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NU-SJUKVARDEN

Tjénsteutlatande NU-sjukvirden/Ledningskansliet
2014-12-01 Handldggare: Ann-Sofie Rundberg
Diarienummer NU Telefon: 010-435 68 87

E-mail: ann-sofie.rundberg@vgregion.se

Sjukhusdirektorens beslut,
(beslut enligt delegeringsordning)

NU-sjukvardens organisation

Forslag till beslut

Sjukhusdirektoren beslutar att NU-sjukvérdens omradesorganisation ska besté av tre
omréden.

Sjukhusdirektéren beslutar om foljande utredningar avseende omréadestillhorighet:
— sjukgymnastik, arbetsterapi och kuratorsavdelning
— endoskopi
— ortopedteknik
— medicinsk teknik
— klinisk fysiologi
— ldkemedelsenhet
— barn, BUP och KK

Sammanfattning av drendet

Férvaltningens organisation syftar till att skapa bésta méjliga forutsittningar for varden.
Sjukhuset omformas frén dagens fem omréden till tre ungefir lika stora omraden.
Sjukhusdirektorens bedémning &r att en organisation med fiirre och jimnstora omréden
stdder fordndringsarbetet bittre och skapar lika forutstiningar for effektiviseringar, Med
firre omraden flyttas besluten néirmare patienterna genom att verksamhetschefernas roll
stérks.

Beslutet om NU-sjukvardens organisation och resursférdelning fattas av sjukhusdirektéren,
i enlighet med NU-sjukvérdens delegeringsordning.

Erforderliga beslut pa omradesniva fattas av omradeschef i enlighet med NU-sjukvérdens
delgeringsordning.

Sjukhusdirektoren ger i uppdrag att utreda omradestillhdrighet avseende sjukgymnastik,
arbetsterapi och kuratorsavdelning, endoskopi, ortopedteknik, medicinsk teknik, klinisk
fysiologi, likemedelsenhet samt barn, BUP och KK.

Riskbeddmningar och riskanalyser genomfors enligt gillande rutiner.

Postadress: Besdksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollhattan
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Bakgrund

Omradesorganisation

NU-sjukvérden inforde 2006 en samlad forvaltning under ledning av en sjukhusdirektor
med en organisation som utgér fran fyra nivéer: NU-nivan, sjukhusnivan, verksamhetsnivén
och avdelningsnivén. Syftet var att bidra till effektivare styrning och ledning av NU-
sjukvarden. 2009 dndrades ledningsorganisationen till en omradesorganisation med motivet
att 6ka fokusering pa ledning, styrning och uppf6ljning samt att 6ka samordnings-
mojligheterna mellan kliniker inom respektive omrade. Ursprungligen delades NU-
sjukvardens verksamheter in i nio omraden. 2010 minskades antalet omraden till sju i och
med att omrade kvinnosjukvérd éverfordes till barn- och ungdomssjukvéard och de
somatiska verksamheterna vid lokalsjukhusen overfordes till omrade opererande
specialiteter. 2013 skedde ytterligare en sammanslagning av omréden, denna géng av
omrade medicin och omrade akutverksamhet. Samma &r upphorde dven omrade AnOpIVA
att gilla som eget omrade, for att bli en klinik inom omrade opererande specialiteter. Frin
2013 har NU-sjukvérdens verksamheter varit indelade i fem omréden och endast mindre
justeringar i organisationen har gjorts.

Organisation for att battre stodja fordndringsarbete

Férvaltningens organisation syftar till att skapa bésta mojliga forutsittningar for vérden.
NU-sjukvéarden har idag fem omraden. Sjukhusdirektérens bedomning &r att en organisation
med fiirre och jimnstora omraden stoder fordndringsarbetet béttre och skapar lika
forutséttningar for effektiviseringar. Forslaget innebér att sjukhuset omformas till tre
ungefir lika stora omraden. Med fiirre omraden flyttas besluten nérmare patienterna genom
att verksamhetschefernas roll stirks. Omradescheferna far en mer sjukhusovergripande roll.
Sjukhusévergripande forum som strategisk utvecklingsgrupp far en 6kad tyngd som
organisationens sammanhallande kitt.

Kopplat till foréindringarna i NU-sjukvéardens omradesorganisation har sjukhusdirektdren
dven pébdrjat en dversyn av de forvaltningsgemensamma stabsfunktionerna.

NU-sjukvardens delegeringsordning

Enligt NU-sjukvérdens delgeringsordning (dnr 142/2013) har sjukhusdirektren
beslutanderitt i beslut om verksamhetens organisation och resursfordelning. Rétten far
vidaredelegeras, omrédeschefen fattar beslut om omradets organisation.

Beredning av drendet

Diskussioner har forts inom ledningsgruppen under histen. Ett forslag till ny organisation
presenterades for verksamhetscheferna pé strategisk utvecklingsgrupp den 11 november da
ytterligare synpunkter inhdmtades.
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Forslag till omradesindelning
Omrade 1 — Det stora akutflodet, nuvarande omrade Medicin och Akut

Omréde 2 — Samordning av produktion och operationsverksamhet, nuvarande omrade
Opererande Specialiteter

Omréde 3 — Stodfunktioner och vird, nuvarande omride Diagnostik, omride
Vuxenpsykiatri samt omriade Barn och KK

Varje omréade ska ledas av en omradeschef.
Utredning avseende omréadestillhorighet ska genomforas for foljande verksamheter:

sjukgymnastik, arbetsterapi och kuratorsavdelning ~ OC Medicin o akut

endoskopi OC Opererande specialiteter
ortopedteknik OC Diagnostik

medicinsk teknik OC Diagnostik

klinisk fysiologi OC Diagnostik
lakemedelsenhet ekonomichef

barn, BUP och KK stabschef

Riskanalys

Som del i NU-sjukvérdens systematiska patientsikerhetsarbete genomférs vid vésentliga
fordndringar i verksamheten riskanalys. I respektive uppdrag ingdr att riskanalysera
framtaget forslag.

Riskbeddmning och samverkan

Beslut om ny organisation for NU-sjukvarden beror flera omraden och samverkas p& CSG.
Information i samverkan ges pa alla omraden. Beslut angédende omréadets organisation
samverkas p& OSG.

Riskbedémningar ska géras pa den samverkansnivé som berdrs av fordndringen.
Riskbedémningen ska goras innan verkstéllighet av beslut.

Ekonomiska konsekvenser

Den storsta positiva ekonomiska konsekvensen av organisationsfordndringen bedoms
komma fran méjligheter till en forbittrad styrning. Minskat antal omraden frigor dven 1
négon man tid avseende stabs- och stodresurser. Engangskostnaderna for
organisationsforédndringen bedéms vara av liten omfattning.

Lars Wiklund
Sjukhusdirektér



Datum 2014-12-01 4(4)

Bilaga utredningsuppdrag



mV)S,STRA
GOTALANDSREGIONEN
V NU-SJUKVARDEN
Uppdrag att utreda omradestillhorighet for sjukgymnaster, arbetsterapeuter

och kuratorer

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomféra

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nuldge:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Magnus Kronvall

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Uppdrag att utreda omradestillhdrighet fér endoskopi

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomféra

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nulage:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Ulrika Tagnfors

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Uppdrag att utreda omradestillhérighet for ortopedteknik

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomfora

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nulage:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Ulla Andersson

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Uppdrag att utreda omradestillhérighet for klinisk fysiologi

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomféra

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nulage:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Ulla Andersson

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Uppdrag att utreda omradestillhérighet for medicinsk teknik

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomféra

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nuldge:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Ulla Andersson

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Uppdrag att utreda omradestillhorighet for Lékemedelsenheten

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomféra

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nulédge:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Sven Florstrom

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Uppdrag att utreda omradestillhdrighet for verksamhetsomrade barn, BUP och
KK

Langsiktigt mal: NU-sjukvarden har kraft att genomféra

Fokusomrade: Skapa verksamhet och ekonomi i balans

Bakgrund/Nulége:

Vad ska bli det konkreta resultatet?

Ansvarig:
Ann-Sofie Rundberg

Vilka kommer att delta:

Skyddsombud:

Tid- och aktivitetsplan:
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Tjinsteutlitande NU-sjukviarden/ledningskansliet
Datum 2015-01-21 Handldggare: Sven Florstrém
Diarienummer NU 221:2014 Telefon: 0702-089108

E-post: sven.florstrom@vgregion.se

Till NU-sjukvérdens styrelse 2015-01-30

Tillaggsoverenskommelse till vardoverenskommelsen
2015 samt 6verenskommelse om sjukskrivningspro-
cessen och insatser inom ramen for rehabiliteringsga-
rantin

Forslag till beslut

1. NU-sjukvardens styrelse godkénner tilliggséverenskommelse till vardgverenskom-
melsen 2015 mellan NU-sjukvéarden och HSN Norr (HSN 1-3).

2. NU-sjukvéardens styrelse godkédnner dverenskommelse om sjukskrivningsprocessen
och insatser inom ramen for rehabiliteringsgarantin mellan NU-sjukvarden och
Norra HSN (HSN 1-3)

Sammanfattning av arendet

Arendet avser tillgg till beslutet (styrelsen for NU-sjukvérden 2014-11-27) om prelimi-
nir vardoverenskommelse (VOK) mellan NU-sjukvérden (NU) och hilso- och sjuk-
vardsndmnden Norr (tidigare HSN 1, 2 och 3). Den tidigare beslutade preliminéra vard-
dverenskommelsen har paverkats av nya planeringsanvisningar faststéllda av regionsty-
relsen 2014-12-09.

Overenskommelse om sjukskrivningsprocessen och insatser inom ramen fér rehabilite-
ringsgarantin grundar sig pa den nationella 6verenskommelsen om en kvalitetsséker och
effektiv sjukskrivningsprocess 2014-2015 och dverenskommelsen om rehabiliterings-
garanti 2015 samt Vistra Gotalandsregionens riktlinjer som géller detta omréde.

Forandringar jamfort med prelimindr vardoverenskommelse 2015

De foréndringar som skett efter att styrelsen for NU-sjukvéarden fattade beslut 2014-11-27
kring preliminér vardoverenskommelse 2015 avser erséttningen till NU-sjukvarden.

Postadress: Besoksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollhattan
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Diarienummer NU

Total ersittning till NU-sjukvarden 2015 (VOK)

NU-sjukvardens ersittning for 2015 dr 3 841 mnkr. Erséttningen utbetalas i enlighet med
de riktlinjer som giller for respektive erséttningsform.

Fordndringen jamfort med beslutet 2014-11-27 (3 716 mnkr) avser

T#ckning av obalanser (enligt ny regionbudget 2015) 155 mnkr
Effektiviseringskrav -37 mnkr
Justerad indexupprékning 2015 (2,7 istéllet for 2,5 procent) 7 mnkr
Total foréindring : ' 125 mnkr

Overenskommelse om sjukskrivningsprocessen och insatser
inom ramen for rehabiliteringsgarantin

For att utveckla sjukskrivningsprocessen inforde staten 2006 den sa kallade sjukskrivnings-
miljarden. Syftet med statsbidraget &r att dstadkomma en effektiv och kvalitetssiker sjuk-
skrivningsprocess och 6ka hilso- och sjukvérdens drivkraft att prioritera sjukskrivningsfré-
gan.

2008 infordes en nationell rehabiliteringsgaranti. Rehabiliteringsgarantin omfattar tvé dia-
gnosgrupper: smirta i rygg, nacke, axlar och lindrig eller medelsvar psykisk ohélsa (dng-
est, depression, stressyndrom).

Overenskommelserna omfattar insatser som ligger utanfor tagande i vardéverenskommel-

sen (VOK) 2015. Overenskommelserna finansieras med det riktade uppdraget i regionbi-
draget for sjukskrivningsprocessen och statsbidraget for rehabiliteringsgarantin 2015.

Sjukhuset ska med hjélp av processledare och rehabiliteringskoordinator samordna de at-
girder som beddms virdefulla for utvecklingen av en mer kvalitetssdkrad, enhetlig och
rittssiker sjukskrivningsprocess. Ett exempel pa detta 4r arbetet med ”Véld i néira rela-
tioner”.

Overenskommelsearbetet har skett i samverkan med alla nimnder och atagandet ser dérfor
relativt likadant ut i hela regionen, och erséttning for samma dtagande ligger p& motsva-
rande niva som 2014. Ersittningen for 2015 uppgér till 4 140 tkr.

Samverkan
Information till Centrala Samverkansgruppen skedde 2015-01-21.

NU-sjukvérden

Lars Wiklund
Férvaltningschef
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Bilaga
1. VOK 2015, tilliiggstverenskommelse

2. Overenskommelse om sjukskrivningsprocessen och insatser inom ramen
for rehabiliteringsgarantin

Postadress: Besdksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvégen

Trollhattan
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mellan
hilso- och sjukvardsndmnd Norr
och
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1. Tillaggsoverenskommelse

Hilso- och sjukvardsndmnderna i Véstra Gotalandsregionen genom némnderna i Norra
Bohuslin, Dalsland och Trestad och styrelsen for NU-sjukvérden fattade i december beslut
om vardéverenskommelse for 2015 enligt nedan:

HSN 1 106-2014
HSN 2 92-2014
HSN 3 119-2014
NU

Med anledning av att regionfullméktige fattat beslut om en justerad budget for 2015 (RS 16-
2014, 2014-11-25) tecknar hilso- och sjukvardsndmnden Norr och NU-sjukvérdens styrelse
en tillliggssverenskommelse till ndmnda vardéverenskommelse 2015. Utdver
regionfullméktiges beslut om budget 2015 enligt ovan har RS fattat beslut om tilldgg till
planeringsdirektiv for 2015 (RS 16-2014, 2014-12-09). Tilldggsoverenskommelsen baseras pé
den justerade budgeten for 2015 och planeringsdirektiven.

Tilliggsoverenskommelsen innebir féljande forandringar:

e Index for 2015 uppgar till 1,7% efter avdrag for effektiviseringskrav motsvarande
1,0%,

o NU-sjukvérdens ersittningsutrymme 6kar med 155 mnkr. Utokningen & NU-
sjukvardens andel av regionsfullméktiges satsning till sjukhusen for att ticka
obalanser. Utskningen medfor inte nigot utdkat prestationskrav. NU-sjukvéarden
ersitts genom ett riktat uppdrag.

e Medel for att finansiera ortopediplanen éterfors till Hélso- och sjukvardsndmnderna.
NU-sjukvérdens ersitts efter utfrda prestationer. Det avsatta utrymmer &r 20 mnkr
och innebir inte nagon reell forindring vad géller uppdrag och erséttning.

e Medel for tillginghetssatsning &verfors frédn regionstyrelsen till Hélso- och
sjukvardsnimnderna. Erséttning betalas till NU efter avrop och utforda prestationer.
Det avsatta utrymmet f6r NU uppgar till 4 mnkr.

2. Forandringar 2015

Nedan beskrivs fordndringar i NU-sjukvardens atagande och erséttning i och med denna
tilliggstverenskommelse.

Finansiering fran RS/HSU

Overenskommelsen 2015 bygger pé att tidigare beslut avseende ordnat inférande samt vissa
andra regioncentralt finansierade uppdrag #ven fortsatt finansieras regioncentralt.

Uppritthallande av verksamheten pa lokalsjukhusen

Den 6ppna specialiserade sjukvérden pé lokalsjukhusen kommer fran 2014-04-07 att Gvergé
till Praktikertjanst AB. Under tiden 2014-01-01 till och med 2014-04-06 forbinder sig NU-
sjukvérden att upprétthalla den 8ppna specialiserade sjukvarden pa lokalsjukhusen inom
specialiteterna 8gon, ONH, medicin, gynekologi och barn- och ungdomsmedicin.
Erséttningen for tagandet #r 15,5 mnkr och faktueras av NU-sjukvarden ménadsvis.



3. Ekonomi
Med denna tilldggsiverenkommelse uppgér NU sjukvérdens erséttning 2015 till 3 841 mnkr.

4. Underskrifter

VASTRA GOTALAND 2015-

Ulrik Hammar Marith Hesse
Ordférande Styrelseordférande
HSN Norr NU-sjukvarden
Hékan Sundberg Lars Wiklund

Hiélso- och sjukvardschef Sjukhusdirektor, NU-sjukvéarden
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Dnr HSN1-122-2014
HSN2-108-2014
HSN3-134-2014

Overenskommelse 2015 mellan HSN 1-3 och NU-sjukvirden om
sjukskrivningsprocessen och insatser inom ramen for
rehabiliteringsgarantin

Parter
HSN 1-3och NU-sjukvarden.

Giltighetstid
1 januari- 31 december 2015.

Bakgrund och villkor

Sedan 2006 har SKL tréffat 6verenskommelser med staten for att ge
sjukskrivningsfragan ékad prioritet i hélso- och sjukvérden, den si kallade
sjukskrivningsmiljarden. Sjukskrivning &r en del av vard och behandling och ska
anvindas med samma precision som forskrivning av lakemedel. 2008 infordes en
nationell rehabiliteringsgaranti och sedan dess har arliga 6verenskommelser tréffats
mellan SKL och staten. Rehabiliteringsgarantin omfattar tva diagnosgrupper: icke
specifik smérta i rygg, nacke, axlar och lindrig eller medelsvér psykisk ohélsa (dngest,
depression, stressyndrom). Malgruppen utgérs av patienter 1 arbetsfor alder, 16-67 ér.
For att insatserna ska omfattas av rehabiliteringsgarantin ska de bidra till att patienten
kan atergd i arbete eller underlitta for personen att fortsétta arbeta, samt forhindra och
forebygga sjukskrivning. For att fa en bra effekt av den medicinska
behandlingen/rehabiliteringen ér det viktigt att arbetsgivare och andra parter blir
involverade och kan bidra med sina eventuella insatser.

Styrdokument fér denna 6verenskommelse dr den nationella 6verenskommelsen om en
kvalitetssdker och effektiv sjukskrivningsprocess 2014-2015 och dverenskommelsen om
rehabiliteringsgaranti 2015 samt Vistra Gotalandsregionens (VGR) riktlinjer som géller
detta omréde. Alla funktioner som omfattas av denna 6verenskommelse ska samverka
med samtliga aktdrer som ansvarar for sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen
inom regionens hilso- och sjukvéard och utanfor som Forsdkringskassan,
Arbetsformedling m fl.

Atagande
NU-sjukvarden ersétts for
Tkr Bilaga

Processledare 800 1
Deltagande i Forsikringsmedicinskt forum Fyrbodal 340 2
Rehabkoordinator 600 3
Arbete med ”Vald i niira relationer” 300 4
MMR 2- behandlingar 32 stycken a 45 000 inklusive det I enlighet med
generella utvecklingsbidraget 1500 regionens riktlinjer
Utveckling 600
Summa 4140
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Ekonomi
Overenskommelsen finansieras av statsbidrag.

Under 2015 ersétter HSN 1-3 NU-sjukvarden med totalt 4 140 tkr. Fakturering gors
manadsvis med en tolftedel av beloppet. For tillkommande MMR 2-behandlingar (Gver 32)
faktureras HSN per styck med 45 000 kr.

Uppfoljning
En verksamhetsberittelse for 2015 ska limnas senast den 18 januari 2016. Den ska
innehélla en redogérelse av samtliga ingdende delar i dtagandet. Det som ska redovisas

preciseras under “uppfoljning” i respektive bilaga.

Vistra Gotaland, december 2014

bon Sundberg Lars Wiklund
dlso- och sjukvérdschef Sjukhusdirektor
SNK Uddevalla NU-sjukvarden Vistra Gotaland



Y€Y visra

GOTALANDSREGIONEN
V' HiLso- och SJUKVARDSNAMNDERNAS KANSLI

Bilaga 1 Processledare

Atagande

NU-sjukvarden atar sig att arbeta for en effektiv och kvalitetssiker sjukskrivningsprocess under
dverenskommelseperioden. Arbetet ska ske i enlighet med den nationella 6verenskommelsen
och Viistra Gotalandsregionens riktlinjer for sjukskrivningsmiljarden och rehabiliteringsgarantin
for 2015.

Ansvarig for genomforandet ér av NU-sjukvérden utsedd processledare. Processledaren skall
samverka med processledare i dvriga regionen.

Ekonomi
Den ekonomiska erséittningen 2015 for processledare &r 800 tkr.

Bilaga 2 Férsdkringsmedicinskt forum (FMF) 2015

Atagande

FMF ska verka for kvalitetsutveckling av sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen och
for att 6ka medvetenheten om sambandet mellan medicinska underlag och
forsikringsmedicinsk bedémning. FMF utgor ett stod for vardenheterna i
forsikringsmedicinska frégor

FMF ska ha den inriktning och struktur som faststillts for regionen.
http://www.veregion.se/sv/Ovriga-sidor/Rehabiliterings--och-
sjukskrivningsprocessen/Forsakringsmedicin/Forsakringsmedicinskt-forum/

Ekonomi

Den ekonomiska ersittningen 2015 for NU-sjukvéardens deltagande i Férsikringsmedicinskt
Forum &r 340 tkr.

Uppfdljning

NU-sjukvérden skall medverka i framtagandet av verksamhetsberittelse FMF 2015
tillsammans med Nirhilsan. Den ska ingé i den verksamhetsberittelse NU-sjukvarden ska
ldmna till HSNK/ Uddevalla senast den 18 januari 2016.
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Bilaga 3 Rehabkoordinatorer 2015
Atagande

Funktionen rehabiliteringskoordinator ska finnas pd NU-sjukvarden.

I Vistra Gotalandsregionens ledningssystem for en kvalitetsséker och effektiv
sjukskrivningsprocess anges att regionens verksamheter ska ha en aktiv roll i en kring
individen sammanhallen rehabiliterings- och sjukskrivningsprocess samt delta i
utarbetandet av gemensamma rehabiliteringsplaner.

Det skall finnas dokumenterade lokala rutiner f6r sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen.

Som en forutsittning for de lokala rutinerna anges att det skall finnas en funktion for
rehabiliterings-/sjukskrivningskoordinering dvs "En funktion som i individérenden
svarar for att patienterna far tillgéng till snabb och relevant bedomning och
rehabilitering som gbr att sjukskrivningsprocessen blir effektiv. Det kan innebéra att
koordinera rehabiliteringsinsatser, vara kontaktperson gentemot andra aktdrer och géra
uppfoljning."

Ekonomi
Den ekonomiska erséttningen ér 600 tkr.

Uppféljning
Redoggtrelse for rehabiliteringskoordinatorns arbete ska ingd i den verksamhetsberittelse
NU-sjukvarden ska limna till HSNK/ Uddevalla senast den 18 januari 2016.



Y€V vistra

GOTALANDSREGIONEN
W' HALSO- OCH SJUKVARDSNAMNDERNAS KANSLI

Bilaga 4 ”Vald i néra relationer”

Vald i n#ra relationer 4r ett komplext och méngfacetterat problem. Det handlar om
dvergrepp som kan vara av fysisk, psykisk eller sexuell natur. Kvinnor, mén, flickor och
pojkar, oavsett alder, sexuell liggning, kénsidentitet eller kénsuttryck, drabbas. Véldet kan
utévas i andra néra relationer &n parforhéllanden, t.ex. av foréldrar, barn och syskon. Barn
kan drabbas av vald i niira relationer, bdde genom att sjélva direkt utséttas och till f6ljd av
att bevittna vald. Valdet kan &ven vara hedersrelaterat.

Personal inom hiilso- och sjukvérden har en nyckelroll nér det géller att uppticka och
identifiera personer som utsétts for vald. Manga véldsutsatta soker vard upprepade génger
bade for akuta skador och kroniska symtom utan att den bakomliggande orsaken kommer
fram. Hilso- och sjukvarden dr ofta den forsta instans som valdsutsatta soker sig till, vilket
ger en unik majlighet att uppticka véldsutsatthet. Det finns ett ansvar for vérdpersonalen
att stilla frigor om vald i sin kontakt med patienten for att identifiera personer som utsatts
for vald och att ge ett adekvat medicinsk och psykosocialt omhéndertagande.

Att arbeta med fragan Vald i néra relationer &r ett delomrade i sjukskrivningsprocessen och
lyfts fram i VOK 2015 med NU-sjukvérden.

Uppdrag

Uppdraget skall utmynna i ett etablerat arbetssétt i NU-sjukvérden enligt framtagna och
dokumenterade rutiner for att upptéicka och hantera personer utsatta for vald i néra
relationer samt en plan for NU-sjukvarden for fortsatt kompetensutveckling inom omréadet

Omfattning

I samrad med 6vriga berdrda aktorer i Fyrbodal (kommuner, primérvérd, Polismyndighet
m.fl) ta fram ett koncept for NU-sjukvardens agerande for att hantera frigan om vald i néra
relationer och primirt implementera i 2 verksamheter som ingér i ett pilotprojekt, kvinno-
och barnklinikerna.

Framtaget koncept skall sedan inom uppdragstiden inforas i vriga berérda verksamheter i

NU-sjukvarden och en plan for fortlspande kompetensutveckling skall presenteras.

Rapportering
Rapportering skall ske fortlgpande till lokal styrgrupp och uppdragsgivaren samt vid
uppdragets slut genom en slutrapport.

Ekonomi
Den ekonomiska erséttningen dr 300 tkr.
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Tjiinsteutlitande Viistra Gotalandsregionen
Datum 2015-01-21 NU-sjukvarden/ledningskansliet
Diarienummer NU 245/2014 Handldggare: Sven Florstrom

Telefon: 070-2089108
E-post: sven.florstrom@vgregion.se

Till NU-sjukvardens styrelse 2015-01-30

Uppdaterad Verksamhetsplan 2015 fér NU-sjukvarden

Forslag till beslut

1. Styrelsen fér NU-sjukvarden godkénner uppdaterad Verksamhetsplan 2015 for
NU-sjukvéarden.

Sammanfattning av drendet

Arendet avser uppdatering av beslutet i styrelsen fér NU-sjukvarden 2014-11-27 om
Verksamhetsplan 2015 for NU-sjukvarden. Nya planeringsanvisningar har faststéllts
av regionstyrelsen 2014-12-09 och paverkar den tidigare beslutade Verksamhetspla-
nen.

Fordjupad beskrivning av drendet

De fordndringar som skett efter att styrelsen for NU-sjukvérden fattade beslut om
Verksamhetsplan 2015 for NU-sjukvarden 2014-11-27 bertr kapitel 6 Ekonomi och
bilaga 2 i verksamhetsplanen.

Fordndringen avser fraimst av regionstyrelsen fattade beslut for tdckning av obalanser,
effektiviseringskrav och justerad indexupprikning enligt ny regionbudget.

Kolumnerna beskriver beslutad budget/verksamhetsplan 2014-11-27 enligt styrel-
sen for NU-sjukvarden, uppdaterad budget/verksamhetsplan enligt forslag samt for-
dndring mellan versionerna.

Postadress: BesOksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lans- 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan sjukhus

Larketorpsvagen
Trollnattan
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Budget Forslag| Forandring
Resultatbudget 2015 ny budget
(mnkr) (14-11-27) - 2015
Vardéverenskommelse 3843,6 3981,7 138,1
Regioninterna intdkter 190,3 215,9 25,6
Externa intdkter 175,4 175,2 -0,2
Verksamhetens intdkter 4209,3 4372,8 163,5°
Personalkostnader ¥/ -2 599,3 -2733,5 -134,2
Képt vard -53,9 -52,9 1,0
Lakemedel -480,9 -490,0 -9,1
Ovriga omkostnader -982,6 -1003,8 -21,2
Avskrivningar -85,0 -85,0 0,0
Verksamhetens kostnader -4201,7 -4 365,2 -163,5
Regionbidrag 0,0 0,0 0,0
Finansiella intdkter/kostnader m.m. -7,6 -7,6 0,0
Resultat 0,0 0,0 0,0

Y| personalkostnader ingar inhyrd personal/bemanningsforetag.

NU-sjukvardens ekonomiska obalans for 2015 har paverkats av den nya regionbudgeten,
vilket innebér att obalansen for NU-sjukvéarden uppgér till ca -100 mnkr.

Det tillkommande laneutrymmet f&r 2015 har minskat frén 116 mnkr (beslut 2014-11-27)
till 110 mnkr (férslag 2015-01-30). Ovriga foréndringar for investeringarna avser for-

skjutningar mellan aren.

Beredning

Samverkan

Central samverkansgrupp har informerats.

NU-sjukvarden

Lars Wiklund
Sjukhusdirektor

Sven Florstrém
Ekonomichef
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Bilaga (om det behovs)

1. VP 2015, uppdaterad version

Besluten skickas till
e Sven Florstrém, sven.florstrom@vgregion.se
e Peter Olsson, peter.olsson@vgregion.se

®
Postadress: Besdksadress: Telefon: Webbplats: E-post:

NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Léns- 010-435 00 00 wwaw.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan sjukhus

Larketorpsvagen
Trollh&ttan
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1. Sammanfattning och slutsats

NU-sjukvardens Verksamhetsplan med Foréndringsagenda 2015 baseras pa regionfullmik-
tiges budget for 2015 och den vardverenskommelse som NU-sjukvéarden har med hilso-
och sjukvardsnimnderna i Norra Bohuslédn, Dalsland och Trestad 2015 efter beslut i styrel-
sen f6r NU-sjukvarden i november 2014. I vardéverenskommelsen ingar vérd for patienter
fran alla ndmnder i regionen.

NU-sjukvérdens storsta utmaning 2015 &r att nd en verksamhet i balans. Med hjilp av kon-
ceptet ”Vérdebaserad vard” ska sjukhuset utvecklas for att forbéttra patienternas vardresor,
Virdebaserad vard innebér ett system som bland annat bygger pa att fokusera pé kvalitet
och hélsoeffekter. Genom att patienten blir mer delaktig i sin vard dkar samarbetet med
medarbetarna och virdet for patienten i form av néjdhet och upplevd kvalitet hijs. NU-
sjukvarden méste skapa nya forum for att samverka, utveckla och félja upp patientens
vardresa for att tydliggora hilsoeffekterna biittre.

Frén och med 2015 infors en ny Patientlag (2014:821) som bland annat stérker och tydlig-
gor patientens stéllning, frimjar patientens integritet, sjdlvbestimmande och delaktighet.
Intentionen med den nya lagen 4r att tillsammans med patienten utveckla varden sa att den
blir sékrare. En 6kad patientséikerhetskultur och minskad andel vardskador utgor viktiga
forutsittningar for minskade kvalitetsbristkostnader.

NU-sjukvarden fortsétter det langsiktiga arbetet med att forbittra tillgangligheten for akuta
patienter och planerade behandlingar. [ samband med att ortopedverksamhet flyttar ver
frén Uddevalla sjukhus till NAL kommer akutmottagningen pa NAL att utokas. Uddevalla
sjukhus kommer att inriktas mot mer planerad véard och inga som ett av regionens produk-
tionscentra.

NU-sjukvérden ska vara en attraktiv arbetsplats som aktivt arbetar med kompetensutveck-
ling och kompetensférsorjning. Kompetensforsorjning och ett hélsofrimjande arbete ér en
forutsittning for langsiktig framgéng. Sjukhuset fokuserar dven pa miljomedvetenhet och
det hilsofrdmjande ansvar som Véstra Gétalandsregionens Miljoprogram medfor for re-
spektive forvaltning.

Regionfullméktige har tidigare beslutat om att NU-sjukvarden ska ha en verksamhet och
ekonomi i balans vid utgangen av 2014. En utvecklingsplan beslutades av styrelsen for
NU-sjukvérden 2013 och fungerar som en dvergripande inriktning infér framtida beslut.

NU-sjukvérden har en stor utmaning att anpassa verksamheten till beslutade ekonomiska
ramar for 2015. NU-sjukvéardens bruttokostnadstakt har efter att en tid varit sjunkande un-
der 2014 okat (rullande 12-mdnader i september 2014 uppgar till 3,4 procent). I augusti
2014 bedomdes NU-sjukvérdens resultat till -135 mnkr.

Den ekonomiska obalansen infor 2015 beddms efter regional tilldggsbudget vara ca 100
exklusive overforingen av lokalsjukhusen till privat vardgivare, och motsvarar ca 3 procent
av total budgetomslutning. Orsaker till den ekonomiska obalansen &r bland annat minskade
intékter for patientsdkerhetsarbete samt 6kade kostnader for hyror, 1dkemedel, avskriv-
ningar, utdkat stdd och engangskostnader i samband med 6verflyttning av verksamhet frén
Uddevalla till NAL (TAKT). For att uppna en ekonomi i balans krivs mycket omfattande
atgérder.
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2. Regionfullméktiges mal

2.1 Regionstyrelsen och hilso- och sjukvardsndmnderna ska genom ett
aktivt hdlsoframjande och forebyggande arbete skapa forutséttningar for
invanarna att leva ett liv i hilsa

Styrtal Maltal VGR  NU-=sjv Maltal NU.
: 2015 ldge 2014 2015

[ 1. AUDIT vid samtal om alkoholvanor, procent | Oka | 90 | Oka

NU-sjukvarden arbetar vidare med att infora den regionala riktlinjen RMR f6r Hilsofrdm-
jande och sjukdomsfrebyggande metoder enligt plan. Det innebiér att NU-sjukvarden ar-
betar med Roékstopp infor operation, Fysisk aktivitet pa recept, Riskbruk alkohol och ohél-
sosamma levnadsvanor.

2.2 Regionstyrelsen och hélso- och sjukvardsnamnderna ska sédkerstélla att
patienterna erbjuds vard inom de faststéllda garantitiderna.

| Styrtal Maltal VGR® NU:=sjv Viaital NU
3 2015 lage 2014 2015
1. Véntetid forsta besék BUP max 30 dagar, procent. i 100 90 % 100
2. Vintetid l3kare akutmottagning, andel som fatt | 65 36 | Oka
triffa lakare inom 1 timme (giller for patienter som | ;
vid initial bedémning erhallit rod, orange eller gul |
niva), procent. 1
3. Antal vintande mer dn 90 dagar till bestk (novem- Minska Totalt >90 da- | Minska
ber). gar 2 439, :
varav 668 dar a
patientvald '
vdntan >90 .
dagar
4. Antal vintande mer dn 90 dagar till behandling (no- | Minska Totalt >90 da- Minska
vember). gar 802, varav 1
337 dr pati- }
entvald van- |
tan |

NU-sjukvérden kommer inte att kunna klara vardgarantin 2015 under givna forutsittningar
men méltalen sitts lika med regionens. Besked har kommit om att det inte blir nagon for-
nyad satsning p& komiljard infor 2015.

Vid Arsskiftet 2014/2015 beddms antal viintande till forstabestk >90 dagar uppga till 1 700
patienter och till behandlingar >90 dagar 450 patienter. Berékningen utgér fran att véin-
tande >90 dagar fortsétter minska i samma takt under november och halva december 2014
som de gjort under oktober. Dessutom &r en 6kning under senare halvan av december in-
rdknad.
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2.3 Regionstyrelsen och hilso- och sjukvardsndmnderna ska sidkerstélla en
kvalitetsdriven vard i hela Vastra Gotaland

| Styrtal Maltal VGR  NU-sjv Maltal NU
; 2015 |age 2014 2015

| 1. Vardrelaterade infektioner i somatisk slutenvard, 7 ) 9,4 | Minska

! procent.

: ?

Antal dverbeldggningar pa sjuk_hus per 100 dispo- Minska - 4,2 Minska
nibla vardplatser

2.4 Regionstyrelsen och hilso- och sjukvardsndmnderna ska sékerstilla att
patienterna ar delaktiga i varden och vet vart de ska vanda sig for vard

I november 2014 presenteras NU-sjukvardens resultat i Nationella patientenkéten. Dérefter
gor verksamheterna sina egna handlingsplaner for vilka atgédrder som bedoms ha storst be-
hov av forbittrade resultat. Patientens delaktighet kommer att vara huvudfokus for 2015.

- Styrtal Maltal NU-sjv Maltal NU!
y VGR lage 2014 2015
‘ 1. Patientupplevd kvalitet avseende delaktighet inom PUK76 | SVsom PUK74 | SVsom PUK 75
| sjukhusvard ska 6ka med minst en enhet (PUK) jdm- | (2014) OV som PUK 81 | OV som PUK 82
fért med tidigare métning. 5 OV psyk PUK 69 | OV psyk PUK 70
‘ § SV psyk PUK 48 | SV psyk PUK 53

SV som (slutenvard somatik), OV som (6ppenvard somatik), SV psyk (slutenvérd psyk), OV psyk (6ppenvard psyk)

Maltalen for NU-sjukvarden har brutits ned pa delomraden. Kvalitetsmalen &r satta mot
bakgrund av senaste métning men 1ag svarsfrekvens kan paverka utfallet. Nasta métning av
den Nationella patientenkéten &r varen 2016.

2.5 Regionstyrelsen och hilso- och sjukvardsnamnderna ska erbjuda
invadnarna en sammanhallen vard oavsett vardniva eller vardgivare
| Styrtal MValtal VGR  NU-sjv Maltal NU

2015 lage 2014 2015

| 1. Undvikbara slutenvardstillfillen per 100 000 inva- Minska ‘ i.u. .

! nare 65 ar och dldre, procent.

‘ 2. Aterinskrivna inom 30 dagar 65 ar och ildre, pro- Minska | i.u. -

| cent. ‘ .

| 3. Andel dialys i hemmet, procent. _ 30 | 33 | >30

Styrtal 1 och 2, undvikbar slutenvard och aterinskrivna inom 30 dagar, &r komplexa upp-
gifter och involverar flera aktorer. Aktiviteterna koordineras inom ramen fér Vardsamver-
kan Fyrbodal. Lamplig malniva saknas nationellt.
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2.6 Regionstyrelsen och hilso- och sjukvardsndmnderna ska sékerstélla att
varden ar jamlik och jamstilld

i

| Styrtal

1. Deltagande i screeningprogram, mammografi, pro-

cent.

. Deltagande i screeningprogram, bukéortaaneurysm,

procent.

. Kénsskillnad hjartsjukvard, indikatorer:

a/ andel reperfusion vid hjartinfarkt med ST-héjning
b/ andel behandlade med lipidsdnkare vid utskriv-
ning efter hjartinfarkt

¢/ andel kranskérlsrontgade vid icke ST-hdjnings-in-
farkt

d/ andel behandlade med P2Y12-receptorblockerare
vid utskrivning efter icke ST-hojningsinfarkt

e/ andel behandlade med ACE-hdmmare/ A2antago-
nister vid utskrivning efter hjdrtinfarkt

. Kénsskillnad strokesjukvard, indikatorer:

a/ tickningsgrad Riksstroke = 18 ar

b/ blodfértunnande behandlingar efter stroke med
formaksflimmer

¢/ andel patienter med stroke som vardats pa stroke-
enhet

d/ andel patienter som gavs trombolysbehandling/
trombektomi

Kommentarer:

1.

Mammografiscieening

Maltal VGR
2015

Oka

Oka

Minska

Minska

NU-sjv
lage 2014

86

73

Ingen statist-
iskt signifikant
kdnsskillnad i
NU-sjukvar-
den.

Oklart om

statistiskt sig-
nifikant kéns-
skillnad fore-

ligger.

Maltal NU
2015

>85 procent

| av malgrup-
pen ska delta.
| >80 procent
| avmalgrup-

pen ska delta.

Enligt region-
ala maltal
men statistisk
signifikans ska
finnas.

Enligt region-
ala maltal
men statistisk
signifikans ska
finnas.

I dagsldget uppnér vi mélet for antal deltagande men vi vill hela tiden arbeta for att
kvinnorna i var region ska forst vikten av att delta i screeningen. Det &r viktigt att
uppticka en eventuell cancer i tidigt skede da det 6kar chanserna for ett lyckat behand-
lingsresultat. Vi har under 2014 startat ett projekt dér syftet var att hoja deltagandet i
screeningen. Vi sg en mdjlighet i att erbjuda passiva kvinnor en ny tid. Passiva kallas
de kvinnor som uteblir fran sin screening. Detta projekt har slagit vél ut och vi har hojt
deltagandet med ndgra procentenheter. Det dr en stor vinst att dessa kvinnor kommer

tillbaka till screeningprogrammet.

Bukaortascreening

I dagsléget nér vi inte det uppsatta mélet. Ménnen kallas inte av oss sjélva utan det sker
centralt frdn kontaktpunkten i Géteborg. Det har varit en del problem for dem. Vid
nagra tillfillen har vi mérkt att det & mycket f& mén kallade. Vi har d kontaktat kon-
taktpunkten och det har visat sig att de har haft bade dataproblem och problem med
sjukfranvaro. Vi kan inte gora s& mycket i denna friga mer 4n pétala nér vi upptécker

att det r fa kallade.
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2.7 Regionstyrelsen ska trygga den langsiktiga kompetensfoérsorjningen

j Styrtal

1. Andel grundanstdllningar pa heltid

2. Kvinnors 16n som andel av méns 16n hos regionens
anstallda

3. Andel chefer som genomgatt utbildning i genuskom-

~ petent ledarskap

4. Andel medarbetare som upplever arbetstakt som
stor

5. Andel medarbetare som upplever arbetsrelaterad
stress som stor

6. Andel medarbetare som upplever delaktigheten
som god

Maltal'VGR
2015
| 85 procent
81 procent

90 procent
30 procent
30 procent

80 procent

NU-sjv

ldge 2014

100 procent
74,5

i.u,
37 procent
37 proceht

71 procent

Maltal NU
2015

100 procent
74,8

90 procent
30 procent

30 procent

80 procent

2.8 Vistra Gotalandsregionen egna verksamheter ska vara foregangare i

milj6arbetet
¥ .-l;'_V;‘.-':‘::'!

1. Vardens utslapp av lustgas, andel

2. Anvéndning av miljé- och halsofarliga @mnen, andel

Vialtal' VGR
2015

Minska med
50 procent
(2016)
Minska med

| 80 procent
(2016).

5"“]} ‘i },\4“
lage 2014
Se pkt 1.

Minskning
med 85 pro-
cent jamfort
med 2010.

Maltal'NU.
2015

Se nedan.

Samma som
VGR.

1. Under 2014 har inte ndgon destruktionsanliggning varit i drift pd NAL da levererad ut-
rustning var en testanldggning. Det pagér en upphandling som &r kopplad till regionens
sjukhus som har forlossningsverksamhet. Denna upphandling forvéntas avslutas i bor-
jan av september. Upphandlingen leds av Vistfastigheter.
Om processen l&per pa utan dverklagan kommer NAL att ha en anldggning pa plats i

bérjan av 2015.

2. 2016 mal niva &r uppfylld. Regionens Miljosekretariat ska uppdatera den nuvarande ut-
fasningslistan géllande kemiska d&mnen. I den nya versionen kommer fokus att vara pa

kemiska produkter.

NU-sjukvérden foljer Véstra Gotalandsregionens Miljoprogram 2014-2016 samt det ansvar
som miljéprogrammet medfor for respektive forvaltning.

3. Regionfullméktiges uppdrag

3.1 Alla verksamheter ska ha kostnadskontroll och redovisa ekonomisk

balans

Uppfoljning av resultat dr visentligt for att uppné en verksamhet och ekonomi i balans.
NU-sjukvarden har arbetat fram principer och metoder for en effektiv uppf6ljning av verk-

samhet, ekonomi och personal.
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Foéljande principer/metoder for uppfoljning pa styrelse- och forvaltningsniva géller:

e Sjukhusdirektéren dr ansvarig for att folja omrédena i alla perspektiv.

e Omradeschefen ska varje manad skriva och 1dmna en kort rapport till sjukhusdirektéren
innehallande méluppfyllelsen jaimfort med mal i verksamhetsplanen samt en beskriv-
ning 6ver vilka atgérder som planeras att vidtas vid eventuella avvikelser frén plan.

e I samband med delérsrapporter (per mars och augusti) limnar omradeschefen dessutom
en fylligare uppfoljningsrapport, dér samtliga maltal i verksamhetsplanen beskrivs.

Féljande principer/metoder for uppfoljning p& omradesniva géller:

e Omrédeschefen #r ansvarig for att folja upp sin verksambhet i alla perspektiv.

e Forvaltningsgemensamma stabsresurser dr fordelade till stod for respektive omradeschef
att folja upp sitt omréde.

e Respektive omradeschef ska utarbeta en uppfoljningsplan. Standardisering av vilka
data/nyckeltal/aktiviteter etc som ska foljas upp vid vilket tillfille/forum, ska goras
inom varje omrade/verksamhet. En standardiserad agenda for uppfoljning ska finnas
inom respektive omréde.

3.2 Alla verksamheter ska arbeta for att utveckla kvaliteten i den egna

verksamheten samt 6ka sin produktivitet och effektivitet

Att minska kvalitetsbristkostnader utgér ett centralt mal for NU-sjukvarden. D4 det &r 1ag

kvalitet i verksamheten, simre fungerande processer samt hog forekomst av vardskador

okar kostnaderna for varden. Férvaltningen forbereder aktiviteter under begreppet Virde-

baserad vérd (VBV). Konceptet fokuserar pa att hija vérdet for patienten till sa 1aga kost-

nader som mdjligt. Diskussioner fors angaende hur konceptet ska inforas. Det &r vésentligt

att verksamheten upplever att det &r viktiga fragor att arbeta med och att den tar ett dgande-

skap for konceptet. Verksamheten kommer att fa stod i form av metoder, verktyg och koor-

dinering.

3.4 Alla namnder och styrelser ska jamtegrera budgetar och arsredovis-

ningar

En checklista finns framtagen for hur arbetet med jimtegrerade budgetar ska verkstéllas.

Checklistan innehaller féljande punkter:

e Infér varje ars budgetprocess genomfors analyser av kostnadsfordelning avseende genus
och mangfald.

o [ ledningsgrupper pa olika nivaer fors en dialog om innehéllet i analyserna.

e Budgetansvariga ska ha kunskap om regionens mél avseende jamstélldhetsintegrerad
budget.

4. Verksamheten

Patientlagen

Den 1 januari 2015 borjar den nya Patientlagen (2014:821) att gilla. Lagen forutsétter inte
minst ett arbete med att dstadkomma en kulturforédndring i hela forvaltningen, for att uppné
syftet att stiirka och tydliggtra patientens stéllning samt att frimja patientens integritet,
sjdlvbestimmande och delaktighet.
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En arbetsgrupp under ledning av chefldkare har som ansvar att stédja implementeringen
men dven NU-sjukvérdens fokus pa att virden ska vara virdebaserad kommer att ha stor
betydelse for hur vl forvaltningen kommer att lyckas uppfylla lagens intentioner.

Jimlik vird

NU-sjukvarden har tagit fram en plan avseende Jamlikhet i NU-sjukvéarden ”Alla ménni-
skor har lika virde”. Dir framgar NU-sjukvardens grundsyn att alla ménniskor har lika
virde och ingen diskrimineras pa grund av socioekonomiska faktorer, kén, konséverskri-
dande identitet eller uttryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funk
tionsnedséttning, sexuell laggning eller alder. Alla chefer och medarbetare har ett ansvar
for att mélen uppnas.

Vid framtagande av patientinformation och patientkommunikation ska verksamheterna an-
vénda verktyget “skrivhjdlp for jamlik text”, se www.vgregion.se/skrivhjalp.

NU-sjukvarden arbetar for att "barnets bésta" ska vara primért mal avseende verksamhet-
ens kompetens, arbetssitt, lokaler och anhorigas rétt till samverkan. Samtlig personal med
barnkontakt ska ha kdnnedom om och arbeta efter Barnkonventionen.

4.2 Prestationer

Prestationerna i budget 2014, enligt Vardéverenskommelsen 2014, utgdr grunden for bud-
geterade prestationer 2015 med tilldgg och avdrag for beslutade verksamhetsforandringar.
Verksamhetsfordandringar mellan ar 2014 och 2015 bestar av erséttning for ny vardavdel-
ning 25 mnkr, motsvarande 1 200 vardtillfillen, minskade volymer éppenvardsbesck so-
matik pé grund av verksamhetsévergang till privat vardgivare. For att klara behov av vérd
inom Fyrbodal 2015 saknas ca 3 800 vardtillfillen, 67 000 ldkarbestk och 15 000 Gvriga
besok i budget 2015.

Effekterna av ny viktlista for 2015 innebédr en minskning av de totala prestationerna 2015
med 2,28 procentenheter jamfért med 2014, uttryckt i regionens sammanvégda prestations-
tal.

Produktionsbudget, se bilaga 1.
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Prestationer Inomregional vard Budget 2015 Prognos 2014

Kvinnor Man Totalt Kvinnor Min Totalt
Slutenvard Lanssjukvard
Sjukhusvtf, ldnssjukvard 22219 17 246 39 465 23 365 18 136 41 500
DRG-poing, ldnssjukvard 20224 15 698 35922 21732 16 868 38 600
Ovrig slutenvard, vtf
Vuxenpsykiatri, vtf 909 1416 2325 1094 1706 2 800
Barn- och ungdomspsykiatri, vtf 104 31 135 104 31 135
Ovrig slutenvard, vdg
Vuxenpsykiatri, vdg 19 735 30764 50 500 21102 32897 54 000
BUP, vdg 1612 488 2100 1459 441 1900
Oppenvard, lEnssjukvard
Antal likarbesdk (ejf DRG-ersatta) 95 323 76 740 172 063 99 028 79723 178 750
Antal ldkarbestk (DRG-ersatta) 24 934 19 393 44 327 24 188 18813 43 000
Antal DRG-poédng ldkarbesok 3579 2 784 6 363 2981 2319 5 300
Antal 6vriga besok (ej DRG-ersatta) 31766 25574 57 340 36 010 28990 65 000
Antal 6vriga besdk (DRG-ersatta) 23 116 17 979 41 095 24 750 19 250 44 000
Antal DRG-poédng Gvrigabesdk 1619 1260 2 879 1873 1457 3330
Oppen vard Psykiatri
Likarbesok i vuxenpsykiatrisk vard 6163 4962 11 125 4432 3 568 8 000
Ovriga bessk i vuxenpsykiatrisk véard 43 212 34 788 78 000 42 104 33 896 76 000
Likarbestk inom BUP 1219 981 2 200 1551 1249 2 800
Ovriga besék inom BUP 10 526 8474 19 000 10 637 8 563 19 200

o Vardtillfillen och DRG, godkind SDL 2014-11-04

e VUP, vardtillfillen, godkidnd SDL 2014-11-04

e BUP, virdtillfillen, regionalt krav att ha med frdn och med 2015, (ingen erséttning,
endast antal vardtillfillen)

e Vuxenpsykiatri varddygn, VUP 34 000 godkénd SDL 2014-11-04, RPV 16 500 HSA
2014-10-30

e BUP varddygn, godkénd SDL 2014-11-04

e Likarbesok ej DRG, 132 063, godkéind SDL 2014-11-04+ akut besck 40 000 (ej er-
satta)

e Resterande besik, godkind SDL 2014-11-04
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Kvinnor Man Totalt Kvinnor Man Totalt
Slutenvard Lanssjukvard
Sjukhusvtf, ldnssjukvdrd
Hoft- och knédplastiker 136 105 241 282 219 500
Ovrig ortopedi behandlingar 113 87 200 0 0 0
Obesitas 45 35 80 23 17 40
DRG-poding, ldnssjukvdrd 417 323 740 634 492 1126
Oppenvard, ldnssjukvard
Antal likarbesok (ej DRG-ersatta) 869 700| 1569 693 558 1250

o Tillgénglighetssatsningar, produktionsstyrning mm. Alla tillgénglighetssatsningar finan-
sieras 2014 med rérlig prestationsersattning upp till 6verenskommen niva. Prissétt-
ningen sker genom ett gemensamt DRG 1,0-pris eller pris per besék. Koncernledningen
for hilso- och sjukvard har i oktober 2014 stillt sig bakom att verenskomna volymer
och principen for prisséttning dven géller 2015.

Prestationer Utomregional vard

Budget 2015

Prognos 2014

Kvinnor Man Totalt Kvinnor Man Totalt
Slutenvard Linssjukvard
Sjukhusvtf, ldnssjukvard 619 481 1100 619 481 1100
DRG-podng, ldanssjukvard 450 350 800 493 382 875
Ovrig slutenvard, vtf
Vuxenpsykiatri, vtf 31 49 80 47 73 120
Barn- och ungdomspsykiatri, vtf 0 0 0 2 0 2
('.")vri_gr slutenvard, vdg
Vuxenpsykiatri, vdg 391 609 1000 391 609 1000
BUP, vdg 0 0 1] 31 9 40
Oppenvard, lanssjukvard
Antal |dkarbes&k (ej DRG-ersatta) 1 551 1249 2 800 1828 1472 3 300
Antal |dkarbestk (DRG-ersatta) 281 219 500 225 175 400
Antal DRG-podng ldkarbesdk 37 28 65 28 22 50
Antal 6vriga besék (ej DRG-ersatta) 443 357 800 499 401 900
Antal évriga besék (DRG-ersatta) 129 101 230 146 114 260
Antal DRG-poédng 6vrigabesdk 14 11 25 10 8 18
Oppen vard Psykiatri
Likarbesdk i vuxenpsykiatrisk vard 55 45 100 72 58 130
Ovriga besok i vuxenpsykiatrisk vard 166 134 300 183 147 330
Likarbestk inom BUP 72 58 130 83 67 150
Ovriga besdk inom BUP 277 223 500 332 268 600

e Ersittning fran andra landsting eller andra ldnder. Budget baseras pa tidigare ars utfall.
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5. Personal

For att tillgodose vardbehovet behéver NU-sjukvérden vara en attraktiv arbetsplats. Kom-
petensférsérjning och ett hilsofrimjande arbete dr en forutséttning for 1angsiktig framgéng.
Tillsammans skapas en arbetsplats, dér stolthet préiglar organisationskulturen.

Den regiongemensamma modellen fér kompetensforsérjning och medarbetarenkéten an-
vinds i det fortsatta arbetet. Handlingsplaner &r framtagna och aktiviteter pégar pé olika ni-
véer for att forbéttra arbetsmiljon och for att klara kompetensforsdrjningen.

6. Ekonomi

NU-sjukvarden har en stor utmaning med att anpassa verksamheten till beslutade ekono-
miska ramar for 2015. NU-sjukvardens bruttokostnadstakt har, efter att en tid varit sjun-
kande, under 2014 ¢kat (rullande 12-mdanader i november 2014 uppgér till 3,2 procent).

Den ekonomiska obalansen infér 2015 &r ca 100 mnkr exklusive éverforingen av lokal-
sjukhusen till privat vardgivare, och motsvarar drygt 2 procent av total budgetomslutning.
Orsaker till den ekonomiska obalansen &r bland annat minskade intékter for patientsiker-
hetsarbete samt 6kade kostnader for hyror, likemedel, avskrivningar, utdkat stdd och en-
gangskostnader i samband med 6verflyttning av verksamhet frén Uddevalla till NAL
(TAKT). For att uppna en ekonomi i balans krévs mycket omfattande atgérder.

6.1 Ekonomiskt resultat

Resultatbudget Budget Prognos Budget
(mnkr) 2014 | augusti 2014 2015
Vardoéverenskommelse 3744,4 3752,6 3981,7
Regioninterna intdkter 278,1 350,9 215,9
Externa intakter 172,2 194,1 175,2
Verksamhetens intdkter 4194,7 4297,6 4372,8
Personalkostnader v -2 662,6 -2842,1 -2733,5
Képt vard -51,6 -79,6 -52,9
Lakemedel -445,6 -454,0 -490,0
Ovriga omkostnader -943,8 -971,3 -1003,8
Avskrivningar -84,0 -79,0 -85,0
Verksamhetens kostnader -4 187,6 -4 426,0 -4 365,2
Regionbidrag 0,0 0,0 0,0
Finansiella intdkter/kostnader m.m. 7,1 -6,6 -7,6
Resultat 0,0 -135,0 0,0

Y| personalkostnader ingér inhyrd personal/bemanningsféretag.
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Resultat

Budget for 2015 baseras pa Vardoverenskommelsen 2015 med bestéllarna.

I enlighet med regiongemensamma anvisningar budgeterar NU-sjukvarden ett nollresultat.
Den ekonomiska obalansen efter beslutad regional tilliggsbudget infor 2015 bedéms vara
ca 100 mnkr, exklusive avdlag for Lokalsgukhusen Se tabell nedan.

Belopp mnkr
Ingdende obalans -160,0
Intéikter:
Patientsakerhetsarbete -7,1
Tillganglighetssatsningar -1,7
Kostnader:
Lonebildning inkl dnskvard [6nestruktur -2,7
Hyror, lakemedel och avskrivningar -38,3
Utdkat stad (utokade lokalytor) -5,0
Ovrigt: FoU, VGR-IT, engdngskostnader TAKT-flytten -4,7
Resultat utan atgérder -219,5
Tdckning av obalanser (enligt ny regionbudget 2015) 155,0
Effektiviseringskrav -37,2
Justerad indexupprakning 2015 (2,7 istdllet for 2,5 procent) 7,2
Sammanhallen vard -1,4
Avkastningskrav agaren -6,5
Regionservice ny prislista 2,3
Aterbetalning e-handel 0,8
Behov av atgarder 2015 -99,3
Resultat 2015 inkl dtgérder -99,3
Obalans 2015 -99,3

I den ekonomiska obalansen é&r inte hinsyn tagen till nya regionala riktlinjer for stid.

Verksamhetshetsoverforingen till privat vardgivare kan péverka obalansen for NU-sjukvér-
den. De berdknade kostnaderna for de vardvolymer som ldmnats dver till HSN i vardéver-
enskommelsen 2015 &r drygt 10 mnkr ldgre én de 62 mnkr som dragits i erséttningsbila-
gan. Dessutom kan patientens val av vdrdgivare innebéra att planerade dverforingar av
vardvolymer till den privata vardgivaren genomfors i annan takt 4n planerat.

Foérutom ovan beskrivna obalanser paverkas sjukhusets resultat av nér regional och statlig
finansiering upphor. Under en Gvergangsperiod kan dérfér omstéllningen av verksamhetsa-
taganden bli ldngre &n det ekonomiska utrymme som finns.

Intakter

Den totala erséttningssumman frén hélso- och sjukvardsndmnderna for 2015 inklusive in-
dexupprikning enligt regionstyrelsens planeringsdirektiv (december 2014) uppgar till

3 841 mnkr (jamfort med 3 619 mnkr 2014) exklusive budget for réttspsykiatri. Ovriga
regioninterna intdkter avser bland annat diverse tillgéinglighetssatsningar, forséljning av
medicinska tjénster som lab och rontgen, AT-ldkarblock, ordnat inférande av likemedel
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mm. Ovriga externa intikter bestér bland annat av statsbidrag, patientavgifter, erséttning
for utomlénsvard extern forsédljning av lab- och réntgentjénster.

Stérre budgetforandringar mellan 2014 och 2015 dr verksamhetstverforing till privat véard-
givare motsvarande 62 mnkr.

Kostnader

De budgeterade kostnaderna bygger pa i huvudsak budget 2014 inklusive upprékningar
och besparingar enligt regionens direktiv.

Personalkostnadsdkningen i 2015 ars budget inkluderar en berédknad l6nekostnadsutveckl-
ing pé 2,8 procent baserat pa budget 2014. Budget for bemanningslékare ingar i personal-
kostnadsbudget.

Ovriga omkostnader #r uppriknade med 1,8 procent for Regionservice avtal och 1,7 pro-
cent pa dvriga omkostnader. Budgeterade kostnader for lakemedel &r indexuppréaknade
med 2,7 procent med prognos augusti 2014 som underlag samt korrigerad for ordnat info-
rande. Korrigering har gjorts for kontobyte i redovisningen, fran personalkostnader till 6v-
riga omkostnader, for resekostnader.

6.3 Investeringar

NU-sjukvérdens investeringar kommer under 2015 ligga pa en historisk hog niva, vilket till
storsta delen kan kopplat till det pagdende TAKT-projektet.

Foér 2015 tillkommer ett 1dneutrymme for utrustningar och lokaler p& 110 mnkr och till-
sammans med tidigare beslutade investeringar férvéntas den totala investeringsnivéin
uppgé till som hogst ca 245 mnkr. Av dessa forvintas ca 116 mnkr vara kopplade till inve-
steringar i TAK T-projekten. Fordelningen av den totala investeringssumman uppgar till ca
151 mnkr for utrustning och 94 mnkr pa lokaler.

De storsta enskilda utrustningsinvesteringarna ir, férutom investeringar kopplade till
TAKT-projektet, ultraljudsapparater och multi/skelettlab till Bild- och funktionsmedicin.
De storsta enskilda lokalinvesteringarna #r samtliga kopplade till slutforandet av TAKT-
projekten, bland annat Akuten Fas 2.

Investeringsplan, se bilaga 2.

7. Férandringsagenda 2015

Infor verksamhetsaret 2015 tar Vistra Gotalandsregionens tre koncernledningar - hélso-
och sjukvérd, tillviixt och utveckling samt stod och service - fram verksamhetsplaner som
beskriver deras gemensamma agendor for 2015. Verksamhetsplanen for koncernledning
Hilso- och sjukvérd kallas “Foréndringsagenda for hélso- och sjukvarden”. Den sitter fo-
kus p& de omraden som koncernledningen bestdmt dr viktigast att jobba med regiongemen-
samt. Fordndringsagendan ska ligga till grund for de verksamhetsplaner som sedan tas
fram i respektive forvaltning.

NU-sjukvarden har tagit fram en motsvarande Féréandringsagenda for 2015. Nedan redovi-
sas innehéllet.
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7.1 Vision
Med utgangspunkt i Vistra Gotalandsregionens vision

“Det goda livet — med sérskilt fokus pa en god hilsa. Véstra Gotaland ska vara en attraktiv
region att bo och verka i” formuleras NU-sjukvardens vision:

“"NU-sjukvarden #r ett sjukhus i stéindig utveckling for patientens bésta”.

7.2 Uppdrag
I oktober 2013 faststillde styrelsen for NU-sjukvarden en utvecklingsplan som omfattar
tidsperspektivet 8-10 ar. Utvecklingsplanen omfattar viktiga strategiska fragor for NU-
sjukvarden. I fordndringsagendan beskrivs NU-sjukvérdens uppdrag:

e bedriva och utveckla patientsdker och effektiv vard

o kinnetecknas av hog kvalitet och tillgénglighet

e bedriva den planerade varden frimst pad Uddevalla sjukhus som dven ér ett av region-

ens produktionscentra

e bedriva den akuta varden i huvudsak pa NAL

o samverka med kommuner, primérvard och 6vrig sjukvard

e vara en attraktiv arbetsgivare och arbeta aktivt med kompetensutveckling och kompe-

tensforsorjning
e tillvarata medarbetarnas forbéttringsarbeten for 6kad patientnytta.
7.3 Kultur

NU-sjukvérden arbetar utifran begreppet God Vard, d v s séker, patientfokuserad, kun-
skapsbaserad, jamlik och effektiv vard samt vard i rimlig tid.

NU-sjukvérdens kultur innebér att patientens behov 4r utgéngspunkt for en patientsséker
och effektiv vard. Patientens vérd ska inte hindras av organisatoriska grénser. Medarbetar-
nas och ledningens engagemang utvecklar verksamheten.

Utifran patientnytta ska insatserna kontinuerligt utvirderas. Beslut #r underbyggda och ba-
seras pa fakta. Sjukhuset ska arbeta forebyggande for att frimja utveckling, hilsa och eko-
nomi. Langsiktiga 16sningar skapar en robust och hallbar utveckling.

7.4 Langsiktiga strategier till 2018

NU-sjukvérdens langsiktiga strategier baseras pa beslutad Utvecklingsplan, NU-sjukvar-
dens strategi 2013-2022. De langsiktiga strategierna fram till 2018 formuleras i Forind-
ringsagenda 2015 for NU-sjukvarden:

Se patientens hela viig genom virden genom att

e Patienten dr medaktor i varden

e Medicinska vardplaner och sammanhéllen dokumentation
e Skapa forum for utveckling och samverkan

Effektivt resursutnyttjande och hig kvalitet genom att

e Utveckla virdebaserad vérd

e Utveckla verksamheter till att vara en del av regionens samlade produktion
e Verksamhet i balans

o Arbeta for hdlsofrimjande och férebyggande vard
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Utveckla medarbetarskap och ledarskap genom att

e Utveckla och vaga prova nya arbetssitt

e Skapa bittre forutsiittningar for chefer att utova sitt chefsuppdrag

e Ha en god arbetsmiljo, dir medarbetarna kénner stolthet och arbetsglidje

7.5 Langsiktiga mal till 2018
NU-sjukvardens langsiktiga mal till 2018 &r:

NU-sjukvirden har hég kvalitet och tillginglighet

¢ Goda medicinska resultat

o Ratt vard i rétt tid

o Siker vard

e Utbildning, utveckling och forskning nira verksamheten
NU-sjukvirden skapar viirde for patienterna

¢ Sammanhallen vard

o Grénsoverskridande samarbete

o Patienten #r medaktor i varden

NU-sjukvarden har kraft att genomfira

o Verksamheten har tillgéng till réitt information baserad pa evidens och tillridcklig fakta
e En attraktiv arbetsplats med goda utvecklingsméjligheter

o Ritt kompetens pé ritt plats

7.6 Nuldge 2014
Nuléget 2014 for NU-sjukvarden &r redovisat i Férandringsagenda 20135:

Resultaten i kvalitetsregistren &r jaimforbara med regionens sjukhus men kan forbéttras
Ny kunskap och systematisk uppfoljning av vardens resultat kan forbéttras

Alla patienter far inte vard i ritt tid

Varden kan goras sékrare

Forskning och utveckling behdver i storre utstriickning utga fran patienternas behov
De flesta patienterna &r néjda med den varden som ges

Dialogen med patienterna om deras tillstdnd och plan fér varden kan forbéttras
Grinsoverskridande arbete behover utvecklas

Viss kompetens &r svér att rekrytera

Arbetsmiljon kan goras biittre

Tillgéng till riitt information kan forbittras

De ekonomiska utmaningarna #r fortfarande stora

7.7 Fokusomraden 2015

Forbiittra tillgéingligheten

Forbittra produktionsplaneringen for en effektivare vard

Utveckla det systematiska patientsikerhetsarbetet

Utveckla viirdebaserad vard

Utoka Uddevalla sjukhus med inriktning pé dagkirurgisk verksamhet
Kompetensforsorja och utveckla attraktiva arbetsplatser

Skapa verksamhet och ekonomi i balans

e ©¢ © o @ @ o
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7.8 Prioriterade aktiviteter 2015

Utveckla produktionsplanering

Utveckla arbetssitt for varden av akut sjuka patienter
Utveckla arbetssétt for att forenkla patientens vardresa
Genomfora handlingsplanen for patientsdkerhet

Forbittra tillgénglighet till webb och telefon

Infora vdrdebaserad vard med forbéttrade vardprocesser
Etablera dagkirurgiskt centrum pa Uddevalla sjukhus
Forbéttra chefers organisatoriska forutséttningar

Utveckla hélsofrdmjande arbetsplatser

Utveckla analys och uppféljning av vardresultat och ekonomi

En handlingsplan kommer att tas fram for respektive aktivitet. I handlingsplanen ingér
bland annat dokumentation kring langsiktigt mal, fokusomrade, ansvarig och nér uppdraget
ska vara genomfort.

7.9 Pagaende sjukhusévergripande projekt 2014-2015

TAKT (Tydlig Arbetsfirdelning for Kvalitet och Tillgiinglighet)

Det 6vergripande syftet med att flytta akutortopedin till NAL och samla planerade op-
erationer p& Uddevalla sjukhus &r att NU-sjukvarden ska kunna effektivisera sin verk-
samhet med bibehéllen kvalitet.

De medicinska sambanden stérks inom den akuta varden genom att ha en samlad akut-
mottagning. NU-sjukvarden ges ocksd mdjligheten att utveckla planerad vard som inte
stors av akuta floden och dérigenom forbéttra tillgdnglighet for patienterna i den plane-
rade varden.

Rent sjukhus
Fordndrade krav avseende stédkvalitet kopplat till gemensam regional stddstandard.

Beldggning vardavdelning

Vardplatssituationen med pa omréde medicin och akut har 6ver 100 procents beldgg-
ning. Regionen finansierar en extra medicinvardavdelning inom NU-sjukvérden 2015-
2016. Hur ska arbetsséttet fordndras for att skapa utrymme och bittre fléde nér finan-
sieringen upphor?

Uppgiftsvixling
Samordnat arbetssiitt for uppgiftsviixling, nya yrken och kompetenser samt systematik i
uppgiftsvixling.

Samverkande sjukvard

Samverkande sjukvéard 4r ett utékat samarbete mellan kommunala hélso- och sjukvar-
den, 1177 Vardguiden, virdcentraler, ambulansverksamheten och MAVA, NU-sjukvar-
dens Medicinska Aldrevardsavdelning. Geografiskt omrade ér hittills Strémstad, Ta-
num, Sotenis, Munkedal, Mellerud, Amal och Lilla Edet. Samtal kring uppliigg och
former fors med Trollhédttan, Uddevalla och Viénersborg.

Effektivare lokalférsorjning

Lokalforsorjningen stodjer verksamhetens uppdrag och leder till forutséttningar for att
bedriva en effektiv verksamhet med god patientsékerhet. Lokalerna ska anviindas pa ett
effektivt sdtt med avvégningar mellan patientsédkerhet och vardhygien, flodeseffektivi-
tet samt kostnader for lokaler.
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e Sortimentsstyrning
Under 2015 kommer fortsatt arbete med att styra sjukvardsmaterielsortiment och lager-

struktur att ske. Under 2014 har ytterligare standardisering av respektive omrades sorti-
ment skett. 2015 &r ambitionen att fortsitta att harmoniera respektive omrades sorti-
ment och skapa en struktur f5r NU-gemensam sortimentsstyrning. En 6versyn av lager-
punkter och lagerdimensionering kommer ocksé att ske.

NU-sjukvarden

Marith Hesse Lars Wiklund
Ordférande Sjukhusdirektor
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Bilaga 1

Underlaget till NU-sjukvardens produktionsbudget utgérs av Regionfullméktiges beslutade
budget och planeringsdirektiv 2014-06-10, samt vardoverenskommelsen med bestéllarna

2014-09-22.

Sjukhusdirektor beslutar att féljande fordelning ska gélla per omréde for 2015:

Omrade
Omrade Barn och | Omrade
Omrade Medicin Opererande kvinno- | Vuxen- |NU-sjv
Budgetforslag 2015 och akut spcialitet sjukvard |psykiatri|totalt
Summa
budgetfor

4 Budget |Prestation| Budget |Prestation Budget |s1ag totalt
FORSLAG produktionsbudget forslag er frin forslag er frin Budget forslag
per Omride 2015 2015 motp 702 2015 motp702 | forslag 2015 2015
Sluten viird, DRG-ersatt
Sjukhus vardtillfillen (ej psyk) 19 400 10 165 521 92900 39 465
DRG-poing 16 340 12 282 795 7300 35922
CMI 0,84 1,21 0,74 091
@f:'g sluten vird, vif
Psykiatri, vtf 2325|2325
évrig sluten vard, vdg
Psykiatri, vdg - 340000 34000
BUP, vdg 2100 2100
Oppen vird
Likarbesok (ej dagkir, psyk,BUP) 36472 300 69 285 1269 26307 132 064
Lakarbesok psykiatri ' 112s) 11125
Likarbesok BUP 22000 | 2200
Nord-drg-O (antal besok)ldkare 12228 28406 3692 44 326
Nord-drg-O (antal poting) 1339 4374 649 6362
Nord-drg-O (antal besok)ovriga 24 000 12 400 4695 41095
Nord-drg-O (antal poang) 2160 505 214 2878
Ovriga besok o 33100 14 650 9590 57 340
6vriga'bé56k bsy;kiatri 78 000 78 000
Ovriga besok BUP 16 700 16 700
Dagvérd BUP 2300 2300
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Bilaga 2

Investeringsplan for 2015

NU-sjukvarden har for 2015 ett relativt begransat utrymme for investeringar, mycket pa grund
av de stora investeringar som gors i TAKT-projekten. Regionstyrelsens beslut om laneramar
for 2015 innebir att NU-sjukvarden fér ett investeringsutrymme pé totalt 110 mnkr, fordelat pa
utrustning 79 mnkr och lokaler 31 mnkr. Eftersom vi redan intecknat en del av detta utrymme
for investeringar kopplat till TAKT-projekten, terstar 86 mnkr for nya investeringsbeslut un-
der 2015.

Enligt framtagen investeringsplan s& kommer avsatt utrymme anvéndas till foljande investe-
ringar:

1. Utrustningsinvesteringar, 61 mkr
- Utbyte av MT-utrustning, 43 mkr
- Nyinvesteringar, 7 mkr
- Ovriga investeringar, 8 mkr
o Spol- och diskdesinfektorer
o Séngar
o Passage- och signalkallelsesystem
o Utrustning i samband med lokalférandringar.
- Utrustning TAKT-projekt, ca 3 mkr (avd 52, 55 och 61)

Utdver avsatt utrymme for nyinvesteringar, kommer dven ansgkan goéras géllande medel for
strategiska utrustningsinvesteringar (bl a dvervakningsutrustning till barnkliniken). Definitivt
beslut om fordelning av utrymme for nyinvesteringar foreslas ske i samband att vi far beslut
om medel for strategiska utrustningsinvesteringar 2015, vilket forviintas fattas ndgon géng un-
der februari 2015.

2. Lokalinvesteringar, 25 mkr
- Avd 52,55 och 61, 24 mkr
- Ovriga investeringsbehov, 1 mkr

Plan for 6vriga investeringsbehov kan faststillas forst nér vi har en béttre bild 6ver vad inve-
steringarna for avd 52, 55 och 61 slutligen hamnar pa.
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: Historisk

Ar Andel andel
OmradelKlinik 2015 2016 2017 Totalsumma | 2015 201517 2003-2013
Omr Barn- och kvinnosjukvard 7 630 000 5 436 187 7 681 414 20 992 746 17% 10% 6%
Barn- och ungdomsklinik 3 446 000 2952 880 2711 421 9 135 475
Kvinnokliniken 4 184 000 2 483 307 4 969 993 11 857 271
Omr Diagnostik 20 195 000 46 058 355 9 900 789 77 215 144 47% 37% 49%
Bild- och funktionsmedicin 17 988 000 38 875 000 6 749 200 64 557 200
Laboratoriemedicin 1380 000 5 685 000 1 700 000 8 837 000
Ortoped- och medicinteknik 181 000 368 355 371 589 930 944
Patologi 646 000 1130 000 1 080 000 2 890 000,
Omr Medicin o Akut 2 480 000 14 113 539 21 419 080 38 143 494 6% 18% 10%,
Akutkliniken 1071 000 12 090 308 8 118 442 21335785
Akutmedicinklinik 190 000 53 200 2592 916 2 846 116
Kardiologklinik 237 000 593 958 5 863 471 6 707 148
Neuro/rehab 124 000 191 935 1161 911 1484 846
Specialistmedicin 858 000 1184 138 3682 340 5769 599
Omr Opererande spec 12 756 000, 14 529 851 41 838 246 69 795 382 30% 34% 34%,
An/Opl/IVA 5 594 000 3744 970 30 517 357 40 150 782
Kirurgen 408 000 429 000
Kirurgkliniken 2 699 000 6 021 044 7 251 748 16 114 069
Ortopedkliniken 491 000 1908 705 1477 069 3902 675
QOgonkliniken 2 584 000 2252032 2 276 000 7 247 858
ONH-/Kakkirurgiska kliniken 980 000] 603 100 316 074 1950 998
Omr Vuxenpsykiatri 239 000 250 000 0% 0% 0%
Vuxenpsykiatrisk klinik SV 239 000 250 000
Totalsumma 43 300 000 80 137 932 80 839 529 206 396 766 100% 100% 100%,
Investeringsutrymme (prel) 43 300 000 52 900 000 55000000 151 200 000

Kommentarer:

- behowen for 2016 och 2017 &r &nnu inte nedprioriterade.

Sammanstillning investeringsplaner nyinvesteringar 2015

(egen ram)

Omrade/Klinik Prio 2015
Omr Barn- och kvinnosjukvard 830
1. Ventilator 600
2. Videolapraskop 230
Omr Diagnostik 1628
1. Uppgradering CT 763
2. Hemarbetsstationer 165
3. Pipetteringsrobot 700
Omr Medicin 1795
1. IVA-skenor 100
2. Fibroscan 995
3. Ultraljudsapparat 700
Omr Opererande 900
1. Bildhanteringssystem 900
Omr Vuxenpsykiatri 213
1. Videokonferensutrustning 158
2. Lync-utrustning 55
Totalt 5 366
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Tjénsteutlatande NU-sjukvarden/ledningskansliet
Datum 2015-01-07 Handldggare: Henrik Hultkvist
Diarienummer NU XXX-AAAA Telefon: 010-435 66 44

E-post: henrik.hultkvist@vgregion.se

Till Sjukhusledningen NU-sjukvarden

Investeringsplan for 2015

Forslag till beslut

Sjukhusledningen f6r NU-sjukvarden beslutar foljande:
1. Att utifrén tilldelad l&neram for 2015 avsétta totalt 86 mkr for att finansiera nya
behov av investeringar i utrustning och lokaler férdelat pa
- Utrustning, 61 mkr
- Lokaler, 25 mkr

Sammanfattning av drendet

NU-sjukvarden har for 2015 ett relativt begréinsat utrymme for investeringar, mycket pa
grund av de stora investeringar som gors i TAKT-projekten. Regionstyrelsens beslut om
l&neramar for 2015 innebér att NU-sjukvérden far ett investeringsutrymme pa totalt 110
mnkr, fordelat pd utrustning 79 mnkr och lokaler 31 mnkr. Eftersom vi redan intecknat en
del av detta utrymme for investeringar kopplat till TAKT-projekten, aterstar 86 mnkr for
nya investeringsbeslut under 2015.

Enligt framtagen investeringsplan si kommer avsatt utrymme anvéndas till féljande
investeringar:

1. Utrustningsinvesteringar, 61 mkr
- Utbyte av MT-utrustning, 43 mkr
- Nyinvesteringar, 7 mkr
- Ovriga investeringar, 8§ mkr
o Spol- och diskdesinfektorer
o Séngar
o Passage- och signalkallelsesystem
: o Utrustning 1 samband med lokalforéndringar.
- Utrustning TAKT-projekt, ca 3 mkr (avd 52, 55 0 61)

Utdver avsatt utrymme fér nyinvesteringar, kommer dven anstkan goéras géllande medel for
strategiska utrustningsinvesteringar (bl a dvervakningsutrustning till barnkliniken).
Definitivt beslut om férdelning av utrymme for nyinvesteringar foreslas ske i samband att
vi far beslut om medel for strategiska utrustningsinvesteringar 2015, vilket forvéntas fattas
nagon gang under februari 2015.

Postadress: Besdksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollhattan
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Diarienummer NU XX-AAAA

2. Lokalinvesteringar, 25 mkr
- zﬁvd 52,55 061, 24 mkr
- Ovriga investeringsbehov, 1 mkr

Plan for 6vriga investeringsbehov kan faststéllas forst nér vi har en béttre bild dver vad
investeringarna for avd 52, 55 o 61 slutligen hamnar pa.

NU-sjukvarden

Lars Wiklund Sven Florstrém
Forvaltningschef Ekonomichef
Bilaga

e Plan for aterinvestering av MT-utrustning
e Plan for nyinvesteringar

Skickas till

Ekonomiavdelningen/Henrik Hultkvist
Henrik.hultkvist(@vgregion.se




MATETAL

NU-SJUKVARDEN HAR HOG KVALITET OCH TILLGANGLIGHET

Goda medicinska resultat
Ande! regionala kvalitetsindikatorer ddr NU-sjukvarden ndr regionala maltal (somatik)
Andel regionala kvalitetsindikatorer dar NU-sjukvarden nar regicnala maital (psykiatri)

Ratt vard i ratt tid
Andel som erhallit prioritering jamfort med maital avseende TTL, 90 percentil
Andel som erhallit prioritering jamfart med maltal avseende TGT, 90 percentil

Sdker vard

VRI somatisk vard

Andel patienter (>18 ar) med trycksar

Andel patienter inom sluten vard med lakemedelsberattelse

Andel verksamheter som genomfért och redovisat handlingsplaner utifran
patientsakerhetskulturmatningen

Hog svarsfrekvens pa patientsakerhetskulturmatningen

Utbildning, utveckling och forskning néra verksamheten
Utbildning av lakare (AT), ranking i nationell AT-ranking

Antal sjukskoterskor i forstarkt yrkesintroduklion (under ca 4 méanader)
Antal konferenser (med egen presentation)

NU-SJUKVARDEN SKAPAR VARDE FOR PATIENTERNA

Patienten #r medaktdr i varden

Antal akiviteter dar patienter deltar i utvecklingsarbetet i Vardebaserad vard
Sammanhallen vard

Andel aterinskrivningar

Antal dagar, medicinskt fardigbehandlade

Gransoverskridande samarbete

Antal akliviteter | Vardebaserad vard

Antal aktiviteter i Samverkande sjukvard

NU-SJUKVARDEN HAR KRAFT ATT GENOMFORA

Verksamheten har tillgang till ritt information baserad pa evidens och tillrdcklig
fakta

Antal sdkningar i UpTeDate

En attraktiv arbetsplats med goda utvecklingsmajligheter

Hég svarsfrekvens pa Medarbetarenkaten

Andel verksamheter som genomfért handlingsplaner utifran Medarbetarenkéten
Andel som anser sig utvecklas yrkesmassigt (enligt Medarbetarenkéten)

Rétt kompetens pa ritt plats
Kostnaderna fér bemanningsféretag ska minska
Utdka antalet sjukskéterskor som gar specialistkompetens (VUB)
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Manad
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NULAGE
2014

11/16
7/9

49%
60%

9%
22%
75%

100%
68%

54/68
70

286

71%
70%
85%

86 mnkr
50

MALVARDE
2015

Oka antal gréna
Oka antal grona

Oka
Oka

<7%
<15%
80%

100%
>70%

40
70
Oka

Oka

Minska
Minska

Oka
Oka

75%
100%
88%

Minska
60

LANGSIKTIGT
MAL 2018

Alla gréna
Alla grona

Oka
Oka

<5%
<5%
90%

100%
75%

20
>70
Oka

Oka

Minska
Minska

Oka
Oka

Oka

80%
70%
91%

Minska
Oka

VASTRA
GOTALANDSREGILONEN

NU-SJUKVARDEN

Kommentar

Kvartalen
Kompassen

Infekt verktyget
PPM

Medarbetar-
enkat 2015,
2017, 2019




VAR VISION VART UPPDRAG VAR KULTUR

Det goda livet — med sarskilt fokus pa en god halsa. NLtJ)-s(j;quvarde: » Patientens behov &r ulgangspunkt for
Véstra Gotaland ska vara en attraktiv region attbo ~ ®D8drver oc en patientssaker och effekliv vard
och verkai. utvecklar « Medarbetarnas och ledningens engagemang
; . e : patientsaker utvecklar verksamheten
NU-sjukvérden &r ett sjukhus i standig utveckling fsr  och effektiv « Patientens vard hindras inte av organisatoriska
patientens bésta. vard granser
« kdnnetecknas » Utvardera kontinuerligt insatserna utifran
av hig kvalitet patientnytta
och o Beslut #r underbyggda och baseras pa fakta
“"ga.”ghghel ) » Arbeta férebyggande for att frimja utveckling,
# bedriver den planerade varden framst pa halsa och ekenomi
Uddevalla sjukhus som dven &r ett av regionens | Langsiktiga
produktionscentra 1dsningar
e bedriver den akuta varden | huvudsak pa NAL skapar en

e samverkar med kommuner, primérvard och 6vrig robust och
sjukvard hallbar

o dren altrakliv arbetsgivare och arbetar aktivi med  ytyeckiing
kompetensutveckling och kompetensférstrjning

e tillvaratar medarbetarnas farbéttringsarbeten for
Okad patientnytta :

LANGSIKTIGA STRATEGIER 2018
SE PATIENTENS HELA VAG GENOM VARDEN EFFEKTIVT RESURSUTNYTTJANDE OCH HOG ~ UTVECKLA MEDARBETARSKAP OCH

GENOM ATT KVALITET GENOM ATT LEDARSKAP GENOM ATT
¢ Patienten &r medaktér i varden e Utveckla virdebaserad vard « Utveckla och vaga prova nya arbetssatt
* Medicinska vardplaner och sammanhallen ¢ Utveckla verksamheter till att vara en del av + Skapa bittre férutsattningar for chefer att utova
dokumentation regionens samlade produktion sitt chefsuppdrag
+ Skapa forum for utveckling och samverkan » Verksamhet | balans ¢ Ha en god arbetsmiljo, ddr medarbetarna kénner
» Arbeta for hdlsofrdmjande och férebyggande stolthet och arbetsglddje
vard

LANGSIKTIGA MAL 2018

NU-SJUKVARDEN HAR HOG KVALITET OCH NU-SJUKVARDEN SKAPAR VARDE FOR NU-SJUK\/‘ARDEN HAR KRAFT ATT
TILLGANGLIGHET PATIENTERNA GENOMFORA

+ Goda medicinska resultat ¢ Sammanhallen vard * Verksamheten har tillgang till rétt information
o RA&tt vard i ratt tid + Grénsoverskridande samarbete baserad pa evidens och tillrdcklig fakta

+ Siker vard « Patienten &r medakltér i varden + En altraktiv arbetsplats med goda

utvecklingsméjligheter

» Utbildning och forskning nira verksamheten
. * Rétt kompetens pa ratt

plats

NULAGE 2014 NULAGE 2014 NULAGE 2014
* Resultaten | kvalitetsregistren &r jamfoérbara med  De flesta patienterna 4r néjda med den varden * Viss kompetens &r svar att rekrytera

regionens sjukhus men kan férbattras som ges * Arbetsmiljon kan géras battre
» Ny kunskap och systematisk uppféljning av « Dialogen med patienterna om deras tillstand och  « Tillgang till ratt information kan forbattras

vardens resultat kan forbattras plan for varden kan férbattras * De ekonomiska utmaningarna ar fortfarande
¢ Alla patienter far inte vard i rétt tid * Gransoverskridande arbete behdver utvecklas stora
» Varden kan goras sakrare
« Forskning och utveckling behdver i stérre

utsiréckning utgé fran patienternas behov
FOKUSOMRADEN 2015
° e Ulveckla Véardebaserad vard ¢ Forbéttra tillgéngligheten

+ Fortsétta utveckla Uddevalla sjukhus mot en e Forbéttra produktionsplaneringen for en
verksamhet med planerad vard effektivare vard
* Utveckla det systematiska patientsékerhets-
arbetet
» Utveckla produktionsplanering ¢ Infora vardebaserad vard med férbattrade « Forbatira chefers organisatoriska férutséttningar
o Ulveckla arbetssétt for varden av akut sjuka vardprocesser « Utveckla hélsofrdmjande arbetsplatser
patienter o Etablera dagkirurgiskt centrum pa Uddevalla « Utveckla analys och uppféljning av vardresuitat

s Utveckla arbetssatt for att férenkla patientens sjukhus och ekonomi

vardresa
* Genomftra handlingsplanen for patientsakerhet
» Forbéttra tillganglighet till webb och telefon
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Tjinsteutlatande NU-sjukvarden/ledningskansliet
Datum 2015-01-07 Handldggare: Henrik Hultkvist
Diarienummer NU Telefon: 0727-27 30 29

E-post: henrik.hultkvist@vgregion.se

Till Styrelsen for NU-sjukvarden 150129

Utrustningsinvestering SPECT-CT Uddevalla sjukhus

Forslag till beslut

Styrelsen for NU-sjukvéarden beslutar foljande:
1. Att godkdnna aterinvestering av en SPECT-CT for klinisk fysiologi pa Uddevalla
sjukhus.
2. Att finansiering sker inom NU-sjukvardens investeringsram for 2014.

Arendet

Klinisk fysiologi pd Uddevalla sjukhus har idag en gammakamera som &r inkdpt 2002 och
som &r i stort behov av utbyte. Ersiittning av denna &ldre typ av utrustning med en SPECT-
kamera (single-photon emission computed tomography) 6kar de diagnostiska méjligheterna
eftersom utrustningen roterar runt patienten och man istéllet fér en tvddimensionell bild
(som med en gammakamera) istéllet far tredimensionella bilder av pagéende aktiviteter i
kroppen. Nér man dessutom kopplar pa en datortomograf (CT) far man en korrelation
mellan upptaget av det radioaktiva &mnet och organens anatomi. Det ger en sékrare och
snabbare diagnos. Utrustningen &r bra pa funktionella understkningar, tex blodflode i
hjdrnan (vid demens, stroke osv) och hjértats funktion, men dven vid understkning av
cancertumdrers aktivitet och spridning.

Kopplat till inkép av utrustningen finns dven ett mindre behov av lokalombyggnation.
Lars Viklund

Sjukhusdirektor
NU-sjukvarden

Postadress: Besoksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollh&ttan Larketorpsvégen
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Tjéinsteutlatande NU-sjukvirdens ledningskansli
Datum 2014-01-15 Handldggare: Karin Alexandersson

Till Styrelsen for NU-sjukvérden

Sammantriadestider Styrelsen for NU-sjukvarden 2015,
andrat sammantradesdatum april manad

Forslag till beslut
Styrelsens for NU-sjukvérden sammantréde april manad dndras till 2015-04-24,

Sammanfattning av arendet

Férvaltningen har arbetat fram forslag till sammantrédestider for 2015 och dessa beslutades
vid NU-styrelsens sammantride 2014-10-30. Onskemal har framforts om att flytta
sammantridesdatum i april och nytt datum foreslas bli 2015-04-24.

Styrelsen for NU-sjukvarden sammantréider enligt nedan féljande tider under 2015, k1 09:30

29-30 januari
27 februari
27 mars

24 april

20 maj

17 juni

28 augusti
25 september
30 oktober
27 november

Skickas till
Postadress: Besdksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollhattan



SJUKVARDEN

GOTALANDSREGIONEN

VASTRA

NU

A4
v

Arende 12

R R




V€Y visira 1(1)
GOTALANDSREGIONEN
V NU-SJUKVYARDEN

Anmalan av delegeringsbeslut vid styrelsens
sammantrade 30 januari 2015

Forslag till beslut

Sammanstillningen 6ver delegeringsbesluten ldggs till handlingarna.

Arendet

Foljande beslut som fattas med stod av delegering anméls.

Kansli
Beslut att inte limna ut allmén handling, Dnr 211/2014

Personal

Anmélan om bisyssla, omrade medicin och akut, dnr 1:20/2015
Avstingning av tjénst, Dnr 15:10/2015

Avstéingning av tjdnst, Dnr 15:20/2015

Ekonomi

Utse attestanter och utanordnare, november 2014
Tréffa och sdga upp tjdnsteavtal, avtalslista 2015-01-19

Fastighet

Ombyggnad/utrustning och underhéll, genomférande av investeringsprojekt, utékning av
brandklass pa spritforrad, dnr 24:480/2014

Ombyggnad/utrustning och underhall, hisshall, nytt skjutdorrsparti, dnr 24:490/2014
Ombyggnad/utrustning och underhdll, dialysmottagningen, byte delar av dialyspelare, dnr
24:500/2014

Postadress: Besotksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lanssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen
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NU-SJUKVARDEN

A'nmélningséirenden 30 januari 2015

Inkomna skrivelser

Utgaende skrivelser
Hilso- och sjukvardsutskottet, Neonatalvéard vid NU-sjukvarden, dnr NU 261/2014

Regionstyrelsen

Motion av Rose-Marie Antonsson (SD) om dversyn av rutiner avseende ldkares
anmélningsplikt géllande medicinskt oldmpliga korkortsinnehavare, dnr RS 3506-2014
Inriktning f6r medverkan vid Almedalsveckan 2015, 2014-12-09, § 632

Tillagg till géllande riktlinjer for tillimpning av inkdpspolicyn i Véstra Gotalandsregionen,
2014-12-09, § 626

Forslag till detaljerad investeringsplan for 2015, 2014-12-09, § 612
Planeringsdirektiv for 2015, tillagg, 2014-12-09, § 609
Uddevalla sjukhus, ombyggnad av administrativa lokaler, 2014-12-09, § 615

Uppgiftsomraden for regionstyrelsens utskott, 2014-12-09, § 611

' Regionfullméktige

Motion av Marith Hesse (M) och Annika Ténnstrom (M) om inréttande av diagnostiskt
centrum, 2014-11-25, § 182

Overenskommelse mellan Viistra Gotalandsregionen och den sociala ekonomin,
2014-11-25,§ 174

Valdrenden, 2014-11-25, § 187

Faststéllande av budget 2015 samt flerarsplan 2016-2017 fér Vistra Gotalandsregionen,
2014-11-25, § 169

Delarsrapport augusti 2014 Vistra Gétalandsregionen, 2014-11-25, § 168
Forslag till reglementen, 2014-11-25, § 171

Reglemente for styrelsen for NU-sjukvéarden, RF § 171/14

Postadress: Bestksadress: Telefon: Webbplats: E-post:
NU-sjukvarden Norra Alvsborgs Lénssjukhus 010-435 00 00 www.nusjukvarden.se nusjukv.kansli@vgregion.se
461 85 Trollhattan Larketorpsvagen

Trollhattan



Datum 2015-01-21 - 2(2)

Ovriga styrelser och namnder
Ny politisk organisation for hélso- och sjukvardsndmnderna fran 1 januari 2015,
HSN5-473-2014






