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Landstingsstyrelsen

Granskning av primarvdrden inom halsovalsmodellen

Pa vart uppdrag har revisionskontoret utfort en granskning av om landstingsstyrelsen
har en tillfredstallande styrning och kontroll av den primarvard som bedrivs inom hal-
sovalsmodellen. Var sammanfattande bedémning &r att det finns brister i landstings-
styrelsens styrning och kontroll i n&mnda avseenden.

Granskningen é&r till stora delar en uppf6ljning av granskningen ”Arbetsorganisation
m.m. vid primarvardens halsocentraler” fran 2009. Granskningen bygger pa intervjuer,
enk&tundersokning samt dokumentanalys.

Resultatet av granskningen redovisas i bifogad granskningsrapport.
| det foljande redovisas de forbattringsomraden som framkommit i granskningen:

e Styrningen av priméarvarden upplevs av flertalet enkatbesvarare som tydlig,
men att kvalitetsmalen i forfragningsunderlaget till vissa delar inte &r anda-
malsenliga. VVar rekommendation ar darfor, att infor nasta revidering av for-
fragningsunderlaget, géra en utvardering av kvalitetsmalen, samt att évervaga
om det behdvs ett sa pass stort antal mal for att sakerstalla kvalitén i verksam-
heten.

e | landstingets styrmodell i landstingsplanen saknas en beskrivning av hélso-
valsmodellen. Detta innebar att det inte finns nagon évergripande beskrivning
av halsovalsmodellens koppling till mal och aktiviteter i landstingsplanen och
till landstingsdirektorens uppdrag till primarvarden. Var rekommendation &r
darfor att modellen tas med i beskrivningen av landstingets styrmodell.

e | granskningen har framkommit uppgifter som tyder pa att Ostersunds nér-
vardsomrade kan vara underfinansierad. Landstingsstyrelsen som ansvarar for
att sékerstalla att tillrackliga resurser anslas, sa att en god vard kan erbjudas,
bor darfor géra en dversyn av ersattningsnivaerna inom kapiteringsmodellen.

e | var forra granskning av primarvarden fran 2009 kunde vi konstatera att det
forelag vissa oklarheter i ansvarsfordelningen avseende det systematiska kvali-
tetsarbetet. Den nu aktuella granskning visar pa att namnda oklarheter kvarstar.
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Landstingsstyrelsen bor darfor tydliggora ansvaret avseende det systematiska
kvalitetsarbetet inom hilsovalsmodellen.

e Var bedomning &r att uppfoljning och analys 1 vissa fall sker for sdllan for att
ge underlag for en aktiv styrning. Enkétsvaren indikerar brister i att vidta nod-
vindiga forbattringsatgérder, vilket vi bedémer kan héra ihop med brister i
uppféljning och analys. I granskningen har framkommit att arbetet med att fa
fram uppgifter ur stodsystem tar for lang tid. Det saknas dessutom tillrdckligt
med metodstdd for analysarbete. Vi anser dérfor att battre IT- stod bor finnas
att tillgd for uppfoljning och analys, samt en utékad tillgang pa metodstod for
detta.

e Enkitresultatet och arsredovisningen visar pd brister i1 arbetsmiljén inom vissa
delar av den landstingsdrivna primérvarden inom hilsovalsmodellen. I hélso-
valets verksamhetsberittelse framkommer ett visst samband mellan 6kad stress
och inrapporterade avvikelser och ddrmed riskerar bristerna i arbetsmiljén dven
bli en patientsdkerhetsfraga. Vi anser att behovet av ev. forbattringsatgérder,
nér det géller personalens arbetsmilj6, bor omgaende undersékas och att nod-
vindiga atgirder vidtas.

e [ granskningen av primérvarden fran 2009 framkom brister i métning av tele-
fontillgéngligheten. Den nu aktuella granskningen visar att métningen och re-
dovisningen av telefontillgéngligheten har ytterligare férsamrats. Landstings-
styrelsen bor dédrfér omgéende uppdra till ansvariga att dndra sittet att méta.

Vi emotser senast den 5 mars 2012 redovisning av vilka atgérder som landstingsstyrel-
sen vidtar eller avser vidta med anledning av granskningsresultatet.

For ]ﬁmtlands lins landstings revisorer
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1 SAMMANFATTNING

Landstingets revisorer har granskat om landstingsstyrelsen har en tillfredstéllande styrning och kon-
troll av den priméarvard som bedrivs inom hélsovalsmodellen. Granskningen bygger pa intervjuer, en-
katundersokning samt dokumentanalys. Nedan redovisas nagra av vara iakttagelser och bedomningar i
rapporten:

Styrningen av primarvarden upplevs av flertalet enkatbesvarare som tydlig, men att kvalitets-
malen i forfragningsunderlaget till vissa delar inte ar andamalsenliga. Var rekommendation ar
darfor, att infor nasta revidering av forfragningsunderlaget, gora en utvardering av malens an-
damalsenlighet, samt att Gvervaga om det behdvs ett sa pass stort antal mal for att sakerstélla
kvalitén i verksamheten. Vi anser att malen i forfragningsunderlaget bor ha en tydlig koppling
till mal och aktiviteter i landstingsplanen, da landstingsplanen &r landstingets 6vergripande
styrdokument.

Hélsvalsmodellen finns inte beskrivet i landstingets styrmodell i landstingsplanen. Detta inne-
bar att det inte finns nagon évergripande beskrivning av halsovalsmodellens koppling till mal
och aktiviteter i landstingsplanen och till landstingsdirektorens uppdrag till primérvarden. Var
rekommendation &r darfor att modellen tas med i beskrivningen av landstingets styrmodell.

| granskningen har framkommit uppgifter som tyder pa att Ostersunds narvardsomréade kan
vara underfinansierad. Landstingsstyrelsen som ansvarar for att sakerstalla att tillrackliga resur-
ser anslas sa att en god vard kan erbjudas, bor darfor gora en éversyn av ersattningsnivaerna
inom kapiteringsmodellen.

| var forra granskning av primarvarden fran 2009 kunde vi konstatera att det forelag en viss
oklarhet i ansvarsfordelningen for det systematiska kvalitetsarbetet. Den nu aktuella granskning
visar pa att oklarheter kvarstar. Landstingsstyrelsen bor darfor tydliggora ansvaret for det sys-
tematiska kvalitetsarbetet halsovalsmodellen.

Var bedémning ar att uppféljning och analys i vissa fall sker for sallan for att ge underlag for
en aktiv styrning. Enkatsvaren indikerar brister i att vidta nodvéandiga forbattringsatgarder vil-
ket vi bedémer kan hora ihop med brister i uppféljning och analys. I granskningen har fram-
kommit att arbetet med att fa fram uppgifter ur stodsystem tar for lang tid. Det saknas dessut-
om tillrackligt med metodstdd for analysarbete. Vi anser darfor att battre stodsystem bor finnas
att tillga for uppféljning och analys, samt en utokad tillgang pa metodstdd for detta.

| granskningen av primarvarden fran 2009 framkom brister i kvalitetsarbetet. | den nu aktuella
granskningen verkar bristerna kvarsta. Var bedomning ar saledes att landstingsstyrelsens kon-
troll av det systematiska kvalitetsarbetet, inom den landstingsdrivna priméarvarden inom halso-
valsmodellen, brister i detta avseende. Samtidigt vill vi dock framhalla att forbattringsatgarder,
nar det galler kvalitetsarbetet, enligt uppgift pagar. Ett exempel pa detta ar initiativet fran verk-
samhetsomradeschefen for primarvarden till att s.k. uppratta huvudéverenskommelser, som
syftar till att tydliggdra granssnitten och ansvarsforhallandena mellan verksamhetsomradena.
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e Enkatresultatet och arsredovisningen visar pa brister i arbetsmiljon inom vissa delar av den
landstingsdrivna priméarvarden inom halsovalsmodellen. | hilsovalets verksamhetsberattelse
framkommer ett visst samband mellan 6kad stress och inrapporterade avvikelser och darmed
blir brister i arbetsmiljon dven en patientsakerhetsfraga. Vi anser att det &r viktigt att ekonomi,
personal, kvalitet och patientsakerhet ingar i en samlad analys, da dessa delar paverkar var-
andra.

o De forbattringsatgarder inom ramen for inforandet av telefonsystemet Callguide, som lands-
tingsstyrelsen redovisade i svaret pa var granskning fran 2009, har till stora delar inte genom-
forts. Vi anser dock att det finns forutsattningar att de forbattringsatgarder, som landstingssty-
relsen beslutade om, kommer att genomforas under 2012. Detta da initiativ till en omstart av
projektet tagits av den f.d. projektledaren.

e | granskningen av priméarvarden fran 2009 framkom brister i méatning av telefontillganglighe-
ten. Den nu aktuella granskningen visar att méatningen och redovisningen av telefontillgéanglig-
heten har ytterligare forsamrats. Landstingsstyrelsen bor darfor omgaende uppdra till ansvariga
att &ndra sattet att mata.

e Da granskningen visar att den rorliga delen av ersattningen inom halsovalsmodellen ar av sa
pass begransad del i hdlsovalsmodellen har granskningen av leverantorsfakturor i denna del ut-
gatt. Kontrollen av leverantorsfakturor i allmanhet kommer att ske i annan granskning.

e De intervjuade uppger att det finns en beredskap inom landstinget for att aterta verksamhet
fran externa utforare inom halsovalsmodellen. Detta om nagon extern utforare av olika skal inte
langre skulle klara av sitt uppdrag. Vi har dock inte kunnat tagit del av ndgon dokumentation
som beskriver denna beredskap.
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2 INLEDNING/BAKGRUND

Revisorerna har infor 2011 beslutat att granska primarvarden. Detta med anledning av det sedan 1 ar
inforda Halsovalet. Granskningen &r delvis en uppféljning av den granskning som gjordes 2009,
(Rev/4/2010).

e | revisorernas granskning av primarvarden fran 2009 framkom brister i kvalitetsarbetet, samt
oklarheter i ansvarsforhallandena for kvalitetsarbetet. Revisorerna forslog darfor landstingssty-
relsen att tydliggora hur det systematiska kvalitetsarbetet skulle bedrivas inom ramen for hal-
sovalsmodellen som da var under inforande.

e Vid granskning av primarvarden fran 2009 kunde vi iaktta svarigheter med att uppna en till-
fredstallande telefontillganglighet inom primarvarden. Ett nytt telefonsystem, Callguide, infor-
des som skulle ge mojligheter till samverkan om telefonverksamheten och ddrmed en effektiva-
re hantering.

e Forutom uppféljning av granskningen fran 2009 vill revisorerna ocksa ta reda pa om det finns
tillfredstallande rutiner for att hantera leverantdrsfakturor inom Hélsovalsmodellen, samt om
det finns en tillfredstéallande beredskap for att aterta verksamhet om nagon extern utforare av
olika skal inte langre kan utfora sitt uppdrag.

3 SYFTE, REVISIONSFRAGA OCH AVGRANSNING

Det 6vergripande syftet med granskningen ar att svara pa om landstingsstyrelsen har en tillfredstallan-
de styrning och kontroll av primérvarden inom modellen for halsovalet, inkluderat externa vardgivare.

Revisionsfragor:

e Ar mal och uppdrag tydligt angivna och andamalsenliga for primarvarden inom halsovalsmo-
dellen?

e Aransvaret for att mal- och uppdrag nas tydligt?

e Sker uppfdljning av uppdrag och mal inom halsovalsmodellen pa ett tillfredstéallande satt och
vidtas nodvandiga atgarder?

e Anviands det nya telefonsystemet Callguide pa ett andamalsenligt sitt? (Aven beaktat brukarnas
upplevelser)

e Finns en tillfredstallande kontroll av leverantorsfakturor fran externa utférare inom héalsovalet?
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Finns en beredskap inom landstinget for att vid behov aterta verksamheter fran privata utfora-
re?

4 REVISIONSKRITERIER

Halso- och sjukvardslagen

Patientsakerhetslag

Lagen om Valfrihetssystem

Socialstyrelsens foreskrift (2005:12)

SKLs regler om matning av vardgarantin

Landstingsstyrelsens svar pa var tidigare granskningar av primarvarden. (Dnr: LS/289/2010)
Landstingsfullmaktiges beslut gallande h&lsovalsmodellen.

Landstingsplanen

5 GRANSKNINGSANSVARIG

Ansvarig for kvalitetsgranskning av iakttagelser och bedémningar &r Majvor Enstrom revisionsdirektor
och certifierad yrkesrevisor.

6 METOD

Granskningen har utforts genom dokumentstudier, intervjuer och enkatundersokning. Gransk-
ningsperiod har varit 2011.

De intervjuade framgar av bilaga 1. Dokument som ligger till grund for iakttagelser och be-
démningar i granskningen framgar av kallforteckningen.

En enkat har skickats till chefer inom priméarvarden som drivs inom halsovalsmodellen. Totalt
har 21 enkater skickats och svarsfrekvensen blev 100 %. Bade privata och landstingsdrivna
hélsocentraler har ingatt i enkatundersokningen. Néar det géller fragor om landstingsintern styr-
ning och kontroll har enbart chefer inom landstinget fatt besvara dessa. | bilaga 2 finns enkétre-
sultatet i sin helhet.
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[ RESULTAT

Granskningen av landstingsstyrelsens uppfoljning och kontroll av primarvarden inom hélsovalsmodel-
len har fokus pa kvalitetsarbete. Ovriga delar som ingar i granskningen &r styrning och kontroll av
ekonomi, personal och konkurrensneutralitet.

Siffra inom parantes ar hanvisning till kallforteckning i slutet av rapporten.

7.1 STYRNING AV PRIMARVARDEN INOM HALSOVALSMODELLEN

Enligt Lagen om valfrihetssystem (LOV) ska alla som uppfyller de uppstéllda kraven i halsovalsmo-
dellen ges mojlighet att starta en halsocentral. Lika forutsattningar ska galla for samtliga utforare oav-
sett om de tillhor landstinget eller &r externa utférare.

Hélsovalet infordes 2010 i Jamtlands lans landsting. 18 landstingsdrivna héalsocentraler och 11 filialer
ingar i halsovalet samt fyra privata hélsocentraler. Fr.o.m. 2012 kommer dven Frostvikens halsocentral
att inga i halsovalet.

De privata hélsocentralerna har tecknat avtal med landstinget som l6per pa fyra ar. De landstingsdrivna
halsocentralerna har tecknat 6verenskommelser som ocksa l6per pa fyra ar. | avtalet och 6verens-
kommelserna framgar att héalsocentralerna ska folja forfragningsunderlaget och andra beslutade styr-
dokument inom halsovalet m.m.

Landstingsfullmaktige har faststéllt inriktning for halsovalsmodellen (1). Av denna framgar att atagan-
det i hdlsovalsmodellen skall vara brett med ett basuppdrag som omfattar alla halsocentraler. Detta
basuppdrag preciseras i forfragningsunderlaget. I inriktningsdokumentet framgar att medborgarnas val
ska avse listning till vardenhet. Enligt Halso- och sjukvardslagen 5 § har dock patienter ratt att vélja en
fast lakarkontakt.

Forfragningsunderlaget revideras arligen avseende uppdrag och ersattning. Férandringarna for nast-
kommande ar faststalls av landstingsfullmaktige i juni.

Forfrdgningsunderlaget for 2011 saknar koppling till fullméaktiges beslut

Nér det galler den revidering av forfragningsunderlaget som gjordes infor 2011, saknas det en kopp-
ling mellan fullméaktigebeslut och forfragningsunderlag. Vid beslutstillfallet har diarienumret
L.S/1484/2009 anvants, men forfragningsunderlaget for 2011 har ett annat diarienummer, namligen
diarienummer LS/16/2011.

Halsovalsmodellen finns inte beskriven i landstingets styrmodell

Landstingsdirektorens uppdrag omfattar bade den anslagsfinansierade delen av priméarvarden och den
del av primarvarden som finansieras inom halsovalsmodellen. | uppdraget uppges att verksamheten
skall anpassas till halsovalsmodellen. I uppdraget framgar att landstingsplanen ar det 6vergripande
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styrdokumentet for Primarvarden. Det saknas dock en beskrivning av hur halsovalsmodellen ingar i
landstingets styrmodell i landstingsplanen for 2011. | uppdraget saknas ocksa kvalitetsmal.

Landstingsdirektérens uppdrag har inte brutits ner

Uppdraget till primarvarden fran landstingsdirektdren ska brytas ner i en verksamhetsplan for omradet.
Granskningen visar att uppdraget fran landstingsdirektoren inte har brutits ner inom den landstings-
drivna primarvarden. Enligt verksamhetsomradeschefen hamnade detta "mellan stolarna” i samband
med byte av verksamhetsomradeschef. Enligt verksamhetsomradeschefen kommer det dock infor 2012
att tas fram uppdrag till narvardsomradena.

Utgangspunkter for kvalitetsstyrning inom hélsovalet

Enligt 7 § Halso- och sjukvardslagen ska landstingen planera sin hélso- och sjukvard utifran befolk-
ningens behov av vard. | denna planering ingar dven vard som utfors av privata utforare. Utgangspunk-
ten for planeringen ar Halso- och sjukvardslagens 3 §, att landstinget skall erbjuda en god vard. Av
detta framgar att landstinget maste stalla kvalitetskrav ocksa pa privata utforare i halsovalsmodellen.
Varje vardgivare i hilsovalsmodellen ar dock sjélva ansvarig for sitt kvalitetsarbete (2).

Enligt Patientsakerhetslagens 3 kap. 1 § skall vardgivaren planera, leda och kontrollera verksamheten
pa ett sadant satt som leder till att kravet pa god vard i Halso- och sjukvardslagen uppratthalls. Vardgi-
varen ska ocksa faststélla en plan med beskrivning av vilka atgarder som ska vidtas. Det ska finnas
uppfoljningsbara mal och en redovisning av hur uppfoljningen ska goras. Enligt 3 kap 2 § ska vardgi-
varen vidta de atgarder som behovs for att undvika vardskador.

Enligt Socialstyrelsen foreskrift om ett ledningssystem for kvalitet och patientsakerhet 2005:12, 3 kap
1 § ska vardgivaren faststélla 6vergripande mal for det systematiska kvalitetsarbetet, samt kontinuer-
ligt folja upp och utvéardera malen.

Av det ovan namnda framgar att landstingsstyrelsen ska séakerstalla en god kvalitet inom primarvar-
den oavsett utforare genom att stalla kvalitetskrav i forfragningsunderlaget, och darutéver sakerstalla
att det ocksa fortgar ett systematiskt kvalitetsarbete inom den landstingsdrivna priméarvarden.

Enligt granskning fr&n 2009 framkom brister i kvalitetsarbetet

Enligt landstingsstyrelsens svar pa var granskning fran 2009 (3) delade davarande verksamhetsomra-
deschefen landstingsrevisionens bedomning om att det férekom brister i kvalitetsarbetet. | svaret upp-
gavs att inférandet av hélsovalsmodellen och den konkurrenssituation som detta innebar, inte hade
mojliggjort ett langsiktigt kvalitetsarbetet. Dock skulle arbetet med standiga forbattringar aterupptas
ndr situationen stabiliserats.

Foljande diagram visar att en stor del av cheferna inom primarvardens inte anser att kvalitets- och pati-
entsdkerhetsarbetet har 6kat sedan halsovalsmodellen infordes.
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Verksamhetsomradeschefens initiativ till forbattringar

Verksamhetsomradeschefen redovisar féljande forbattringsatgarder, nar det galler kvalitet- och pati-
entsakerhetsarbetet:

Under 2011 har verksamhetsomradeschefen tagit initiativ till s.k. huvuddverenskommelser mellan
Primarvarden och andra verksamhetsomraden, inledningsvis galler detta verksamhetsomradena Psyki-
atri och Ortopedi. Syftet med dessa huvuddverenskommelser &r att tydliggora granssnitten och an-
svarsforhallandena mellan verksamhetsomradena.

Infér 2012 planerar verksamhetsomradeschefen att genomfora patientsakerhetsronder. Verksamhets-
omradeschefen planerar ocksa att anstélla en medicinsk kvalitetssamordnare pa 60 %.

Enligt verksamhetsomradeschefen pagar ett genombrottsprojekt pa Froso Halsocentral som syftar till
att hitta ratt floden avseende personal och produktionsplanering.

Kvalitetsmal i forfradgningsunderlaget

| forfragningsunderlaget finns det ca ett 40- tal kvalitetsmal och matetal. Av forfragningsunderlaget
framgar att kvalitetsarbetet ska ha sin utgangspunkt i Socialstyrelsens beskrivning av ”"God Vard”.
Det finns inga vitesklausuler kopplade till malen, daremot ifall utférarna inte inkommer med uppgifter
i tid.

Enligt bl.a. verksamhetsomradeschefen ar det alldeles for manga mal i forfragningsunderlaget for att fa
en effektiv styrning och att malen har en allt for hdg detaljeringsgrad.

Vid denna granskning 2011 uppger tjanstemannen vid H&lsovalskontoret att man numera inbjuder ut-
forarna till att komma med forslag och synpunkter pa kvalitetsmal. Dock ar det langt ifran alla som
lamnat synpunkter pa mal och matt i forfragningsunderlaget. Av de som lamnat synpunkter &r det en
overvagande del som upplever att de inte fatt gehor for sina synpunkter, se féljande diagram.
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I vilken grad har Du fatt gehor for synpunkter som Du
Iamnat pa kommande mal och matt i

forfragningsunderlaget?
24%
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20% >
L5 14% 14% 14% 14%
0
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5%
0%

1.1 mycket 2.1hoggrad 3.11aggrad 4.lvéldigt 5.Ingen 6. Harinte
hoég grad liten grad uppfattning  ldmnat
nagra

synpunkter

Ett flertal av enkatbesvararna upplever att styrningen av primarvarden ar tydlig, men malen for kvalitet
och patientsakerhet upplevs inte som andamalsenliga, se féljande diagram.

Malen for kvalitet och patientsdkerhet ar
andamalsenliga
45% 43%
40% 38%
35%
30%
25%
20%
15% 10%
10% 5% 5%
5%
o ]
1. Stammer 2. Stammer till 3. Stammer till 4. Stammer 5.Ingen
helt stor del mindre del inte alls uppfattning

| fotnot nedan redovisas kommentarer fran enkatbesvararna angaende forbattringsforslag/synpunkter
pa kvalitets- och patientsakerhetsarbetet®:

Y i skall inom PV starta ett mer strukturerat arbete med "Patientsékerhetsronder", Kvalitets- och sdkerhetsmétt ska vara 4 och enkia att
ta fram. Nu dr det inte sa. Bara en sddan synbart enkel sak som att ta fram uppgift pd rapproteringsfrekvens till NDR, visade sig inte alls sd
latt. Har behovs centralt utarbetade rutiner, varje enhet kan inte légga ner en massa tid pa det, malen inte alltid relaterade ur patientsyn-
punkt”.
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Enligt enkétresultatet ger Halsovalskontoret ett bra stod

Halsovalskontoret har ocksa till uppgift att serva leverantorer om information rérande uppdraget och
forfragningsunderlaget. Enligt enkatresultatet ger Halsovalskontoret en bra service till utforarna i fra-
gor géllande forfragningsunderlaget, se féljande diagram.

Hur upplever Du stodet fran hélsovalskontoret i fragor
som ror forfragningsunderlaget

5. Ingen uppfattning/har inte varit i
kontakt med kansliet

4. Jag har inte fatt nagot stod alls

3. Jag har fatt ett mindre bra stod

2. Jag har fatt ett bra stod 43%

1. Jag har fatt ett mycket bra stod

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Ekonomisk erséttning

| stort sett all ersattning i halsovalsmodellen som utgar till halsocentralerna ingar i den kapiteringsmo-
dell som landstingsfullmaktige faststéllt. For 2011 fordelades ca 505 mkr i halsovalsmodellen, varav
218 mkr utgar ersattning for listade personer, 54 mkr for socioekonomiska faktorer, 68 mkr for gles-
bygdsfaktor och 165 mkr for lakemedel (5). Enligt uppgift kan erséttningen per individ variera mellan
3000 kr och 6 000 kr.

For sjukgymnaster pa nationella taxan utgar en 50 % erséttning. Sjukgymnaster fakturerar dock direkt
till landstingets bestéllarenhet och halsocentralerna kravs darefter pa 50 % av sjukgymnastkostnaderna.
Patientavgiften behaller respektive halsocentral sjalva. Nar det géller otrohetsersattningen fakturera
halsocentralerna varandra. Folkhalsoinsatser betalas ut efter prestation. Detta har dock andrats infor
2012, da 80 % av ersattningen betalas ut i forskott. De resterande 20 % kommer att kunna sokas for
speciella insatser.

Olycklig start for halsovalsmodellen

Flera av de intervjuade anser att det var olyckligt att hélsovalsmodellen inférdes samtidigt med om-
stallningsarbetet som medforde stora besparingsbeting inom priméarvarden, totalt 26 mkr enligt uppgift.
Framforallt gallde detta narvardsomrade Ostersund som drabbades hért av besparingar infor 2010.
Intervjuade upplever att besparingen i omstéllningsarbetet, som utgick ifran en teoretisk berakning av
att ett antal tjanster skulle kunna tas bort genom bortprioriteringar och effektiviseringar, har varit svart
att omsétta i praktiken. Ett exempel pa detta ar Ostersunds narvardsomrade dar bl.a. antalet lakare
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skulle minska, vilket medforde att antalet listade personer 6kade fran 1600 till 1800 per lakare. Detta
medforde stora protester och beslutet drogs sedermera tillbaka. Dock kvarstod, enligt uppgift, ett ofor-
andrat besparingsbeting.

Enligt uppgift har nagra lakare till f6ljd av besparingarna sagt upp sig och ett stort antal lakare har be-
viljats tjanstledigt, vilket har medfort att i stallet for en besparing av lakarkostnader har kostnaden for
lakare 6kat. Detta genom att antalet stafettlakare okat kraftigt, framforallt inom Ostersunds narvards-
omrade. Priméarvardens delarsbokslut per augusti 2011 visar pa en kostnadsokning for stafettlakare pa
7,8 mkr jamfort med 2010 for Ostersunds narvardsomrade. Vi har tagit del av en sammanstéllning som
visar att ca 37 % av distriktslakarna i Ostersunds narvardsomrade &r tjanstlediga. Dessa tjanster be-
mannas till 75 % med hyrlékare (6).

Av foljande diagram framgar att en 6vervagande del av enkatbesvararna uppgett att de klarar verksam-
heten inom befintlig budget for 2011. For 2012 ar forhallandet det omvéanda, da en dvervagande del
uppger att de inte tror sig klarar verksamheten inom befintlig budget, se foljande diagram. Néar det
géller specifikt narvardsomréade Ostersund ar det enbart en chef som uppger sig kunna klara sin verk-
samhet inom befintlig budget 2011, alltsa en betydande skillnad mot resultatet i sin helhet.

(Morkgra stapel i diagrammet = 2011, ljusgra stapel = 2012)

Hur sannolikt bedommer Du att klara verksamheten
inom budget, 2011 resp 2012?

45% 41%
40% 35%
35%
30%
25%
20% 18%
15%
10% () 070
o N

0%
1. Mycket god 2. God 3. Mindre god 4. Valdigt liten 5. Ingen

uppfattning

29%

0%

| Enkatbesvararnas synpunkter pa kapiteringsmodellen inom hélsovalet redovisas i foljande fotnot?:

2 Tyvérr skedde ett mindre kvalitativt bra omstéaliningsarbete innan PV gick in Halsovalsarbetet. Detta har gett konsekvenser framforallt i
OSD omrédet. Det &r for lite pengar i modellen. Jmfr med Gvriga Norrlands landsting, Jag ser gérna att det finns en parameter om téck-
ningsgrad, Helt och héllet skapad for att styra sé att ingen privat etablering sker i Osd. Kapiteringen &r s& Idg att den leder till en underfi-
nansierad verksamhet om man ska fylla uppdraget som givits, allt for sndv for lite pengar utanfor glesbygadsomradet, Ja, absolut. Nu réader
en omotiverat stor skevhet i resursférdelning i férhallandet Ostersund med omnejd och ldnets dvriga delar. Detta har fétt stora negativa
konsekvenser for primérvérden framférallt i Ostersundsregionen. Ldsningen bestér inte i en omfdrdelning. Det behdvs ett tillskott till tétorts-
regionen for att Jamtlands ska kunna ha en kvalitativt bra primérvard, En av de viktigaste punkterna i avtalet som INTE fungerat &r att vi
inte fétt veta vilken erséttning vi far for kommande ar forrédn i november. | avtalet star att JLL ska meddela oss senast 30/6 vilken ersétt-
ning som ska gélla for kommande ar, Lite pengar i modellen Svart att arbeta langsiktigt ndr pengarna inte récker till Svart att arbeta i lands-
tingsdrivet nér 6verskott ska tédcka andras underskott Mycket ostimulerande att gdra ett bra jobb, | det stora OK men eftersom ldnet dr
stort och det finns HC pa sma orter och man vill sékra den verksamheten har man beslutat att férdela ekonomin utifrén det. Erséttningen
per individ varierar mellan ca 3000 kr till 6000 kr, bra som den dr, Inte pd modellen i sig men om de beslut som tagits angéende Frostviken
dar man helt frdngar den princip som kapiteringsmodellen bygger pa. Ur konkurrenshénseende ar det inte jamiikt hela dvriga Jamtland”
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Konkurrensneutral organisation

Enligt landstingsfullméaktiges beslut, om en konkurrensneutral organisation for primarvarden, ska de
anslagsfinansierade enheterna hallas skilda fran halsovalet. De anslagsfinansierade enheterna ar orga-
nisatoriskt understallda verksamhetsomradeschefen. | beslutet ingar dven inférandet av under- och
overskottshantering raknat fran 2010, vilket innebér att underskott skall aterstéllas senast inom 3 ar
fran 2010 réaknat, alltsa 2012 (7).

Pa fragan om vad som hander om inte underskottet aterstalls senast 2012, ar det ingen av de intervjua-
de som sékert vet. Dock uppger man att om underskottet lyfts, maste de privata halsocentralerna kom-
penseras i motsvarande grad for att uppna en konkurrensneutralitet.

Landstingsledningens olika roller

I halsovalsmodellen har landstingsledningen getts olika roller. Landstingsledningen ar bestéllare, utfo-
rare och kontrollant. Bitradande landstingsdirektoren ar chef 6ver hélsovalskontoret pa en 6vergripan-
de niva. Halsovalskontoret har som uppgift att bereda drenden som bestallare och vara kontrollant.
Bitradande landstingsdirektoren ar samtidigt med i samma ledningsgrupp som verksamhetsomrades-
chefen for Primarvarden, dar diskussioner fors utifran ett utforareperspektiv. Den bitradande lands-
tingsdirektoren upplever sig darfor till viss del sitta pa tva stolar och skulle vilja att ledningsgrupper
renodlas i detta avseende. Darfor har hon och landstingsdirektéren har haft en 6msesidig diskussion
infor den nya organisationen om att tydligare halla isér rollfordelningen i ledningsgrupperna nar det
géller halsovalsmodellen.

Beddmning

e Granskningen visar pa en bristande koppling mellan beslutsarendet av forfragningsunderlaget
for 2011, och den diarieférda handlingen "Forfragningsunderlag 2011”, da olika diarienummer
anvants. Landstingets diarium baseras pa diarieforda arenden och till arendet tillhérande hand-
lingar. Vi anser darfor att efterlevanden av géllande rutiner for drendehantering maste forbatt-
ras.

e Halsvalsmodellen finns inte beskriven i landstingets styrmodell i landstingsplanen. Detta inne-
bar att det inte finns nagon évergripande beskrivning av halsovalsmodellens koppling till mal
och aktiviteter i landstingsplanen och till landstingsdirektorens uppdrag till primérvarden. Var
rekommendation &r att modellen tas med i beskrivningen av landstingets styrmodell.

e Vianser det otillfredsstallande att inte landstingsdirektorens uppdrag till primarvarden har bru-
tits ner i verksamhetsplan och uppdrag till narvardsomradena for 2011. Dock anser vi att det
finns goda forutsattningar for att detta andras 2012, da vi av verksamhetsomradeschefen fatt
uppgifter om att uppdrag for 2012 kommer att tas fram.

o De flesta av enkatbesvararna upplever att styrningen av primarvarden ar tydlig, men att kvali-
tetsmalen till vissa delar inte ar andamalsenliga. Var rekommendation ar darfor, att infor nésta
revidering av forfragningsunderlaget, géra en utvérdering av kvalitetsmalens andamalsenlighet.
Vi anser att det kan finnas en fordel att i utvarderingen ta med utforarnas uppfattning om ma-
lens dandamalsenlighet dvs. 6ka delaktigheten i malformuleringsprocessen, samt att 6vervaga
om det behdvs ett sa pass stort antal mal for att sakerstélla kvalitén i verksamheten. Vi anser att
malen i forfragningsunderlaget bor ha en tydlig koppling till mal och aktiviteter i landstings-
planen, da landstingsplanen ar landstingets 6vergripande styrdokument.
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e | granskningen har framkommit uppgifter om att Ostersunds narvardsomrade kan vara underfi-
nansierad. Landstingsstyrelsen som ansvarar for planeringen av primarvarden, vilket bl.a. inne-
bar att sakerstalla att tillrackliga resurser anslas sa att en god vard kan erbjudas, bor darfor gora
en dversyn av ersattningsnivaerna inom kapiteringsmodellen.

e Granskningen visar att delar av beslutad besparingar inom narvardsomrade Ostersund har ute-
blivit. Ett 6kat nyttjande av stafettlakare medfor en kvalitetsforsamring pga. minskad lékarkon-
tinuitet. Den uppkomna situationen ar mycket otillfredsstallande, da patientens ratt till fast 1a-
karkontakt till stora delar inte kan tillgodoses.

e Granskningen visar att ett stort antal lakare beviljats tjanstledigheter, samtidigt som nyttjandet
av stafettlakare okat. Vi anser att i den modell for produktionsplanering, som haller pa att utar-
betas inom landstinget, bor tillgangen pa lakarresurser och darmed beviljandet av tjanstledig-
heter inga som en naturlig del.

e Vianser det viktigt att landstingsstyrelsen i hogre grad tydliggor rollférdelningen i landstingets
ledningsgrupper avseende rollen som bestéllare, utférare sam kontrollant, inom hélsovalsmo-
dellen, for att sékerstélla konkurrensneutraliteten.

7.2 ANSVARET FOR ATT UPPDRAG OCH MAL UPPNAS

Utgangspunkter for ansvaret for kvalitetsarbetet

Som framkom i avsnitt 7.1 har landstingsstyrelsen ett 6vergipande ansvar for att den verksamhet som
bedrivs, oavsett utforare, ar av god kvalitet. Landstingsstyrelsen har ocksa ett évergripande ansvar for
att planera, leda och folja upp patientsékerhetsarbetet.

Enligt Socialstyrelsens foreskrift 2005:12 har landstingsstyrelsen ett ansvar att ge direktiv och saker-
stalla att ledningssystemet inom varje verksamhetsomrade ar andamalsenligt. Enligt 3 kap 2 § har
verksamhetschefen inom ramen for vardgivarens ledningssystem ett ansvar att ta fram, faststalla och
dokumentera rutiner for hur det systematiska kvalitetsarbetet ska bedrivas for att styra, félja upp och
utveckla verksamheten.

Enligt Socialstyrelsen handbok, fér ovan ndmnda foreskrift, ansvarar verksamhetschefen for att det
finns méatbara mal och ansvarar for att malen nas (8).

Landstingsdirektoren har i ett beslut (9) angett att den som har befattningen verksamhetschef inom
landstinget har ett ansvar i enlighet med 29 § Halso- och sjukvardslagen® samt ett ansvar enligt Social-
styrelsen allméanna rad och forordnande om verksamhetschef. Genom detta beslut har landstingsdirek-
toren tydliggjort verksamhetschefens ansvar for det systematiska kvalitetsarbetet.

Oklarheter i ansvarfragan

Enligt landstingsstyrelsens svar pa var granskning av primarvarden fran 2009 (3) framkom att det rad-
de oklarheter avseende vem som var ansvarig for att folja upp kvalitetsarbetet. | svaret framkom ocksa
att det fanns en otydlighet i ansvarsfragan nar det gallde utvecklingsfragorna inom primarvarden.

s Enligt HSL 29 § skall det inom hélso- och sjukvard finnas ndgon som ansvarar foér verksamheten (verksamhetschef). Nar lagstiftaren talar
om verksamhetschef i hélso- och sjukvarden dr det denna person som avses. | ansvaret ingar bl.a. att sakra en god medicinsk kvalitet i
arbetet, att svara for att patienterna far en séker och &ndamalsenlig vard och behandling samt att verka for att sjukdomar och skador
férebyggs m.m. (Halso- och sjukvérdslagen med kommentarer Jan Sahlin)



. Jamtlands Lans Granskning av primarvarden inom halsovalsmodellen 16 (38)
E Landsting 2012-01-16 Dnr: Rev/21/2011
Revisionskontoret

Jan-Olov  Undvall
Certifierad kommunal revisor

Enkatsvaren i den nu aktuella granskningen visar att vissa oklarheter avseende ansvaret for kvalitetsar-
betet kvarstar. En tredjedel av enkatbesvararna upplever att ansvaret har tydliggjorts i lag grad, se fol-
jande diagram. Motsvarande siffra for enbart den landstingsdrivna primarvarden ar dryga 40 %.

I vilken grad anser Du att ansvaret for kvalitets- och
patientsakerhetsarbete har tydliggjorts
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40%
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20%
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L -~
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1. I mycket hog 2.1hoggrad 3.l1laggrad 4.1 mycket lag 5.Ingen
grad grad uppfattning

Granskningen fran 2009 visade att ca 34 % av cheferna inom Primarvarden upplevde att anvisningarna
for kvalitetsarbetet var otydliga (4). | den nu aktuella granskning har vi stéllt fragan om forekomsten
av dokumenterade rutiner som beskriver kvalitetsarbetet. Resultatet visar pa en viss avsaknad av do-
kumenterade rutiner, se féljande diagram.

Det finns dokumenterade rutiner for kvalitetsarbetet
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Nar det galler fragan om vem som har ansvaret for att se till att det finns dokumenterade rutiner for
kvalitetsarbetet ar uppfattningen spridd hos cheferna. Det ar ungefar lika manga som anser att ansvaret
ligger hos Hélsovalskontoret som att det ar verksamhetschefen som &r ansvarig, se foljande diagram.

Ansvaret for att ta fram dokumenterade rutiner for
kvalitetsarbetet
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1. Verksamhetschefens 2. Halsovalskontorets 3. Ingen uppfattning
ansvar ansvar

Vi har i enkaten fragat om ansvarsférdelningen mellan verksamhetschef och halsovalskontor nér det
géller delarna i det systematiska kvalitetsarbetet enligt Socialstyrelsens foreskrift 2005:12. Delarna i
det systematiska kvalitetsarbetet ar bl.a. att formulera mal for kvalitet, att f6lja upp och analysera ut-
fallet av malen och utifran resultatet vidta forbattringsatgarder. Uppfattningen hos cheferna ar att verk-
samhetschefen ar ansvarig for att folja upp, analysera och vid behov vidta atgarder, medan hélsovals-
kansliet ar ansvarig for att formulera kvalitetsmal, se féljande diagram.

Formulera mal for kvalitet och patientsdkerhet
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Ansvaret for halsovalsmodellen
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Ansvarig myndighet for halsovalsmodellen &r landstingsfullméktige. Det &r salunda landstingsfullmak-
tige som faststaller forandringar i forfragningsunderlaget och faststéller ersattningen. Landstingsfull-
maéktige har beslutat att uppdra till landstingsstyrelsen eller den som landstingsstyrelsen utser att beslu-
ta om godkannande av vardgivare (1). Landstingsstyrelsen har delegerat beslutet om godkannande av
vardgivare till landstingsdirektéren (10).

Hélsovalskontoret drevs inledningsvis som ett projekt. Nu har halsovalskontoret permanentats och
organisatorisk tillnorighet ar Bestallarenheten. Chefen for Bestéllarenheten ar ocksa chef for Halso-
valskontoret. Enligt landstingsdirektorens befogenhetsplan (11) och delegationsordning (12) framgar
chefen for bestallningsenhetens befogenhet och delegation.

Det finns inget som framkommer i Bestallarenhetens uppdrag (13), eller i befogenhets- eller delega-
tionsordning, som tyder att Halsovalskontoret skulle vara ansvarig for delar av det systematiska kvali-
tetsarbetet inom Primarvarden. Inte heller framkommer det i intervju med Halsovalskontoret att ett
sadant ansvar foreligger.

Hélsovalskontoret har en sjalvstandig stallning utifrdn Tryckfrihetsférordningen

Hélsovalskontoret har en sjalvstandig stéllning inom landstinget. Enligt Tryckfrihetsférordningen 2
kap 8 § (14) innebar detta att all korrenspondens mellan halsovalskontoret och utférarna inom halso-
valsmodellen, dven de landstingsdrivna, ska hanteras som allmén handling. Vid intervjuer framkom att
korrensponden med utférare, dven landstingsdrivna utforare, sparas, men allt diariefors inte. Det finns
inget krav pa diarieforing av allman handling som inte omfattas av sekretess, men enligt Offentlighets-
och Sekretesslagens 4 kap ska allmén handling hanteras sa att det enkelt gar att faststélla vilka hand-
lingar som inkommit eller upprattats, samt att vid begédran kunna lamna ut dessa skyndsamt. Om man
valjer att inte diariféra handlingar bér man ta fram en dokumenthanteringsplan dar det finns en be-
skrivning av vart allménna handlingar forvaras samt gallringsbeslut. Det saknas for nérvarande doku-
menthanteringsplan for hélsovalskontoret.

Verksamhetschefen for Ostersunds nérvardsomrade har ett stérre ansvarsomrade

Den landstingsdrivna primarvarden ar indelad i narvardsomraden som sammanfaller geografiskt med
kommunerna i lanet. Verksamhetschefen for narvardsomréade Ostersund upplever sig ha ett betydligt
storre ansvarsomrade an 6vriga verksamhetschefer. Primarvardens ledningsgrupp bestar av verksam-
hetsomradeschef och verksamhetschefer.

Verksamhetschefen for Ostersund och enhetschefer fran halsocentraler i Ostersund upplever en skev-
het i hur primarvardens ledningsgrupp ar sammansatt. De intervjuade enhetscheferna i Ostersund upp-
lever att de kommer langre ifran ledningsgruppen jamfort med andra enhetschefer. Verksamhetschefer
i narvardsomradena ar bade enhetschef och verksamhetschef, forutom i Ostersunds narvardsomrade.
Verksamhetschefen i Ostersund far i hogre utstrackning fora informationen vidare till enhetscheferna
jamfért med sina kollegor.

Beddmning

e Enkatbesvararnas uppfattning ar att ansvaret for att formulera mal for kvalitet och patientsaker-
het ligger hos hélsovalskontoret. Nar det galler ansvaret for att det finns dokumenterade rutiner
for kvalitetsarbetet, anser halften av enkétbesvararna, att detta ansvar ligger hos halsovalskon-
toret, medan resterande halft anser att verksamhetschefen &r ansvarig for detta. Landstingssty-
relsen har ett évergripande ansvar for att det genomfors ett systematiskt kvalitetsarbete, men
ocksa att sakerstélla att det finns en utpekad ansvarig pa verksamhetsniva. Vi anser darfor att
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landstingsstyrelsens i hogre grad bor tydliggora ansvarsférdelningen for kvalitetsarbetet inom
halsovalsmodellen.

e Granskningen visar att verksamhetschef och intervjuade enhetschefer inom Ostersunds nar-
vardsomrade, upplever en skevhet i sammansattningen av primarvardens ledningsgrupp. Detta
da Ostersunds narvardsomrade, trots sin storlek, 4nd& har samma representation som ovriga
narvardsomraden i primarvardens ledningsgrupp. Ett problem som lyfts fram &r brister i infor-
mationsoverforingen. Vi foreslar darfor landstingsstyrelsen att préva sammansattningen av
primarvardens ledningsgrupp m.a.a. detta.

e Vi anser att befogenhetsplaner och delegationsbeslut avseende halsovalsmodellen finns i till-
fredstallande omfattning.

e Halsovalskontoret har en sjalvstandig stallning utifran tryckfrihetsforordningen 2 kap 8 § gent-
emot den landstingsdrivan primarvarden inom hélsovalsmodellen. Till foljd av detta ska all
korrenspondens mellan Halsovalskontoret och den landstingdrivna delen inom primarvarden
hanteras som allmanna handlingar. Vi rekommenderar Halsovalskontoret att upprétta en doku-
menthanteringsplan for att i storre utstrackning leva upp till Offentlighetslagstiftningen.

7.3 UPPFOLJNING AV AVTAL OCH UPPDRAG INOM HALSOVALSMODELLEN

Utgangspunkter for uppfoljning av kvalitet

Som framgatt av foregaende avsnitt har landstingsstyrelsen ett lagstadgat 6vergripande ansvar for att
det finns andamalsenliga rutiner for uppféljning och analys av kvalitetsarbetet samt att forbattringsat-
garder vidtas utifran uppfoljningen och analysen.

Uppfoljning av kvalitetsarbetet inom halsovalsmodellen finns beskrivet i forfragningsunderlaget (5).
Uppfdljningen ska ske i dialogform, en resultatdialog, minst en gang per ar efter inlamnandet av verk-
samhetsberattelse/arsredovisning. Resultatuppfoljning fran halsvalskansliet sker framforallt med an-
svarig verksamhetschef. Darutover sker uppfoljning av mal och matt I16pande med lite olika intervaller.

Vid avvikelse nar det galler uppfyllelse av mal och matt kan halsovalskontoret begara in en atgards-
plan, enligt uppgift fran halsovalskontoret. Om detta sker beror lite pa vad avvikelsen galler. Ibland
kan avvikelser ha sin naturliga forklaring och da begérs det inte in nagon atgardsplan.

Enligt forfragningsunderlaget ska uppféljningen ske i enlighet med ledningssystemet for "God Vard”
(SOSFS 2005:12). Enligt namnda skrift, ansvarar verksamhetschefen for att malen féljs upp och analy-
seras och att ev. atgarder vidtas for att forbattra varden. | skriften framhalls vikten av att identifiera
risker i varden sa att vardskador forebyggs (8).

Enligt enkatresultatet finns brister i analysen av malen, se féljande diagram.
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Malen for kvalitet och patientsikerhet analyseras
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Det finns ocksa en brist nar det géller om nodvandiga atgarder vidtas utifran uppfoljningen, se foljande
diagram.

Nodvandiga atgarder vidtas for att forbattra resultatet
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1. Stammer 2. Stammer till 3. Stammer till 4. Stammer 5. Ingen
helt stor del mindre del inte alls uppfattning

En tredjedel av enkatbesvararna upplever att uppfoljningen av mal och matt inte varit av en sadan om-
fattning att det utgjort underlag for en tillfredstallande styrning, se foljande diagram. Motsvarande an-
del for enbart den landstingdrivan priméarvarden &r drygt 40 %.
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Det framsta hindret for en mer frekvent uppféljning uppges vara brister i att fa ut uppgifter ur befintli-
ga stodsystem, men dven tidsbrist och brist pa kunskap uppges vara orsaker.

Hinder fér en mer frekvent uppféljning

5. Annat hinder, namligen H

9%

4, Tidsbrist
3. Kunskapsbrist avseende analys av
uppgifter

2. Kunskapsbrist avseende att fa fram
uppgifter
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%
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Kommentarer som enkéatbesvararna har lamnat avseende uppfoljning av mal och matt redovisas i fol-
jande fotnot*:

4 Féir ndrvarande &r det dver 40 mél, vilket &r for mycket. Det &r svart att ha en kvalitativ uppfélining, Enklare och mer tydliga system dér
chefernas behov finns med frén borfan, Registrering av besckskoder skall vara tydligare for jmf, Liten dndring pa vissa omraden tex nbic,
Det ska vara sékra métbara matt, Ja, varje manadsuppfollining borde kompletteras med ndgon begrénsad "djupdykning”. Nu presenteras
siffror varje manad pad samma sétt och diskussionen blir Véldigt ytlig dé vi inte har underlag for att géra en med specifik analys av avvikel-
ser. Det blir mest obekréftade gissningar, Speciell person som &r duktig pé allt som krévs for att fa fram statistik analyser jamforelser m.m”
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Brist pa en tillracklig frekvent uppféljning och framférallt analyser for att fa en tillfredstallande styr-
ning framkommer ocksa i intervjuerna. Orsaken uppges framforallt vara det stora antalet mal och mé-
tetal, svarigheter att ta fram uppgifter ur systemen och brist pa tid och/eller kunskap. Enligt bitradande
landstingsdirektor finns metodstod, for uppfoljning och analys, att tillga i staberna for de landstings-
drivna halsocentralerna, men att resurserna for detta tacker inte behovet.

Som framkommer i avsnitt 7.1 tyder enkatresultatet pa att kvalitetsarbetet inte 6kat sedan inférandet av
hélsovalsmodellen. I uppfoljningen av halsovalet for 2010 eller i primarvardens verksamhetsberattelse
namns inget om brister nér det géller kvalitetsarbetet. Ocksa bitradande landstingsdirektoren har fatt
kdnnedom om att det finns brister i kvalitetsarbetet inom primarvarden, men kannedomen om detta har
inte kommit via den formella uppféljningen.

Uppfoéljning av ekonomi och personal (landstingsdrivna hélsocentraler)

Uppfdljning av ekonomi och personal sker framférallt genom primarvardens verksamhetsberittelse
och arsredovisningen 2010. Enligt denna framkommer brister i personalens arbetsmiljo kopplat till
inforandet av hélsovalsmodellen och inférandet av Callguide. | intervjuerna framkommer uppgifter om
brister i arbetsmiljon, framforallt dd inom Ostersunds narvardsomrade. Uppséagning av personal i sam-
band med besparingar samtidigt som distriktsskoterskorna ska vara tillgangliga att svara i telefon mel-
lan 8-17, ndmns som nagra orsaker till forsamrad arbetsmiljo. | intervjuer framkommer att vissa halso-
centraler har frangatt kravet pa att vara tillgangliga mellan 8-17 av arbetsmiljoskal.

Samtidigt som hélsovalsmodellen infordes genomfordes stora besparingar inom priméarvarden, poang-
terar flera av de intervjuade, och papekar att detta har paverkat att inforandet, i vissa avseenden, inte
blivit s& framgangsrikt. Framforallt galler detta Ostersunds narvardsomrade. Enligt flera av de inter-
vjuade skedde inforandet for snabbt.

Halsovalskontorets uppféljning visar pa ett samband mellan stress och forekomsten av rapporterade
avvikelser (15). Enkatresultatet visar pa en klar forsamring av arbetsmiljon inom stora delar av pri-
marvarden efter inférandet av halsovalsmodellen, se foljande diagram.

Hur har arbetsmiljon forandrats sedan inforandet av
halsovalet?

6. Ingen uppfattning

5. Arbetsmiljon har blivit mycket samre
4. Arbetsmiljon har blivit samre 41%

3. Arbetsmiljon har inte forandrats

2. Arbetsmiljon har blivit battre

1. Arbetsmiljon har blivit mycket battre

0% 10% 20% 30% 40% 50%
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Kommentarer som enké&tbesvararna lamnat nar det géller den forsdmrade arbetsmiljon redovisas i fol-
jande fotnot®:

Redovisning av ekonomi

Som vi ndmnde avsnitt 7.1 har landstingsfullmaktige beslutat om att den anslagsfinansierade enheterna
skall hallas skild fran halsovalet for att sakerstélla en konkurrensneutral organisation. Den ekonomiska
redovisningen i arsredovisningen avseende den del av halsovalsmodellen som bedrivs i landstingets
regi sarredovisas emellertid inte fran den anslagsfinansierade delen. Enligt landstingets ekonomichef
gar den landstingsdrivna verksamheten inom halsovalet enkelt att sérredovisa, da det finns sarskilda
kostnadsstallen for detta. Vi har efterfragat att fa ta del av en sadan sarredovisning, men i skrivandets
stund annu inte fatt nagon sadan.

| arsredovisningen 2010 sker redovisningen av personal och ekonomi atskilt fran redovisning av kvali-
tet inom hélsovalsmodellen. Det finns ddrmed ingen gemensam analys av dessa delar.

Halsovalskontoret upplever att deras kontakt med politiker férsamrats

Halsovalskontoret har upplevt dalig kontinuitet i kontakten med politiker sedan styrgruppen for halso-
valet upphdrde. Landstingsstyrelsen beslét att kontrollen av halsovalsmodellen och kontakten med
hélsovalskontoret skulle ske via styrelsens normala uppsikt och att det inte skulle finnas nagon sarskild
kontaktvag utdver detta. Under hosten har dock beslut fattats att primarvardsfragor skall diskuteras vid
radsmotena ett par ganger per ar, enligt intervjuad politiker.

Beddmning

e Granskningen visar att brister i kvalitetsarbetet inom primarvarden kvarstar. | den formella
uppfoljningen saknas uppgifter om att det finns sadana brister. Var bedémning &r saledes att
landstingsstyrelsen kontroll av det systematiska kvalitetsarbetet, inom den landstingsdrivna
priméarvarden inom halsovalsmodellen, inte ar tillfredstallande. Dock vill vi samtidigt poangte-
ra att det forekommer positiva inslag i kvalitetsarbetet, som t.ex. de s.k. huvuddverenskommel-
serna som verksamhetsomradeschefen tagit initiativ till.

e | granskningen har framkommit att cheferna inom primarvarden anser att arbetet med att fa
fram uppgifter ur stodsystem tar for lang tid. Det saknas tillrackligt med metodstdd for analys-
arbete. Enkatsvaren indikerar brister i att vidta nddvandiga forbattringsatgarder. Var bedom-
ning dr att uppfoljning och analys i vissa fall sker for séllan for att ge underlag for en aktiv

57 Tex telefontillgangligheten med krav pd 08-17, men dven att vi trots en ev vakans maste ta emot "nylistningar”, Mer arbete med mindre
antal ménniskor, For lite personella resurser i forhdllande till antalet listade innevénare. Personalen blir kvar pa sin tidigare arbetsplats daven
om patientstrémmarna gar frén den hélsocentralen. Budgeten som foljer innevanare som byter hc rdcker inte for att forstarka personalen i
den utstréckning som behdvs, Telefonsystemet, Framst for att resurserna minskat men ocksa for att vi haft rekryteringssvarigheter, For lite
pengar dvervéltring frén sjukhuset, Koncernténk mer jobb for lékare ef arbeta ldngsiktigt otydlig organisation léngre fran beslut kan inte
pdverka kdnner sig bakbunden Idéer finns men svéra forverkliga, Personella resurser har kraftigt reducerats for att kunna mdéta den eko-
nomiska erséttningen som utfaller. Organisationen &r sa slimmad idagsldget att awikelser i form av sjukdom, sem., komp.utv. kraftigt tér
pa den kvarvarande personalen vilket med stérsta sannolikhet kommer generera en hogre sjukfrénvaro generellt inom organisationen,
Minskning av personal, féréndrings oro, medarbetarna kanner sig mer kontrollerade med anledning av tex Callguid, Storre krav pd att pres-
tera, "hinna mer". Vi har inte hittat de effektiviseringar som behdver gdras far att f4 en bra arbetsmiljé. Det tar ldngre tid &n man tror att
genomfdra bade inférandet av Hélsovalet och de besparingar som medféljde inforandet av Halsovalet.”
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styrning. Vi anser darfor att metodstod bor finnas i hdgre utstrackning att tillga for att fa hjalp
med uppfdljning och analys.

e For att sakerstélla att konkurrensneutralitet uppratthalls bor det finnas en god transparens i den
ekonomiska redovisningen sa att kostnader och intékter, for halsovalet inom den landstings-
drivna primarvarden, tydligt framgar av redovisningen. For att sakerstélla god transparens i re-
dovisningen rekommenderar vi darfor landstingsstyrelsen att halsovalets ekonomi halls isar
fran den del av primarvarden som ar anslagsfinansierad.

e Enkatresultatet och arsredovisningen visar pa brister i arbetsmiljon inom vissa delar av den
landstingsdrivna priméarvarden inom halsovalsmodellen. | verksamhetsberéttelse i halsovalet
framkommer ett visst samband mellan 6kad stress och inrapporterade avvikelser och darmed
blir brister i arbetsmiljon dven en patientsakerhetsfraga. Vi anser att det ar viktigt att ekonomi,
personal, kvalitet och patientsakerhet ingar i en samlad analys, da dessa delar paverkar var-
andra. Vi anser att forbattringsatgarder nar det galler personalens arbetsmiljo bor omgaende
undersokas och att nédvandiga atgarder vidtas.

e Vi anser att landstingsstyrelsen bor ha en mer aktiv kontroll av patientsakerhetsarbetet. Vi
tycker det &r otillfredsstéllande att det saknas uppdrag om att genomféra riskanalyser och att
redovisa vilka forbattringsatgarder som vidtagits m.a.a. riskanalyser.

7.4 CALLGUIDE

Enligt landstingsstyrelsens svar pa var granskning av primarvarden fran 2009 (3) skulle inférandet av
Callguide ske i projektform och inga i en arbetsgrupp vars uppdrag skulle vara att planera for samver-
kan mellan i forsta hand halsocentraler inom respektive narvardsomrade. For att mojliggora en sam-
verkan skulle forst en genomgang och kalibrering av rutiner t.ex. bokning av lakarbesok ske samt en
samordning mellan Callguide och ”"Mina vardkontakter”. | svaret framkom att priméarvarden hade ett
effektiviseringsmal pa 5 % som skulle uppnas genom okad samverkan.

| intervju med davarande projektledaren framkom att projektledningen upphérde i samband med inf6-
randet och i och med att davarande projektledare fick en annan tjanst. Av de atgarder som redovisades
i landstingsstyrelsens svar aterstar darfor en hel del att genomfora.

En viss samverkan mellan halsocentraler om telefonpassning har dock forekommit i en del mindre
projekt vid enskilda halsocentraler, dven en viss samverkan med 1177 Sjukvardsradgivningen har pro-
vats.

Nagon brukarundersokning av Callguide har inte genomforts.

Under hosten 2011 har f.d. projektledaren tagit initiativ till ett nytt projekt for att komma tillratta med
de problem som sammanhanger med Callguide och for att forsoka hitta nya samverkanslésningar. Pro-
jektet ar beslutat och ska paga till 30 juni 2012.

Var iakttagelse fran granskningen 2009 var att styrningen av inférandet av Callguide borde vara tydli-
gare (4). Enkatresultatet fran den nu aktuella granskningen visar att flertalet av cheferna upplever att
styrning av hur Callguide ska anvandas inte varit tilltrackligt tydlig, se foljande diagram. Enligt inter-
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vjuer har det i stor utstrackning varit upp till respektive hélsocentral sjalv att avgora hur Callguide ska
anvéndas.

Enkatbesvararnas synpunkter pa Callgudie redovisas i foljande fotnot ©:

Anser Du att direktiven for Callguide ar tillrackligt
tydliga for att maojliggora att systemet anvands pa ett
effektivt satt?
70%
59%
60%
50%
40% 35%
30%
20%
60
10% 0% o
0% .
1.Ja 2. Nej 3. Har inte fatt 4. Ingen
nagra direktiv uppfattning

Effektiviseringsmalen pa 5 % har enligt uppgift inte ha natts. Uppfattningen om huruvida Callguide &r
en mojlighet for att effektivisera telefontillgangligheten &r delad, ungefar en lika stor andel av enkéatbe-
svararna upplever att systemet ar en mojlighet for effektivering som de som inte upplever detta, se fol-
jande diagram.

8 “Dels dterstar en del tekniska problem som Telia skall ordna. Sedan bor telefontiden vara kortare &n den dr i dag t.ex. 08-16 for att DSK
skall hinna med avsluten pa dagen, Sitter med en styrgrupp som rér telefonin. Férhoppningsvis blir det béttre, tekniken har inte varit OK
hittills, /dmnats for lite oppning for lokala I0sningar. Kan bli béttre, inte omtyckt av patienterna, Allt kunde vara béttre, for mycket fel och
strul frén leverantér, Tar mycket tid av personalen, Madnga Overflow, smstjanst, béttre talsvar, béttre samarbete i telefon schemalédgga
tillsammans webbokning akuta tider m.m, Andring redan gjord vilket visar att ndstan alla hélsocentraler inom mitt omréde klarar vérdgaran-
tin. Projekt tillsatt for att arbeta fram forbéttringsforsiag. jag anser att Callguide &r ett mycket bra system men att vi inte anvénder det fullt
ut i dagsldget. Vidareutbildning av personal pagér, ef patientvénligt, svért for dldre, délig hénsyn till lokala varianter”
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I vilken grad upplever Du Callguide som en majlighet for
att forbattra telefontillgingligheten?
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Det finns ett stort missnoje 6ver Callguide som framforallt beror pa att det forekommit tekniska pro-
blem. Enligt uppgift skall dessa brister nu vara atgardade.

Enligt intervjuerna framkommer att det inte har klartgjorts hur ”"Mina vardkontakter” skall samordnas
med Callguide.

I intervjuer framkommer upplevelsen av att det ar fler nu som kontaktar halsocentralerna jamfort med
tidigare och de intervjuade efterfragar en tydligare information till allméanheten om méjligheten att
utnyttja 1177 Sjukvardsradgivningen for radgivning for att avlasta halsocentralerna.

7.4.1 Matning av telefontillgangligheten

Vid tidigare granskningar har vi papekat att matning av telefontillgangligheten inom Primarvarden inte
foljer riktlinjerna for matning. I granskningen fran 2009 papekades att samtal som hamnar i réstbrev-
ladan som t.ex. avser avbokning av lakartider och tid for provtagning inte ska raknas in vardgarantin.
Det &r enbart samtal om radgivning och/eller bokning av lakarbesok som skall réknas, 6vriga samtal
skall réaknas bort (4). Enligt ansvarig raknas fortfarande alla samtal som hamnar i rostbrevladan in i
matningen av telefontillgéngligheten.

Infor matningen per november 2011 har matmetod andrats. Forandringen bestar i att alla misslyckade
forsok fran en patient att komma fram tas bort ur matningen. Det ar enbar de samtal som besvarats som
tas med (16). Enligt uppgift bygger detta pa att man gor ett antagande om att alla som ringer ocksa
kommer fram. Detta har medfort att telefontillgdngligheten markant har forbattrats. Vissa halsocentra-
ler har numera, enligt det nya sattet att mata, 100 % telefontillganglighet. Att inte samtliga hélsocentra-
ler uppvisar 100 % telefontillganglighet beror pa att matsystemet inte klarar av att hantera de som
ringer med skyddade nummer.

| manadsrapporten for november kunde man lésa att telefontillgangligheten inom den landstingsdrivna
primarvarden markant forbattrats och nu uppgick till 96 %. Tidigare matningar har under 2011 visat pa
en telefontillganglighet pa mellan 24 % och 86 % for enskilda halsocentraler. | manadsrapporten per
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november framkommer inget om att matmetod andrats. Enligt uppgift medfor andringen av matmetod
20 % av resultatforbattringen. Ansvariga medger att matresultatet inte sager nagonting om den egentli-
ga telefontillgangligheten. Man pastar att det finns ett godkannande av SKL att mata pa detta sétt. Na-
gon dokumentation av godk@nnandet finns emellertid inte. Det finns inget i SKLs regler for métning av
telefontillgangligheten som bekraftar detta sétt att mata skulle vara korrekt. Samordnaren for matning
av vardgarantin i landstinget staller sig fragande till detta sétt att méata vardgarantin och uppger att hal-
sovalskansliet inte godkanner denna métmetod.

Beddmning

e De forbattringsatgarder inom ramen for inforandet av Callguide, som landstingsstyrelsen redo-
visade i svaret pa var granskning fran 2009, har till stora delar inte genomforts. Vi anser dock
att det finns forutsattningar att de forbattringsatgarder, som landstingsstyrelsen beslutade om,
dock kommer att genomforas under 2012. Detta da initiativ till en omstart av projektet tagits av
den f.d. projektledaren.

e Vianser att det bor goras en brukarundersokning avseende telefonsystemet Callguide for ta att
reda pa anvandarvanligheten.

e Vianser att det behdvs en tydligare samordning mellan Callguide, "Mina vardkontakter” och
Sjukvardsradgivningen 1177, samt en tydligare information mot allmanheten om hur dessa
funktioner gar att nyttja. Detta for att fa en effektivare hantering av bl.a. telefonradgivningsfra-
gor.

e Vi anser att matningen och redovisningen av telefontillgangligheten sker pa ett felaktigt och
missvisande satt. Landstingsstyrelsen bor omgaende andrar sattet att mata.

7.5 KONTROLL AV LEVERANTORSFAKTUROR

Det &r enbart ersattning for folkhalsarbetet som ar rorlig ersattning i halsovalet. Fr.o.m. 2012 ar ingar
aven ersattning for folkhalsoarbetet i kapiteringen.

Beddmning
e Da granskningen visar att den rérliga delen av ersattningen inom halsovalsmodellen ar av sa

pass begransad del i halsovalsmodellen har denna del av granskningen utgatt. Kontrollen av le-
verantorsfakturor i allmanhet kommer att ske i annan granskning.

7.6 BEREDSKAP ATT ATERTA VERKSAMHET

Enligt samtliga av de intervjuade som fatt fragan, dvs. verksamhetsomradeschefen, bitradande lands-
tingsdirektoren och intervjuad politiker, om det inom landstinget finns en beredskap att aterta verk-
samhet ifall detta skulle bli aktuellt, uppger att det finns en sadan beredskap. Vi har dock inte kunna
tagit del av nagon dokumentation som beskriver denna beredskap.

Beddmning
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e Det finns en medvetenhet bland de intervjuade om att landstinget har ett ansvar for att aterta
verksamhet ifall detta skulle bli aktuellt. Da vi inte har tagit del av nagon dokumenterad be-
skrivning av detta kan vi inte anse att beredskapen dérmed ar tillfredstallande.

Enkatbesvararna har lamnat féljande kommentarer om halsovalet i 6vrigt i foljande fotnot’:

Ort och datum

Namnteckning

Certifierad kommunal revisor

7 "Detta med dppet 8-17 och att telefon skall besvaras av dsk hela tiden, detta har férsdmrat arbetmilfé( frdmst dsk) och tillgdangligheten
har forsémrats. dsk har ocksd egna mottagningar och vec har inkréktat pa denna tillgénglighet. telefontillgangligheten har varit fér mkt i
fokus. xxx och xxx har alltid haft hog telefontillgénglighet men nu kommer pat inte fram i telefon pd samma goda sétt- Vara siffror har
rasat. Pga att den organisation vi hade tidigare for att ta emot samtal- telefontid - och patientmottagning inte ar tilliten langre, Samarbetet
med JLLs tjdnstemdén och dvriga anstéllda fungerar utmdérkt - Det &r viktigt att ndgon representant fran de privata finns med i alla de pro-
Jekt JLL driver - det har fungerat hittills men jag hér antydningar om att man ska minska de privatas paverkansmdjligheter - Otydlig orga-
nisation i hélsovalet -primérvard vem gér vad vem bestimmer vad Behdvs alla led i primérvérden? Vilken roll har /far Verksamhetsomréddes-
chefen i hdlsovalet - Gor cheferna i primérvérden till sfalvsténdiga verksamhetschefer som lyder under halsovalskontoret - Mdjliggor for
privata aktorer sa vi far upp farten/konkurrensen i primarvarden - Roligare att vara chef mer stimulerande att vara medarbetar - Jag &r
positiv till inforandet av Hélsovalet men vi skulle behdvt 1 &r for att landa och géra de férdndringar som krdvdes. Eftersom vi samtidigt fick
minskad ersattning gjorde att alla i organisationen blev oroliga och frustrerade vilket ledde till att bemdtande/Vérdegrund/ respekt mm.
forsdmrades radikalt. Jag tror att det &r en av anledningarna till att vi upplever en forsdmrad arbetsmilfo inom primérvérden”
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9 BILAGOR

9.1

INTERVJUADE

Bitradande landstingsdirektor, Nina Fallback Svensson

Chefen for bestéllarenheten, Lena Weinstock Svedh

Davarande projektledare for Callguide, Ingela Eckerdal

Enhetschefer fran tva halsocentraler inom Ostersunds narvardsomraden
Landstingets ekonomichef, Karin Jonsson

Landstingsstyrelseledamot, Ann-Marie Johansson
Verksamhetsomradeschefen for narvardsomrade Ostersund, Ulla Ledin
Verksamhetsomradeschefen for primarvarden, Olle Christmannson

Verksamhetsutvecklare vid bestéllarenheten, Lena Book

Kontakt via telefon

Handléaggare vid primérvardsstaben gallande métning av telefontillgéanglighet

Tele- suport géllande métning av telefontillgangligheten Markus Sulk,

Kontakt via e-post

Ekonomer vid primarvardsstaben, Anders Lundgren & Britt Nordell

Socialstyrelsens juridiska enhet Pal Resare, angaende ansvaret for kvalitetsarbete inom halsovals-
modellen

Sveriges Kommuner och Landsting Héléne Ellstrom, métning av vardgarantin

Verksamhetsutvecklingsstratet, Marie Norlén, angaende métning av telefontillgangligheten
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9.2 ENKATRESULTATET

Vilken befattning har Du? Antal ‘ Procent

Hur tydlig upplever Du att styrningen av Primarvarden ar avseende
uppdrag och mal?

1. Enhetschef 9 43%
2. Verksamhetschef/verksamhetsomradeschef 12 57%
Totalt 21 100%
Medelvarde

Arbetar Du inom landstingsdriven eller privat verksamhet? Procent

1. Landstingsdriven 17 81%
2. Privat 4 19%
Totalt 21 100%
Medelvérde 1,19

Procent

Hur ofta fljer Du upp mal och matt i enlighet med uppdraget fran

halsovalsmodellen? (Du kan lamna kommentarer i textrutan)
4.1 | samband med arsredovisningen

1. Mycket tydlig 3 14%
2. Tydlig 13 62%
3. Otydlig 5 24%
4. Mycket otydlig 0 0%
5. Vet €] 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,10

Antal

Procent

2,67

1. Hela uppdraget 19 90%
2. Delar av uppdraget 2 10%
3. Ingen del av uppdraget 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvérde 1,10

4.2 | samband med delarsbokslut

1. Hela uppdraget 7 33%
2. Delar av uppdraget 11 52%
3. Ingen del av uppdraget 3 14%
Totalt 21 100%
Medelvarde 1,81

4.3 Varje manad

1. Hela uppdraget 0 0%
2. Delar av uppdraget 18 86%
3. Ingen del av uppdraget 3 14%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,14

4.4 Varje vecka

1. Hela uppdraget 0 0%
2. Delar av uppdraget 7 33%
3. Ingen del av uppdraget 14 67%
Totalt 21 100%
Medelvérde
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4.5 Annat, namligen

Upplever Du att uppféljning av méal och matt varit av sddan omfatt-

ning att Du fatt underlag for en tillfredstallande styrning?

1. Hela uppdraget 1 5%
2. Delar av uppdraget 1 5%
3. Ingen del av uppdraget 19 90%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,86

Procent

Vilka hinder finns fér en mer frekvent uppféljning? (Du kan fylla i

fler alternativ)

1. Helt och hallet 0 0%
2. Till stora delar 12 57%
3. Till mindre delar 7 33%
4. Inte alls 0 0%
5. Ingen uppfattning 2 10%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,62

Procent

Vilken ar Din uppfattning om ansvarsfordelningen mellan verksam-
hetschefen och halsovalskansliet nar det galler kvalitet- och pati-

entsdkerhetsarbetet

9.1 Formulera méatbara mal for kvalitet och patientséakerhet

1. Brister i befintliga stodsystem nér det galler att f& fram uppgifter 8 35%
2. Kunskapsbrist avseende att fa fram uppgifter 5 2204
3. Kunskapsbrist avseende analys av uppgifter 3 13%
4. Tidsbrist 5 2204
5. Annat hinder, ndmligen 2 9%
Totalt 23 100%
Medelvarde

Vilket/vilka styrdokument utgor utgadngspunkt for ditt kvalitetsarbe-

te? (Du kan valja fler alternativ) Procent

1. Forfragningsunderlaget i halsovalet

2. Landstingsplanen 5 14%
3. Landstingsdirektdrens uppdrag till priméarvarden 12 33%
4. Annat, ndmligen 3 8%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 36 100%
Medelvarde 2,06

Procent

1. Verksamhetschefens ansvar 2 10%
2. Halsovalskansliets ansvar 18 86%
3. Ingen uppfattning 1 5%
Totalt 21 100%
Medelvarde 1,95
9.2 Att malen for kvalitet och patientsékerhet nas
1. Verksamhetschefens ansvar 20 95%
2. Halsovalskansliets ansvar 1 5%
3. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde

1,05
9.3 Att folja upp och analysera resultatet av maluppfyllelsen
1. Verksamhetschefens ansvar 17 81%
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2. Halsovalskansliets ansvar 4 19%
3. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde 1,19

9.4 Att vid behov vidta atgarder for att forbattra resultaten

1. Verksamhetschefens ansvar 21 100%
2. Halsovalskansliets ansvar 0 0%
3. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde 1,00

9.5 Att ta fram dokumenterade rutiner som beskriver kvalitetsarbetet

1. Verksamhetschefens ansvar 10 48%
2. Halsovalskansliets ansvar 11 5206
3. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde 1,52

Visa grafik

| vilken grad anser Du att ansvaret for kvalitets- och patientsaker-

hetsarbete har tydliggjorts? Antal Procent

1. I mycket hég grad 2 10%
2.1 hog grad 10 48%
3.11lag grad 7 33%
4. | mycket lag grad 0 0%
5. Ingen uppfattning 2 10%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,52

Visa grafik

Hur stammer féljande pastdenden med Din uppfattning om kvalitets-

och patientsakerhetsarbete? Antal Procent
11.1 Det finns méatbara mal for kvalitet och patientsékerhet

1. Stdmmer helt 2 10%
2. Stdmmer till stor del 14 67%
3. Stammer till mindre del 4 19%
4. Stammer inte alls 0 0%
5. Ingen uppfattning 1 5%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,24

11.2 Malen for kvalitet och patientsékerhet ar andamalsenliga

1. Stammer helt 1 5%
2. Stdmmer till stor del 8 38%
3. Stammer till mindre del 9 43%
4. Stammer inte alls 2 10%
5. Ingen uppfattning 1 5%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,71

11.3 Malen for kvalitet och patientsakerhet uppnéas

1. Stdmmer helt 3 14%
2. Stammer till stor del 10 48%

3. Stammer till mindre del 7 33%




. Jamtlands _Léns
E Landsting
Revisionskontoret

Jan-Olov Undvall
Certifierad kommunal revisor

2012-01-16

Granskning av primarvarden inom halsovalsmodellen

34 (38)

Dnr: Rev/21/2011

4., Stammer inte alls

0 0%
5. Ingen uppfattning 1 5%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,33
11.4 Malen for kvalitet och patientsékerhet analyseras
1. Stammer helt 3 14%
2. Stammer till stor del 9 43%
3. Stammer till mindre del 8 38%
4. Stammer inte alls 0 0%
5. Ingen uppfattning 1 5%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,38
11.5 Nodvandiga atgarder vidtas for att forbattra resultatet for kvalitet-
och patientséakerhet
1. Stammer helt 3 14%
2. Stammer till stor del 8 38%
3. Stammer till mindre del 9 43%
4., Stammer inte alls 1 5%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,38
11.6 Det finns dokumenterade rutiner som beskriver kvalitetsarbetet
1. Stammer helt 2 10%
2. Stammer till stor del 11 52%
3. Stammer till mindre del 8 38%
4., Stammer inte alls 0 0%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,29
11.7 Halsovalet har medfort ett 6kat kvalitet- och patientséakerhetsarbetet
1. Stammer helt 1 5%
2. Stammer till stor del 4 19%
3. Stammer till mindre del 6 29%
4. Stammer inte alls 3 14%
5. Ingen uppfattning 7 33%
Totalt 21 100%

Medelvarde
Hur upplever Du stodet fran halsovalskansliet i fragor som ror for-
frdgningsunderlaget? (Du kan lamna kommentarer i textrutan)

1. Jag har fatt ett mycket bra stod

Procent

Hur upplever Du Haslovalskansliets roll med avseende pa resultat-

dialogen? (Fokus pa uppféljning av kvalitetsmalen)
14.1 En stodjande roll i kvalitetsarbetet

Antal

8 38%
2. Jag har fatt ett bra stod 9 43%
3. Jag har fatt ett mindre bra stéd 2 10%
4. Jag har inte fatt ndgot stdd alls 0 0%
5. Ingen uppfattning/har inte varit i kontakt med kansliet 2 10%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,00

Procent

1. I mycket hég grad

24%

2.1 hog grad

33%
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3. I liten grad 6 29%
4. 1 véaldigt liten grad 0 0%
5. Ingen uppfattning 3 14%
Totalt 21 100%
Medelvéarde 2,48

14.2 En kontrollerande roll

1. I mycket hég grad 5 24%
2.1 hég grad 13 62%
3. | liten grad 2 10%
4. 1 véaldigt liten grad 0 0%
5. Ingen uppfattning 1 5%
Totalt 21 100%
Medelvarde 2,00

Visa grafik

| vilken grad har Du fatt gehor for synpunkter som Du lamnat pa
kommande mal och méatt i Halsovalskansliets forfragningsunderlag?

Antal

Procent

1. I mycket hég grad 3 14%
2.1 hog grad 3 14%
3. 1lag grad 3 14%
4. 1 véaldigt liten grad 5 24%
5. Ingen uppfattning 3 14%
6. Har inte lamnat nagra synpunkter 4 19%
Totalt 21 100%
Medelvarde 3,67

Visa grafik

Hur har 6ver- och underskottsmodellen paverkat verksamhetsut-

vecklingen? (Verksamheten tar med sig dver- och underskott under
tre ar)

16.1 Modellen ar ett incitament till effektiviseringar

Procent

1. Stammer helt 3 18%
2. Stammer till stor del 3 18%
3. Stammer till mindre del 4 24%
4. Stammer inte alls 5 29%
5. Ingen uppfattning 1 6%
6. Berors inte av modellen 1 6%
Totalt 17 100%
Medelvérde 3,06

16.2 Modellen 6kar mojligheten att planera verksamheten langsiktigt

1. Stdmmer helt 3 18%
2. Stammer till stor del 4 24%
3. Stammer till mindre del 3 18%
4. Stammer inte alls 4 24%
5. Ingen uppfattning 2 12%
6. Berors inte av modellen 1 6%
Totalt 17 100%
Medelvéarde 3,06

16.3 Annat, namligen

1. Stdmmer helt 3 18%
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2. Stammer till stor del

1 6%
3. Stémmer till mindre del 1 6%
4. Stammer inte alls 2 12%
5. Ingen uppfattning 7 41%
6. Berors inte av modellen 3 18%
Totalt 17 100%
Medelvérde 4,06
Synpunkter
Visa grafik
Hur bedémer Du sannolikheten att klara verksamheten inom bud-
get? (Du kan lamna kommentarer i textrutan) Antal | Procent
17.1 2011
1. Mycket god 3 18%
2. God 7 41%
3. Mindre god 1 6%
4. Valdigt liten 6 35%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 17 100%
Medelvérde 2,59
Synpunkter
17.2 2012
1. Mycket god 1 6%
2. God 6 35%
3. Mindre god 5 29%
4. Valdigt liten 3 18%
5. Ingen uppfattning 2 12%
Totalt 17 100%

Medelvérde
| vilken grad upplever Du att féljande beslut/atgard helt och héllet

styrs av Dig?
19.1 Perioden for lakarscheman

Antal

Procent

1. I mycket hég grad 10 59%
2.1 hég grad 5 29%
3.11lag grad 1 6%
4. 1 véaldigt liten grad 1 6%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 17 100%
Medelvarde
1,59

19.2 Beviljande av lédkarnas tjanstledigheter (ej lagstadgad ledighet)

1. I mycket hég grad 12 71%
2.1 hég grad 5 29%
3. 1lag grad 0 0%
4. 1 véaldigt liten grad 0 0%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 17 100%
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Medelvérde 1,29

19.3 Perioden for 6vrig personals scheman

1. I mycket hég grad 10 59%
2.1 hog grad 5 29%
3.11lag grad 1 6%
4. 1 véaldigt liten grad 1 6%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 17 100%
Medelvarde 1,59

19.4 Beviljande av 6vrig personals tjanstledigheter (ej lagstadgad ledig-

het)

1. I mycket hég grad 12 71%
2.1 hog grad 5 29%
3. 1lag grad 0 0%
4. 1 véaldigt liten grad 0 0%
5. Ingen uppfattning 0 0%
Totalt 17 100%
Medelvéarde 1,29

Visa grafik

I vilken grad upplever Du Callguide som en mdjlighet for att forbatt-

ra (effektivisera) telefontillgangligheten? Antal Procent

1. I mycket hég grad 3 18%
2.1 hég grad 5 29%
3. I liten grad 4 24%
4. | mycket liten grad 4 24%
5. Vetinte 1 6%
Totalt 17 100%
Medelvarde 2,71

Visa grafik

Anser Du att direktiven for Callguide ar tillrackligt tydliga for att

mojliggora att systemet anvands pa ett effektivt satt? Antal Procent
1.Ja 6 35%
2. Nej 10 59%
3. Har inte fatt nagra direktiv 0 0%
4. Ingen uppfattning 1 6%
Totalt 17 100%
Medelvérde 1,76

Visa grafik

Hur upplever Du att arbetsmiljon férandrats sedan halsovalsmodel-

len infordes? Antal Procent

1. Arbetsmiljon har blivit mycket battre 0 0%
2. Arbetsmiljon har blivit béattre 2 12%
3. Arbetsmiljon har inte forandrats 6 35%
4. Arbetsmiljon har blivit samre 7 41%
5. Arbetsmiljon har blivit mycket samre 1 6%
6. Ingen uppfattning 1 6%
Totalt 17 100%
Medelvarde 3,59
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