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1 Forvaltningschefens/verkstallande direktorens
kommentar

1.1 Visentliga hiindelser
Ar 2021 har priglats av den pigéende covid-19 pandemin vilket har gett
verksamhetsmassiga och ekonomiska konsekvenser.

Vardproduktion har under aret utfallit 14gre 4n planerat men det ekonomiska resultatet
ar battre ar periodens budget.

Hindelser under aret

Fran den 1 januari 2021 géller en ny organisation inom SLSO, vilket innebar att
verksamhetsomraden har forsvunnit. SLSO delas nu in i tvd huvudansvarsnivéer,
SLSO-ledning som &r vardgivarniva och resultatenhetsledningar som &ar operativ
verksamhetsniva. En samlad SLSO-ledning med narsjukvérdschefer under ledning av
sjukvardsdirektoren har ersatt verksamhetsomrade. Organisationsforandringens
malsittning ar att ta tillvara erfarenheter kring samarbetet fran pandemin for att i
hogre grad 6ka maluppfyllnad, utveckla vardprocesser samt minska dubbelarbete.

Den 1 februari 2021 flyttades enheterna for leverantors- och kundfakturor, 16n, IT-
infrastruktur och telefoni till fastighets- och servicenimnden (FSN). Detta utifran
fullmiktiges beslut om inrdttande av FSN med karnuppdrag att tillhandahélla
gemensamma tjanster till nimnder och bolag.

Utifran den av hilso- och sjukvardsndmnden (HSN) beslutade primarvardsstrategin
och en genomforandeplan for strategin har SLSO tecknat en 6verenskommelse om stod
och vigledning till geografiskt samordnande vardcentraler samt deltagande i regional
samverkan. Overenskommelsen ska ses som ett forsta steg mot att fora samordnande
uppgifter narmare utforarna av vard och omsorg. Den fortsatta utformningen behover
klargoras ytterligare sdsom vilka malgrupper, vardgrenar och processer som ska
samordnas och hur detta ska ske.

Covid-19

Ar 2020:s verksamhetsmissiga och ekonomiska forutsittningar paverkades kraftigt av
raddande pandemi av covid-19. Under hosten tog smittspridningen aterigen fart med en
okad belastning pa bade oppen- och slutenvard vilket innebar att verksamheterna
aterigen mobiliserade for att klara 6kade eller forandrade behov av vard inom sina
respektive verksamheter. Ar 2021 har fortsatt priglats av pandemin och vad detta
kommer att innebara for forutsattningarna 2021 ar osakert.

Forutom att hantera de verksamhetsmassiga konsekvenserna av pandemin ar fullt
fokus pa vaccination. SLSO har likt 6vriga vardgivare det operativa samordnings- och
genomforande- ansvaret for covid-19 vaccinering av den egna vardpersonalen samt
vaccination av medicinska riskgrupper som har sin vard inom specialistmottagningar
hos respektive vardgivare.
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SLSO har av hilso- och sjukvardsforvaltningen (HSF) darutover ett uppdrag att
uppritta en enhet for personalvaccination med inriktning att vaccinera sarskilda
personalgrupperingar inom sjukvard och omsorg fran arbetsplatser som inte sjdlva har
mojligheten att vaccinera (t.ex. logistiska, distributionsmassiga och praktiska skil som
gor att de inte ska eller kan). Personalvaccinering pa sarskilda enheten pausades i slutet
av mars och enheten har stillt om till att vaccinera allmanheten enligt
prioriteringsordningen. Ytterligare enhet for vaccinering av allmanhet har 6ppnats i
Sodertilje under varen. Da behovet att vaccinera minskar och det finns gott om tider pa
ovriga vaccinmottagningar avvecklas de tvd mottagningarna som har drivits av SLSO
under september/oktober.

Resultatutveckling

jan feb mar apr maj jun jul BUE = okt nowv dec
Utfall 2020 Utfall 2021 = = = Budget 2021

a Nuvarande prognos & Fg man prognos

Stockholms lans sjukvardsomrade (SLSO) redovisar for perioden jan-aug ett positivt
ekonomiskt resultat pa 274,2 mkr vilket ar 87,5 mkr battre dn budgeterat resultat for
2021 och 110,3 tkr battre an resultatet for 2020. Psykiatri, geriatrik/ASiH och somatisk
specialistvard uppvisar negativ resultat jamfort med budget. Den huvudsakliga
forklaringen till resultatet for verksamheterna hanfors till uteblivna intdkter och hoga
personalkostnader.

Intdkterna har okat med 420 mkr (5,1 %) jamfort med 2020. Avvikelse mot
periodiserad budget ar 240,1 mkr. Avvikelsen beror i huvudsak pa obudgeterade
covidrelaterade intéakter pa totalt 240,5 mkr. Dessa avser statlig ersiattning for covid-19
kostnader, erséattning for smittsparning och vaccination (HSN), ersattning for sjukloner
Forsakringskassan (FK) och ersittning for kostnader for patientens egen provtagning
Karolinska universitetssjukhusets laboratorium (KUL) samt 41,2 mkr
forsaljningsintikter for IT utrustning till fastighets- och servicendmnden.

Verksamhetens kostnader har 6kat med 326,9 mkr (4 %) jamfort med 2020.
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Kostnaderna avviker negativt mot periodiserad budget med 169,5 mkr vilket forklaras
av 6kade kostnader for covid-19 samt bokforing av restviarde i samband med forsiljning
av IT inventarier till FSN.

Arsprognos

SLSO redovisar en prognos pa 260 mkr for 2021, vilket ar 35 mkr hogre dn det av
fullmaktige faststallda resultatkravet. Covid-19 pandemin gor dock att alla ekonomiska
bedomningar fortfarande priglas av viss osidkerhet.

1.2 Bedomning av risker och mdojligheter

I planen for intern kontroll 2021 identifierade SLSO ett antal risker kopplade till
maluppfyllelse och en ekonomi i balans. I delarsrapporten kvarstar identifierade risker
samt den riskvardering som gjordes vid framtagandet av plan for intern kontroll 2021.

SLSO:s verksamhet har under borjan av 2021 fortsatt paverkats av den pagdende
pandemin orsakad av covid-19 med en hog belastning pa bade 6ppen- och slutenvarden
inom SLSO. Konsekvenserna av de liattade restriktionerna dnnu inte ar fullt ut
analyserade. Vad detta kommer att innebara for SLSO under hosten och darmed
arbetet med den interna kontrollen ar osikert.

SLSO kommer att systematiskt tillvarata erfarenheter under pandemin for att férbattra
kris-och katastrofhanteringen samt fortydliga aktiveringsplaner och sikerstilla
langsiktig uthallighet.

SLSO ser mojligheter att tillvarata de erfarenheter fran hanteringen av den pagaende
pandemin for att utveckla verksamheten och intensifiera arbetet med digitala
vardkontakter for att pa detta sitt 6ka tillgangligheten till varden, sakerstilla
patientsidkerheten samt utnyttja samordningsfordelar inom SLSO och Region
Stockholm.

I planen identifierades ett 6kat antal risker inom ekonomi och styrning. Riskerna finns
inom hantering av icke barkraftiga verksamheter, 6kade méalkonflikter relaterade till
olika styrningslogiker, 6vervaltring av administration pa vardpersonal, en kostnadsniva
som inte ar langsiktigt hallbar samt bristande kostnadsmedvetande i organisationen.
SLSO identifierade dessutom en hog risk kopplat till férmagan att tillgodose
digitaliseringsbehovet. I planen for intern kontroll sdg SLSO ett behov av fortsatt fokus
pa uppfoljning av ekonomi och verksamhet samt utveckling av bade den ekonomiska
analysen och verksamhetsanalyser. Detta arbete kommer fortsatt vara en viktig del av
forvaltningens arbete och uppfoljning under 2021. Kontrollmoment kopplade till
identifierade risker samt atgarder for att minimera riskerna och darmed siakerstilla
SLSO:s forméga att uppna malen for verksamheten bedoms mojliga att genomfora
enligt plan under aret. Manadsvisa uppfoljningar av verksamheterna och dess
ekonomiska utfall har genomforts och uppfoljning av indikatorerna i styrkorten foljs
upp i samband med uppfoljningen av tertial, delars- och arsuppféljning.
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1.3 Ledningens atgirder

For att sikerstilla en 1angsiktig héllbar ekonomi vidtas inom flera resultatenheter
atgirder for att anpassa sin verksamhet till givna ekonomiska forutsattningar. Covid-
19-pandemin gor dock att de ekonomiska effekterna ar svarbedémda.

SLSO beraknar uppna det av fullméktige faststéllda resultatkravet.
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2  Styrning och ledning
2.1 Mal

2.1.1 Uppfyllelse av mél och indikatorer

o a Prognos-
Namndspecifikt mal Indikator Utfall l\.{lal- RF"MaI- upp-
varde varde
fyllelse*

En hélso- och sjukvard Andel patienter som far 96% >=85% .
av god kvalitet medicinsk bedémning inom tre
dagar pa husliakarmottagning

Andel patienter som far tid for - - -
forsta besék hos specialistlakare
inom 30 dagar

Andel patienter som far tid for 97% >=88%
forsta besok hos specialistldkare
inom 90 dagar

Andel patienter som far tid for 82% >=80%
behandling inom 90 dagar

Forekomsten (prevalensen) av 2,2% <=7,5%
vardrelaterade infektioner

Suicidriskbedomning av nya 74 71
patienter inom psykiatrisk
oppenvard

Antal utskrivningsklara dagar till 2,3 <=2
kommunen per vardtillfille

Andel huslakarmottagningar 88% >=82%
som bedriver ett aktivt
sjukdomsforebyggande arbete

Helhetsintryck i primédrvarden 81 —

* Jamfort med namnds/bolags malvirde om det finns, annars mot fullméktiges malvarde

Niamnden uppnar huvuddelen av indikatorernas malnivaer, prognosen for helar att
namnden uppnar maélet d& hilften av indikatorernas méalnivaer bér uppnas. Trots
covid-19-pandemin har verksamheterna lyckats uppna indikatorerna avseende
tillgangligt. Indikatorn helhetsintryck i priméarvarden har ej kunnat rapporteras da
varken nationell eller lokala patientenkiter har genomforts under éret.

2.1.2  Mal och indikatorer
Langsiktig ekonomisk uthallighet

Ett resultat i balans
SLSO redovisar for perioden januari till augusti ett positivt ekonomiskt resultat pa
274,2 mkr vilket ar 87,5 mkr battre an periodens budgeterade resultat och 110,3 tkr
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béttre dn resultatet jimfort med samma period foregaende ar.

SLSO redovisar en prognos pa 260 mkr for 2021, vilket dr 35 mkr hogre dn det av
fullmaktige faststillda resultatkravet. Covid-19 pandemin gor dock att alla ekonomiska
bedomningar fortfarande praglas av viss osiakerhet.

Prognos- o 2
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall Utf?" fe - l\flal- RF"MaI-
vdrde vdrde
fyllelse
Produktivitet produktion/kostnad 0 o o
(Némnd ) 1% 7,7% [ | 1%
Kommentar

Produktivitetsférandringen ar under malnivan men har forbattrats sedan T1 da den var -3,2 %. Detta speglar dels
att produktionen 6kar, dels att vid den har matningen var en storre andel av jamforelseperioden paverkad av
pandemin.

Fg ar (-7,7 %) beskriver utvecklingen jan-aug 2020 jamfort med jan-aug 2019, jamfdrelsen dr mot ett ar dar
produktionen inte alls paverkades av pandemin.

RE med positiv produktivitetsutveckling
(Némnd )

Kommentar

36% 6,8% [ | 70%

60 % av psykiatrins resultatenheter och 26 % av primarvardens resultatenheter har en positiv
produktivitetsutveckling. | 6vriga vardgrenar har 25 % resultatenheter en positiv produktivitetsutveckling. Det
innebdr 36 % totalt for SLSO.

Prognos- o 2

Indikator (rapporteras per delar) Utfall Utf?" fe - l\flal- RF"MaI-
vdrde vdrde

fyllelse

Produktivitet produktion/arbetad timma 0 o
- >- 9

(Némnd 0,2% 8,3% ® 8,1%
Kommentar

Produktivitetsutvecklingen ar positiv och prognosen for helaret ar att malet kommer att uppnas, dvs att
produktivitetsutvecklingen ar battre an helar 2020 da den var -8,1%.

Uppdrag

> Pagaende enligt plan Kostnadssdnkande dtgédrder beaktat lardomar av nya
arbetssatt under pandemin

(Regionfullmdktige)

RS 2020-0469

Kommentar

De digitala motena har 6kat markant, dels de interna men framst vardmétena, som en viktig del i férandrat
arbetssatt. Alltid Oppet har bidragit till stora méjligheter att méta patienternas behov och 6kningen av
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Uppdrag

anvdndare har varit mycket stor, framst pa grund av att vaccinationsbokningarna till storsta del gors via appen.

Digitala vardkontakter tillgdngliga genom husldkarmottagningarna (HLM) har de senaste aren genomgatt en
betydande utveckling. De forsta 5 manaderna 2019 genomfordes 2 649 digitala vardkontakter pa 43
husldkarmottagningar. Motsvarande 5 manader 2021 genomfordes 99 569 digitala vardkontakter; en 6kning
med 3 759 % fordelade pa SLSO:s samtliga 82 huslakarmottagningar. Denna utdkning har haft pandemin som
drivande faktor och darfér huvudsakligen varit ett verktyg for tillganglighet.

Som ett steg i SLSO:s pandemianalys ses utvecklingen 6ver utifran hur de digitala tjdnsterna kan expanderas an
mer och anvdndas pa andra satt an som klassiska vardkontakt — exempelvis for att underlatta vetenskapliga
studier, for att na ut med information och for att 6ka patientens styrning och delaktighet i sin vard. | detta
analytiska arbete ingar ocksa att narmare undersoka effektiviseringsmajligheter. Hitintills har effektiviseringar
framst realiserats pa patientsidan genom exempelvis minskade restider.

Den klusterorganisation som utvecklades under pandemin och arbetet fortgar. Klusterledare (Geografiska
samordnare) ar utsedda for varje kommun/stadsdel. Dessa klusterledare har nu i uppdrag att inventera relevanta
vardaktorer i det geografiska omradet och sammanstalla kontaktlista, samt att inventera redan befintliga
samverkansstrukturer.

Sjalvfinansiering av drift och ersdttningsinvesteringar
SLSO har inga indikatorer eller uppdrag inom detta omrade.

Hallbar investeringsutveckling
Namnden for SLSO har inte genomfort nagra investeringsbeslut under 2021 avseende
angivna indikatorer.

En hallbar regional utveckling

En hdalso- och sjukvdrd av god kvalitet

SLSO uppnéar malnivan for majoriteten av de indikatorer som rapporteras i
delarsrapporten och mélet betraktats ddrmed som uppnétt. Trots hog belastning i stora
delar av vardverksamheten med anledning av covid-19 och vaccinationer har
verksamheterna trots detta kunnat bibehélla en god kvalitet.

Prognos- i REMal-

Utfall fg
a virde virde

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall -
fyllelse

Andel patienter som far medicinsk bedémning inom

tre dagar pa huslakarmottagning 96% 97% . >=85%
(Regionfullmdktige)

Andel patienter som far tid for forsta besok hos

specialistldkare inom 30 dagar = 77% . - -
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Vardet uppgick till 69%.

Andel patienter som far tid for férsta besdk hos

specialistlikare inom 90 dagar 97% '.' >=88%
(Regionfullmdktige)

Andel patienter som far tid for behandling inom 90

dagar 82% 0% . >=80%
(Regionfullmdktige)

10
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Prognos- N 2
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall Utf?" fe upp- Mal- RF Mal-
ar virde virde
fyllelse
Suicidriskbedomning av nya patienter inom
psykiatrisk 6ppenvard 74 '.' 71
(Regionfullmdktige)
Antal utskrivningsklara dagar till kommunen per
vardtillfalle 2,3 2,7 | <=2
(Regionfullmdktige)
Kommentar
Malet uppnas inte men antalet dagar har sjunkit jamfort med samma period foregaende ar.
Andel husldkarmottagningar som bedriver ett aktivt
sjukdomsférebyggande arbete 88% 85% . >=82%
(Regionfullmdktige)
Kontinuitet i varden - andel patienter som traffar
samma ldkare/behandlare 77% 77% . 77%
(Némnd )
Prognos- N °
Indikator (rapporteras per delar) Utfall Utf?” fe upp- IYIaI- RF,_MBI-
ar varde varde
fyllelse
Forekomsten (prevalensen) av vardrelaterade
infektioner 2,2% 0% ® <=7,5%
(Regionfullmdktige)
Kommentar
Uppgiften avser punktprevalensmatning under varen 2021.
Antibiotikaforskrivning (antalet uthamtade
antibiotikarecept per 1000 listade) 45 55,6 .' <=130
(Ndmnd )
Kommentar

Antalet uthdgmtade recept per 1000 listade uppgick till och med juli manad till 39,6 och en rak uppskrivning till
atta manader ger 45,2 vilket ar lagre @n motsvarande period foregaende ar. Det ar for narvarande oklart hur
Covid-19-pandemin kan ha paverkat indikatorn varfor resultatet ska tolkas med forsiktighet.

Uppna strukturerad styrning av Region Stockholms verksamheter

Arbetet med att implementera ett nytt diarie- och dokumenthanteringssystem, Platina
(EDIT) som paborjades vid arsskiftet fortgar. Malet ar att effektivisera
informationshanteringen sd att karnuppdraget att utfora vard kan prioriteras och att
administrationen p4 sikt minskar. Oversyn av de forvaltningsévergripande
styrdokumenten har genomforts och resultatet innebar att ett antal Gvergripande
anvisningar (tidigare benamnt riktlinjer) har konsoliderats och fortydligats vilket i sin
tur har lett till att en del lokala dokument har kunnat tagits bort. Forvaltningen har
ocksa fortsatt med att oka tillgdnglighet och s6kbarhet av information via intranétet.
Dessa aktiviteter ligger helt i linje med att starka styr- och ledningssystemet i enlighet
med att forvaltningen ar certifierade enligt ISO 45001 (Arbetsmiljo), ISO 9oo1
(Kvalitet) samt ISO 14001 (Milj6), samt det av regionfullmiktige beslutade integrerad
ledning och styrning (ILS). Pandemin har dock inneburit svarigheter att informera och

11
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utbilda i det nya systemet vilket har inneburit att takten pa implementeringen har varit
lagre dn planerat. Forvaltningen har aterupptagit arbetet med att vidareutveckla
verksamhetsplanering och -uppfoljning for hela SLSO i Stodet/Stratsys. Aktiviteter som
planeras ar bland annat automatisk 6verforing av indikatorer samt utveckling av
rapporter for vardgrenar och resultatenheter.

Social hallbarhet
Den operativa samordningsfunktion som etablerats inom primarvarden har fortsatt
enligt plan med fokus pa arbetet kring vaccinationerna.

Klusterledare (geografiska samordnare) ar utsedda for varje kommun/stadsdel. Dessa
klusterledare har i uppdrag att inventera relevanta vardaktorer i det geografiska
omradet och sammanstilla kontaktlista, samt att inventera redan befintliga
samverkansstrukturer.

Under aret har diskussioner forts mellan HSF och SLSO om ett antal uppdrag (ex
finansiell samverkan, forsakringsmedicinska utredningar, uppdrag psykisk hélsa och
FoU ildre), dar HSF i dagslaget ar Region Stockholms representant. Forslag ar att over
dessa uppdrag till SLSO for att fa mer vardnira representation.

Arbetet fortsatter gillande planeringen infor inférandet av LifeCare som ska ersatta
WebCare (e-tjanst for att samordna patientens utskrivning fran sluten halso- och
sjukvard). Beslut har fattats om att flytta fram inforandet da systemet inte varit redo for
produktionssattning. Detta innebar att piloten senareldggs med ca 5 veckor. Piloten
som omfattar vuxenpsykiatrin, barn- och ungdomspsykiatrin och beroendevarden.
Pilotinforandet kommer ske i Sodertilje.

Region Stockholms klimatpaverkan ska minska

Overgripande mal och tillhérande aktiviteter framgar av "Handlingsplan fér miljo
2018-2021" (PLA-13236). SLSO upphandlar och kravstiller utifran de indikatorer som
SLSO omfattas av.

Under 2021 har SLSO lagt order pa ett tio-tal nya elbilar och ca 20 gasbilar som
kommer att levereras under aret.

For tjansteresor fortsatter SLSO att i stor utstrackning anvanda digitala verktyg istallet
for att resa.

Region Stockholms miljopaverkan ska minska

Overgripande mal och tillhérande aktiviteter framgar av "Handlingsplan for miljo
2018-2021" (PLA-13236). SLSO upphandlar och kravstiller utifrdn de indikatorer
SLSO omfattas av.

SLSO har infort centrala styrningen avseende textilhantering i syfte att minska antalet
uteliggande plagg. Detta innebar en positiv utveckling i stort. For SLSO:s utfall har
malvirdet blir kontinuerligt battre men sedan tertialet har utfallet minskat nagot vilket
ar normalt under sommarmanaderna. Utvecklingen kommer SLSO att f6lja upp under
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hosten och fortsatta att informera verksamheterna om vikten att minska andelen
uteliggande klader.

Samhdllsviktiga funktioner upprdtthalls vid extraordindra hdandelser och
klimatforandringar

Néamnden for SLSO har i november 2020 fattat beslut, utifran ett uppdrag fran hilso-
och sjukvardsfoérvaltningen (HSF), att uppritta en operativ samordningsfunktion med
uppdrag att stodja vardgivare och samverka med kommuner under pandemin som
initialt 16pte till 31 januari 2021 och som darefter forlangdes aret ut. For att rusta
vardverksamheter inom narsjukvarden inom Region Stockholm att hantera 6kade eller
forandrade vardbehov samt att forhindra smittspridning i virdmiljoer finns nu aterigen
ett behov av att samordna och stodja vardgivarna i detta arbete. Uppdraget innehéller
fem delar:

1. uppritta en operativ samordningsfunktion

2. samordna och stédja vardgivare inom nérsjukvarden

3. forse HSF med underlag till n6dvandiga beslut

4. samverka kontinuerligt med Smittskydd Stockholm och Vardhygien

5. samordna kontakter mellan Region Stockholm och kommunernas vard och
omsorgsverksamheter

KRSA — Klimat, risk och sarbarhetsanalys

Under véren har klimat, risk och sérbarhetsanalys genomforts med samtliga
verksamhetsgrenar inom SLSO. Sammanstillning och rapportskrivning sker under
hosten. En sammanstéllning av materialet ska féredras i naimnden under varen 2022.

Kompletteringar i den nya regionala katastrofmedicinska
beredskapsplanen

Moten har genomforts med HSF/EKMB (Enheten for katastrofmedicinsk beredskap)
for att diskutera innehéllet i den nya regionala katastrofmedicinska beredskapsplanen
(RKMBP). I den nya RKMBP som faststéllts av HSF saknas det vilken uppgift SLSO har
vid en allvarlig handelse. HSF/EKMB har darfor tagit fram ett forslag pa de uppgifter
som SLSO forvantas utfora vid en allvarlig handelse. Diskussioner kring detta pagar
mellan SLSO:s cheflikare och EKMB.

Framtagande av en ny stabsinstruktion

Ett utkast till stabsinstruktion har féredragits for EKMB dar man ansag att det inte
foreligger nagra storre avvikelser fran den regionala stabsinstruktionen. Ambitionen ar
att anpassa den lokala stabsinstruktionen till EKMB:s stabsinstruktion.

Forslag till avtal gillande katastrofmedicinsk beredskap

Mote har genomforts med HSF/EKMB om att avtal bor tecknas med SLSO géllande
katastrofmedicinsk beredskap som motsvarar de avtal som finns inom akutsjukvarden.

Genomforande av utbildnings- och 6vningsverksamhet
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Mote har genomforts med HSF/EKMB om att ateruppta utbildnings- och
ovningsverksamheten. Forslag till utbildning i lokal sarskild sjukvéardsledning (LSSL)
finns framtaget.

Kdrnverksamheten ska prioriteras

Prognos- o 2
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall Utf?" fe - l\flal- RF"MaI-
varde varde
fyllelse
Administrationens andel av kostnaderna Minska
(Regionfullmdktige) 1,5% 1,6% . fran ar
2020
Kommentar
De administrativa kostnaderna andel uppgar till 1,47%.
Uppdrag
> Pagaende enligt plan Sanka de administrativa kostnaderna med tio procent
under 2021
(Regionfullmdktige)

RS 2020-0469

Kommentar

Arbetet med att implementera nytt diarie- och dokumenthanteringssystem, Platina (EDIT) som pabdrjades vid
arsskiftet fortgar. Malet ar att effektivisera informationshanteringen sa att karnuppdraget att utféra vard kan
prioriteras och att administrationen p3 sikt minskar. Oversyn av de férvaltningsévergripande styrdokumenten
har genomférts och resultatet har blivit att ett antal 6vergripande anvisningar ( tidigare benamnt riktlinjer) har
konsoliderats och fértydligats vilket i sin tur har lett till att en del lokala dokument har kunnat tagits bort.
Forvaltningen har ocksa fortsatt med att 6ka tillgénglighet och sdkbarhet av information via intranatet. Dessa
aktiviteter ligger helt i linje med att starka styr- och ledningssystemet i enlighet med att forvaltningen ar
certifierade enligt 1ISO 45001 (Arbetsmiljo), ISO 9001 (Kvalitet) samt ISO 14001 (Milj6), samt det av
regionfullmaktige beslutade integrerad ledning och styrning (ILS). Pandemin har dock inneburit svarigheter att
informera och utbilda i det nya systemet vilket har inneburit att takten pa implementationen har varit lagre én
planerat.

Pa Torsplan har den centrala administrationens lokaler minskat vilket kommer att innebéra ldgre lokalkostnader
och fran arsskiftet kommer delar av de tidigare lokalytorna hyras ut till férvaltningen for utbyggd tunnelbana
(FUT).

I och med 6verféring av IT verksamheten till fastighets- och servicenamnden kommer SLSO:s konsultkostnader
att minska avsevart framgent. De konsultkostnader pa drygt 20 mkr som beraknas kvarsta avser i huvudsak
utveckling/férvaltning av ett handfull vardstédjande system bl.a. Alltid Oppet.

Administrationens andel av kostnaderna (indikator och uppdrag) - utokad
rapportering

Namnden har i sin verksamhetsplan 2021 planerat atgarder for att under aret sdnka de
administrativa kostnaderna. Dessa atgéarder ar framforallt att minska péa konsultinkop,
minska lokalkostnader for administrationen samt att 6verfora delar av
administrationen till FSN. Genom att, i enlighet med fullmaktiges beslut, 6verfora
bland annat redovisnings-, lone- och IT-funktioner forviantar sig nimnden en
betydande besparing i administrativa kostnader de narmaste aren genom FSN:s arbete
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med att effektivisera verksamheterna.

De administrativa kostnadernas andel av kostnader uppgick per augusti till 1,47 %
procent och dr 8 % lagre dn utfallet for 2020 pa 1,6 %. Trots att nimnden har tagit 6ver
vissa administrativa uppgifter fran HSN (samordningsuppdraget) har nimndens
administrativa andel av kostnaden minskat.

Indikatorvardets minskning innebar att uppdraget om att minska de administrativa
kostnaderna med tio procent, till cirka en 80 % har uppnétts per augusti.

For aret prognostiseras indikatorns méalvarde att uppnés. Mgjligen att fortsatt minska
andelen kan komma att sté i konflikt med att skapa ett optimalt administrativt stod for
att uppna malet om att kirnverksamheten ska prioriteras. Avviagning maste
fortlopande goras for att undvika 6vervaltning av administrativa uppgifter som regleras
i lag, forfattning och avtal pa vardpersonal.

Hog innovations- och digitaliseringsgrad

Digitaliseringsarbetet inom SLSO har under de forsta atta manaderna 2021 fokuserat
mycket pa formagan att hantera vard pa distans. Allt fler enheter har dven borjat
erbjuda kontakt via chatt (textbaserad konversation) som komplement till videomoten
via Alltid 6ppet. Gruppmotesfunktion har utvecklats och testats i verksamhet under
sommaren varpa breddinforande sker under september 2021. Detta ger mojlighet att
erbjuda patienter att delta i t ex utbildnings-, stod- och behandlingsgrupper pa distans
med fler deltagare med liknande behov.

Alltid Oppet har ocksé utvecklat funktion for att kunna tilldela patienter personligt
riktade erbjudanden, t ex for arskontroll vid en viss typ av medicinering. Funktionen
har dven mgjliggjort masstilldelning av erbjudanden till storre antal
invanare/patienter, t ex erbjudande om att boka tid for dos 2 av covid-19 vaccinering.

Det strukturerade arbetssittet inom ramen for SLSO:s innovation och digitalisering har
skapat konkret nytta genom t.ex. inforande av Teledermatoskopi dar primarvarden
med hjalp av en kamera i en smartphone kan fa snabb konsultation av specialistlakare
vid misstankt hudcancer. Ett annat exempel ar lanseringen av Halsometern, Region
Stockholms folkhalso-app, som forenklar insamlingen av halsodata for att forebygga
ohilsa.

Under varen har SLSO:s verksamheter genomfort s.k. digitaliseringstraffar for 6kad
digital mognad inom ramen for det ESF-delfinansierade projektet "Digital kompetens”.
Hittills har ca 1 500 medarbetare medverkat i seminarier med innehall som berort bl.a.
Alltid Oppet chatt och videbesck samt att anviinda Teams. Det finns drygt 100 utsedda
seminarieledare i SLSO och traffarna planeras fortsatta under hosten.

For att mota en fortsatt hog innovations- och digitaliseringsgrad kravs att
grundtekniska forutsattningar finns pa plats varfor SLSO under 2021 t.ex. ser 6ver
samtliga fysiska nitverk, stiller om fran analog till digital telefoni samt férbereder for
att inga som pilotverksamhet i den regionala satsningen Saker digital kommunikation.
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En av Europas ledande forskningsregioner inom forskning som syftar till bdttre hdlsa
(regionstyrelsen)

Namnden har fortsatt arbetat med att skapa bra och forenklade berednings- och
beslutsprocesser for forskningsfragor och ansokningar om datauttag, samt
fortydligande av delegationsordningen vid kliniska lakemedelsprovningar. Vidare har
annu en strategisk satsning gjorts for att stimulera till samarbete mellan
centrumbildningarna, samt pa att erbjuda verksamhetschefer inom SLSO utbildning i
Good Clinical Practice. Som ett led i primarvardsstrategin fortsatter processen med att
knyta flera seniora forskare till Akademiskt primarvardscentrum. Vidare planeras en
strategisk satsning pa primarvarden i enlighet med de foérandrade patientstrommar
som skett under de senaste aren. Under 2020 bildade SLSO en docentskola med syfte
att ge stod efter disputation med mal att fa fram fler kliniska docenter. Under varen har
ett regiongemensamt docentprogram tagits fram tillsammans med sjukhusen och
annons kommer att g ut under hosten. Planerad start for det regiongemensamma
docentprogrammet ar januari 2022. En ny lagringsyta for forskningsdata och
kvalitetsregister testas nu av Centrum for psykiatriforskning for att sedan
implementeras i hela SLSO. Behovet av medarbetare med kombinationsanstéllning har
inventerats och arbetet med en langsiktig kompetensforsorjningsplan har paborjats.

SLSO utbildar for saval vardens som samhallets behov. For att ytterligare starka
mojligheten for SLSO:s verksamheter att kontinuerligt erbjuda klinisk utbildning har
en central samordnare for VIL/VFU inom alla SLSO:s verksamheter rekryterats. Vidare
har en handlingsplan tagits fram for vad SLSO behover gora for att forbereda sig infor
kommande forandringar i 1ikarutbildningen.

Hallbar arbetsgivare

Region Stockholm - attraktiv arbetsgivare

Genomforandet av aktiviteter for att gora SLSO till en mer attraktiv arbetsgivare har
under arets forsta atta manader praglats av pandemin. Fokus har legat pa insatser
framfor allt i hanteringen av risken for ohélsa som delvis orsakats av pandemin.

Namndens egen indikator, kvarstannandegrad, uppnaddes. Se vidare avsnitt 4

Personal.
Prognos- N 2
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall Utf?" fe upp- l\flal RF"MaI
varde varde
fyllelse
Kvarstannandegrad o o _oco
(Némnd ) 87% 86% ® >=85%

Systematisk kompetensforsorjning

Arbetet med kompetensforsorjningen har praglats av pandemin. Flera planerade
aktiviteter har under arets forsta atta manader fatt sittas i vanteldge eftersom nya
uppdrag och det allmidnna behovet av omstallning for att mota covid-19 vardens och
vaccinationsinsatsernas behov har prioriterats.
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SLSO:s tva egna indikatorer, som bada avser inhyrning av personal, uppnas inte.

Prognos-

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall Utf?" fe upp- l\flal- RF"MaI-
fyllelse virde virde

Andel inhyrd personal (av vardpersonal) 0 0 o

(Némnd ) 3,3% 3,2% [ | <=2%

Kommentar

Andelen inhyrd vardpersonal uppgick till 3,3 % vilket innebar att malnivan inte uppnas. Storst andel inhyrning har
vardgren psykiatri (3,5 %) och somatisk specialistvard (14 %).

Andel verksamheter som har mer dn 2% inhyrd

personal 34% 27 . 30
(Némnd )

Kommentar

Andelen vardverksamheter med en inhyrning dver 2 % uppgar till 34 % vilket ar en férsdmring i forhallande till
tertial 1 och motsvarande period féregaende ar. Verksamhetsomrdade Psykiatri har flest enheter med mer dan 2 %
inhyrd personal (64 %), Malnivan for indikatorn uppnas inte.

2.2 Uppdrag

2.3 Intern kontroll

2.3.1  Arbetet med intern kontroll

SLSO:s arbete med intern kontroll sker i enlighet med regionledningskontorets
anvisningar och géllande riktlinje for intern kontroll. Ett arbete pagar med att
samordna arbetet med intern kontroll, verksamhetsplanering och ledningssystem for
att skapa en tydligare struktur samt styrning och ledning av verksamheten. SLSO
planerar att fortsatta utveckla detta arbete under hosten.

SLSO ser fortsatt ett antal risker inom ekonomi och styrning under 2021. SLSO har
dessutom en hog risk kopplat till formagan att tillgodose digitaliseringsbehovet.
Under boérjan av 2021 har férvaltningen haft, och kommer fortsatt under hosten att
ha fokus pa uppfoljning av ekonomi och verksamhet samt utveckla bade den
ekonomiska analysen och verksamhetsanalyser. Forvaltningen foljer upp indikatorer
i styrkorten i samband med T1, delars- och arsuppfoljning.

SLSO:s verksamhet har under borjan av 2021 fortsatt paverkats av den pagaende
pandemin orsakad av covid-19 med en hog belastning pa bade 6ppen- och
slutenvarden inom SLSO. Konsekvenserna av de lattade restriktionerna dnnu inte ar
fullt ut analyserade. Vad detta kommer att innebara for SLSO och darmed arbetet
med den interna kontrollen ar osdkert.

2.3.2 Resultat och analys fran riskbedomningen

Internkontrollplan for 2021 faststélldes av nimnden i samband med
verksamhetsplan 2021. Denna internkontrollplan och riskbedomning kvarstar vid
delarsuppfoljningen 2021.

I planen for intern kontroll 2021 identifierade SLSO ett 6kat antal risker for
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verksamheten. De 6kade antalet risker finns fraimst inom ekonomi och styrning.
Riskerna finns inom hantering av icke barkraftiga verksamheter, 6kade malkonflikter
relaterade till olika styrningslogiker, 6verviltring av administration pa vardpersonal,
en kostnadsniva som inte ar langsiktigt hallbar samt bristande kostnadsmedvetande i
organisationen.

For att minimera dessa risker och 6ka majligheten till maluppfyllelse har SLSO under
2021 fortsatt arbeta med att stirka ekonomiska analyser och verksamhetsanalyser
och folja upp indikatorer i styrkorten i samband med uppféljningen av tertial, deldrs-
och arsuppfoljningen.

Det pagar dessutom ett arbete med att fortydliga styrande dokument och rutiner
samt organisatorisk ansvarsniva. SLSO har sedan den 1 januari 2021 ett nytt drende-
och dokumenthanteringssystem och arbetet med detta inférande kommer fortga
under hela 2021. SLSO har dessutom infort Stratsys/Stodet for
verksamhetsplanering inom samtliga verksamheter.

SLSO ser dven en risk med de utmaningar som nuvarande digitala milj6é innebar.
Sattet nuvarande journalsystem &r byggt pa skapar problem med underhall och
vidareutveckling. Detta kan leda till 6kade kostnader och uteblivna
effektiviseringsvinster. Ett arbete har darfor genomforts for att kartlagga ett antal
projekt for att sdakerstilla kritiska funktioner inom och i vissa fall i tillagg till
nuvarande system. En analys av denna kartlaggning kommer genomforas under
hosten 2021.

Risker i varierande grad finns nar det giller verksamhetens personal- och
kompetensforsorjning, informationssiakerhet, patientsiakerhet samt tillganglighet.
SLSO arbetar darfor med att kartlagga forandrade arbetssatt avseende avvikelser och
rapportering av patientsakerhet, oka digitaliseringsgraden inom verksamheterna,
genomfora utbildningsinsatser inom bland annat informationssikerhet samt
utveckla stodet till chefer.

SLSO har under varen arbetat med att systematiskt tillvarata erfarenheter under
pandemin for att forbattra kris-och katastrofhanteringen samt fortydliga
aktiveringsplaner och sidkerstilla ldngsiktig uthallighet. Detta arbete kommer fortga
under hosten.

Konsekvenserna av de lattade restriktionerna ar annu inte fullt ut analyserade vilket
bidrar till osakra forutsattningar.
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3 Verksambhet

3.1 Verksamhetsforindringar

SLSO har sett ett patagligt skifte fran fysiska besok till digitala videobesok. Inom
exempelvis primarvarden erbjod endast hilften av huslikarmottagningarna videobesok
fore pandemin. Varen 2021 tillhandaholl alla huslakarmottagningar videobesok.
Primarvarden uppvisade en 6kning fran fyra promille videobesok fore pandemin till 6
procent i dagsliget. Aven de andra enheterna uppvisar en pataglig 6kning och da frin
relativt hoga pre-pandemiska nivaer; akademiskt specialistcentrum uppvisar en
fordubbling, psykiatrin tre ganger utgangsvirdet och habiliteringen fem ganger
utgangsvardet. Skiftet borjade i vag ett och fortsatte stadigt i vag tva och tre. Nu
initieras en utvardering av vad som varit virdeskapande for patienten och hur SLSO
ska arbeta for att vidmakthélla och utveckla distansvarden.

Den 1 februari overgick Loneenheten, IT samt delar av Redovisning till fastighets- och
servicendamnden vilket innebar en minskning med 94 anstéllda. Detta paverkar inte
omsattningen utan ar nu en kopt tjanst motsvarande 207 mkr for 2020.

Inom primirvérden har féljande verksamhetsforandringar genomforts:

¢ 11 ungdomsmottagningar har 6verforts frain kommun till SLSO. Detta har
inneburit en 6kning med 27 anstillda, en omséattning pa 15 mkr under januari —
augusti och en 6kning med 9 600 besok.

e Huslidkarjour uppdraget upphorde den 30/6 i ar. Under aret har det enbart varit
verksamhet vid 3 av de 6 mottagningarna. Jimfort med forra aret har besoken
minskat med 9 800 och omséttningen har minskat med 16 mkr.

e Vid arsskiftet avvecklades Sodertilje rehabiliteringsmottagning. Under januari-
augusti 2020 omsatte mottagningen 5,5 mkr, hade 11 anstillda och genomforde
7 300 besok.

e I april avvecklades logopedmottagningen i Rinkeby. Jaimfort med 2020 innebar
detta en minskad omsittning pa 2 mkr, 635 farre besok och mottagningen hade
5 anstallda.

3.2 Vardproduktion

Virdproduktion oy pugger BU0E Fu‘iigir}‘i;' PrOgNOs g ggersr  UdEC!
Geriatrisk vard

Oppenvard 1921 2217 -296 80,5 % 3345 3545 -200
Slutenvard 3839 4834 -995 -7,1% 6325 7420 -1 095
Likarbesok i SABO 1346 1600 -254 -30,5% 2 400 2400 0
ASiH

Varddygn ASiH 152 564 150 755 1809 0,9 % 228 125 228 125 0
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. . Forandr.
Vardproduktion Utfall Budget Budget utfall fg Proﬂgnos Budget ar Bud_get
(antal) avvik. ar ar avvik.
://éarrjdyg“ palliativ 5 808 6200 -392 2,6% 9000 9308 -308
Psykiatrisk vard
Oppenvard 875 337 879 053 -3716 1,4% | 1347757 1343480 4277
Slutenvard 19 566 19 870 -304 3,4% 30 010 29 956 54
Primarvard*
Oppenvard 2136176 2425714 -289 538 1,9% | 3347000 3757726 -410 726
Habilitering och
hélsa
Antal besok 120 646 117 383 3263 16,7 % 191 000 189 023 1977
Somatisk
specialistvard
Lakarbesok 163 792 176 324 -12 532 43 % 259 000 268 760 -9760
Ovriga besok 27 204 28922 -1718 0% 45 100 46 331 -1231
Ovrig
specialistvard*
Oppenvard 17 804 17 677 127 9,2% 27 831 27 499 332
Antal disponibla 991 994 3 2,3% 996 994 2
vardplatser psykiatri
Antal disponibla 146 174 28 2,1% 164 180 16
vardplatser geriatrik

* BUMM, gyn, arbetsmiljomedicin, hdlsomottagningar.

Utfall i jamforelse med budget
Geriatrisk vard

Produktionen inom savil 6ppen som sluten geriatrisk vard har som en direkt f6ljd av
covid-19 utfallit ldgre dn budget (13 % respektive 21 %). Covid-19 har under aret
paverkat produktionen inom slutenvard negativt frimst genom att ha tagit
personalresurser i ansprak vilket lett till fler stingda vardplatser &dn planerat. Till viss
del har dven ett lagre remissinflode dn forvantat lett till tomma vérdplatser.

Vérden av covid-patienter har lett till 1angre medelvardtider vilket ocksa bidragit till det
lagre produktionsutfallet. I augusti har dock medelvardtiderna varit kortare an tidigare
da det i stort endast varit basgeriatriska patienter som vardats. En viss uppgang i
produktionen av slutenvard har skett de senaste manaderna.

Oppenvarden har inte paverkats i samma utstrickning som slutenvérden, d&
Minnesmottagningarna har ateroppnats med normal verksamhet. Dock alltjamt med
fortsatta restriktioner knutna till covid-19.

Avancerad Sjukvard i Hemmet (ASiH)

Antalet varddygn i ASiH har utfallit ndgot hogre 4n budget. Verksamheterna har klarat
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produktionsmalen genom framst en effektivare inskrivning.

Farre producerade varddygn i palliativ slutenvard (6 %) forklaras dels av farre
remisser, dels av en produktionsstorning i samband med covid-19 smitta i borjan av
aret. Det senare ledde till att ett par platser stangdes en kortare tid i februari.

Psykiatrisk vard

Det ackumulerade utfallet januari till augusti av antal besok, har utfallit ungefar som
budgeterat. Detta ir en forbattringen jamfort arets borjan, da utfallet var lagre an
budgeterat. De forsta tva manaderna paverkades av covid-19, men ocksa ett lagre antal
arbetsdagar dn foregaende ar. Distanskontakter fortsitter att vara en 16sning under
pandemin och nu finns ocksa stod for gruppbehandlingar online, vilket gor att antalet
besok kan oka ytterligare. I allmanpsykiatrin och beroendevarden ar utfallet av antal
besok som budgeterat. BUP har ett utfall av besok som ar 2 % lagre an budgeterat. Det
ar en marginellt l1agre produktion i 6ppenvard jamfort foregdende period.

Antal avslutade vardtillfallen har ett utfall 2 % lagre dn budget, vid summering av alla
verksamheter. Antalet varddygn ar fortfarande nagot lagre dn budgeterat. Det finns
skillnader mellan de olika verksamheterna. Allmanpsykiatri har 3 % hogre utfall 4n
budgeterade vardtillfidllen medan BUP har 19 % fler vardtillfallen jamfort budget.
Beroendevarden ligger 9 % lagre dn budget for vardtillfallen.

Primdarvard

Covid-19 pandemin har fortsatt att medfora farre besok samtidigt som budgeten ar
gjord med antagandet om att 2021 blir ett normalt ar utan pandemi. For perioden
januari-augusti har det inom primérvarden totalt sett blivit 12 % farre besok en budget.
Videobesok ar medraknade i besoksstatistiken.

Likarbesoken pa huslakarmottagningar och husldkarjourer har minskat med 20 %
jamfort med budget. Patienter med forkylningssymtom har hanvisats till radgivning via
telefon eller till infektionsmottagningarna. Pa de huslidkarjourer som har varit 6ppna
har besoken i stor utstrackning ersatts av radgivning. Fran den 1/7 ar alla
huslakarjourer avvecklade.

Ovriga besok pa huslikarmottagningar 4r 22 % under budget. Sjukskoéterskebesoken
har minskat med 25 % p.g.a. att det gar tid till att hantera covid-vaccinering och att
man behover prioritera om till telefonradgivning och hemsjukvard. Vaccinationer ingar
inte i besoksstatistiken. Darmed skjuts reguljara mottagningsbesok upp pa framtiden.
Psykosociala besok har minskat med 9 % jamfort med budget och nira hélften av de
psykosociala besoken sker i form av videobesok.

Skoterskebesok inom hemsjukvarden har 6kat med 6 %. Danderyds kommun har
avsagt sig ansvarat for delning av mediciner efter det att budgeten for 2021 var klar.

Inom primérvardsrehabilitering dr besoken fortfarande under budget p.g.a.
avbokningar och sjukdom bland personalen. Trenden ar dock att besoken har borjat
oka nu nar patienter och personal dr vaccinerade. Under januari till augusti har det
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varit 14 % farre besok dn budgeterat.

For barnavardscentraler ar sjukskoterskebesoken 6 % under budget fram for allt p.g.a.
covid-19. Hembesoken har till stor del uteblivit. Dessutom har antalet inskrivna o-
aringar minskat sedan i hostas, vilket ocksa paverkar besoken eftersom det ar de
barnen som medfor flest besok.

Besoken pa modrahilsovardcentraler har minskat med 5 % huvudsakligen p.g.a. covid-
19.

Ovriga besok 6vrig primérvéard har minskat med 18 %. Hir ingér besok pa logopedi-
och ungdomsmottagningar, fotvardsbesok och psykosociala besok inom barn och unga
uppdraget.

Habilitering och hdilsa

Produktionen inom Habilitering och Hilsa har under sommarmaénaderna 6kat mer dn
forvantat vilket gjort att verksamheten ackumulerat augusti totalt har en produktion
som ar 3 % hogre an budget (att jamfora med 2 % lagre ackumulerat maj).

Som en direkt effekt av covid-19 har verksamhetens besoksmix, fysiska kontra digitala
besok, forandrats vasentligt jamfort med planerat. De fysiska besoken har utfallit 35 %
(29 700) farre p.g.a. restriktionerna knutna till covid-19. Restriktionerna har framfor
allt hindrat verksamheten fran att utfora gruppbesok (bassanggrupper och
psykoedukation). Dessa insatser, som ibland har kunnat ges till uppemot 50-100
personer, har behovts goras om och erbjudas individuellt istallet.

Farre fysiska besok har i manga fall kompenserats av distanskontakter vilka har utfallit
med en fordubbling (6kat 32 975) jamfort med budget. Andelen distanskontakter ar
ackumulerat augusti 55 % (budget 28 %).

Somatisk specialistvard

Produktionen avseende somatisk specialistvard har utfallit totalt 7 % lagre 4n budget
vilket i sin helhet forklaras av att besoken inom SLSO Narakuter har utfallit 9 % lagre
an forvantat. Under sommarmanaderna har produktionen dock, som vantat, 6kat inom
narakuterna.

Produktionen inom Centrum for cancerrehabilitering har utfallit nirmare 9 % hogre dn
budget. En viss forandring av bes6ksmixen har skett jamfért med den budgeterade, dar
lakarbesok har utfallit farre och besok av 6vriga vardgivare fler.

Akademiskt specialistcentrum (ASC) har ett produktionsutfall som &r i nivd med
budget. Aven ASC har en forindrad beséksmix, dir likarbesoken har utfallit hogre och
de Ovriga besoken lagre an forvantat.

Ovrig specialistvérd

Har ingér barn- och ungdomsmedicinska mottagningar (BUMM), CAMM (Centrum for
arbets- och miljomedicin) och Gynmottagningarna. Ingen storre avvikelse mot budget.
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Antal disponibla vardplatser

Geriatrik: Antalet disponibla vardplatser inom geriatriken har som en direkt f6ljd av
covid-19 varit 16 % farre an planerat. Covid-19 avdelningarna ar resurskravande och
har "tvingat" fram stdngningar av vardplatser.

Psykiatri: Antalet disponibla vardplatser i Psykiatrin var den sista onsdagen i augusti
901 st av 996 st faststillda.

Prognos i jamforelse med budget
Geriatrisk vard

Geriatrikens helarsprognoser ar osikra, da det ar fortsatt svart att bedoma den
slutgiltiga negativa effekten av covid-19. En viss okad konkurrens avseende geriatrisk
vard i ldnet bidrar ocksa till osdakerheten. Prognosen avseende slutenvard justeras ner
till en niva som understiger budget med 15 %. Prognosen avseende 6ppenvard justeras
dock upp nagot, till i stort i nivd med budget.

Avancerad Sjukvard i Hemmet (ASiH)

Prognosen avseende varddygn inom ASiH justeras ner nédgot till en niva strax under
budget. Prognosen for palliativ slutenvérd justeras dock upp négot till en niva nara
budget.

Psykiatrisk vard

Antalet besok ligger totalt pa en niva i linje med budget. Psykiatrin berdknar en
prognos som ar hogre dn budget, da produktionen fortsatt bedoms vara hog under
hosten. Prognos for antalet avslutade vardtillfallen justerades uppat under varen. Den
bedoms fortfarande hogre dn budgeterat antal trots att utfallet just nu ar négot lagre dn
budget. Bedomningen ar att produktionen i heldygnsvard okar i takt med att pandemin
forhoppningsvis klingar av. Om man jamfor med foregdende &r samma period, ar
produktionen bade i 6ppenvard och heldygnsvard hogre.

Primarvard

Mycket tid har gatt till att hantera covid-vaccinationerna. Detta har i forsta hand
paverkat sjukskoterskebesoken pa mottagningarna. Dessutom har avvisning av
infektionspatienter, avbokningar och sjukdomsfall medfort farre besék. Mer radgivning
har skett per telefon, men telefonbesoken redovisas inte i besoksstatistiken. For hela
2021 forvantas i prognosen att det blir 11 % farre besok 4n budget. Det ar enbart
besoken inom hemsjukvarden som héller budget, 6vriga besokstyper berdknas att bli
lagre an budget.

Habilitering och halsa

Prognosen justeras upp till en niva som overstiger budget med 1 %. Produktionstakten
av saval fysiska som digitala besok har de senaste manaderna 6kat i snabbare takt d4n
forvantat.
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Somatisk specialistvard

Prognosen avseende somatisk specialistvard ar sedan tidigare lagd pé en niva som
understiger budget. Till foljd av att produktionen inom Narakuter har 6kat mer an
forviantat under sommarmanaderna sa justeras prognosen totalt sett upp, till en niva
som endast understiger budget med 3,5 %.

Ovrig specialistvard
Besoken forvantas bli som budget for helaret.
Antal disponibla vardplatser

Geriatrik: Antalet disponibla vardplatser i geriatriken har paverkats negativt av covid-
19 (se ovan), varfor helarsprognosen ar lagd pa en lagre niva an arets budget (8 %).

Psykiatri: Antalet disponibla vardplatser i Psykiatrin forvintas vid arsskiftet vara 996
st.
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4 Personal

Inom personalomradet har covid-19 pandemin haft fortsatt stor betydelse.
Semesterperioden har fungerat val och verksamheterna har i mycket stor utstrackning
haft majlighet att ge alla medarbetare majlighet till aterhdmtning genom en
sammanhangande semesterledighet. Tidvis har narakuterna haft en tung belastning
vilket ocksa avspeglats i ett behov av inhyrd personal.

Omfattande distansarbete, digitala méten och digitala utbildningar, i h6g grad som en
vag att beakta och respektera restriktionerna fran Folkhilsomyndigheten, ar arbetssitt
som alltmer etableras i organisationens olika delar. Det finns en hel del positiva
erfarenheter i detta som kommer leva vidare efter covid-19 pandemin, aven om den
dynamik och interaktion som uppstar vid fysiska moten och utbildning, dar deltagarna
far traffas i verkligheten, inte gar att ersitta den digitala vagen.

Coronapandemins tredje vag planade ut i slutet av varen och trycket pa personal i
varden minskade i likhet med sommaren 2020. Medarbetarnas storre kompetens och
battre rutiner for att mota pandemins utmaningar betyder ocksé att variationen over
tid kan hanteras battre dn i pandemins inledning.

Kvarstannandegraden har forbattrats jamfort med T1 2021. For narvarande ligger
kvarstannandegraden pa 87 % vilket ar hogre dn den malniva som ar faststalld for
2021. Det ar svart att analysera vilka framgéngsfaktorer som ligger bakom detta. Men
det kan konstateras att medarbetarnas insatser under covid-19 pandemin ofta varit
bade uppoffrande och ett starkt uttryck for stor lojalitet med varduppdraget. Mgjligen
har det bidragit till en h6jd kvarstannandegrad.

Den totala procentuella sjukfranvaron har minskat med 2,23 procentenheter jamfort
med foregdende ar. Bade kvinnors och méns totala sjukfranvaro har minskat. Kvinnors
sjukfranvaro ar 1,42 procentenheter hogre 4n mans sjukfranvaro, men jamfort med
foregdende ar har skillnaden mellan kénen minskat med 0,4 procentenheter. Aven hir
har pandemin en svirbedomd paverkan. Rekommendationen om att stanna hemma vid
symtom har varit viktig i hela organisationen for att minska risken for smittspridning. I
vissa fall leder det till hemarbete, i andra fall till sjukskrivning. Samtidigt har det pagatt
ett ambitiost arbete med langtidssjukskrivningar, bl.a. i BUP, som har gett bra effekter.
Vilka faktorer som paverkat utfallet ar svart att siga.

Revisorernas arsrapport for 2020 tar upp behovet av att starka
kompetensforsorjningen och att sakerstalla att erfarenheterna fran uppgiftsvaxlingar
ska foljas upp i matningar. Bade tertial 1 och 2 har gett begransade mojligheter till att
fullfolja detta, men atgirderna ar i allra hogsta grad en fortsatt andel av de planerade
aktiviteter som ska genomforas under 2021.
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4.1 Helarsarbeten

Narvarotid och extratid (%) [l Helarsarbeten (%) Lonekostnadsutveckling | Personalkostnader inkl inhyrd personal

34

0 |

-0,3

Aug 2021

Personal - Forandring fran fg ar (%)

Forandr.
Helarsarbeten utfall Budget BUdget utfall fg Prognos Budget ar Bud.get
awvik. . ar awvik.
ar
Personal 11610 11689 79 0,3% | 11590 11725 135
- Helarsarbeten

Utfall i jamforelse med budget

Antalet arsarbetare ar 779 farre dn faststilld budget. Detta forklaras av att datum for nar
overgangen till fastighets- och servicenimnden skulle ske var oklart vid den tidpunkt
som arsbudgeten faststilldes vilket den periodiserade budgeten utgar ifran.

Avvikelse helarsarbeten i jimforelse med foregaende ar

Antalet ackumulerade helarsarbeten for perioden januari till augusti har minskat med
(0,3 %) jamfort med samma period foregaende ar.

Fran och med februari 6vergick Loneenheten, IT samt delar av Redovisning till
fastighets- och servicendmnden vilket innebar en minskning med ca 70 helarsarbeten.
Att det totala antalet trots det ligger relativt oférandrat jamfort med foregaende ar
beror pa:

e Rattspsykiatrin har succesivt utokat med nya avdelningar (+24) helarsarbetare.

e Psykiatrin Sodra Stockholm har 6kat med (+20) helarsarbetare. Detta med
anledning av lattnad i att rekrytera sjukskoterskor och da kunnat minska
inhyrningen.

e Psykiatricentrum Sodertélje har utformat vissa forandringar och har da minskat
med (-15) helarsarbetare.

e Akademiskt specialistcentrum har okat med (+21) helarsarbetare efter att tagit
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over Studieenheten fran Karolinska sjukhuset. Det har dven skett en utokning
pa Reumatologin.

e Jakobsberggeriatriken har minskat med (-11) helarsarbetare, detta beroende av
minskat antal vardplatser.

e Primarvarden Sodra har minskat med (-21) heldrsarbetare detta beroende av att
Rehab sydvast har avvecklats.

e Primirvarden Nord har 6kat med (+18) helarsarbetare i f6ljd av 6vertagande av
ungdomsmottagningar frdn kommunen

Vad géller de stora yrkesgrupperna sa har sjukskoterskor 6kat med 71 och ldkarna
minskat med 8 heldrsarbeten.

Franvarotiden har minskat med 2,2 % samtidigt som narvarotiden 6kat med 0,6 %.

Prognos i jamforelse med budget

Prognos for antalet heldrsarbeten 2021 dr 11 590. Denna prognos ar dock osaker med
anledning av extrapersonal som anstallts med anledning av covid-19.

4.2 Sjukfranvaro

Procentuell sjukfranvaro Utfall Utfall Forandr.
fgar

Procentuell sjukfranvaro totalt 6,41 8,64 -2,23

- varav kvinnor 6,74 9,07 -2,33

-varav mdn 5,32 7,25 -1,93

Den totala procentuella sjukfranvaron har minskat med 2,23 procentenheter jamfort
med foregdende ar. Bdde kvinnors och mins totala sjukfranvaro har minskat. Kvinnors
sjukfranvaro ar 1,42 procentenheter hégre 4n méns sjukfranvaro, men jamfort med
foregdende ar har skillnaden mellan konen minskat med 0,4 procentenheter.

Den totala korttidsjukfranvaron 1-14 dagar har minskat med ca 1 procentenhet jamfort
med foregdende ar. Detta giller savil inom administrativa yrkeskategorier som
vardnara personal. Omstillningen till hemarbete samt anpassningar pa arbetsplatsen,
och forandrade hygienrutiner och andra rekommendationer fran
Folkhilsomyndigheten kan sannolikt ha spelat en roll i detta. Aven tydligare rutiner for
att folja upp korttidsfranvaro och sitta in tidiga insatser kan ha paverkat den minskade
korttidsfranvaron.

Aven den totala l1angtidsfranvaron 6ver 9o dagar har minskat fran 3,07 procent
foregaende ar till 2,6 procent under samma period 2021. Kvinnors langtidsfranvaro ar
fortsatt ca 1 procentenhet hogre 4an mannens, aven om skillnaden mellan kvinnor och
maéan nu har minskat nagot jamfort med forgaende ar. De insatser som har satts in for
att arbeta med att minska langtidsjukfranvaron ar framforallt utbildningsinsatser inom
rehabilitering for chefer och HR. Regionen har tagit fram 6vergripande e-learning
utbildningar som sedan byggts pd med SLSO specifika workshopsorienterade insatser.
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Aven arbetet med radgivning for chefer och HR-konsulter har iter utokats efter att
under den mest intensiva covid-19 perioden anvints i mindre utstrackning. SLSO har
aven anvant sig av Halsoindex framtaget av Nyckeltalsinstitutet samt annan statistik
for att identifiera riskomraden och fokusera insatser dér det finns storst behov.
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5 Ekonomi

SLSO redovisar ett resultat pa 274 mkr vilket ar 87,5 mkr bittre dn periodiserad
budget. Covid-relaterade kostnader som belastar resultatet uppgar till 111,4 mkr och
bestar i huvudsak av 6kade personalkostnader och materialkostnader. Intdktsbortfallet
med anledning av covid-19 beriknas till 64,3 mkr. Statlig ersattning pa 67 mkr for
covid-19-kostnader har erhallits for perioden jan-april 2021 och december 2020.

Arsprognosen beriknas till 260 mkr vilket dr 35 mkr bittre dn SLSO:s resultatkrav for
2021.

5.1 Resultat

Forandr.

Resultat* Utfall Budget  CU9BCt | iranfg | PTOBMOS  pudgerar  Dudeet

avvik. ar avvik.
Patientavgifter 143 158 -15 8,8% 213 244 -31
Salda primartjanster 6521 6518 3 3,6 % 9 886 9918 -32
;‘;;s;'(’;'”g ovnga 1016 954 62 9,9% 1496 1430 66
Erhallna bidrag 720 630 90 1,4 % 1043 947 96
Ovriga intakter 336 235 101 33% 495 390 105
?:i;';;:’:‘hetens 8735 8495 240 5,1% 13132 12928 204
Personalkostnader 5755 5629 -126 2,6% 8757 -8684 .73
inkl inhyrd personal
person ;7"" rd 156 0 -156 0,9 % -234 0 234
KGpta primara 22 25 3| -147% 37 37 0
sjukvardstjanster
Kopta
verksamhetsknutna -209 -224 15 18,8 % -334 -340 6
tjanster
Lékemedel -197 -208 11 -5,7% -311 -311 0
Materialkostnader -692 -655 -37 9,1% -1032 -981 -51
Lokal- och 722 727 5 0,5% -1083 -1090 7
fastighetskostnader
Cvriga kostnader -748 -708 -40 16,3 % -1144 -1 060 -84
persamnetens 8344 8175 -169 41% | -12698  -12503 195
Avskrivningar -116 -133 17 -12,9% -174 -200 26
Finansnetto 0 0 0 -7,7% 0 0 0
::rs;erlng pension 0 0 0 0 0 0
Resultat** 274,2 186,7 87,5 260 225 35
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Forandr. Prognos
utfall fg 5gr Budget ar
ar

Budget

Resultat* Utfall Budget N
awvik.

Budget
avvik.

* mkr
** Avser resultat fore bokslutsdispositioner. | detta resultat ingar effekten av den férdandrade
diskonteringsrantan i pensionsskulden.

*** Omstallningskostnader inklusive avskrivningskostnader
Utfall i jamforelse med budget
Nedan forklaras de huvudsakliga orsakerna till budgetavvikelserna:
Intakter

Patientavgifter

¢ minskat antal 6ppenvardsbesok framst likarbesok inom primarvarden. De lagre
intdkterna ar delvis en effekt av farre besok p.g.a. covid-19. Lagre ersittningar
har dock ingen resultatpaverkan eftersom motsvarande avdrag som gors av

bestillaren pa ersittningen for sdlda priméartjanster minskar i samma

omfattning.

Salda primiartjanster

o faktisk avvikelse mot budget ar - 46 mkr om hénsyn tas till obudgeterade

intdkter pa 49 mkr for vaccinationer
e ligre prestationsersattningar dn budgeterat fraimst inom

primarvardsrehabilitering. I huvudsak beror nedgéngen av antal besok pa

covid-19.

e lagre listningsersittning inom primarvarden p.g.a. senareldaggning av hojd

ersittningsnivan

e ersittning for geriatrikens slutenvard paverkas negativt av covid-19 p.g.a. av

lagre produktion,
Forsiljning ovriga tjanster

e avvikelselen beror till stor del pa 6kat forsiljning av medicinska

andningshjialpmedel, forbrukningshjalpmedel samt covid-relaterad ersattning

for kostnader for patientens egen provtagning (PEP)
Erhallna bidrag

e ersittning pa 22,9 mkr frdn Forsakringskassan for 6kade sjuklonekostnader och
statlig ersiattning pa 67 mkr for merkostnader med anledning av covid-19

Ovriga intiikter

o forsaljningsintiakter pa 41,3 mkr av anldggningstillgangar till fastighets- och
servicenamnden. Forsaljning skedde i samband med dndring av organisatoriskt

tillhorighet av SLSO:s IT verksamhet fran 1 februari 2021,

30



J& Region Stockholm

Diarienummer
SLSO 2021-0736

Stockholms lans sjukvardsomrade
RS 2020-0773

Deldrsrapport

e obudgeterade intdkter fran HSN pa 29,6 mkr for smittsparningsenheten och
ca 11 mkr for 6kade kostnader for appen Alltid Oppet

Kostnader
Personalkostnader

Lonerorelsen 2020 och 2021 ar annu inte avslutad for lakare. En preliminar
upprakning av 1oner med 2,3 % har bokforts for lakarna for januari-mars och 4,65 % for
perioden april-aug. For kommunals medlemmar &r inte 16nerorelsen avslutad for 2021
och 2,3 % av lonesumman bokforts april-aug 2021.

Totalt ar personalkostnaderna hogre dn budget. Detta forklaras av:

e personalkostnaderna for anstilld personal ar 28 mkr lagre 4n budget men
kostnader inklusive inhyrning ar 126 mkr hogre dn budget: Orsaken till detta
forklaras av,

o semesterskuldens forandring ar 35 mkr hogre dn budget. Det beror pa
att manga medarbetare inom vérden har p.g.a. pandemin inte haft
mojlighet att ta ut semester i den takt som ar beraknat i budget,

o merkostnader med anledning av covid-19, extra personal och overtid
85,8 mkr

o personal for vaccinationsmottagningarna och smittsparning 37,8 mkr

o sjuklonekostnaderna ar 58,9 mkr hogre dn budget. Sannolikt ar
budgeten lagt beraknat. Till viss del beror avvikelsen pa okat
sjukfranvaro med anledning av covid-19.

o vakanserna och sjukfranvaron har tackts med 6vertid, timvikarier och
bemanningsforetag,

o kostnader for utbildningar, konferenser och 6vriga personalrelaterade
kostnader ar 51 mkr lagre 4n budget.

Materialkostnader

e materialkostnaderna ar 37 mkr hogre 4n budget beroende pé ckade kostnader
for tekniska hjalpmedel for handikappade, forbrukningsmaterial p.g.a. covid-19
samt kostnader for material for vaccinationer.

Ovriga kostnader

e hir redovisas restvirde for inventarier som séldes till fastighets- och
servicendimnden i samband med den organisatoriska forandringen.

Minskat anviandande av konsulter

I och med 6verforing av IT verksamheten till fastighets- och servicenimnden kommer
SLSO:s konsultkostnader att minska avsevirt. De konsultkostnader pa drygt 20 mkr
som beraknas kvarsta avser i huvudsak utveckling/forvaltning av ett handfull
vardstodjande system bl.a. Alltid Oppet.
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Vardgrensvisa kommentarer
Geriatrik

Geriatriken redovisar ett resultat pa totalt -12,4 mkr vilket ar 14,9 mkr sdmre an
budget. Slutenvardsproduktionen har paverkats viasentligt negativt av covid-19.
Verksamheterna rapporterar med anledning av det ett produktionsbortfall
motsvarande 9,0 mkr samt merkostnader, frimst avseende bemanning, pa 8,3 mkr,
varav 0,6 mkr har ej ersatts. Verksamheterna har samtidigt ett ldgre utfall i kostnader,
kopplade till den lagre produktionen, pa ca 2,6 mkr.

ASiH

ASiH redovisar ett resultat pa totalt -5,9 mkr vilket ar 9,4 mkr simre dn budget. Den
negativa budgetavvikelsen forklaras framst av att palliativ slutenvard har haft svart att
na ekonomi i balans. Med anledning av covid-19 rapporterar den palliativa
slutenvarden inom ASiH ett produktionsbortfall pa 0,4 mkr. Verksamheterna har
rapporterat merkostnader kopplat till covid-19 avseende bemanning pa ca 3,9 mkr,
varav 0,5 mKkr har ej ersatts.

Psykiatrisk vard

Psykiatrin redovisar ett resultat pa 17 mkr vilket ar en forbattring jamfort med
foregdende manad. Dock ar det simre an periodiserad budget med 47 mkr.
Personalkostnader ar den post som avviker mest och differensen beror till stor del av
kostnader for inhyrd personal. Kostnader for inhyrd personal har minskat sedan 2020.
Alla enheter foljer noggrant kostnadsutvecklingen och arbetar med atgarder for att ha
en ekonomi i balans for heléret 2021.

Produktionen ar god trots pandemin vilket innebar att intdkterna foljer budget. I
oppenvarden sker manga vardkontakter pa distans. Avtalen i psykiatrin bestar endast
till en liten andel rorlig ersiattning i 6ppenvarden och summerat ligger utfallet nagot
over bestillda vardkontakter. Antalet vardtillfallen ligger ndgot under budget. I
heldygnsvarden ar ersittningen fast per vardplats. Sedan foregaende ar har
produktionen okat bade i 6ppenvard och heldygnsvard.

Somatisk specialistvard

Somatisk specialistvard redovisar ett resultat pa totalt -6,1 mkr vilket ar 6,7 mkr samre
an budget. Den negativa budgetavvikelsen forklaras frimst av negativa effekter av
covid-19 inom SLSO Narakuter. Verksamheten rapporterar med anledning av det ett
bortfall av produktionsintidkter pa motsvarande 3,8 mkr samt 9,9 mkr i merkostnader,
(framst) avseende bemanning, varav 4,2 mkr har ej ersatts. Narakuterna har samtidigt
ett lagre utfall i kostnaderna som ar kopplade till produktionen pa ca 4,5 mkr.

Ovriga verksamheter inom Somatisk specialistvard redovisar resultat som #r nira
budget.
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Hjalpmedel

Vardgrenen redovisar ett resultat pa 46,3 mkr, 34,2 mkr battre 4n budget. I stort
forklaras den positiva budgetavvikelsen av ett hogre utfall av produktionsintakter inom
MAH och av lagre kostnader for nedskrivning av hjalpmedelslager samt
personalkostnader. Det senare beror pa vakanta tjanster.

Habilitering

Vardgrenen redovisar totalt sett ett resultat pa 5,7 mkr vilket ar 7,0 mkr battre dn
budget. Habilitering och Hilsa redovisar ett resultat pa -4,6 mkr vilket 0,8 mkr battre
an budget. Verksamheten rapporterar med anledning av covid-19 ett
produktionsbortfall pad motsvarande 5,0 mkr men har samtidigt ett lagre utfall i
kostnaderna som ar kopplade till den lagre produktionen pa ca 2,0 mkr.

Tolkcentralens redovisar ett resultat pa 8,4 mkr, 8,2 mkr battre dn budget.
Verksamheten har med anledning av restriktioner kring covid-19 kraftigt begransats att
genomfora planerade tolkuppdrag. Ett vasentligt 1agre utfall av kostnader for kop av
tolktjanster i kombination med att verksamheten finansieras via fast ersattning,
forklarar Tolkcentralens redovisade overskott.

Primdarvard

For januari-augusti redovisar primarvarden ett 6verskott pa 23 mkr jamfért med
budget. For 2020 var resultatet 40 mkr sdmre dn budget for motsvarande period. Den
storsta forklaringen till rets resultat ar intakter for covid-19 vaccinationer pa 49 mkr,
andrad ersattningsmodell for husliakaruppdraget med storre andel kapiteringsintéakter
och att patienter har kommit tillbaka till primarvardsrehabiliteringen som ddarmed har
forbattra sitt resultat. Kostnaderna for medicinsk service har minskat och det har
tillkommit intdkter for klustersamordning. Merkostnaderna for covid-19 uppgar till

25 mkr och erhéllet statsbidrag avseende merkostnader ar 19 mkr. Intaktsbortfallet ar
uppskattat till 46 mkr. Samtidigt har bemanningskostnaderna blivit lagre dn budget,
exklusive covid-kodade merkostnader ar bemanningskostnaderna 37 mkr lagre an
budget om man inkluderar inhyrningskostnaderna.

Huslakaruppdraget inkl. huslakarjourerna redovisar ett 6verskott pa 32 mkr jamfort
med budget. Orsakerna ar fraimst intéakter for covid-vaccinationer och 6kad andel
kapitering i ersittningsmodellen. Aven ungdomsmottagningar och den nystartade
mottagningen for forsakringsmedicinska utredningar redovisar 6verskott jamfort med
budget. Primarvardsrehabilitering uppdraget som lange haft underskott har nu ett
resultat i nivd med budget.

Storst underskott jamfort har modrahalsovarden med 7 mkr jamfort med budget, vilket
framst beror pa intiiktsbortfall p.g.a. covid-19. Aven uppdragen psykosociala insatser
for barn och unga, barnavardscentraler, barn- och ungdomsmedicinska mottagningar
samt logopedin redovisar underskott.
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Prognos i jamforelse med budget

SLSO:s prognos for 2021 beriaknas till 260 mkr. Vilket ar 35 mkr battre an det av
fullmaktige faststillda resultatkravet. Covid-19 pandemin gor dock att alla ekonomiska
bedomningar praglas fortsatt viss osdkerhet.

Covid-19-effekt pa utfall
De 6kade kostnader som uppstétt i samband med covid-19 ar bland annat:

¢ Okade personalkostnader for bland annat narakuter och geriatrik med
anledning av 6kad belastning

e Okade kostnader for kritisk skyddsutrustning, forbrukningsmaterial etc.

e oOkade kostnader for anpassning av verksamheten for att separera vardfloden

e team for smittsparning. Avtal ar dock tecknat med HSN vilket kommer att tacka
dessa kostnader

Kostnaderna till och med augusti berdknas till 111,4 mkr och intiaktsbortfallet 64,3 mkr
(se tabell nedan)

Covid-19-effekt pa prognos

Prognos for merkostnader 2021 med anledning av covid -19 beriknas till ca 168,9 mkr
och minskade prestationsrelaterade intakter beraknas till 86,7 mkr. Vissa kostnader
beriaknas dock bli drygt 64 mkr lagre an budget. Dessa ar bland annat kostnader for
utbildning/ konferenser, ovriga personalkostnader kostnader for medicinsk service.

P& huslakarmottagningar har en del personal stillt om och arbetat med vaccinering
istillet for att ta emot patientbesok. Intaktsbortfallet for patientbesok kompenseras
med ersittning for vaccinering. Detta innebar att nettoeffekten for hela
primarvarsuppdraget ar ett bortfall av intakter pa ca 8 mkr.
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Effekt pa produktionsintikter av Covid-19 (tkr)

Ack augusti Prognos 2021
Till- Till-
Bortfall kommande Netto Bortfall kommande Netto

Typ av intdkt thkr thkr tkr thkr tkr tkr
Psykiatri ] L] ] ] L]
Geriatrik 9 000 9000 13 500 0 13 500
Somatisk specvard 3 80D 3 B0D 4 500 ] 4 500
ASiH [SP5V) 400 400 400 0 400
Habilitering 5 000 5 000 7 000 0 7 000
PV Huslakarmott 13 239 49 220 -35981 18 408 53 220 -34 722
PV Gwrigt 32 B70 0 32 870 42811 0 42 811
Summa SLS0 &4 309 49 220 15 089 86 709 53 220 33 489

Denna prognos ar mycket osidker da effekterna av pandemins utveckling under resten
av aret ar oklar.

5.1.1 Personalkostnader inklusive inhyrd personal

o Budget Forandr.

Personalkostnad inkl inhyrd personal* Utfall Budget awvik. utf::lll fg
ar

Summa personalkostnader -5599 -5 628,6 29,6 2,6 %
Forandring sem- och loneskuld 79,8 115,7 -35,9 15,3 %
Lonekostnad -3890,6 -3890,4 -0,2 3,4%
- varav évertid -82,2 -19,7 -62,5 23,7 %
- varav sjuklénekostnad -75,3 -16,4 -58,9 -30%
PO-palagg -1738,7 -1753,8 15,1 2,2%
Ovriga personalkostnader -49 -100 51 -21,4 %
Inhyrd personal -155,7 -0,2 -155,5 0,9%
-varav ldkare -99,4 0 -99,4 2,9%
- varayv sjukskéterskor -53,1 0 -53,1 -4%
- varav 6vrig personal -3,1 -0,2 -2,9 32,7%
Personalkostnad inkl inhyrd personal -5754,7 -5628,9 -125,8 2,6 %
* mkr

Utfall i jamforelse med budget

Personalkostnaderna ar 29,6 mkr ldgre an periodens budget. De obudgeterade
inhyrningskostnaderna uppgar till 155,7 mkr. Detta innebir att de totala
personalkostnaderna ar 126,1 mkr hogre dn budget.

Semesterloneskuldens forandring ar 35,9 mkr hogre an budget, vilket beror pa ett lagre
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semesteruttag dn berdknat. Medarbetare inte har kunnat ta ut semester enligt plan
p.g.a. covid-19.

Lonekostnaderna inkl. Po-paldgg ar 14,9 mkr lagre dn budget men korrigerat for
obudgeterade 16nekostnader for vaccination- och smittsparningsenheten ar den
positiva avvikelsen ca 65,9 mkr.

e kostnad for overtid och timanstillda har 6kat med anledning av covid-19.

¢ sjuklonekostnaderna ar 58,9 mkr hogre dn budget. Sannolikt dr budgeten for
sjuklonekostnader 1ag beraknad. Jamfort med foregdende har kostnaderna
minskat 29,7 %.

e Dessa kostnader ar till delar tickta av vaccinationsintidkter och ersittning fran
forsakringskassan

Kostnad for 6vriga personalkostnader som i huvudsak avser kostnader for utbildningar
och friskvard ar 51 mkr lagre jamfort med budget. Utbildningar har inte kunnat
genomforas enligt plan p.g.a. covid-19. Friskvardsersattningen betalas i regel ut i slutet
av aret men i ar kommer kostnaden sikerligen bli lagre d& bl.a. trining inomhus inte
har varit mojligt i samma utstrackning som normalt.

Inhyrd personal budgeteras i princip inte utan budgeten bygger pa full bemanning.
Kostnaderna uppgar till 155,7 mkr. Inhyrningen av sjukskoterskor har minskat négot
jamfort med 2020 medan inhyrning av likare har ékat. Okningen #r storst inom
primérvarden och narakuterna medan inom psykiatrin har inhyrningen minskat.

Narsjukvardsomrade psykiatri dr en stor verksamhet med 120
oppenvardsmottagningar och 57 heldygnsvardsenheter. Psykiatrin har fortsatt stort
rekryteringsbehov av savil sjukskoterskor som ldkare. Nar det géller sjukskoterskor
anlitas inhyrningspersonal till heldygnsvarden. 7 av 10 verksamheter har minskat
andelen inhyrd personal av den totala personalkostnaden jamfort med samma period
2020. Inhyrningskostnaderna for psykiatrin har minskat med 11 % nar det giller lakare
och 12 % for sjukskoterskor. Arbete pagar med mélsattning att bli oberoende av
inhyrningspersonal.

Prognos i jamforelse med budget

5.2 Atgirdsprogram for ett resultat i balans

Atgird Kommentar Utfall Prognos Budget Budget
(mkr) 2021 2021 2022
Summa
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SLSO uppnéadde det av fullméktige faststéllda resultatkravet for 2020. For 2021 har
resultatkravet 6kat till 225 mkr. Samtliga verksamheter har upprittat en budget som
innebar att resultatkravet kommer att uppnas.

Utifrén resultatet per augusti berdknas resultatkravet uppnas.

5.3 Investeringar

B utfall —e— Prognos &r Budget ar

300

250

200
150

100

Jan 2021 Feb 2021 Mar 2021 Apr 2021 Maj 2021 Jun 2021 Jul 2021 Aug 2021

Investeringar (mkr)

Utgift i jaimforelse med budget

Arets investeringar t o m aug uppgar till 91,8 mkr, vilket motsvarar 39 % i
upparbetningsgrad.

Sannolikt beror en lagre investeringstakt dn planerat pa pagdende pandemin.

I april minskade SLSO:s investeringsbudget da budgeten pa 52 mkr for IT investeringar
overfordes till fastighets- och servicenimnden.

Prognos i jaimforelse med budget

Prognosen ar osiker och utfallet dr beroende av tidpunkten dé verksamheterna atergar
till normal drift.
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Genomforbarhet och risk
5.3.1  Status beslutade investeringsobjekt > 100 mkr

Investeringsobjekt

Total

Investeringsobjekt > 100 mkr Utgift Prognos  Budget Budget ack Total Total
(Mkr) 2021 2021 2021 awvik. utgift prognos  budget
Genomfdrande
Avslutade
Totalt investeringsobjekt >
100 mkr

5.3.2 Ny- och ersittningsinvesteringar
Investeringar Utgift Prognos  Budget Budget Upparb
(Mkr) 2021 2021 2021 avvik. grad (%)
Nyinvesteringar 0 0 50 50 0
Ersattningsinvesteringar 91,8 235,6 185,6 93,8 49;5%
Totalt investeringar 91,8 235,6 235,6 143,8 39%
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6 Namnd-/styrelsebehandling
Delarsrapporten for 2021 behandlas i Stockholms ldns sjukvardsomrades nimnd den
29 september 2021.
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Mkr Utfall Prognos Budget Avvikelse Avvikelse Upparbet- Total Total Total Avvikelse Avvikelse Total upp- Fardig-
Dnr Status Nyj /ers:ttr\lngs- 2021 2021 2021 2021 2021 ningsgrad ack. prognos budget total total arbetnings- stéillande
investering
(%) 2021 (%) utfall (%) grad (%) (ar)
1. Halso- och sjukvard
1.2 Stockholms ldns sjukvardsomrade
Summa investeringar Stockholms ldns sjukvardsomrade 91,8 235,6 235,6 0,0 0% 39% 0,0 0,0 120,0 120,0 100% 0%
Ombyggnader i externt hyrda lokaler 1,2 15,0 15,0 0,0 0% 8% 0,0
Utrustning till Helix etapp 2 Inriktning Nyinvestering 0,0 120,0 120,0
Nyinvesteringar < 100 mkr 0,0 0,0 50,0 50,0 100% 0% 0,0

Ersattningsinvesteringar < 100 mkr 90,6 220,6 170,6 -50,0 -29% 53% 0,0 0,0



Sammanstallning kostnader Covid-19/Coronavirus 2021

Enhet [Stockholms Ians sjukvardsomrade | Rapporteringsmanad  [augusti
Kontaktperson Lisbeth Nyberg

Mejladress Lisbeth.Nyberg@sll.se

Mobilnummer 072-228 03 93

Lé&ses in frén flikar: Ack. utfall totalt i tkr Prognos totalt i tkr Kommentar

1a. Personalkostnader

1b. Provtagning personal
2a. Smittskydd

2b. Sjukvardsradgivning
2c. Informationsinsatser
3a. Skyddsutrustning

3b. Provtagningsmaterial
4a. Lakemedel

4b. Transporter

5. Ovriga kostnader

6. Invest. Medicinsk teknisk utrustning
7a. Forlorade intakter

7b. Tilkommande intédkter
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Ovriga avsittningar, ansvarsférbindelser och tvister

Niamnd/Bolag [stocholms Izns sjukvardsomrade | [Period 2021-08-31 |

Belopp anges i kronor.
Legala Avsattningar (exklusive avsattningar fér pensioner)

Bilaga E1

Avsittning avser " 1B 2020 spraktaget under Aterféring  Arets avsittning UB

Tidpunkt da avsattning
helt eller delvis skall
aterforas (ange ar)

UpplysSning om
betydelsefulla
antaganden som gjorts
rorande framtida
héndelser som paverkat
varderingen

Forvantad gottgorelse

som har redovisats som  Ar avsittningen féremal

tillgang ?

for tvist (JA/NEJ)

SLSO har inga avsattningar

TOTALT 0 0 0 0

O|0I0I0I0I0I00I0I0

1y Specifikation av varje enskilt forekommande avsattning och en forklaring till varfér den uppkommit. Avsattningar for pensionsataganden inkluderas ej.

2 Om del av eller hela det belopp som krévs for att reglera en avséttning forvantas bli ersatt av tredje part, ska en gottgdrelse redovisas bara nér det &r sa gott som sakert att denna kommer att erhallas om forpliktelsen regleras.

Gottgorelsen ska redovisas som en tillgang i balansrakningen.
Det belopp som redovisas for gottgorelsen far inte Gverstiga avsattningen.

Informella Avsattningar (endast bolagen)

Specificera typ av avsattning: 1B 2020 spraktaget under Aterforing  Arets avsittning UB

Tidpunkt da avsattning
helt eller delvis skall
aterforas (ange ar)

Ar avsittningen foremal
for tvist (JA/NEJ)

TOTALT 0 0 0 0

O|0I0I0I0I0I00 00




Ansvarsforbindelser

Kommentar om
osédkerheter
betraffande

beloppet eller
tidpunkten for

Mojlighet att
eventuell
gottgorelse

Ar
ansvarsforbinde
Isen féremal for

Specificera typ av ansvarsférbindelse Belopp utbetalningar erhalls (belopp) tvist (JA/NEJ)
SLSO har inga ansvarsforbindelser

TOTALT 0

Skuld for avslutade tvister

Specificera skuld Belopp

SLSO har inga skulder for avslutade

tvister

TOTALT

Definitioner

Legal avsattning (legal forpliktelse)
En avsattning for en forpliktelse (dtagande) som harror fran ett kontrakt, lagstiftning eller annan laglig grund. (RKR Rek 9,
BFNAR 2012:1)

Informell avsattning (informell forpliktelse)

En avsattning fér en forpliktelse (dtagande) som harror fran ett féretags handlande genom att féretaget pa grund av
etablerad praxis, offentliggjorda riktlinjer eller ett tillrackligt detaljerat, aktuellt uttalande har visat externa parter att
foretaget patar sig vissa skyldigheter och darigenom har skapat en vélgrundad férvantan hos dessa parter om att det kommer
att fullgéra sina skyldigheter. (BFNAR 2012:1)

Informella avsattningar finns inte i regioner och kommuner, avser endast bolag. Redovisas som ansvarsforbindelse i
landstinget - se punkt c nedan.

Ansvarsforbindelse

a) en mojlig forpliktelse som harror fran intraffade handelser och vars forekomst kommer att bekraftas endast av att en eller
flera osdkra framtida handelser intraffar eller uteblir

b) en befintlig forpliktelse som harror fran intraffade hdandelser men som inte redovisas som skuld eller avsattning eftersom
nagon av féljande férutsattningar géller:

o det &r inte ar troligt att ett utflode av resurser kommer att kravas for att reglera forpliktelsen,

o forpliktelsens storlek kan inte berdknas med tillracklig tillforlitlighet,

eller

c) en hdndelse som - pa grund av etablerad praxis, offentliggjorda riktlinjer eller tillrackigt utférligt och aktuellt uttalande -
har skapat en valgrundad férvantan hos externa parter att kommunen eller landstinget kommer att vidta atgérder vilket kan
komma att krava ett utflode av resurser, men som inte uppfyller villkoren for en forpliktelse enligt denna rekommendation.
(RKR Rek 9)

Skuld fér avslutad tvist
Om en rattsprocess ar avslutad (t ex ett mal som &r forlorat i férsta instans) och inget 6verklagande ar aktuellt, ar det klart
vilket belopp som ska betalas och nar. Galler dven i de fall ett myndighetsbeslut inte 6verklagas.
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1 Bakgrund

Enligt 6 kap. 6 § kommunallagen (2017:725) ska varje nimnd inom sitt omrade se till
att verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullméktige har
bestamt samt de bestimmelser i lag eller annan forfattning som géller for
verksamheten.

De ska ocksa se till att den interna kontrollen ar tillracklig och att verksamheten
bedrivs pa ett i 6vrigt tillfredsstillande sétt.

Detsamma galler nar skotseln av en kommunal angelagenhet med stod av 10 kap. 1 §
samma lag har lamnats 6ver till nagon annan.

Region Stockholm har, utifrin kommunallagen, beslutat om riktlinjer for intern
kontroll for Region Stockholm (RS 2019-0866). Riktlinjens krav pa intern kontroll
fortydligas i Stodet och i de anvisningar for arbetet med verksamhetsplanen samt for
tertial-, deldrs- och arsrapporteringen som publiceras i Ekonomihandboken pa
intranatet och i Stodet.
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2 Sammanfattning

2.1 Arbetet med intern kontroll

SLSO:s arbete med intern kontroll sker i enlighet med regionledningskontorets
anvisningar och gillande riktlinje for intern kontroll. Ett arbete pagéar med att
samordna arbetet med intern kontroll, verksamhetsplanering och ledningssystem for
att skapa en tydligare struktur samt styrning och ledning av verksamheten. SLSO
planerar att fortsitta utveckla detta arbete under hosten.

SLSO ser fortsatt ett antal risker inom ekonomi och styrning under 2021. SLSO har
dessutom en hog risk kopplat till férmégan att tillgodose digitaliseringsbehovet. Under
borjan av 2021 har forvaltningen haft, och kommer fortsatt under hosten att ha fokus
pa uppfoljning av ekonomi och verksamhet samt utveckla bade den ekonomiska
analysen och verksamhetsanalyser. Forvaltningen foljer upp indikatorer i styrkorten i
samband med T1, delérs- och arsuppféljning.

SLSO:s verksamhet har under borjan av 2021 fortsatt paverkats av den pagaende
pandemin orsakad av covid-19 med en hog belastning pa bade 6ppen- och slutenvarden
inom SLSO. Konsekvenserna av de lattade restriktionerna dnnu inte ar fullt ut
analyserade. Vad detta kommer att innebéara for SLSO och darmed arbetet med den
interna kontrollen ar osakert.

2.2 Resultat och analys fran riskbedomningen

Internkontrollplan for 2021 faststélldes av nimnden i samband med verksamhetsplan
2021. Denna internkontrollplan och riskbedomning kvarstér vid deldrsuppfoljningen
2021.

I planen for intern kontroll 2021 identifierade SLSO ett okat antal risker for
verksamheten. Det 6kade antalet risker finns frimst inom ekonomi och styrning.
Riskerna finns inom hantering av icke barkraftiga verksamheter, 6kade malkonflikter
relaterade till olika styrningslogiker, 6vervaltring av administration pa vardpersonal, en
kostnadsniva som inte dr langsiktigt hallbar samt bristande kostnadsmedvetande i
organisationen.

For att minimera dessa risker och 6ka majligheten till maluppfyllelse har SLSO under
2021 fortsatt arbeta med att starka ekonomiska analyser och verksamhetsanalyser och
folja upp indikatorer i styrkorten i samband med uppf6ljningen av tertial, delars- och
arsuppfoljningen.

Det pagar dessutom ett arbete med att fortydliga styrande dokument och rutiner samt
organisatorisk ansvarsniva. SLSO har sedan den 1 januari 2021 ett nytt 4rende- och
dokumenthanteringssystem och arbetet med detta inférande kommer fortga under hela
2021. SLSO har dessutom infort Stratsys/Stodet for verksamhetsplanering inom
samtliga verksamheter.

SLSO ser dven en risk med de utmaningar som nuvarande digitala miljo innebar. Sattet
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nuvarande journalsystem ar byggt pa skapar problem med underhéll och
vidareutveckling. Detta kan leda till 6kade kostnader och uteblivna
effektiviseringsvinster. Ett arbete har darfor genomforts for att kartliagga ett antal
projekt for att sidkerstilla kritiska funktioner inom och i vissa fall i tillagg till nuvarande
system. En analys av denna kartlaggning kommer genomforas under hosten 2021.

Risker i varierande grad finns nar det galler verksamhetens personal- och
kompetensforsorjning, informationssiakerhet, patientsakerhet samt tillganglighet.
SLSO arbetar darfor med att kartlagga forandrade arbetssatt avseende avvikelser och
rapportering av patientsiakerhet, oka digitaliseringsgraden inom verksamheterna,
genomfora utbildningsinsatser inom bland annat informationssikerhet samt utveckla
stodet till chefer.

SLSO har under varen arbetat med att systematiskt tillvarata erfarenheter under
pandemin for att forbattra kris-och katastrothanteringen samt fortydliga
aktiveringsplaner och sikerstilla 1angsiktig uthallighet. Detta arbete kommer fortga
under hosten.

Konsekvenserna av de lattade restriktionerna ar dnnu inte fullt ut analyserade vilket
bidrar till osdkra forutsittningar.



Jm Region Stockholm

Diarienummer

Stockholms lans sjukvdrdsomrade
RS 2020-0773

Plan for intern kontroll 2021, Deldr

3 Intern kontroll
Arbetet med intern kontroll syftar till att proaktivt sdkerstélla att verksamheten i
enlighet med vad fullméiktige beslutar:

uppfyller faststillda mal

nar langsiktig varaktighet och héllbarhet

bedriver verksamheten dndamalsenligt, sdkert och effektivt

foljer tillampliga lagar, beslut, foreskrifter, avtal, styrande dokument med mera
har tillforlitlighet i rapportering och information

Intern kontroll inom Region Stockholm regleras i riktlinjen for intern kontroll RS 2019-
0866 och utgar fran COSO-modellen, detta innebar att arbeta systematiskt med att
forutse risker och mojligheter och att proaktivt hantera och kommunicera dessa. De
fem komponenterna i COSO-modellen ar:

Styr- och kontrollmiljo
Riskbedomning

Kontroller och atgiarder
Information och kommunikation
Overvakning och uppféljning

Regionstyrelsen har ett 6vergripande ansvar for regionens verksamheter, utveckling
och ekonomiska stéllning. Styrelsen har ocksa uppsiktsansvar och ska 6vervaka hur den
interna kontrollen skéts i namnder och bolag samt utforma, utveckla och folja upp
Region Stockholms arbete med intern kontroll.

Niamnden har det yttersta ansvaret for den interna kontrollen inom sitt
verksamhetsomrade och ska sdkerstilla att den interna kontrollen ar tillracklig. Detta
innebar att varje namnd har ett ansvar for att det finns en organisation och processer
for den interna kontrollen.

Niamnden tar i samband med budget och verksamhetsplaneringen fram en plan for
intern kontroll, denna plan uppdateras och f6ljs upp vid tertial-, delars- och
arsrapportering.

Niamnden forsidkrar sig genom forvaltningschefens aterrapportering och revisorernas
granskning att den interna kontrollen ar tillrdcklig och att planen for intern kontroll
genomfors.

Forvaltningschefen ska vid behov foresla dtgarder for att sikerstilla en tillfredstillande
intern kontroll. Brister i den interna kontrollen ska omedelbart rapporteras till
namnden. Forvaltningschefen ska omedelbart agera om misstanke om brott uppstar.
Vid valgrundad misstanke om brott ska som regel polisanmalan goras. Vidare ska
namnden och andra relevanta beslutsfattare omedelbart informeras.

Planen for intern kontroll utgér namndens redovisning av arbetet med den interna
kontrollen och en forsiakran om att nodvandiga atgarder vidtagits for att uppna en
tillracklig intern kontroll. Den utgor samtidigt grunden for den information om intern
kontroll som ndmnden redovisar i andra rapporter.
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3.1 Styr- och kontrollmiljo

I nimndens instruktion och delegationsordning for sjukvardsdirektéren i SLSO
sakerstills en tydlig roll- och ansvarsfordelning till gagn for en effektiv hantering av
verksamhetens risker.

Utifrdn denna ansvarar sjukvardsdirektoren for det system for intern kontroll som
kravs for att hantera visentliga risker i den lopande verksamheten, bestdende av ett
antal grundlaggande anvisningar samt tydliga och dokumenterade instruktioner och
rutiner.

Sjukvardsdirektoren rapporterar regelbundet till nAimnden utifran faststillda rutiner.

3.2 Riskbedomning, atgarder och kontrollaktiviteter

3.2.1  Forandrade forutsattningar for intern kontroll

De risker som SLSO identifierat i planen for intern kontroll ska kopplas samman med
Region Stockholms 6vergripande mal for SLSO. Utifran dessa mal och risker tar SLSO
fram indikatorer och aktiviteter. Dessa sammanstalls sedan i styrkort for respektive
verksamhet inom SLSO. P detta satt kan den interna styrningen och kontrollen f6ljas
upp och maluppfyllelse mitas regelbundet under aret. Dessa kontroller bedoms kunna
genomforas enligt plan.

Konsekvensen av de lattade restriktionerna kopplade till covid-19 dr dnnu inte fullt ut
analyserade vilket i dagslaget bidrar till osdkra forutsattningar.

3.2.2  Analys och slutsatser

I internkontrollplan for 2021 identifierades ett 6kat antal risker inom ekonomi och
styrning. Riskerna finns framst inom hantering av icke barkraftiga verksamheter, 6kade
malkonflikter relaterade till olika styrningslogiker, 6verviltring av administration pa
vardpersonal, samt dven inom en kostnadsniva som inte ar langsiktigt hallbar och
bristande kostnadsmedvetande inom organisationen. SLSO har dessutom en hog risk
kopplat till forméagan att tillgodose digitaliseringsbehoven.

Andra betydande risker nar det giller verksamheten ar verksamhetens personal- och
kompetensforsorjning, samt informationssikerhet.

Risker i varierande grad finns nér det giller saval tillganglighet som patientsikerhet
samt kris- och katastrofberedskap.

SLSO har arbetat aktivt for att stirka den ekonomiska uppfoljningen inom
forvaltningens olika delar for att sikerstilla god ekonomisk hushéllning och en
ekonomi i balans. SLSO har dessutom arbetat med att uppritta business case vid
verksamhetsforandringar, genomfora oversyn av virdutbud och konkurrenssituation
samt anvianda R12 for att vidta proaktiva atgarder. Detta arbete kommer fortga under
hosten.
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SLSO har arbetat med att utveckla handlingsplaner inom bland annat
kompetensforsorjning och sikerstilla att riktlinjer, 6vergripande anvisningar och
rutiner hanteras pa ratt organisatorisk niva. SLSO har utvecklat stodet till
verksamhetens chefer inom exempelvis krishantering, arbetat aktivt med att forandra
arbetssatt avseende avvikelser och rapportering av patientsakerhet samt okat
digitaliseringsgraden.

SLSO har under borjan av 2021 infort ett nytt 4rende- och dokumenthanteringssystem,
infort Stratsys/Stodet for verksamhetsplanering samt utvecklat anviandningen av
onepage inom hela verksamheten. Detta arbete kommer fortga under resten av 2021.

For att kunna uppratthalla SLSO:s verksamhet vid extraordinira handelser pagar ett
arbete inom forvaltningen med att fortydliga aktiveringsplaner samt siakerstélla
léngsiktig uthallighet bade pa forvaltningsovergripande niva samt pa RE-niva. Att
tillvara ta erfarenheter fran hantering av pandemin orsakad av covid-19 kommer
fortsatt vara en prioriterad uppgift under hela 2021.

SLSO har under véren arbetat aktivt med att informera, utbilda och f6lja upp
informationssédkerhet for att sdkerstilla att Region Stockholms riktlinjer for
informationssédkerhet foljs och att integritetskiansliga uppgifter hanteras pa ett korrekt
satt. Ett arbete har dessutom genomforts under varen for att kartlagga projekt for att
sakerstalla kritiska funktioner inom och i vissa fall i tillagg till nuvarande journalsystem
for att forsoka tillgodose digitaliseringsbehoven.
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4 Sammanstaillning av risker
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fragetecknet.
Verksamhetsspecifikt
mal/Namndspecifikt Lokalt mal Risk Riskadgare
mal
En halso- och sjukvard 1 11924 Bristande Riskadgare
av god kvalitet patientsdkerhet Gabriel
Lagercran
tz
2 10908 Bristande Riskadgare
tillganglighet/bristande  Gabriel
formaga att andra Lagercran
arbetssatt tz
Uppna strukturerad 3 48300 Okande malkonflikter Riskdgare
styrning av Region relaterade till olika Karin
Stockholms styrningslogiker Persson
verksamheter
Ett resultat i balans 4 10913 Bristande Riskdgare
kostnadsmedvetandei  Karin
organisationen Persson
5 . 11919 Hantering av icke Riskdgare
barkraftiga Karin
verksamheter Persson
6 27876 En kostnadsniva som Riskdgare
inte ar langsiktigt Karin
hallbar Persson
Region Stockholm 7 11922 Okad svarighet att Riskagare
- attraktiv arbetsgivare rekrytera personal Lars
Dahlberg
Samhallsviktiga 8 37471 Bristande formaga att Riskdgare
funktioner uppratthalls uppratthalla Karin
vid extraordinara verksamhet, Persson
handelser och patientsdkerhet samt
klimatforandringar en ekonomi i balans
vid extraordinar
handelse
Systematisk 9 11923 Bristande ledarskap Riskadgare
kompetensforsorjning Lars
Dahlberg
Karnverksamheten ska 10 27877 Overviltring av Riskdgare
prioriteras administration pa Karin
vardpersonal Persson
Hog innovations- och 11 11928 Brister i Riskdgare
digitaliseringsgrad informationssdakerhete  Annika
n Jerhamre
12 . 48301 Formaga att tillgodose  Riskdgare
digitaliseringsbehoven ulf
Lockowan
dt

10
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o Drenumer

1 Lisanvisning

Bilaga 1 ger en 6vergripande sammanstallning av de risker, dtgarder och kontroller samt hur dessa kopplar till mélen for verksamheten. I bilaga 2 redovisas en
fordjupad sammanstillning dar &ven kommentarer till férandringar och avvikelser framgar. Nedan forklaras de olika nivier som utgér bedémningen for
riskernas riskniva, kontrollernas status och atgérdernas status och riskreducerande effekt.

Riskniva
e Mycket hog (r6d) - Ej acceptabla risker. Atgirder méste finnas for att sinka risknivan si langt det dr mojligt. Avvikelser méste motiveras.
e  Hog (orange) - Risker tolereras enbart da atgarder eller kontroller inte ar praktiskt genomférbara eller ekonomiskt forsvarbara. Risker ska i dessa fall
bevakas.
e Medelhog (gul) - Risker tolereras enbart om kostnader for atgarder och kontroller 6verstiger nyttan. Risker ska i dessa fall bevakas.
e Lag (gron) - Risker accepteras generellt utan atgard men ska bevakas. Nodvandigt att visa att de bibehalls pa denna niva.
e Mycket l4g (ljusgron) - Risker accepteras utan atgard.

Atgiirder
Status beskriver hur vl arbetet med atgérder foljer atgardsplanen.

Streck, ej paborjad

Gron, enligt plan

Gul, merparten atgardat men vissa delar kvarstar
ROd, étgird ej enligt plan

Effekt av dtgird beskriver hur vil de atgirder som genomforts har haft 6nskad riskreducerande effekt.

e  Streck, ej bedomt
e  Gron, bedoms ge onskad effekt
e Gul, att uppna 6nskad effekt bedoms som osékert
e Rod, bedoms inte fa Onskad effekt
Kontroller

Status beskriver om kontrollen dr genomférd och om det finns avvikelser.

Streck, kontrollen ej planerade att genomforas under perioden eller kommer att genomforas under kommande period/er.
Gron, kontrollen ar genomforda utan avvikelser

Gul, kontrollen dr genomférd med avvikelser

ROd, kontrollen ar inte genomford
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn .
Bristande patientsakerhet Patientsikerhetsberittelse och
systematiska granskningar
Riskdgare Frekvens
Gabriel Lagercrantz Arlig patientsikerhetsberittelse och
kontinuerliga analyser.
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff
Namn
Larande organisation
Atgirdsansvarig
Gabriel Lagercrantz
Startdatum
2021-01-01
Slutdatum
2021-12-31
Namn Namn .
Bristande tillganglighet/bristande Uppféljning av tillgingligheten utifran
formaga att andra arbetssatt styrkort
Frekvens
Riskdgare T1, delar och arsuppféljning.
Gabriel Lagercrantz Kontrollansvarig
Jennie Portnoff
Namn o ]
Utveckla uppfdljningen av
tillganglighetsmalen
Atgirdsansvarig
Gabriel Lagercrantz
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3  Uppna strukturerad styrning av Region Stockholms verksamheter
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn [ ]
Okande malkonflikter relaterade till Uppfdljning av styrkort
olika styrningslogiker Frekvens

T1, deldr och arsuppféljning
Riskdgare Kontrollansvarig
Karin Persson Jennie Portnoff

Namn =

Malkonflikter pa ratt niva
Atgirdsansvarig

Karin Persson
Startdatum

2021-01-01

Slutdatum

2021-12-31
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4  Ettresultat i balans

Diarienummer
RS 2020-0773

Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn [ ]
Bristande kostnadsmedvetande i Sarskilt fokus pa ekonomi i I6pande
organisationen uppféljningar

Frekvens
Riskdgare Manadsuppfdéljning
Karin Persson Kontrollansvarig

Jennie Portnoff

Namn o =

Uppféljning av ekonomi
Atgirdsansvarig
Karin Persson

Startdatum
2021-01-01
Slutdatum
2021-12-31

Namn Namn 9o

Hantering av icke barkraftiga Uppfoljning av ekonomiskt resultat inom

verksamheter verksamheterna

. Frekvens

Riskdgare Manadsuppféljning

Karin Persson Kontrollansvarig

Jennie Portnoff

Namn

Regelbunden uppféljning och atgardsplaner
Atgirdsansvarig

Karin Persson

Startdatum

2021-01-01
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Slutdatum
2021-12-31
Namn Namn .
En kostnadsniva som inte &r langsiktigt | Uppféljning av ekonomiskt resultat inom
hallbar verksamheterna
Frekvens
Riskdgare Manadsuppfdljning
Karin Persson Kontrollansvarig
Jennie Portnoff
Namn o =
Regelbunden uppféljning
Atgirdsansvarig
Karin Persson
Startdatum
2021-01-01
Slutdatum
2021-12-31
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn
Okad svdrighet att rekrytera personal Uppfljning av indikatorer

Frekvens
Riskdgare T1, deldr och arsuppfoljning.
Lars Dahlberg Kontrollansvarig

Jennie Portnoff

Namn

Tydliggor handlingsplan och strategi for
rekrytering/kompetensférsorjning.
Atgirdsansvarig

Lars Dahlberg

Startdatum

2021-01-01

Slutdatum

2021-12-31
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn .
Bristande férmaga att uppratthalla Uppfalining av verksamheten
verksamhet, patientsdkerhet samt en Frekvens
ekonomi i balans vid extraordinar Kontinuerligt samt uppféljning av styrkorten
héndelse i samband med T1, delar och

arsuppfoljning.
Riskdgare Kontrollansvarig
Karin Persson Jennie Portnoff

Namn ]

Tillvarata erfarenheter
Atgirdsansvarig

Karin Persson
Startdatum
2021-01-01

Slutdatum

2021-12-31
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn .
Bristande ledarskap Folj upp verksamhetsomradenas
verksamhet
Riskdgare Frekvens
Lars Dahlberg Medarbetarenkat arligen. Chefsdialoger
kontinuerligt.
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff
Namn
Tydliga former for uppféljning av
verksamhetschefer

Atgirdsansvarig
Lars Dahlberg
Startdatum
2021-01-01
Slutdatum
2021-12-31
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8 Kirnverksamheten ska prioriteras
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn
Overviltring av administration p Uppfdljning av indikator
vardpersonal Frekvens

T1, deldr och arsuppfoéljning.
Riskdgare Kontrollansvarig
Karin Persson Jennie Portnoff

Namn o =

Inférande av digitala system
Atgirdsansvarig

Annika Jerhamre
Startdatum

2021-01-01

Slutdatum

2021-12-31
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9 Hog innovations- och digitaliseringsgrad
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Risk Kontroll Status | Atgird Status  Effekt
Namn Namn [ ]
Brister i informationssakerheten Uppfoljning av inrapporterade incidenter
Frekvens
Riskigare Arligen
Annika Jerhamre Kontrollansvarig
Jennie Portnoff
Namn o =
Riktlinjer framtagna
Atgirdsansvarig
Annika Jerhamre
Startdatum
2021-01-01
Slutdatum
2021-12-31
Namn Namn [ ]
Férmaga att tillgodose Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser
digitaliseringsbehoven Frekvens
[ | Arligen
Riskdgare Kontrollansvarig
UIf Lockowandt Jennie Portnoff
Namn ]
Sakerstalla kritiska funktioner i nuvarande
system
Atgirdsansvarig
UIf Lockowandt
Startdatum
2021-01-01
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1 Lisanvisning

Bilaga 2 ger en fordjupad sammanstéllning av de risker, dtgarder och kontroller samt hur dessa kopplar till malen for verksamheten. I bilaga 1 redovisas en
overgripande sammanstéllning. Nedan forklaras de olika nivaer som utgér bedémningen for riskernas riskniva, kontrollernas status och &tgardernas status
och riskreducerande effekt.

Riskniva
e Mycket hog (r6d) - Ej acceptabla risker. Atgirder méste finnas for att sinka risknivan si langt det dr mojligt. Avvikelser méste motiveras.
e  Hog (orange) - Risker tolereras enbart da atgarder eller kontroller inte adr praktiskt genomforbara eller ekonomiskt forsvarbara. Risker ska i dessa
fall bevakas.
e Medelhog (gul) - Risker tolereras enbart om kostnader for atgarder och kontroller 6verstiger nyttan. Risker ska i dessa fall bevakas.
e Lag (gron) - Risker accepteras generellt utan atgard men ska bevakas. Nodvandigt att visa att de bibehalls pa denna niva.
e Mycket l4g (ljusgron) - Risker accepteras utan atgard.

Atgiirder
Status beskriver hur vl arbetet med atgérder foljer atgardsplanen.

Streck, ej paborjad

Gron, enligt plan

Gul, merparten atgardat men vissa delar kvarstar
ROd, dtgird ej enligt plan

Effekt av tgird beskriver hur vil de atgirder som genomforts har haft 6nskad riskreducerande effekt.

e  Streck, ej bedomt

e  Gron, bedoms ge onskad effekt

e Gul, att uppna 6nskad effekt bedoms som osékert
e Rod, bedoms inte fa Onskad effekt

Kontroller
Status beskriver om kontrollen dr genomférd och om det finns avvikelser.

Streck, kontrollen ej planerade att genomforas under perioden eller kommer att genomforas under kommande period/er.
Gron, kontrollen ar genomford utan avvikelser

Gul, kontrollen dr genomfoérd med avvikelser

ROd, kontrollen ir inte genomford
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2  En hilso- och sjukvard av god kvalitet

2.1  Bristande patientsiikerhet

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
11924 g Bristfalliga rutiner for att identifiera patientsakerhetsrisker. Risk for underrapportering avvikelser och brister i Gabriel
Sannolikhet analys, uppfdljning och atgarder. Samma risk avseende klagomal. Lagercrantz
2 Konsekvens Risksamordnare
Konsekvens Bristande forebyggande arbete kan leda till vardskada. Oférmaga att Jennie Portnoff
4 rapportera, analysera och dra lardom av avvikelser och klagomal kan leda till att de upprepas.
Kommentar

Patientsdkerhetsberéttelsen for 2020 presenterades under varen. Arbetet med patientsikerhetsberéttelsen for 2021 pagér fortlopande under aret. En ny
nationell mall f6r patientsdkerhetsberittelse &dr under utarbetande vilket kan paverka SLSO:s arbete under aret. Risker for patientsiakerhetsbrister har
identifierats och arbetet med att kommunicera dem och systematisera det forebyggande arbetet for att minimera riskerna pagar enligt plan.

Kontroll Status

Namn .

Patientsdkerhetsberattelse och systematiska granskningar
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
Arlig patientsakerhetsberittelse och kontinuerliga analyser.

Beskrivning
Patientsdkerhetsberattelse, analys av handelsevis, avvikelsehantering.

Kommentar
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Status

Arbetet med patientsdkerhetsberattelsen for 2021 pagar. Det kan dock komma att paverkas av framtagandet av nya nationella riktlinjer for

patientsdkerhetsberattelser. Handelsevis online ar etablerat som ett led i att 6ka digitalisering och underlatta analysen av rapporterade avvikelser.

tillsammans med patientndmnden och IVO for en digitalplattform ar pabérjad.

Ett pilotprojekt

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Larande organisation 2021-01-01 2021-12-31

Atgirdsansvarig
Gabriel Lagercrantz

Atgardsbeskrivning
Minska brister i patientsdakerheten genom att ldra av goda exempel och anvanda kollegial revision. Handelseanalys och egenkontroller.

Kommentar

Mallar for patientsdkerhet har tagits fram av VS patientsdakerhet som ett led i att skapa ett ramverk fér egenkontroller inom SLSO. Det fortsatta arbetet har dock
forsenats nagot. Ett arbete for att ta fram en strukturerad aterrapportering av patientsakerhetsrisker pagar enligt plan. Syftet ar att bidra till den larande

organisationen genom goda exempel.

2.2  Bristande tillgiinglighet/bristande forméga att indra arbetssiitt

Riskvarde Riskbeskrivning
10908 8 For langa vantetider. Oférmaga att dndra arbetssatt exempelvis digitalisering. Bristande kvalitet fér patienten.
Sannolikhet Bristande maluppfyllelse. Bristande tillgdnglighet kan leda till vardskada.
2 Konsekvens
Konsekvens

Riskdgare
Gabriel
Lagercrantz
Risksamordnare
Jennie Portnoff



o Drenumer

4 Onddig vantan for patienten, kan leda till 6kad oro och senare insatt behandling.

Kommentar

Ett arbete pagar for att konstant forbéttra tillgangligheten for patienter och minska véntetiderna. Digitalisering &r en del i detta arbete bade genom
tidsbokning pa natet samt tillgangligheten till digitala virdm&ten. Med anledning av covid-19 har tillgdngligheten organiserats annorlunda och de digitala
vardmotena har okat kraftigt. Ett arbete pagar for att kartldgga och analysera vilka virdmoten som ar lampliga att ha som digitala besok och vilka typer av
vardmoten som kraver fysiska besok for att pa detta sitt forbattra kvaliteten och tillgdngligheten samt bidra till 6kad patientsdkerhet.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av tillgangligheten utifran styrkort
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Uppfoljning av tillganglighetsindikatorer. Folja digitaliseringsgraden.

Kommentar

Tillgdngligheten utifran styrkorten samt digitaliseringsgraden foljdes upp i samband med T1 och planeras for delaret.
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Atgard
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Utveckla uppféljningen av tillganglighetsmalen 2021-01-01 2021-12-31 . =

Atgardsansvarig
Gabriel Lagercrantz

Atgsrdsbeskrivning

Utveckla uppféljningen av tillginglighetsmalen i styrkorten. Fortsatt utveckling av digital vard. Andrade arbetssatt. Sikerstilla aktiviteter som stddjer 6kad
tillganglighet i respektive verksamhets verksamhetsplan.

Kommentar

En diskussion och analys av indikatorn tillganglighet pagar. En analys av dndrade arbetssatt pagar for att forbattra tillgdnglighet och kvalitet. Digitala vardméten har
okat.
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3  Uppna strukturerad styrning av Region Stockholms verksamheter

3.1 Okande mélkonflikter relaterade till olika styrningslogiker

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
48300 12 Agarstyrning/bestéllarstyrning/malstyrning/ekonomistyrning ar inte alltid dverensstimmande Karin Persson
Sannolikhet Konsekvens Risksamordnare
4 Fokus pa fel saker, otydlighet. Suboptimal styrning. Jennie Portnoff
Konsekvens
3
Kommentar

Oversynen av fullmiktiges indikatorer 4r genomford. Resultatet av denna kommer i och med majoritetens budgetforslag. Fortydligande av styrkedjan
inom SLSO pégéar. Utvecklingsarbete som har pausat pa grund av pandemin &terupptas nu. Utbildningsinsatser for verksamheten géllande
verksamhetsplaner/-uppfoljning samt Stodet/Stratsys kommer att genomf6ras under hosten.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av styrkort
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning

Beskrivning
Regelbunden uppféljning av SLSO:s styrkort

Kommentar
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Kontroll Status

Styrkorten har féljts upp per vardgren i samband med uppfdljning av T1.Uppféljning inplanerad efter delaret.

Atgard
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Malkonflikter pa ratt niva 2021-01-01 2021-12-31 =

Atgardsansvarig
Karin Persson

Atgsrdsbeskrivning
Tydliggbra malstyrningen pa central och lokal niva. Gora styrningslogiken sa tydlig som majligt for verksamheterna.

Kommentar

SLSO har deltagit i arbetet med RLK:s arbete att se 6ver indikatorerna som ar beslutade av fullmaktige for att dessa ska harmoniseras med de indikatorer som finns i
vardavtal och forfragningsunderlag.

Ett fortydligande av styrprocesser inom SLSO pagar.

Stratsys/stodet ar infort inom organisationen for planering och uppféljning av styrkort/ aktivitetsplaner.
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4  Ettresultat i balans

4.1 Bristande kostnadsmedvetande i organisationen

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
10913 ¢ Oformaga att forsta ekonomiska konsekvenser av fattade beslut i stort och smatt. Karin Persson
Sannolikhet Konsekvens Risksamordnare
3 Fokus pa felaktiga ekonomiska atgarder. Onodiga kostnader. Jennie Portnoff
Konsekvens
3
Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar enligt plan. Utifran det ekonomiska resultatet i augusti sa berdknas det av fullméktige faststéllda resultatkravet uppnas.

Kontroll Status

Namn .

Sarskilt fokus pa ekonomi i I6pande uppféljningar
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
Manadsuppfoljning

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har skett enligt plan.
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Kontroll Status
Atgird

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Uppfoljning av ekonomi 2021-01-01 2021-12-31 ® =

Atgardsansvarig
Karin Persson

Atgardsbeskrivning
Utveckla och utdka anvandning av onepage.

Kommentar

Ett arbete pagar for att utveckla och utoka anvandning av onepage.

4.2 Hantering av icke barkraftiga verksamheter

Riskvarde Riskbeskrivning Riskdgare
11919 16 Svarigheter att identifiera ratt atgarder. Svarigheter att fa avveckla verksamheter, om atgarder inte bedéms mojliga Karin Persson

Sannolikhet eller tillrackliga. Risksamordnare
. 4 Konsekvens Jennie Portnoff

Konsekvens Paverkar det ekonomiska resultatet och tar kraft fran verksamheten.
4



JJ& Region Stockholm

Kommentar

Fokus pa att hantera virden och vaccinationerna under 2021.

Kontroll

Diarienummer
RS 2020-0773

Status

Namn

Uppfoéljning av ekonomiskt resultat inom verksamheterna

Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
Manadsuppfoljning

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har genomforts enligt plan.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Regelbunden uppféljning och atgardsplaner 2021-01-01 2021-12-31

Atgardsansvarig
Karin Persson
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Atgard

Atgsrdsbeskrivning
Regelbunden uppféljning av verksamheternas ekonomiska barkraftighet och upprattande av atgardsplaner vid behov. Genomfdéra 6versyn av vardutbud och
konkurrenssituation.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar genomfors enligt plan.

4.3 En kostnadsniva som inte ir langsiktigt hallbar

Riskvarde Riskbeskrivning Riskdgare
27876 g9 Kortsiktig ekonomisk planering/framforhalining. Bristande férmaga att anpassa kostnader till ndrad Karin Persson
Sannolikhet ersattning/forutsattningar. Risksamordnare
3 Konsekvens Jennie Portnoff
Konsekvens Underskott som inte hanteras. Resultatkravet for SLSO uppnas inte. Kortsiktiga beslut som langsiktigt inte ar hallbara.
3 Okad uppmaérksamhet (reaktivt) pd ekonomi och 3tgérder, tar kraft och resurser fran verksamhet och utveckling.
Kommentar

Uppf6ljning av ekonomin har skett vid verksamhetsuppfoljningar. I delérsbokslutet redovisar SLSO ett resultat pd 374,2 mkr vilket dr 87,5 mkr battre 4n
periodens budget.

Under 2021 har intdkter och kostnader relaterade till pandemin erhéllits/uppstéatt vilket innebér att den 1dngsiktiga ekonomiska utvecklingen ar
svarbedomd.
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Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av ekonomiskt resultat inom verksamheterna
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
Manadsuppfoljning

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser. Uppratta business case vid verksamhetsforandringar.

Kommentar

Planerade aktiviteter for 2021 férvantas genomforas. Dock rader det osdkerhet med anledning av hur smittspridningen av covid-19 fortsatter samt hur den
pagaende vaccinationen mot covid-19 fortskrider. Uppféljning av ekonomin har skett vid verksamhetsuppféljningar. Business case upprattas vid
verksamhetsférandringar.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Regelbunden uppféljning 2021-01-01 2021-12-31 . -]

Atgardsansvarig
Karin Persson
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Atgard

Atgsrdsbeskrivning

Utveckla stodet av ekonomisk analys fér verksamheterna. Regelbunden uppféljning av verksamheternas ekonomi for att sakerstalla ekonomisk langsiktighet.
Anvanda R12-prognoser for att vidta proaktiva atgarder.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har skett enligt plan. R12 prognoser beraknas per tertial.
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5 Region Stockholm - attraktiv arbetsgivare

5.1  Okad svarighet att rekrytera personal

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
11922 g Svart att uppratthalla produktion och kontinuitet pa grund av rekryteringsproblem Lars Dahlberg
Sannolikhet Konsekvens Risksamordnare
2 Kan ge brister i patientsdkerhet och férsamrad ekonomi. Jennie Portnoff
Konsekvens
4
Kommentar

Ett inférande av ProCompetence samt kompetensstegar dr paborjat. En utvirdering av hur inférandet av KOL fungerar i de verksamheter som har infort
KOLL har genomforts. En analys av resultatet pagar for att dels f en tydligare bild av nyttan med KOL, dels fa underlag for strategi och genomférande i

det fortsatta inférandet. Hur arbetet kommer fortskrida under aret paverkas dock av férutséttningar for verksamheterna med anledning av covid-19 och
vaccinationer.

Kontroll Status

Namn

Uppfoljning av indikatorer
Kontrollansvarig

Jennie Portnoff

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Uppfoljning av indikatorer.

Kommentar
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Kontroll Status

Uppfoljning av indikatorer har skett i samband med uppféljning av T1 och planeras for delaret.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Tydliggor handlingsplan och strategi for rekrytering/kompetensforsorjning. 2021-01-01 2021-12-31

Atgirdsansvarig
Lars Dahlberg

Atgirdsbeskrivning
Uppratta kompetensforsorjningsplaner inom respektive verksamhet. Anpassa koll sa att det stodjer kompetensen inom kdrnverksamheten.

Kommentar

Arbetet med kompetensstegar och ProCompetens pagar men har forsenats med anledning av covid-19.
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6  Sambhiillsviktiga funktioner uppritthalls vid extraordinira hindelser och klimatforiandringar

6.1  Bristande formaga att uppritthalla verksamhet, patientsiikerhet samt en ekonomi i balans vid extraordiniar

hiandelse
Riskvarde Riskbeskrivning Riskdgare
37471 9 Svarigheter att uppratthalla SLSO:s verksamhet och ataganden vid extraordinara handelser. Karin Persson
Sannolikhet Konsekvens Risksamordnare
3 Bristande maluppfyllelse (ekonomi, kvalitet, arbetsmiljo). Jennie Portnoff
Konsekvens
3
Kommentar

Belastningen pad HLM frén vaccinationsuppdraget minskade tydligt vid midsommar da uppdraget for dem kraftigt begransades. Kommande
vaccinationskampanjer frdn senhost och framét géllande bade covid-19 (ovaccinerade samt dos 3) samt ordinarie vaccinationskampanj kommer innebara
en 6kad belastning igen. SLSO arbetar i samverkan med HSF for att volymerna ska bli hanterbara bland annat genom att tillse att andra vardaktorer via
avtal kan vara delaktiga framover.

Ett arbete har paborjats, inom ramen for Regionalt kunskapscentrum kris- och katastrofpsykologi, att organisera ett krisstodscentra for hantering av kriser
iregionen.

Arbete pagér med uppdaterat SLSO:s kris- och katastrofmedicinska beredskapsplan. SLSO har haft méte med EKMB for att diskutera SLSO:s uppdrag i
enlighet med regionens katastrofmedicinska beredskapsplan.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av verksamheten
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff
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Kontroll Status

Frekvens
Kontinuerligt samt uppféljning av styrkorten i samband med T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser. Uppfdljning av styrkort.

Kommentar

Styrkorten foljdes upp i samband med uppféljning av T1 och planeras for delaret. Ekonomiska- och verksamhetsanalyser har genomforts kontinuerligt vid behov
under varen.

Atgard
Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av atgérd
Tillvarata erfarenheter 2021-01-01 2021-12-31 B

Atgardsansvarig
Karin Persson

Atgsrdsbeskrivning
Fortydliga aktiveringsplaner. Sakerstall langsiktiguthallighet. Tillvarata erfarenheter under pandemin for att forbattra kris-och katastrofhantering.

Kommentar

Ett arbete pagar for att tillvarata erfarenheter fran hanteringen av pandemin orsakad av covid-19. Risk- och konsekvensanalyser for patientsakerhet och arbetsmiljo
pagar.
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7 Systematisk kompetensforsorjning

7.1 Bristande ledarskap

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
11923 12 Verksamhetschefen ar en nyckelroll i SLSO:s styr- och ledningsmodell. Ska ges stod att ha forutsattningar att kunna ta Lars Dahlberg
Sannolikhet sitt ansvar. Om chefer sviktar eller brister i sitt uppdrag, dventyras bade kvalitet och ekonomi. Risksamordnare
3 Konsekvens Jennie Portnoff
Konsekvens Bristande maluppfyllelse (ekonomi, kvalitet, arbetsmiljo)
4
Kommentar

Utbildningsinsatser for chefer har genomforts enligt plan via digitala utbildningar och kommer fortgé under aret.

En forstarkning av resurserna for chefsstod har genomforts. Ett sdrskilt projekt for arbete med strategisk chefsforsorjning inom primarvarden pagér.

Kontroll Status

Namn .

Folj upp verksamhetsomradenas verksamhet
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
Medarbetarenkat arligen. Chefsdialoger kontinuerligt.

Beskrivning
Medarbetarenkat och chefsdialoger.

Kommentar

SLSO:s styrkort foljdes upp i samband med uppféljningen av T1 och &r planerad for delaret. En medarbetarenkdt kommer genomforas under hosten.
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Kontroll Status
Verksamheterna foljs upp kontinuerligt av SLSO:s ledning.

Atgard

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Tydliga former fér uppfdljning av verksamhetschefer 2021-01-01 2021-12-31

Atgardsansvarig
Lars Dahlberg

Atgsrdsbeskrivning

Etablera tydliga former for uppféljning av verksamhetschefer, genom att f6lja upp verksamheternas resultat/kvalitet. Utveckla stod till chefer och ledningsgrupper.

Kommentar

Verksamheternas resultat och kvalitet har foljts upp i samband med uppféljningen av T1 och planeras for delaret. Stod till chefer med anledning av covid-19 finns

tillgangligt inom forvaltningen.
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8 Kirnverksamheten ska prioriteras

8.1 Overviiltring av administration pa vardpersonal

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
27877 12 Okade administrativa krav samt krav pa effektivisering av administrationen. Karin Persson
Sannolikhet Konsekvens Risksamordnare
4 Minskade resurser for kdarnverksamheten. Jennie Portnoff
Konsekvens
3
Kommentar

Risken ar svirbedomd med tanke p& pandemin. Administrativ personal med sjukvardskompetens har i stor utstrackning atergétt till ordinarie arbete. En
hel del utvecklingsprojekt samt uppfoljningar etc har stéllts in under pandemin varfor det ar svart att avgora hur risken utvecklas.

Kontroll Status

Namn

Uppfoljning av indikator
Kontrollansvarig

Jennie Portnoff

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Uppfoljning av indikatorn andel administrativ personal av totala kostnader.

Kommentar

Indikatorn andel administrativ personal har matts i samband med resultatet for T1 och delaret.
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Kontroll Status
Atgird

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Inférande av digitala system 2021-01-01 2021-12-31 . =

Atgardsansvarig
Annika Jerhamre

Atgardsbeskrivning
Inférande av ett nytt arende- och dokumenthanteringssystem. Minska lokal administration genom att minsk lokala rutiner. Tydlig styrning uppifran och ner.
Inférande av Stratsys/Stddet for verksamhetsplanering.

Kommentar

Ett nytt drende- och dokumenthanteringssystem &r i drift sedan den 1 januari 2021. Ett arbete med att se 6ver och féra dver styrande dokument pagar I6pande
under aret. Stratsys/Stodet ar infort inom verksamheterna for verksamhetshetsuppféljning.
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9 Hog innovations- och digitaliseringsgrad

9.1 Brister i informationssikerheten

Riskvdrde Riskbeskrivning Riskdgare
11928 g Risk att SLSO inte lever upp till regionens riktlinjer for informationssakerhet. Annika Jerhamre
Sannolikhet Konsekvens Risksamordnare
2 Okande risker fér dalig hantering av integritetskdnsliga uppgifter. Jennie Portnoff
Konsekvens
4
Kommentar

Arbetet med regelefterlevnadskontroller av SLSO:s verksamheter har genomforts efter den senaste internrevisionen i vilken behovet av
regelefterlevnadskontroller pitalades. Verksamhetsgenomgangarna har tackt in stora delar av SLSO:s kdrnverksamhet sa som psykiatri, barnhélsovérd,
husldkarmottagningar och rehabverksamhet. Atta genomgangar dr genomférda pa verksamhetsniva dir en verksamhet manga ginger innefattar flera
enheter t.ex. Mirsta Rehab vilken inbegriper fem enheter.

Det har genomforts fjorton stycken kontroller av informationssidkerhet i SLSO:s IT-system dar malet for dret ar att genomf6ra femton stycken.

Det har skett en 6versyn och uppdatering pa intranitet gallande informationssikerhet, intranétet dr en primér kommunikationskanal inom SLSO for
informationssékerhet.

I syfte att sdkerstilla informationssékerhet vid upphandling sa har funktionen for informationssékerhet tillsammans med upphandlingsenheten gatt
igenom och identifierat kommande upphandlingar dar krav pa informationssédkerhet méste stéllas. Arbetssittet innebar att SLSO stéller nddvéndiga krav
for att information och personuppgifter ska hanteras sékert av leverantorer.

En arsrapport om informationssékerhet ar framtagen till ndmnden for att béttre leva upp till de informationssékerhetskrav som stills pa SLSO.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av inrapporterade incidenter
Kontrollansvarig
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Kontroll Status

Jennie Portnoff

Frekvens
Arligen

Beskrivning
Uppfdljning av inrapporterade incidenter via helpdesk eller hdndelsevis. Rapporteras arligen till SLG.

Kommentar

Det har genomforts fjorton stycken kontroller dar malet for aret ar att genomféra femton stycken.

En arlig rapportering for incidenter for 2020 har rapporterats till ledningsgruppen.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Riktlinjer framtagna 2021-01-01 2021-12-31 ® =

Atgardsansvarig
Annika Jerhamre

Atgsrdsbeskrivning
Kommunicera framtagna riktlinjer for informationssakerhet inom SLSO. Systematisk uppféljning. Samtliga medarbetare ska ha genomgatt GDPR- och DISA-
utbildning. Kvalitetsdkringsrad och forskningsberedning. Anpassa SLSO:s underlag for innovation och digitalisering for att félja radande lagstiftning.

Kommentar

Systematiska genomgangar med verksamheterna har genomférts. Utbildning for informationssdkerhet har genomforts inom ramen fér BAS-utbildningen for nya
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Atgard
chefer inom SLSO. Fler BAS-utbildningar kommer genomféras under hosten.

9.2 Formaga att tillgodose digitaliseringsbehoven

Riskvarde Riskbeskrivning Riskdgare
48301 16 FVM nedlagt. Sattet nuvarande journalsystemet ar byggt pa stéller till problem bade med underh&ll och UIf Lockowandt
Sannolikhet  vidareutveckling. Risksamordnare
. 4 Konsekvens Jennie Portnoff
Konsekvens Okade kostnader, uteblivna effektiviseringsméjligheter
4
Kommentar

En marknadsundersokning for att kartldgga forutsittningar for ev regional upphandling av journalsystem genomford. Analys av SLSO digitalisering driven
av pandemin paboérjad. Forstudie av SLSO:s behov av varddatalager paborjad. Oversyn av FOA-struktur pagdende samt konkret etablering pa SLSO av
styrning avseende upphandling av regionovergripande specialistsystem. Inledande strategiskt arbete for breddning av distansvérd och etablering av
hemmonitorering.

Kontroll Status

Namn .

Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser
Kontrollansvarig
Jennie Portnoff

Frekvens
Arligen
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Kontroll Status

Beskrivning
Genomfora verksamhetsanalyser och ekonomiska analyser.

Kommentar

Verksamhetsanalyser och ekonomiska analyser har genomférts [6pande.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Sakerstalla kritiska funktioner i nuvarande system 2021-01-01 2021-12-31 -]

Atgardsansvarig
Ulf Lockowandt

Atgsrdsbeskrivning
Identifiera ett antal projekt inom ramen for vard IT for att identifiera och sakerstalla kritiska funktioner inom och i vissa fall i tillagg till nuvarande system.

Kommentar

Projekt for att sdkerstalla kritiska funktioner i nuvarande system pagar.
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