera respektfullt 4r att hantera inkomna synpunkter och klagomal inom angivna
tidsramar. Allvarliga klagomal ska diskuteras i limpliga forum f0r att tillse att det ocksd sker ett lirande av
det som intriffat.

Ett omrade som sirskilt har identifierats 4r hanteringen av anhériga 1 samband med akuta ovintade
situationer. Gott omhindertagande av anhoriga dr ocksa ett fokusomréide 1 en nyutkommen skrift frin
Socialstyrelsen, Nya kunskapsstéd om anhdrigperspektivet i socialtjdnsten och hilso- och sjukvarden -

Socialstyrelsen.
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https://www.socialstyrelsen.se/aktuellt/nya-kunskapsstod-om-anhorigperspektivet-i-socialtjansten-och-halso--och-sjukvarden/
https://www.socialstyrelsen.se/aktuellt/nya-kunskapsstod-om-anhorigperspektivet-i-socialtjansten-och-halso--och-sjukvarden/

Dir framgiér att hur det gbrs kan skilja sig at mellan verksamheter men grundliggande ir att chefer och
medarbetare:
e ser och lyssnar pd den anhdrige
e haller den anhdrige informerad om den enskildes hilsa, vard och omsorg, under férutsittning att
den enskilde ger sitt samtycke och att den anhérige vill vara delaktig
e har kinnedom om vilket stdd och hjilp som den anhérige ger och vad anhdérigskapet innebir £6r
den anhorige
e tar tillvara den anhériges kunskaper och erfarenheter

e uppmirksammar den anhériges eget behov av stod
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AGERA FOR SAKER VARD

SOSFS 2011:9, 5 kap. 2§, 7 §, 8 §, 7 kap. 2 § p 2, PSL. 2010:659, 3 kap. 10 §
Virdgivaren ska utéva egenkontroll, vilket ska géras med den frekvens och i den omfattning som krivs
tor att vardgivaren ska kunna sidkra verksamhetens kvalitet. Egenkontrollen kan innefatta jimforelser av
verksamhetens nuvarande resultat med tidigare resultat, i jimforelse med andra verksamheter, nationella

och regionala uppgifter.

1. Basala hygienrutiner och kladrutiner
Mail: En tydlig f6rflyttning mot malet 100% f6ljsamhet

Resultat: Tandvarden har 6ver tid relativt stabila resultat och har vid ett antal
tillfillen uppnatt malet 100%. Under aret har primérvarden gjort tydliga

torbattringar vilket dr glidjande. Inom den somatiska 6ppenvarden och
slutenvirden finns det behov av ytterligare dtgirder och insatser for att forbittra resultatet.

Uppfoljning: Vid drets bérjan pagick rekrytering av tvé hygienskéterskor. Den tidigare hygienskéterskan
valde att avsluta sin tjinst, varpa tjnsten konverterades till tvd halvtidstjdnster for att 6ka méjligheterna till
teamarbete och fOr att géra enheten mindre sarbar. Inventering har visat att virdhygien dr ett omride som
béde fick enormt mycket uppmirksamhet under pandemin, men dir samtidigt det férebyggande arbetet
fick sta tillbaka och ér eftersatt.

Det har under hosten rekryteras en bitridande smittskyddslikare pa 50% med huvudansvar f6r viardhygien
vilket blir en resursforstirkning till uppdraget. Metoden féljsamhetsmitning behover utvecklas och
kompletteras. Det finns ocksd ett behov av verksamhetsnira utbildning som involverar samtliga

yrkesgrupper.

Patientsikerhet

Hygien-och kliddrutiner Filffsamber till lngien- och klidratiner. Mal: 100%.

Hygien och kladrutiner -Andel korrekt féljsamhet

mélvérde 100%

Andel korrekt foljsamhet ménadsvis

5ja
Now 2022 Mars 2023 Maj 2023 Juli 2023 Sept 2023 Nov 2023
Primarvard B1% B6% S0% B3% 5%
omatisk Slutes 68% Fxy % 647 63% 9% 4%
85 B3% BT o] 9%
dvard 85 B7% o4 00% 10% 8% 100
Totalt 80% 81% 83% 87% FE% 78% 68%

M
Link tll detaljerade resultat (Eink all intranditet):
http:/ /intdb01/Reports/report/ Insidan /Patients%C3% Adkerhet/ Hygen200ch%20k1%40C 3% Addrutiner%20-%20detaljer
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2. ECDC-PPM-mitning avseende Vardrelaterade infektioner(VRI)
Mal: Kartliggning av férekomsten av VRI genom deltagande i ECDC-PPM.

Atgird: Europeiska smittskyddsmyndigheten (ECDC) genomfor vart 5:e ar en punktprevalensmitning
avseende VRI och antibiotikaanvindning pa akutsjukhus inom EU. Undersékningen samordnas av
Folkhilsomyndigheten. Vid mitningen 2023 deltog samtliga 21 regioner. V 17 genomférdes mitningen pé
Gotland och inkluderade samtliga inlagda patienter pd Visby Lasarett och psykiatriska slutenvirden. De
nationella resultaten publicerades i en rapport den 15:e december. Den internationella rapporten beriknas

bli klar under viren 2024. Rapporten finns tillginglig hir Vardrelaterade infektioner och

antibiotikaanvandning pa akutsjukhus i Sverige (ECDC PPM 2023) — Folkhalsomyndigheten

(folkhalsomyndigheten.se)

Typ av VRI

Fordelning av typ av VRI (n=1488)

7% u Nedre
luftvagsinfektion/pneumoni

® Postoperativ infektion
% m Urinvagsinfektion

m Bakteriemi och systemisk
infektion
8% m Gastrointestinal infektion

m Covid-19

19%
® Hud- och mjukdelsinfektion

u Kateterrelaterad infektion

mOvriga

16%

Resultat: I mitningen konstaterades att var tionde patient pa svenska akutsjukhus har en VRI (10,3%).
For Gotlands del var andelen 8,4%.

Rapporten identifierar flertalet forbittringsomraden:
e Behov av att arbeta férebyggande och enligt riktlinjer f6r att minska antalet vardrelaterade
infektioner med fokus pd de vanligaste infektionerna.
e Att 6ka féljsamheten till behandlingsrekommendationer for urinvigsinfektioner, pneumoni och
kirurgisk profylax.

e Att forbittra organisatoriska forutsittningar som Skar mojligheten till ett patientsikert arbete.
Uppfo6ljning: Resultatet frain ECDC-PPM har aterkopplats till verksamheterna via verksamhetschefmote.

Material finns tillgingligt f6r enheterna att diskutera pa APT. Férbittringsomradena kommer att ligga till
grund for fortsatt arbete inom vardhygien och Strama nista ar.
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/v/vardrelaterade-infektioner-och-antibiotikaanvandning-pa-akutsjukhus-i-sverige-ecdc-ppm-2023/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/v/vardrelaterade-infektioner-och-antibiotikaanvandning-pa-akutsjukhus-i-sverige-ecdc-ppm-2023/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/v/vardrelaterade-infektioner-och-antibiotikaanvandning-pa-akutsjukhus-i-sverige-ecdc-ppm-2023/

3. Dialogsamtal

Mal: Att i dialog mellan verksamhetschefer, enhetschefer, cheflikare, kvalitetschef och

patientsikerhetsstrateg synligeéra enheternas arbete med patientsikerhet och kvalitet, styrkor och

utmaningar.

Atgird: Samtliga enheter utom en har under aret haft ett dialogsamtal. Den enheten dir samtalet flyttades

fram pé grund av pigdende rekrytering av en ny verksamhetschef fick tillsvidare istillet ett besk av

patientsikerhetsstrategen pa ett APT. Dialogen har byggt pa frigor framtagna av SKR men

omstrukturerade for att tillse en tydligare gruppering och ett bittre flyt i samtalet. Dirtill kompletterades

frageformuliret med tre mer 6vergripande fragor dir det fanns utrymme att lyfta enhetens starka sidor

respektive utmaningar, samt vilket stéd som 6nskades £6r att uppnd forflyttning i angeligna omraden.

Kolumn1l Fraga

1 Sammanstaller och redovisar verksamheten systematiskt kvalitetsresultat?

2 Sammanstaller verksamheten resultat av patientsdkerhetsarbetet?

3 Gors systematiska analyser inom verksamheten som ger forstaelse for hur kvaliteten i varden ser ut och vilka atgarder
som kan vidtas?

4 Har verksamheten implementerat Grona Korset?

5 Genomférs "se up" ronder ddr det dr relevant?
Kompetens och kunskap pa individniva

6 Har verksamheten en dndamalsenlig yrkesmassig kompetenssammansattning for att uppna en god vardkvalitet

7 Har alla i verksamheten adekvat kunskapsniva om patientsakerhet utifran sin roll?

8 Finns det en kultur dar brister i kvalitet regelbundet aterfors med foérslag om forbattringsinsatser
Tillgéng till kunskap

9 Har alla i verksamheten tillgang till aktuell kunskap i varje patientmote?

10 Sprids kunskap och ldrdomar pa ett andamalsenligt satt?

11 Finns det inom verksamheten kunskap och metoder for att géra patienter och narstaende delaktiga i utvecklingsarbete?

12 Ar relevanta vardprocesser beskrivna?

13 Har vi en god féljsamhet till processer och rutiner i verksamheten?
Avvikelsehantering

14 Bedrivs ett systematiskt forebyggande arbete for att minska risker for specifika vardskador?

15 Sker alltid rapportering nar avvikelser intraffar i varden av patienter?

16 Genomfars utredningar inklusive analys av bakomliggande orsaker i samband med vardskador och andra avvikelser?
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17 Sker ett andamalsenligt forbattringsarbete for att minimera effekter utifran analyser av inkomna avvikelser?
18 Ges aterkoppling av analys och resultat till berérda i samband med vardskador och andra avvikelser?
19 Bedrivs ett aktivt arbete som sakerstaller att risker och avvikelser uppmarksammas och minimeras?
Samverkan med andra inom varden
20 Sker samverkan mellan olika enheter pa ett satt sa att vardovergangar ar sikra och att varden ar sammanhallen?
21 Foljs risker och avvikelser i vardens évergangar upp med berérda aktorer?
Patientinvolvering
22 Anvands de system som finns for att samla in och analysera synpunkter och klagomal fran patienter och narstaende?
23 Involveras patienter och narstaende pa ett systematiskt satt i verksamhetens utvecklingsarbete i tillrackligt stor
omfattning
Kvalitetsregister
24 Registrerar vi i de kvalitetsregister som ar relevanta for var vara patienter?

Resultat: Samtalen har vid dterkoppling upplevts som givande f6r inblandade parter. Resultaten har

dterkopplats till verksamheterna samt pé aggregerad niva aterforts till férvaltningens ledningsgrupp (FLG).

De identifierade forbittringsomradena ingdr i forvaltningens fortsatta utvecklingsarbete framéver.

Uppféljning: Dialogsamtalen fyller en roll, men formen behéver ses 6ver. Ett arbete har paboérjats

tillsammans med kvalitetschef, cheflikare och patientsikerhetsstrateg for att f6lja upp arets samtal och

hitta formen f6r fortsatta dialogsamtal nista ar.
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4. Problemanalys av ldkemedelsprocess

Mal: Att genomféra en forstudie 1 syfte att skapa en helhetsbild och probleminventering av den
nuvarande processen kring, och hantering av, likemedel inom Hilso- och sjukvardstérvaltningen.

Metod: Forstudien baseras initialt pd samtliga avvikelser under 2022 i avvikelsesystemet Flexite rérande
likemedel och hantering av likemedel. Granskning avseende bedémning, allvatlighetsgrad atgird och
uppfoljning har genomfoérts. Direfter kommer ett antal djupintervjuer att genomféras med medarbetare
och nyckelpersoner inom Region Gotland.

Resultat: Totalt identifierades 420 avvikelserapporter gillande likemedel £6r 2022. I rapporterna
identifierades 896 enskilda felhdndelser utifrdn uppsatta avvikelsekategoriser. Tre av fyra inrapporterade
avvikelser gillde den egna arbetsplatsen och 9 av 10 avvikelser den egna férvaltningen.

Oversyn av skadekategorisering gjordes utifran kvalitetssikrat index som visade stora skillnader i
kategoriseringen men dven mellan verksamheter dir en stor del av avvikelserna klassats som ej
bedémningsbara. Det finns dven en stor spridning bland dokumenterade atgérder.
Likemedelsavvikelser sker i hela likemedelskedjan fran bestéllning och ordination till administrering. I
slutenvarden ses fler avvikelser kopplat till iordningsstillande och kollegial kommunikation. I
primérvirden ses fler avvikelser kopplat till receptfdrskrivning samt kommunikation med patienten.
En stor del av avvikelserna, 240 st (27%), kan kopplas till att gillande rutiner inte f6ljts. Problemet
térekommer i hela likemedelskedjan.

Fordelning (%) avvikelser dar rutiner inte
foljts

m Bestéllning/for...

Ordination/
forskrivning

m lordningsstalla...

I djupintervjuer med sjukskoterskor och likare tillkommer att det ér ett problem att hitta rutiner och

riktlinjer 1 systemet, vilket innebdr en risk och en sarbarhet.

Djupintervjuerna har dven visat pa en etisk stress hos sjukskoterskor nir kommunikationen med

ordinerande likare om beslut kring likemedelsbehandlingar inte blir tydliga.
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Oka kunskap om intriffade vardskador

SOSES 2011:9 7 kap. 2 § sista stycket, HSLE-FS 2017:40 3 kap. 1 §, PSL 2010:659 3 kap. 3 §

Genom identifiering, utredning samt matning av skador och virdskador 6kar

1

Oka kunskap om
intréiffade vardskador

oS
b

Arbetet med att utreda vardskador har med den nya strukturen med patientsikerhetssamordnare och

kunskapen om vad som drabbar patienterna nir resultatet av varden inte blivit det
som avsetts. Kunskap om bakomliggande orsaker och konsekvenser for

patienterna ger underlag f6r utformning av dtgirder och prioritering av insatser.

Har varden varit siker

patientsikerhetsstrateg pa plats gitt in i en ny fas. Med forstirkt bemanning har tidigare oavslutade
utredningar kommit till analys och avslut. Samtliga medarbetare var dock nya varfér det ocksa under dret
har skett ett lirande och ett behov av att tydliggéra och i viss man forindra tidigare arbetssitt. Med en
kortare handldggningstid har inkomna drendet kunnat hanteras i nirmare anslutning till hindelser, vilket dr
en 6nskvird utveckling eftersom tiden tenderar att paverka minnet av upplevelsen. For en patient
och/eller nirstiende som har drabbats av en virdskada kan det vara en viktig del i likandet att veta att
vardgivaren tar hindelsen p4 allvar, att det gors en utredning som klargér vad som intréffat och att det
atgirderna syftar till att tillse ett lirande i organisationen si att ingen annan ska behdva drabbas.

Under 2023 har det gjorts 44 Internutredningar. Handldggningstiden har i genomsnitt varit 6 veckor, vilket
r en forbittring jimfért med tidigare men dnnu inte fyller det uppsatta malet pa 4 veckor.

Tva Hindelseanalyser har gjorts for att hantera komplexa utredningar dir fler férvaltningar varit
inblandade. Handldggningstiden f6r dessa var 4 veckor och saledes inom malet.

Fem allvarliga vardskador har intriffat under dret och har anmalts till Inspektionen f6r Vird och Omsorg
enligt Lex Maria. Ytterligare 8 anmilningar har skickats enligt Lex Maria under aret vilket har berdrt

hindelser som intriffat under 2022 men dir utredningen firdigstillts under dret.
Information om intriffade vardskador har kommit frin medarbetare via avvikelser, direkt fran
verksamhetschefer som identifierat fall dar det misstinkts en vardskada eller frin inkomna arenden via

PAN. I ett fall kom drendet till kinnedom via ett klagomal till IVO.

Det férbittrade samarbetet med PAN har underlittat att fa kinnedom om misstinkta vardskador tidigt i

totloppet.

Med en fulltalig bemanning bland patientsikerhetssamordnarna bedéms det finnas férutsittningar for

torbattrade handldggningstider for internutredningar och hindelseanalyser framéver.
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Avvikelsernas fordelning mellan risker, tillbud och negativa hdndelser

Mal: Antalet avvikelser som ror risker ska 6ka och de med tillbud och negativa hindelser minska

Atgirder: Under aret har det gjorts insatser for att tillse en samsyn hur en avvikelse ska bedémas. Det har
framkommit att olika chefer har tolkat risk, tillbud och negativ hindelse p4 olika sitt, vilket har inneburit
att hanteringen av avvikelser har spretat. Via mailutskick, informationstriffar, utbildningstillfillen och
besck pa APT har patientsikerhetsstrategen arbetat for att tydliggtra klassificeringen av avvikelser.

Resultat: Under 2023 inkom 4121 avvikelser vilket dr en 6kning med 16% jamfért med 2022 da 3554
avvikelser noterades. Det kan jaimforas med 2020 dd 2284 avvikelser skrevs, och innebir att antalet 6kat
med 80% sedan dess. Under samma tid har det skett en f&rskjutning mot att fler risker anmals och antalet
negativa hindelser minskat, vilket 4r en 6nskvird utveckling.

Den vanligaste orsaken till en avvikelse dr "Procedur, rutiner och riktlinjer” f6ljt av ’Kommunikation”.

Uppféljning: Diskussionen om klassificering av avvikelser behéver fortsitta framéver.

Fordelning
Risk - Tillbud - Negativ handelse
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Vad avvikelsena handlar om
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Tillforlitliga och sdkra system och processer

Genom att inkludera systematiskt patientsikerhetsarbete som en naturlig del av

verksamhetsutvecklingen kan bade de reaktiva och proaktiva perspektiven pé

Tillfrlitliga och sékra
system ach processer

WX

«’

Det finns ett beslut taget i sjukvardens ledningsgrupp (SLG) pa att inf6ra sk ”Se upp”-ronder. Metoden ar

patientsikerhet bejakas. Genom att minska o6nskade variationer stirks

patientsikerheten.

Hur tillférlitliga 4r arbetsprocesser och system

ett sitt att strukturerat och regelbundet tillse att varje patient har en trygg miljé och en vard som
forebygger vardskador. Det finns en sjukhusévergripande rutin men implementeringen har blivit f6rdréjd
péa grund av pandemin. I nuldget genomférs metoden pé tva avdelningar och ytterligare tvd dr redo att

strata.

Sedan december manad genomfér samtliga enheter inom slutenvarden vardtyngdsmitning dagligen.
Utvirderingen sker tillsammans med respektive enhet eftersom vardtyngdsmitningens framfor allt syftar
till att bidra till béttre fordelning av patienter mellan vardlagen. Till en borjan registreras genomsnittlig
vardtyngd per enhet vid daglig styrning och kommer pa sa sitt att vara méjlig att £6lja Gver tid.

Det har skapats och lanserats nya riktlinjer och rutiner f6r nutritionsomhindertagandet pa lasarettet,

inklusive ny mat- och vitskelista som dr gemensam for hela sjukhuset dir implementering pagar.

Lokalt har det tagits fram en process for att tillse ett battre vardfléde for skéra dldre. Det handlar om att
identifiera dessa individer pa akutmottagningen och hitta ett system for att tillse att handliggningen av
skora dldre prioriteras eftersom langvarig vistelse pa en akutmottagning avsevirt kan férsimra prognosen.
Det omfattar dven vilken dokumentation som ska finnas i journalen f6r en person som bor pi ett sirskilt
boende som vigledning f6r virden och for att tillse ritt viardniva. Projektet kommer att implementeras

med start i bérjan av ndsta ar.

Avseende PPM f£6r trycksar har Gotland tidigare legat hégt i mitningarna. Under 2023 gjordes ingen
mitning. SKR har nu meddelat att databasen f6r PPM-mitningar stings varfoér det i nuldget dr oklart hur
vi ska gé vidare. P4 Trycksirsdagen anordnades informations- och inspirationsforeldsningar f6r
medarbetare i HSF och SOF.

Region Gotland anvinder dokumenthanteringssystemet DocPoint. Strukturen i systemet har inte f6ljt med
organisationsutvecklingen, och med tiden har det tillkommit rutiner som inte har hamnat ritt 1 systemet.
Situationen i nuliget ir att det av medarbetare upplevs svirt att hitta ritt dokument, vilket KPMG édven
lyfter i sin granskning. Ett arbete har paborjats fOr att se Gver strukturen fOr att gbra systemet mer

anviandarvanligt. Flera enheter har aktivt borjat arbeta med sina delar av dokumenthanteringssystemet.

Sedan tidigare ir likemedelslistorna i journalsystemet Take Care och dossystemet Pascal ett fokusomrade
dir kliniska farmaceuter stottar fOr att tillse att ordinationer 4r korrekta infér hemgang. Under hdsten har
ett projekt med en avdelningsfarmaceut inférts péa tva medicinavdelningar. Utvirderingarna har varit

positiva och férhoppningen ir att projektet kommer att f6rlingas under viren.
Metoden Markérbaserad Journalgranskning (MJG) har funnits under en lingre tid i regionen. Under aret

genomfordes tre granskningstillfillen. SKR har avslutar sitt rapporteringsverktyg f6r MJG och det dr i
nuldget oklart hur det ska ersittas. Tillsvidare dr arbetet med MJG i Region Gotland vilande.
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Saker vard har och nu

Hilso- och sjukvirden priglas av stindiga interaktioner mellan ménniskor, teknik

3

Stiker vard
her och ny

«®
(]

och organisation. Forutsittningarna for sikerhet f6rindras snabbt och det dr

viktigt att agera pa storningar i nartid.

Ar varden siker idag
IVO har under dret genomfért en granskning av samtliga akutsjukhus i landet inklusive

Visby Lasarett med fokus pa antalet virdplatser. Det identifierades forbittringsomraden, bland annat
rérande lokaler f6r akutmottagningen, vilket nu kan hanteras pa ett nytt sitt efter bygget av den nya s
kallade Havspaviljongen som inneburit ett virdefullt tillskott med nya ytor. Antalet 6verbeliggningar har
varit hanterbara pé lasarettet, till viss del till priset av fler utlokaliserade patienter. For att dtgirda detta har
det under hosten genomférts en omflyttning av vardavdelningar mellan medicin- och kirurgkliniken, vilket
tillser en battre vardplatstillging pa avdelningarna och dirmed férhoppningsvis en minskning av antalet

utlokaliserade patienter.

Tillsammans med landets 6vriga regioner har Gotland en utmaning avseende kompetensforsorjning. En
hég andel hyrpersonal medfdr bristande kontinuitet och svarigheter att utveckla varden. I regionens
verksamhetsplan for 2024-2028 finns ett tydligt mal att andelen fast personal ska uppga till 95%, vilket dr

ambitiést men en nédvindig forflyttning.

Att Gotland 4r en 6 innebdr alldeles sirskilda utmaningar avseende transporter och férsorjning. Med
lirdomar frin pandemin har det skett en tydlighet i vilka behov som finns och hur avbrott kan férebyggas
med minsta méjliga paverkan pa verksamheterna. For att hantera omradet har det under aret tillsatts en

forsorjningsstrateg som har ett uppdrag att bland annat tillse de behov som identifierats inom HSF.

Riskhantering
SOSFS 2011:9, 5 kap. 1§, 7 kap. 2 § p 4

Virdgivare ska fortlpande bedéma om det finns risk f6r att hindelser skulle kunna intriffa som kan
medf6ra brister i verksamhetens kvalitet. F6r varje sidan hindelse ska vardgivare uppskatta sannolikheten
tor att hindelsen intriffar, och bedéma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna bli f6ljden av

hindelsen.

Riskanalyser som metod anvinds framfér allt 1 utifrdn arbetsmiljorisker men sannolikt inte i tillricklig
omfattning. Fi riskanalyser har gjorts utifran patientsikerhetsperspektivet. Inom omradet finns behov av
ytterligare utbildning och bittre kunskap 1 organisationen. Patientsidkerhetsstrategen har under aret gatt en

utbildning i riskanalys som ett férsta steg att stirka upp kompetensen.

Metoden Grona korset som utforligt beskrivs ovan innefattar att identifiera risker verksamhetsnira 1 det
dagliga arbetet. Att det finns ett tydligt tillfdlle nir risker diskuteras och en struktur for samtalet har 6kat
antalet inrapporterade risker, vilket dr en 6nskvird riktning for att utveckla patientsdkerhetskulturen.
Risker som identifierats via Grona korset kan ligea till grund £6r en dtgirdsplan och f6r att identifiera

behov av utbildningar inom enheten.
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Starka analys, larande och utveckling

Analys och lirande av erfarenheter 4r en del av det fortlépande arbetet inom halso-

4

Stéirka analys,
larande och utveckling

I~
[

att kvaliteten och sakerheten okar och risken for vardskador minskar. ‘

.

Felhindelser som identifierats vid utredning av en vardskada ligger till grund f6r en atgirdslista. Samtliga

och sjukvarden. Nir resultaten anvinds for att f6rstd vad som bidrar till sikerhet,

héllbarhet, 6nskvird flexibilitet och goda resultat, kan verksamheten utvecklas sd

I vilken man forbattras system och arbetssitt utifran tillgdnglig information

atgirder diskuteras med verksamheterna i samband med att en utredning dterlimnas for att tillse att rétt
atgirder identifierats och for att gemensamt ta fram en plan for hur arbetet ska tas vidare. Som stod till
verksamheterna definieras det 4ven ett datum nir dtgirderna ska vara klara och implementerade, for att

synliggéra de atgirder dir det kan behévas samarbete for att uppna en férindring.

Avvikelser

PSL. 2010:659, 6 kap. 4 §, SOSFS 2011:9 5 kap. 5 §, 7 kap. 2§ p 5

Det ska vara tydligt och kint f6r varje medarbetare att det ingar en anmilningsskyldighet nir en
medarbetare far kinnedom om en vardskada eller en risk f6r vardskada. I introduktionen av nya
medarbetare ska skyldigheten att rapportera ingd. Som medarbetare ska det vara tydligt att en anmilan
hanteras av nirmaste chef. En utmaning dr att na timvikarier och andra med tillfilliga anstillningar med
nédvindig information. En utmaning dr att det befintliga avvikelsesystemet av méinga upplevs som
krangligt. Det pdgar en utbildningsinsats med att tillskapa en digital instruktionsfilm som vénder sig till alla

medarbetare, och som ska vara ett stéd vid introduktion till en ny anstillning.

Klagomal och synpunkter

SOSFS 2011:9,5 kap. 3§, 3 a § och 6 §, 7 kap. 2 p 6

Det finns i nuldget flera vidgar in for att limna synpunkter pa virden. En medborgare kan ta direkt kontakt
med sin virdgivare, ge synpunkter via 1177kontaktkort eller anvinda sig av hemsidans e-tjinst ”Limna
dina synpunkter”. Fér de som 6nskar stoéd med att f4 synpunkterna besvarade av varden finns PAN. Det
gar ocksa att limna ett klagomal till IVO.

En vilfungerande synpunktshantering dr en viktig pusselbit i patientsikerhetsarbetet.

Synpunkter direkt till HSF
Aktuell hantering av synpunkter ér spretig. Ett arbete pdgar for att tillse att det ska bli enklare f6r
medborgare att anmila sina synpunkter och en tydligare struktur f6r hur synpunkter hanteras och

registreras. Arbetet dr i full ging och berdknas kunna vara klart i bérjan av ndsta 4r.

Klagomal till patientnimnden(PAN) samt yttranden fran hilso- och sjukvirdsnimnden:

I statistiken f6r hilso- och sjukvirdsnimnden ingar d4ven verksamheter som har avtal med hilso- och
sjukvirdsnimnden. Siffor inom parentes dr 2022 ars uppgifter. Under 2023 inkom 338 (263) klagomal
som r6r hilso- och sjukvardsnimnden. Det ir en 6kning med 29 % jaimfért med 2022. 2 (2) patienter med
tvangsvard har fatt en stédperson.

Patientndmnden har begirt in 220 (137) yttranden med svarsdatum under 2023. Virden har fatt fyra
veckor pi sig att svara. Andelen yttranden i forhallande till antalet klagomal har 6kat frin 52 % till 65 %.
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Trots en stor 6kning av antalet klagomadl och yttranden under 2023 har svarstiderna forbittrats visentligt
jamfort med 2022.

Inkomna yttranden med svarsdatum under 2023:

171 (79)

13 (24) har varit upp till 14 dagar férsenade. Dessa dr i medeltal 10 dagar férsenade.
28 (29) har varit mer 4n 14 dagar férsenade. Dessa dr i medeltal 36 (43) dagar férsenade. Forseningen

varierar mellan 15 och 125 dagar.

Annu inte inkomna yttranden med svarsdatum under 2023:

har inkommit i tid.

Vid arsskiftet var 8 (5) begiran om yttrande dnnu inte besvarade.

De synpunkter som inkommer via PAN kategoriseras och analyseras till en rapport som arligen aterfors

till HSF.

De vanligaste klagomalen som inkommer till sjukvéirden via PAN r6r vard och behandling.

2023 1.
2023 1.
2023 1.
2023 1.
2023 1.
2023 1.
2023 2.
2023 3.
2023 3.
2023 3.
2023 3.
2023 4.
2023 4.
2023 5.
2023 6.
2023 6.
2023 7.
2023 7.
2023 7.
2023 7.
2023 8.
2023 8.
2023 9.

Vard och behandling

Vard och behandling

Vard och behandling

Vard och behandling

Vard och behandling

Vard och behandling
Resultat

Kommunikation
Kommunikation
Kommunikation
Kommunikation
Dokumentation och sekretess
Dokumentation och sekretess
Ekonomi

Tillganglighet
Tillganglighet

Vardansvar och organisation
Vardansvar och organisation
Vardansvar och organisation
Vardansvar och organisation
Administrativ hantering
Administrativ hantering
Ovrigt

1.1 Undersokning/beddmning 53
1.2 Diagnos 23
1.3 Behandling 49
1.4 Lakemedel 28
1.5 Omvardnad 3
1.6 Ny medicinsk beddmning 1
2.1 Resultat 21
3.1 Information 21
3.2 Delaktig 20
3.3 Samtycke 1
3.4 Bembtande 34
4.1 Patientjournalen 13
4.2 Bruten sekretess/dataintrang 1
5.1 Patientavgifter 6
6.1 Tillganglighet till varden 9
6.2 Vantetider i varden 9
7.1 Valfrihet/fritt vardsokande 2
7.2 Fast vardkontakt/individuell plan 8
7.3 Vardflode/processer 16
7.4 Resursbrist/installd tgérd 1
8.1 Brister i hantering 12
8.2 Intyg 2
9.1 Ovrigt 0

Summa 2023 338

Summa 2022 263

Summa 2021 268

Synpunkter via Inspektionen for vard och omsorg (IVO):

Antalet klagomal som inkommer via IVO ir fortsatt fi till antalet.
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Oka riskmedvetenhet och beredskap

Alla delar av varden behéver planera £6r en hilso- och sjukvird som flexibelt kan

) o o ) 5
anpassas till kortsiktigt eller langsiktigt férandrade férhallanden med bibehallen Ok ramechelenhes
och beredskap
funktionalitet, 4ven under ovintade férhillanden. I patientsikerhetssammanhang =
beskrivs detta som resiliens. %::

b

Kommer ni att arbeta patientsikert i framtiden

Utbildning och trining dr centrala begrepp for att tillse en patientsiker vard.

Scenariotriningar genomfors regelbundet inom fler omréaden i varden. Sedan tidigare har till exempel HLR
och CEPS-utbildningar utfrts med deltagande fran akuten, IVA och barnsjukvarden for att sdkra
kunskaperna och under aret har dven psykiatrin infort praktiska 6vningar vid akuta situationer som

exempelvis hantering av LPT.

Att tillse en god kompetensutveckling dr en utmaning med flera komponenter. I en situation dir en stor
del av medarbetarna dr tillfalligt anstillda eller hyrpersonal innebir det stora svarigheter att sikra en
meningsfull kompetensutveckling. Att 6ka andelen fast personal dr viktigt ur patientsikerhetsperspektiv.
Hilso- och sjukvdrdsnimnden pd Gotland har fattat ett beslut om att infora ett listningstak pd 1100
patienter per primarvirdsldkare, ett tydligt mél som ger bittre forutsittningar fr att kunna rekrytera och
behilla medarbetare. Med bittre kontinuitet finns férutsdttningar f6r 6kad patientsikerhet.

Det pégar flera projekt som syftar till att tillse en tydligare och sikrare vard framéver. Hir kan ndmnas
arbetet med patientkontrakt som hanteras pa en nyinrittad tjinst inom kvalitetsenheten. Arbetet med att
tydliggdra hur fast likarkontakt respektive fast virdkontakt ska dokumenteras i patientjournalen ér ett

annat.

Under hésten har det hillits inspirationsforeldsningar ddr fokus har varit att tillse en patientcentrerad

omvardnad. Arbete med att fa till en omstillning har pabérjats pa flera enheter.
Det nationella projektet Kloka kliniska val dr ett viktigt stod f6r att tillse att vardens utveckling sker i en

riktning som dr meningsfull f6r patienter och medarbetare och som tillser att vardens resurser anvinds

korrekt.
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MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR KOMMANDE AR

En ny regional handlingsplan for patientsikerhet dr under framtagande. Ambitionen 4r att tillse en tydlig

handlingsplan som ir ett std for verksamheterna i det fortsatta arbetet med patientsikerhet.

Upphandlingen av ett nytt avvikelsesystem pagar. For att kunna f6lja och vidareutveckla arbetet inom
patientsikerhet behdvs ett mer anvindarvinligt avvikelsesystem som underlittar avvikelsehanteringen och

samtidigt mé6jliggor uttag och askadliggor av statistik pd ett mer Gverskadligt sitt.

Under aret har det identifierats ett fortsatt behov av utbildningar i patientsdkerhet. Information om
Socialstyrelsens utbildning ”Sdker vird” behéver spridas till chefer i organisationen. Fér medarbetare ér en

digital instruktionsfilm under uppbyggnad.

Omradet patientmedverkan behover utvecklas ytterligare. Det finns ett behov av att inventera och
inspireras av goda exempel i andra regioner. Ett omride som sérskilt har identifierats dr hanteringen av
anh6riga 1 samband med akuta ovintade situationer. Gott omhindertagande av anhdriga dr ocksa ett
fokusomrade i en nyutkommen skrift frin Socialstyrelsen, som ska ligga till grund f6r det fortsatt arbetet.

Idag saknas ett system for att flja vardrelaterade infektioner och diagnoskopplad f6rskrivning inom
slutenvarden pa Visby Lasarett. Det pagir ett arbete med att se 6ver om Infektionsverktyget ska
ateraktiveras, ett journalintegrerat system fOr att kartligga antibiotikafrskrivning och férekomst av VRI

som tillhandahalls via Inera.

Foljsamheten till BHK behéver férbittras och ingdr i HSE:s internkontrollplan £6r 2024.

Mitningen inom ECDC-PPM har identifierat férbittringsomraden som kommer att ligga till grund for
fortsatt arbete inom virdhygien och Strama framéver.

Arbetet som har gjorts med att implementera och utveckla Gréna korset gar in i en annan fas nir det
handlar om att vidmakthalla arbetssittet som en naturlig plattform for att diskutera patientsikerhet
patientnira pd arbetsplatserna. Formerna for att tillse ldrande av identifierade risker och avvikelser kan

struktureras och utvecklas ytterligare.

Gruppen patientsidkerhetssamordnare pa sjukhuset behover bli komplett f6r att kunna stétta och utveckla
arbetet med patientsidkerhet mot verksamheterna. Med ett nira samarbete med nya funktioner som en
verksamhetsutvecklare med fokus pd omvardnad finns férbittrade forutsittningar for att identifiera

patientsikerhetsrisker och samtidigt genomfora atgirder och térbittringsarbeten.
Avseende riskanalyser édr det ett omrade dir det behévs mer kunskap och kompetens.

Det pdgar ett arbete fOr att underldtta rapporteringen av synpunkter och didrmed bittre férutsittningar f6r

att inkludera synpunktshanteringen som en del 1 patientsikerhetsarbetet.

Med erfarenheter och lirdomar av det gingna aret kommer arbetet med patientsikerhet kommande ar
fortsitta att utvecklas. Malbilden 4r att Region Gotland i sitt arbete med patienter, anhdriga och
medarbetare har patientsikerhet och sikerhetskultur fokus i alla delar av virdkedjan, med ambitionen att

ingen patient ska behéva drabbas av en vardskada.
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ﬁ R o ng n Stralsdkerhetsbokslut 2023
Gotland

1. Inledning
I detta bokslut beskrivs arbetet med stralskydd under 2023 enligt beskrivningen i SSMFS
2018:1, §13:

13§ Vare ar ska ett strilskyddsbokslut avseende medicinska exponeringar upprittas
tior verksamheten som ett led 1 den patientsfikerhetsberfittelse som ska uppréittas enligt
3 kap. 10 § patientsikerhetslagen (2010:659). Av bokslutet ska det framga
l. hur det systematiska strilskyddsarbetet har bedrivits 1 verksamhetens olika delar,
2. wilka dtgiirder som har vidtagits for att uppriitthalla och utveckla strilskyddet, och
3. vilka resultat som har uppnatts 1 strilskyddsarbetet.
Stralskyddsbokslutet ska hillas tillginghigt for den som dnskar ta del av det.

Den 1 juni 2018 tradde géllande stralskyddslag, strdlskyddsforordning och tillhdrande
foreskrifter i kraft som genomfor EU kommissionens stralskyddsdirektiv 2013/59/Euratom. I
regelverket laggs bland annat storre vikt vid riktlinjer for beréttigande av
rontgenundersdkningar och att praktiskt arbeta med optimering och metodutveckling i
verksamheterna.
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ﬁ Region Stralsdkerhetsbokslut 2023

3. Organisation och ledning

Strélskyddsmyndigheten har beviljat Visby lasarett tillstand att bedriva medicinsk verksamhet
med joniserande stralning avseende rontgendiagnostik. Pa Visby lasarett bedrivs rontgen-
diagnostik vid rontgenavdelningen samt rontgenvégledd intervention pa
operationsavdelningen och akuten. I 6vrigt bedrivs rontgendiagnostik inom folktandvarden 1
Visby, Roma, Hemse och Slite med intraorala utrustningar som enligt ny forfattning SSMFS
2018:2 ar anmélningspliktig, inte langre tillstdndspliktig. Folktandvéarden gor ett eget bokslut
dé de har ett eget tillstdnd for CBCT-utrustning.

Sedan 2020 har radiolog Magnus Gidlund funktionen som Radiologisk Lednings-funktion,
RaLF pé Visby Lasarett.

Sjukhusfysiker Klas Eriksson fyller funktionerna som stralsdakerhetsexpert och strdlnings-
fysikalisk ledningsfunktion inom Region Gotland.

Detta bokslut presenteras i1 sjukhusets respektive tandvardens ledningsgruppsmoten i Februari
eller Mars manad. Stralsdkerhetsfragor tas I6pande upp vid rontgenverksamhetens
’ledningsforum”. Planering av utbildningar, introduktion av ny personal hanteras med berdrd
chef I6pande.

Det praktiska arbetet med metodutveckling gors genom att metod-ansvariga har mdten som
planeras utifrdn verksamheternas behov och forutsittningar. Pa rontgenavdelningen hélls
moten 1 modalitetsgrupper i samband med APT.

4. Rutiner, riktlinjer och revision

Kvalitetshandbok for stralsdkerhet

Rutiner, riktlinjer, instruktioner och annan dokumentation rorande strdlsdkerhetsarbete inom
Region Gotland ar samlad i1 ”Kvalitetshandbok for stralsdkerhet” (STY-03904). Denna tas
fram av sjukhusfysiker i samarbete med RaLF och berorda chefer och faststélls av Rontgens
verksamhetschef. Handboken omfattar strilsdkerhetsfrdgor inom omraden som organisation,
utbildning, beréttigande, optimering, kvalitetssékring, personalskydd och dosgrénser.
Handboken fungerar som ett samlande dokument for allt strilsdkerhetsarbete och revideras
med dterkommande intervall, vars langd kan variera beroende pd innehéll, {for att sdkerstélla
efterlevnad av géllande regelverk.

Dokumenthantering

”Kvalitetshandbok for stralsdkerhet” och andra relevanta styrande dokument sparas i
dokumenthanteringssystemet Docpoint under &mnesomradet ”Strélsdkerhet”.
Strélsékerhetsbokslut samlas i Docpoint. Protokoll frén kontroller av utrustning sparas av
sjukhusfysiker med en kopia i Medusa - inventariesystemet for medicinteknisk utrustning pa
sjukhuset. Dessa protokoll kan nds genom Medusas Kundportal.

Pagdende Oversyn av rutiner och information pa rontgen

Ett arbete med att rensa, flytta och revidera information, rutiner och dokument som styr
rontgenverksamheten 1 Metodbok, pé Intranét och 1 Docpoint dr pagéende. Ny struktur och
startsida fOr rontgens rutiner har tagits fram och publicerats i Docpoint i borjan av 2023. De
olika systemen har sina egna styrkor och svagheter- t.ex. vad géller tillgédnglighet, ”snabbhet”,
anvindarvénlighet och mojlighet att f4 kontroll pa nir det dr dags att revidera- och det &r en
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process i sig att bena ut vilken typ av information som hanteras i vilket system pa bista och
mest &ndamalsenliga sitt.

- Metodboken (x-metod) vénder sig till rontgens personal och forutom planering,
veckoscheman, 16pande information till personalen etc. ska innehallet fokusera pa
undersokningsmetodiken och utveckling av dessa.

- I Docpoint hanteras alla dvriga rutiner och riktlinjer.

- Intranitet anvédnds for information till andra verksamheter om rontgens oppettider,
kontaktinformation, jour, lankar till olika verktyg for bildgranskning etc.

Regelverk
Nedan listas de for verksamheten relevanta regelverken inom stralsiakerhetsomradet.

Stralskyddslagen SFS 2018:396
Strélskyddsforordning SFS 2018:506
Stralsdkerhetsmyndighetens foreskrifter om grundlaggande SSMEFS 2018:1
bestammelser for tillstindspliktig verksamhet med joniserande

stralning

Strélsédkerhetsmyndighetens foreskrifter om anmaélningspliktiga SSMES 2018:2
verksamheter

Strélsékerhetsmyndighetens foreskrifter och allménna rdd om SSMEFS 2018:5
medicinska exponeringar

5. Metodutveckling och optimering

Nedan beskrivs nagra av de projekt eller frigestdllningar som relateras till patientsdkerhet/
strlsdkerhet under 2023.

Forbittringar i metodbok

X-metod stoder nu mojligheten att dokumentera l6pande protokollforandringar for en specifik
undersokning i syfte att fa sparbarhet. Pa undersokningssidan viljer man ”skriv logg”- noterar
vad man dndrat, ursprungligt och nytt virde, samt kort motivering. Detta dr ett krav som stélls
1 SSM:s foreskrlfter

DT HIARNA (#) LL2AR (CT)

Rubrik:

My logg:

L
Dar IMR finns &

I X-metod rddmarkeras metoder som éndrats den senaste
manaden. Det underlittar for personalen att uppmirksamma
aktuella forandringar av metodik vid undersdkningstillfallet.

Dt Ima Hoft-Protes

Dt Ima Kna-Protes

Dt Ima Landryggs-Implantat
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Slatrontgen
Under 2023 har skelettgruppen 16pande jobbat med att justera metoder och protokoll. Négra
axplock:

Undersokning Anledning till atgird Atgird

Barnlungor Hogt 1 dos och svart att fa Generell dossidnkning och
lampliga EXI-vérden farre viktintervall. Bytt filter

for ”mjukare bild”

Axlar- axial projektion Dassiga bilder- spridd Infort raster och okat kV
strélning

Scapula Axial- Hogt 1 EXI Uppdaterade/sankta

fri exponering exponeringstider for att

hamna nirmare EXI=250

Under aret upptécktes en artefakt i rontgenbilden som var synlig vid vissa undersdkningar pa
skelettlab 3. Det visade sig vara en artefakt som uppstod i sjdlva bilddetektorn och inte
kopplat till bildbehandling eller annan hardvara. Efter forsok att kalibrera bort artefakten utan
framgang sa byttes detektorn ut (inom garantitid).

Rutinen for barnmisshandelutredning har reviderats sa att det dverensstimmer med nationella
riktlinjer. Rontgenundersokning for skoliosutredning utfors nu pa skelettlab istéllet for vid
genomlysning.

Datortomografi

DT-gruppen har dterkommande ménatliga moten och justeringar av protokoll sker l16pande.
Dokumentation gors 1 X-metod.

Under véren infordes datortomografi av hjértats kranskérl- det 4r en avancerad DT-
undersdkning dir patienten vid undersokningen méste ha 1ag hjértrytm eftersom bildtagningen
synkas med patientens EKG.

Fler dedikerade barnprotokoll har skapats och lagdos-scan anvénds pa serier dér s& ar mojligt.
Alla njurprotokoll dr genomgéngna for att overensstimma med nationella riktlinjer.
Anvindning av ldgre kV (80-100kV) anvénds pa tunnare patienter for att optimera visuell
bildkontrast oftast med syftet att sinka kontrastmedelsdos for patienter med nedsatt
njurfunktion men atgiarden kan ocksa, om man kan acceptera en brusigare bild, vara en
straldosreducerande dtgird. Utbildning med personalen har genomforts, som en del av
atgirderna vid avvikelser, for att h6ja medvetenheten om nir denna strategi kan anvidndas och
inte, och belysa hur exponeringsautomatiken fungerar i dessa situationer.

DT-gruppen har ocksa gatt in i en upphandlingsprocess - initialt ett arbete med att kartldgga
verksamhetens behov vad géller datortomografi och gora en marknadsanalys.

Genomlysning

Inga storre fordndringar av protokoll eller metoder under 2023. Korkortsutbildning har gjorts
av modalitetsansvarig skoterska med de kirurger som anvéander Lab2 pa tisdagar for
angiografier.

Mammografi

Inga storre fordndringar av protokoll eller metoder under 2023.
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6. Katastrofberedskap

AGKP, ”Arbetsgruppen for katastrofmedicinsk planering”, har 2023 bytt namn till "HSF
Beredskap”. Under 2023 har fokus inom RN flyttat frdn framtagande av planer och
atgardskort till utbildning och 6vning med berérd personal.

Utbildning och 6vning

Arbetet med ett stirka var beredskap och mgjlighet att hantera en CBRNE-hindelse hér pa
Gotland har prioriterats sedan 2022 pga. ett osékert omvérldslige. Vid en s.k. Radio Nukleér
hiandelse (RN-hédndelse) pa Gotland behover sjukvarden ha utrustning och formaga att
identifiera, sanera och varda personer som dr kontaminerade med radioaktiva &mnen och
eventuellt fatt hoga straldoser.

Utbildning 1 teori, katastrofplan och principerna kring hur praktisk sanering av kontaminerad
patient utfors vid en RN hédndelse har héllits vid 7 tillfallen med akutens personal. Utbildning
1 handhavande av instrument och dokumentation vid indikering av joniserande stralning pa
kontaminerade personer har i samband med det hallits med MTA:s personal som har
“Indikeringsfunktionen” vid denna typ av héndelse.

Sjukhusfysiker auskulterade 1 Mars 2023 pa KS Solna for att ldra och ta del av deras uppldgg
for utbildning vid RN-hédndelser.

Samverkan i Léanet vid RN-héndelser

En RN-héndelse kan beroende pd omfattning, t.ex. olycka vid kdrnkraftverk, paverka manga
samhéllsviktiga funktioner och aktorer pd Gotland.

Mer information: Kérnenergiberedskap | Lansstyrelsen Gotland (lansstyrelsen.se)

Personal fran HSF deltog i Maj manad i en CBRNE-missa, under ledning av Lansstyrelsen
Gotland, med temat RN-héndelser. Swedavia upplit en av sina hangarer pa flygplatsen som
masshall. Utstéllare och deltagare pd méssan var Lansstyrelsen, Rdddningstjénsten,
Kustbevakningen. Tullen, Swedavia, Destination Gotland, ambulansen och HSF - dvs de
aktorer pa Gotland som behdver samverka vid en RN-hidndelse av mer omfattande natur.
Syftet var att skapa kontaktytor, utbyta erfarenheter och dverfora kunskap om vilka resurser, i
form av t.ex. kompetens och utrustning for indikering och sanering, som de olika aktdrerna
har inom sina respektive organisationer. Vid utvirderingen sé tyckte arrangdrsgruppen att det
varit en lyckad dag.

Arrangorsgruppen planerar nu ett kommande event med tema RN-héndelse 6ppet for
allmé@nheten under ar 2024.

7. Berattigande

Vi anvénder ett dokument (STY-03906) framtaget av var tidigare RaLF som végledning vid
remittering av rontgenundersokningar. Dokumentets innehall baseras pa den brittiska iRefer,
for vilken omfattande litteraturstudier ligger till grund, och i féorekommande fall pa
oversittningar av EU-kommissionens stralskydd 118 (som dock &r ndgot foréldrad varfor
iRefer getts foretrdde). Angdende mammografi skiljer sig Socialstyrelsens rekommendationer
frn de brittiska och ges darfor foretrade.

Principerna for berittigandebeddmning (véga risk/nytta, val av undersokningsmetod etc.) tas
upp 1 den del som radiologerna héller vid introduktion av nya AT-lékare pa lasarettet.


https://www.lansstyrelsen.se/gotland/samhalle/sakerhet-och-beredskap/karnenergiberedskap.html
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8. Kategoriindelning av lokaler och personal

Vi har kategoribestdmt personal som jobbar med joniserande strlning pa Visby Lasarett till
den lagre doskategorin - kategori B. Inga fordandringar av verksamheten har inforts som t.ex.
nya straldosbelastade operationer, som foranleder att vi skulle behova bestimma denna
klassificering igen.
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9. Stralsdkerhetsutbildning av personal

Praktiska strélsékerhetsutbildningar

Praktiska strélsdkerhetsutbildningar har under 2023 utforts for AT-ldkare 1 samband med
deras introduktion pa lasarettet i 3 omgangar. Nya skoterskor pa rontgen fér praktisk
stralsdkerhetsutbildning som en del av sin introduktion. Utbildning har dven utforts med de i
MTA:s personal som jobbar med rontgenutrustning samt ortopederna, dér dven faktorer som
paverkar bildkvalité diskuterades.

Web-utbildningar strélsékerhet

De webbaserade strdlsidkerhetsutbildningarna flyttades 2021 over till Kompetensportalen.
Utbildningarna fungerar som avsett och dr ett bra komplement for repetition och introduktion
av ny personal och vikarier.

10. Utrustning- service och kvalitet

Service och kvalitetssidkringsprogram har utforts enligt plan. Periodiska kalibreringar och
kvalitetskontroller gors pa rontgens datortomografer.

Upphandling har genomforts tillsammans med SLL for avrop av ny mobil rontgenapparat nér
behovet uppstér.

11.Patientstraldoser

Straldos vid diagnostiska ronteenundersokningar

Stralsdkerhetsmyndigheten anvéinder ett webbaserat verktyg www.dosreg.se for att samla in
data om patientstraldoser vid rontgenundersokningar fran alla vardgivare i Sverige. Verktyget
fungerar som ett stod 1 optimeringsarbetet da det gor det mojligt att jamfora straldoser och
undersokningsprotokoll for olika typer av rontgenundersékningar.

Diagnostiska standarddoser (DSD) pd, de relativt nya, skelettlabben har bestamts under 2023.
Vi ligger under DRN, och ungefar i mitten av fordelningen i jimforelse med andra sjukhus i
Sverige (exempel nedan), for de undersdkningar dér vi bestimmer DSD. En sdnkning av
straldosen innebdr 1 regel degraderad bildkvalité, sé for respektive undersokning innebar
optimeringsarbetet att hitta balansen mellan klinisk nytta och straldos till patient.

2,6 Gy*cm2

\/

00 03 [ 10 14 18 21 25 28 iz 35 39 47 45 49 62 568 59

Bilden dr ett exempel klippt frdan Dosreg som visar ett dosindikatorvirde (DAP) pd 2,6 mGy*cm?2 for sldtréntgen av
ldndryggen pd Lab 3 pa en vuxen patient av "normal storlek”. Det roda strecket indikerar den Diagnostisk Referens Nivin
(DRN) for denna undersékning. Om DRN overstiges sa bor verksamheten dverviga att optimera och sdinka dosen pad aktuell
undersékning.
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Stréldos vid genomlysning 2023

For majoriteten av ingreppen pa Operationsavdelningen pa Visby Lasarett sd anvinds
genomlysning sparsamt, med genomlysningstider som understiger en minut. En metod for att
undersoka och behandla gallvdgarna och bukspottskorteln (ERCP) dr det ingrepp som ger
hogst straldoser med ett medel-dapvérde pad 21 Gycm?2 och ett maxvirde pa ca 67 Gycm?2
under 2023. Det gjordes ca 30 ERCP under 2022. Grinsvérdet for deterministisk stralskada i
form av hudrodnad ligger pa 300 Gycm2. Ska hudrodnad uppkomma forutsétter det dock att
man lyser pa samma position pa patientens hud under hela ingreppet.

I tabellen ses en estimering av vad den effektiva straldosen dr for ERCP och
pacemakerinldggningar. Effektiv dos ger en estimering av risken for sena skador, dvs
cancerinduktion som kan uppkomma langt efter bestrdlningstillfdllet. Effektiv dos fran
naturlig bakgrundsstralning (kosmos/mark/mat) i Sverige ar ca 1 mSv. En ERCP motsvarar
alltsd i snitt en strdldos som motsvarar ca 3 ar av naturlig bakgrundsstrilning, en
pacemakerinldggning ca 1 ar.

medel DAP
Ingrepp Genomlysningstider Gycm2 Effektiv dos mSv
ERCP ~ 5-7 min i medel ~20 ~3
Pacemaker ~ 2,5 min i medel ~6 ~1,2.

Data fran 2023: Effektiva doser beriknas med enhet DAP Gy*cm?2 och konversionsfaktor fran SSM
rapport 2010/14.
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12.Rapporterade avvikelser

Under sommar och tidig host hade vi 3 avvikelser vid DT som relaterar till samma
problematik: avvéigning av nér vi kan anvianda lagre rérspanning i relation till patienttjocklek i
syfte att optimera bildkontrast. Datortomografens rorstromsmodulering fungerar i vissa
situationer inte som det dr tdnkt och varningsmeddelanden visas. Det kan resultera i omtag
och extra patientstrdldos och/eller underméliga undersdkningar och upplevs som stressigt for
personalen, speciellt vid akuta undersdkningar. Vi har haft utbildningar for att repetera och
lyfta hur fysiken och tekniken fungerar och vilka atgérder som &r lampliga for att undvika
dessa situationer.

Stralsédkerhetsmyndigheten har uppdaterat sin inrapporteringssida for strdlningsrelaterade
avvikelser 1 syfte att fa in fler.
Rapportera oplanerad héndelse i verksamhet med joniserande stralning

13.Utvecklingsomraden och projekt 2024

e Jobba vidare med rontgens rutiner och dokumentation- genomgéng,
rensning, revision, och flytt frdn xmetod till Docpoint.

e Faststilla gemensam arbetsmetod och dokumentation for
modalitetsgrupperna

e Fortsatta utbildningar for personal inom C och RN pé Lasarettet

e Fortsatt utveckling av samverkan pa Gotland gidllande CBRNE-beredskap

e Planera och genomfora "RN-dag” 6ppet for allméinhet

e Upphandling av datortomografer
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Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott Protokolisutdrag
Sammantradesdatum 2024-01-24 Sida 1 (1)

HSN-AU § 17 Informations- och anmalningsarenden
februari

Arendenummer: HSN 2024 /33

Arbetsutskottets forslag till hdlso- och sjukvdrdsnamnden
¢ Hilso- och sjukvardsnimnden ligger informations- och
anmilningsirenden till handlingarna.

Sammanfattning
Hilso- och sjukvardsforvaltningen redovisar féljande informations- och
anmilningsirenden till nimnden:

e RF § 194 Delarsrapport 2023:2 Region Gotland (2023-11-20).

e RF § 200 Budget 2024-2026 (2023-11-20).

e RF § 201 Plan anpassa verksamhet infér 2024 ars ekonomiska utmaningar
(2023-11-20).

e RF § 202 Uppdrag. Riktlinjer fér god ekonomisk hushallning (2023-11-20).

* RF § 221 Revidering av styrdokument informationssikerhet (2023-12-11).

* RF § 225 Handlingsplan f6r EU-deklarationen Jamstilldhet mellan
kvinnor och min CEMR (2023-12-11).

* RS § 414 Intern kontrollplan regionstyrelsen 2024 (2023-12-13).

* RS {435 God ordning pa stan 2023 (2023-12-13).

* RS § 444 Dispensansokan arbetstid Halso- och sjukvard (2023-12-13).

* Beslut fran hilso- och sjukvardsnimnden Region Stockholm, § 262
Samarbetsavtal vard mellan Region Stockholm och Region Gotland 2024
(2023-12-19).

*  Remissvar till Socialdepartementet. Hilsodata f6r vard och klinisk
forskning.

e Remissvar till Socialstyrelsen. Nationell hogspecialiserad vard for
rekonstruktiv kirurgi vid inflammatorisk tarmsjukdom.

¢ Remissvar till Socialstyrelsen. Forslag till Socialstyrelsens foreskrifter om
sikerhetsatgarder for samhaillsviktiga tjanster inom hilso- och
sjukvardssektorn.

¢ Remissvar till Stralskyddsmyndigheten. Forslag till andring i foreskrifter
om anmilningspliktiga verksamheter.

Arendets behandling under métet
Yrkande
Ordforanden Filip Reinbag (S) yrkar bifall till férvaltningens forslag till beslut.

Ordforanden finner bifall till yrkandet.

Digital justering Regi0n

Gotland



Halso- och sjukvardsférvaltningen Tjansteskrivelse

Handlaggare Elin Gottfridsson, nédmndsekreterare Arende HSN 2024/33
Datum 18 januari 2024
Sida 1 (2)

Mottagare
Halso- och sjukvdrdsnamnden

Informations- och anmalningsdarenden februari 2024

Forlag till beslut
e Hilso- och sjukvardsnimnden ligger informations- och
anmilningsirenden till handlingarna.

Sammanfattning
Hilso- och sjukvardsforvaltningen redovisar féljande informations- och
anmilningsirenden till nimnden:

e RF § 194 Delarsrapport 2023:2 Region Gotland (2023-11-20).

e RF § 200 Budget 2024-2026 (2023-11-20).

e RF § 201 Plan anpassa verksamhet inf6r 2024 ars ekonomiska utmaningar
(2023-11-20).

e RF § 202 Uppdrag. Riktlinjer £6r god ekonomisk hushéllning (2023-11-20).

e RF § 221 Revidering av styrdokument informationssakerhet (2023-12-11).

e RF § 225 Handlingsplan f6r EU-deklarationen Jimstilldhet mellan kvinnor
och min CEMR (2023-12-11).

e RS § 414 Intern kontrollplan regionstyrelsen 2024 (2023-12-13).

e RS § 435 God ordning pa stan 2023 (2023-12-13).

e RS § 444 Dispensansokan arbetstid Hilso- och sjukvard (2023-12-13).

e Beslut frin hilso- och sjukvardsnimnden Region Stockholm, § 262
Samarbetsavtal vard mellan Region Stockholm och Region Gotland 2024
(2023-12-19).

e Remissvar till Socialdepartementet. Hilsodata f6r vird och klinisk
forskning.

e Remissvar till Socialstyrelsen. Nationell hégspecialiserad vard for

rekonstruktiv kirurgi vid inflammatorisk tarmsjukdom.

Region Gotland
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Halso- och sjukvardsforvaltningen Tjansteskrivelse
Region Gotland Arende HSN 2024/33
Sida 2 (2)

e Remissvar till Socialstyrelsen. Forslag till Socialstyrelsens foreskrifter om
sikerhetsatgarder f6r samhillsviktiga tjdnster inom hilso- och
sjukvardssektorn.

e Remissvar till Stralskyddsmyndigheten. Forslag till dndring i foreskrifter om

anmalningspliktiga verksamheter.

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Marie Loob
Halso- och sjukvardsdirektor



Halso- och sjukvdrdsnamndens arbetsutskott
Sammantradesdatum 2024-01-24

HSN-AU § 18 Ovriga frégor
Arendenummer: HSN 2024 /32

Protokollsutdrag
Sida 1 (1)

Arendets behandling under métet
Inga 6vriga fragor.

Digital justering

Region

Gotland
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