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1 Forvaltningschefens kommentar

1.1 Viasentliga hindelser
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Utfall 2022 e Utfall 2023 = = = = Budget 2023 A Prognos oktober

Stockholms ldns sjukvardsomrade (SLSO) redovisar for 2023 ett negativt resultat pa
280 mkr, 481 mkr siamre an faststallt resultatkrav och 514 mkr simre dn 2022.
Resultatet ar i linje med den lagda prognosen i oktober (-275 mkr).

SLSO:s intakter har utfallit 516 mkr (3,4 %) hogre an budget och 1 539 mkr (10,9 %)
hogre an 2022. Framst har intakter kopplade till FoUU och externa projekt utfallit hogre.
Okade forsiljningsvolymer inom hjilpmedel samt obudgeterat tillskott av erséittningar
till vardavtal (psykiatri) har ocksa bidragit till den positiva budgetavvikelsen.

SLSO:s kostnader har utfallit 1 008 mkr (6,8 %) hogre dn budget och 2 052 mkr (14,8 %)
hogre an samma period foregaende ar. Framst har kostnader for bemanning (inklusive
inhyrd personal) och inflationsdrivna kostnader sdsom material, hyra 6kat mer an
budgeterat. Personalkostnader har 6kat framst som en effekt av dels det hogre po-
palagget for 2023, dels ett hogre utfall 4n budgeterat i 16nerevision.

Samtliga vardgrenar, med undantag for hjalpmedel, redovisar visentliga negativa
resultatavvikelser. I huvudsak férklaras underskotten av kraftigt 6kade
bemanningskostnader (inkluderat inhyrning). Totalt redovisar SLSO ett utfall avseende
bemanningskostnader, inklusive inhyrning som ar 707 mkr (6,8 %) hogre dn budget och
1775 mkr (18,9 %) hogre 4n 2022.

Viasentliga avvikelser som forklarar det redovisade underskottet for 2023:

e Region Stockholms kompensation for 6kat po-palagg har inte fullt ut tackt den
faktiska 6kningen av po-pélaggskostnad. Totalt sett saknas ca 244 mkr till full
kompensation.
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e arets lonerevision har utfallit 1 % hogre dn budgeterat vilket okat
personalkostnadsutfallet med 8o mkr.

e uppriakning av semesterloneskuld och 6vriga 1oneskulder med 2024 érs po-
paldagg har paverkat resultatet negativt med 21,5 mkr.

e det hoga inflationslaget forklarar kostnadsokningar 6ver budget med omkring
100 mkr (5,6 %).

e Covid-19 har aven under 2023 haft en negativ paverkan pa SLSO:s ekonomi. I
resultatet finns kodade merkostnader pa narmare 22 mkr.

I verksamhetsplanen 2023 pekade nimnden ut foljande prioriterade
omraden:

e kompetensforsorjning, se vidare avsnitt 4,2
e vardprocesser, se vidare avsnitt 2.2.2.1
e vard pa distans, se vidare avsnitt 2.2.3.8

1.2 Ledningens atgirder

For att sdkerstilla en 1angsiktig héllbar ekonomi gavs samtliga verksamheter uppdraget
att uppratta plan for ekonomi i balans. En SLSO-6vergripande handlingsplan som
konsoliderar effekterna av verksamheternas atgarder samt gemensamma Gvergripande
atgirder togs fram och har f6ljts upp under aret.

I SLSO:s 6vergripande atgardsplan, som upprattades under i tertial 1, for ekonomi i
balans fanns atgarder om 227 mkr, dir den storsta posten avsag minskade
bemanningskostnader pa 115 mkr, produktivitetsokningar och minskning av inhyrd
personal omfattande 35 mkr vardera. Darutover planerades minskning av
administrationskostnader med 26 mkr och 6vriga atgarder summerades till 16 mkr.

Ackumulerat for 2023 har atgiarderna haft en ekonomisk effekt pa 70 mkr. Se vidare
avsnitt 5.2
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2  Styrning och ledning

2.1 Verksamhetsfakta

Stockholms lans sjukvardsomrades (SLSO) roll och uppdrag regleras av
regionfullméaktiges reglemente. SLSO ansvarar for Region Stockholms verksamhet inom
primarvard, geriatrik, psykiatri, habilitering, hjalpmedel, avancerad sjukvard i hemmet,
beroendevard och regionens insatser inom sjukvardsomradet enligt lagen (1993:387) om
stod och service till vissa funktionshindrade. Detta géller med undantag for priméarvard,
geriatrik och vuxenpsykiatri inom Norrtilje kommun samt med undantag for geriatrik
inom Salems, Nykvarns och Sodertalje kommun.

SLSO ska bedriva sin verksamhet i enlighet med 6verenskommelser som ingas med
halso- och sjukviardsnamnden (HSN) och primarvardsndamnden (PVN) eller andra
uppdragsgivare.

Stockholms ldns sjukvardsomrade ska:

e bedriva hilso- och sjukvéard pa uppdrag av och mot ersiattning fran hilso- och
sjukvardsndmnden och primarvardsndmnden,

e ansvara for att det finns ett ledningssystem for kvalitet och patientsidkerhet inom
dess verksamhetsomrade,

e regelbundet genomfora och redovisa jamforelser med annan likvardig
verksamhet inom Region Stockholm och nationellt,

¢ samverka med andra vardgivare och huvudmaén for att sdkerstilla att patientens
vag genom varden blir sdker och enkel samt att omhiandertagandet sker pa mest
effektiva vardniva,

e utarbeta samordnade vardprocesser i samverkan med Karolinska
universitetssjukhuset, 6vriga akutsjukhus och andra av Region Stockholm
finansierade vardgivare samt med berérda kommuner,

e utveckla nationellt och internationellt konkurrenskraftiga centrum inom
forskning och sjukvard i samrad med Karolinska Institutet,

e bedriva klinisk utbildning och ta emot studenter fran de lirosaten som Region
Stockholm har tecknat avtal med,

e ansvara for Region Stockholms akademiska specialistcentrum,

e registrera och spara de biobanksprover som ska bevaras i Stockholms medicinska
biobank,

e fortsitta utvecklingen av egna resultatenheter inom sin vardproducerande
verksambhet.

Kiarnverksamheten ar organiserad i sex vardgrenar som leds av néarsjukvardschefer.

Inom vardgren Primarvard har indelning gjorts utifran tre geografiska omraden vilka ar;
Priméarvérd Sodra, Primarvard Stockholm och Primérvard Norra. Dessa leds av varsin
narsjukvardschef. Primarvarden ansvarar for:
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e Akademiskt primarvardscentrum

¢ Amningsmottagningar

e Barnavardscentraler

e Barnmorskemottagningar

e Forsakringsmedicinsk utredningsmottagning Nacka Sjukhus
¢ Gynekologmottagning

e Logopedmottagningar

e Mansmottagning

e Rehabmottagningar

e Stockholms mottagning for sexuell hélsa
e Ungdomsmottagningar

e Vardcentraler

Inom vardgren Primarvard bedrivs ocksa forskning och utbildningsinsatser tillsammans
med Karolinska Institutet och andra larosaten.

Vardgren Psykiatri omfattar:

e Beroendecentrum Stockholm

e Barn- och ungdomspsykiatri (BUP)
e Norra Stockholms psykiatri

e Psykiatri Nordvast

e Psykiatri Sydvast

e Psykiatri S6dra Stockholm

e Psykiatricentrum Sodertélje

e Rittspsykiatrisk vard Stockholm

e Centrum for atstorningar

e Centrum for psykiatriforskning

Inom vardgren Psykiatri bedrivs ocksa forskning och utbildningsinsatser tillsammans
med Karolinska Institutet och andra larosaten.

Vardgren Geriatrik/ASiH

Geriatrisk vard ar specialiserad vard till dldre manniskor som behover medicinsk
utredning, behandling och rehabilitering. Inom geriatrik finns bade heldygnsvard och
Oppna mottagningar sasom till exempel osteoporosmottagning och kognitiv mottagning.

Inom SLSO finns tva geriatriska kliniker:

e Sabbatsbergsgeriatriken pa Sabbatsbergs sjukhus
e Jakobsbergsgeriatriken pa Jakobsbergs sjukhus

Avancerad sjukvard i hemmet (ASIH) ar ett alternativ till heldygnsvard pa sjukhus. Inom
SLSO finns tva verksamheter: Bada verksamheterna har palliativa
slutenvardsavdelningar.
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e ASTH Stockholm Norr
e ASIH Stockholm Soédra

Vardgrenen innefattar ocksa Palliativt kunskapscentrum och FOU.nu

o Palliativt kunskapscentrums syfte ar att utgora en kunskapsbank for palliativa
fragor och ar samfinansierat av Region Stockholm och 22 kommuner.

e FOU.nu ar en forsknings- och utvecklingsverksamhet med fokus pa véard och
omsorg om aldre och vuxna med funktionsnedsattning i samverkan mellan
Region Stockholm och dtta kommuner.

Vardgren Somatisk specialistvard

Somatisk specialistvard erbjuder hélso- och sjukvard for alla skeden i livet.
I verksamheten ingar:

e Akademiskt specialistcentrum (neurologi, reumatologi, diabetes och 6vervikt)
e Centrum for cancerrehabilitering

e Habilitering och halsa

e Nirakuter (Danderyd, Haga, Handen, Huddinge, Jarva, Rosenlund)

Habilitering arbetar med att ge habiliteringsinsatser till barn, unga och vuxna med
varaktig funktionsnedsattning.

Inom vardgren Somatisk specialistvard bedrivs ocksa forskning och utbildningsinsatser
tillsammans med Karolinska Institutet och andra larosaten.

Vardgren Hjidlpmedelsverksamheter:

e Forbrukningshjialpmedel i hemmet (FHH) tillhandahaller
forbrukningshjalpmedel efter forskrivning.

e Hjilpmedel Stockholm tillhandahaller bland annat rullstolar, gdnghjialpmedel,
elrullstol, epilepsilarm och TENS-apparat.

e KommSyn Stockholm tillhandahéller kommunikations-, kognitions-, syn- eller
horselhjalpmedel.

e Medicinteknisk apparatur i hemmet. (MAH)

FoUU

FoUU:s uppdrag ar att samordna och stirka forskning utbildning och utveckling inom
hela SLSO. I detta arbete samverkar man framfor allt med Karolinska Institutet och
andra universitet och hogskolor i regionen, men dven med andra sjukvardsregioner,
universitet och hogskolor i Sverige och utomlands.

Inom FoUU finns verksamheterna:

e Centrum for epidemiologi och samhillsmedicin (CES)
e Centrum for arbets- och miljémedicin (CAMM)
e Centrum for hdlsoekonomi, informatik och sjukvardsforskning (CHIS)
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Till stod for bade vardgrenarna och narsjukvardsdirektéren finns centrala
verksamhetsstod (VS) vilka ar: VS Ekonomi, VS HR, VS Kommunikation, VS
Patientsiakerhet, VS Digitala tjanster, VS Upphandling och lokaler samt VS FoUU.

Chefldkarna ar direkt understillda narsjukvardsdirektoren och arbetar nira
ledningsgrupperna. Cheflakarna arbetar 6vergripande strategiskt med patientsikerhet,
vardkvalitet och kris- och katastrofmedicinsk beredskap.

Regionalt kunskapscentrum kris och katastrofpsykologi (RKK:s) huvuduppgift ar att
framja halsa och forebygga psykisk ohélsa savil i vardagssjukvardens krissituationer som
vid katastrofer.

2.2 Mal

2.2.1  God ekonomisk hushéillning

Ett resultat i balans

Stockholms lans sjukvardsomrade (SLSO) redovisar for 2023 ett negativt resultat pa
280 mkr, 481 mkr samre dn faststillt resultatkrav och 514 mkr sdmre dn 2022.
Resultatet ar i linje med den lagda prognosen i oktober (-275 mkr).

Produktiviteten kommenteras i avsnitt 3.2.

Mal-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde Malvirde
Produktivitet produktion/kostnad o o 0
(Neimnd ) 2,5% 0,8% ® 1%

Produktivitet produktion/arbetad timma o o 0
(Némnd ) 0,7% 1,4% [ | >1%
Kommentar

Malet ar inte riktigt uppnatt. Produktionsvolymen har 6kat med 4,3%, arbetade timmar med 3,1%. Att arbetade
timmar 6kat mer an kostnaderna beror pa att sjukfranvaron var hogre ar 2022 till féljd av pandemildget i borjan
av aret.

RE med positiv produktivitetsutveckling
(Némnd )

Kommentar

62% 62% [ | 70%

Malet, en andel pa 70 %, ar inte natt. 60 av 97 resultatenheter har haft en positiv produktivitetsutveckling, d.v.s.
62 %. Samma andel for SLSO totalt som féregaende ar, men varierar mellan vardgrenarna. Psykiatrin har 6kat
andelen fran 60 % till 90 % av 10 resultatenheter medan primarvarden har minskat andelen fran 63 % till 58 % av
sina 97 resultatenheter.
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ie Mal-
) € uppfyllel Malvirde
se

Utfa
a

RF

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall Malvirde

Nimnden/bolaget har uppnatt sitt resultatkrav

(Regionfullméktige) -481mkr  233mkr [ | 201mkr

Hallbar investeringsutveckling

Arets investeringsutfall uppgar till 211,9 mkr vilket motsvarar en upparbetningsgrad mot
budget pa 84 %.

2.2.2 Behovsstyrd hilso- och sjukvard av god kvalitet

En hdalso- och sjukvard av god kvalitet

SLSO uppnéar malnivan for 7 av 12 indikatorer som rapporteras i arsrapporten.
Tillgangligheten ar fortsatt h6g inom priméarvard och inom psykiatrin uppnéas malet om
forsta besok inom 90 dagar. Indikatorn andelen vantande till behandling inom 9o dagar
uppnas inte viket till del kan hanforas till kraftigt 6kande patienttillstromning till barn-
och ungdomspsykiatrin. Andelen vantande till forsta besok inom 30 dagar uppnas inte.

Vardprocessarbetet har varit en naimndovergripande aktivitet under aret som bland
annat har till syfte att 6ka maluppfyllelsen. SLSO har aktivt bidragit i
Kunskapsstyrningens arbete i framtagande av standardiserade vardforlopp och hur dessa
ska implementeras i SLSO:s verksamheter har fortydligats. Arbete med att inom
psykiatrin digitalisera definierade vardprocesskartor har fortsatt under 2023. En forsta
anvandbar version av digitaliserade kartor publicerades pa Insidan under hosten 2023.

Mal-
Utfall fg R RF
ar uppfyllel Malvarde Malvirde

se

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall

Vard i ratt tid: Andel patienter som far medicinsk
beddémning inom tre dagar pa
huslakarmottagning

(Regionfullmdktige)

94% 94% ® >=90%

Vard i ratt tid: Andel vintande till forsta besok

inom 30 dagar hos specialist 60% 64% . >=70%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Andelen vantande till forsta beséket inom 30 dagar uppgick till 60 % vilket innebar att malnivan inte uppnas.
Lagst andel har BUP 42 % och Psykiatri Sodra Stockholm 45 %, 6vriga verksamheter uppnar malnivan.
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Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Vard i ratt tid: Andel vantande till behandling
inom 90 dagar hos specialist 87% 75% '.' >=80%
(Regionfullmdktige)
Saker vard: Suicidriskbedomning av nya patienter
inom psykiatrisk 6ppenvard 83% 80% . 82%
(Regionfullmdktige)
Effektiv vard: Antal utskrivningsklara dagar till
kommunen per vardtillfalle 4 2,4 . <=1,3
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Malnivan uppnas inte. Mats enbart av psykiatrin och arbetet med 6vergang mellan psykiatrin och kommunen
forsvaras av att kommunerna inte har betalningsansvar for fardigbehandlade i psykiatrisk vard och darmed
saknar incitament att paskynda 6vertagande.

Kontinuitet i varden - andel patienter som tréffar

samma ldkare/behandlare 74% 74% . ?ka fran
. ar 2022

(Némnd )

Kommentar

Malvérdet fér behandlarkontinuitet (andel patienter som traffar samma lakare/behandlare) &r att andelen ska
Oka jamfort samma period féregaende ar, vilket den inte gjort. Den sjunkande trenden i behandlarkontinuitet
sedan pandemin har dock avstannat, for 2023 &r det 6vergripande vardet detsamma som for 2022. Helarsvardet
ar battre an i tertialrapporten och deldrsrapporten och flera vardgrenar uppvisar forbattrad kontinuitet.

Mmal-

. . Utfall fg A RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up|:>slelel Malvarde Malvirde
Saker vard: Forekomsten av vardrelaterade
infektioner 1,5% 2,6% . <=4,4%
(Regionfullmdktige)

Antibiotikaforskrivning (antalet uthamtade

antibiotikarecept per 1000 listade) 108 92 . <=100
(Némnd )

Kommentar

Antalet uthamtade antibiotikarecept per 1 000 listade uppgick till 108 vilket innebéar att malnivan inte uppnas.

utfall ig Mo RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up|:>slelel Malvarde Malvirde
Vard med patienten i fokus: Helhetsintryck i
primarvarden 80 80 [ | 82
(Regionfullmdktige)
Kommentar
Helhetsintryck i primarvarden uppgar till 80 % och uppnar darmed inte malvardet. Utfallet for 2023 &r néra
malvérdet.
Kvalitetsindex

57% 50% ® >50%

(Némnd )
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Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde

Kommentar

Indikatorn dr uppbyggd av ett 40-tal kvalitetsindikatorer som ar hamtade ur SLSO:s kvalitetsbokslut. Urvalet har
gjorts sa att antalet ingdende indikatorer fran respektive verksamhetsgren ar proportionerligt till verksamhetens
storlek. For varje ingdende indikator har en expertgrupp i forhand bedomt vad som ska betraktas som ett positivt
utfall. Kvalitetsindexet mater andelen indikatorer som har uppnatt positivt utfall for aret. Andelen ingdende
indikatorer som uppfyller positivt utfall uppgar till 50 % vilket innebér att indikatorns malniva uppnas. For
ytterligare resultat och analys av kvalitetsutveckling under aret hanvisas till SLSO:s kvalitetsbokslut.

Féljsamhet till kloka listan o . 000
(Nimnd 89% 90% 9 >=88%
Andel patienter som kénner sig delaktig i varden o o om0
(Nemnd ) 83% 82% ® >=80%

Region Stockholm bidrar till att forbdttra folkhalsan for alla

Beslut har tagits om vilka kategorier av namndarenden som skall inkludera sociala
konsekvensanalyser. Arbete pagar med analys och framtagande av de stodjande och
styrande dokument som kravs. SLSO deltar i regionledningens arbete med att ta fram en
ny indikator for konsekvensanalyser inom folkhilsa och/eller social hallbarhet.

Utfallfg V- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde Malvirde
Andel husldkarmottagningar som bedriver ett
aktivt sjukdomsforebyggande arbete 92% 91% . >=80%

(Regionfullmdktige)
2.2.3 En hallbar regional utveckling

Region Stockholins verksamheter har ar 2035 minimerat sina utslapp av
skadliga amnen

SLSO arbetar med att fasa ut skadliga amnen enlig Region Stockholms
héllbarhetsstrategi.

Kemikalier

SLSO ir inte en kemikalieintensiv verksamhet men har stora volymer av ett fatal
kemikalier sd som handsprit, desinfektionsmedel och maskindiskmedel.

Upphandling

SLSO stiller krav enligt de utfasningslistor som finns. Vid eventuella oklarheter for
forvaltningen en dialog med leverantorerna for att hitta en bra 16sning. Om marknaden
inte kan erbjuda produkter som SLSO efterfragar utan de substanser som ska fasas ut



Jt Region Stockholm 13 (65)

Stockholms lans sjukvdrdsomrdde = VERKSAMHETSBERATTELSE Diarienummer
SLSO 2023-1398
RS 2023-0819

kan undantag ges. For 2023 har SLSO inte utfiardat ndgot undantag.
Maskindiskmedel

SLSO har en del beredningskok dar patientmaltider forbereds. Dar finns det oftast
diskmaskiner och konvektorugnar. Dessa maskiner har oftast starka och hogt klassade
kemikalier som rengoringsmedel. Dessvirre kraver ofta leverantoren att dessa
kemikalier anvands, annars forverkas garantin. De ugnar och diskmaskiner dar det finns
mojlighet att ersitta diskmedlet till ett mildare med samma resultat ska en provning

genomforas.
Mal-
. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde Malvirde
Antal genomforda utfasningsatgarder .

(Regionfullmdktige)

Region Stockholm ar tillganglig for alla och bemotandet likvardigt

Forvaltningen har en stor diversifierad verksamhet som gor att den pa olika satt kan
bidra inom social hallbarhet. De olika centrumbildningarna arbetar 16pande med att ta
fram ny kunskap och utveckla metoder for att starka socialt hallbar utveckling och
folkhalsa.

Forvaltningen har under 2023 fortsatt att implementera verktyg for risk- och
konsekvensanalyser.

Under aret har ett antal héllbarhetsutbildningar genomforts i grupp med enheter inom
SLSO. Det ir den kortare versionen av utbildningen, som bestér av nio videos samt
forslag pa diskussionsfragor som anvints.

Under aret har arbetet med LEV-projektet i Habilitering och Hilsa dar interventioner
och verktyg for att forbattra levnadsvanor hos personer med funktionsnedsattning
utvecklats.

SLSO:s arbete med forstarkt samordning kring barn och ungas rattigheter fortsatter
genom tex de tviarprofessionella samverkansteamen kring psykisk skorhet/ sjukdom
under graviditet och tidigt foraldraskap, varje stadsdel och kommun har ett team.
Barnsrattssamordnare finns bland annat inom habiliteringen, primarvéarden och i
psykiatrin.

HABIBI-arbetet syftar till att blivande och nyblivna familjer 6kar sina hdlsosamma
levnadsvanor och att farre gravida och barn utvecklar 6vervikt och fetma med goda
resultat. Arbetet utférs inom ramen for Transkulturellt Centrum som arbetar med att
fraimja hélsa och minska forekomsten av 6vervikt och fetma hos gravida, barn och
foraldrar i socioekonomiskt utsatta omraden.
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Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up|:>slelel Malvarde Malvirde
Antalet anstillda som vid slutet av aret har en
sammanhéangande sjukfranvaroperiod pa minst 427 382 . <320
90 dagar
(Némnd )
Kommentar

Antalet Iangtidssjukskrivna 6kar fran 382, en 6kning med ca 10%. Darmed nas inte det uppsatta malet. Den stora
Okningen géller i princip enbart medarbetare som ar langtidssjukskrivna pa heltid, som i ar ar 213 personer
jamfort med 173 ar 2022. Samtidigt kan konstateras att den procentuella langtidsjukfranvaron under heldret
2023 endast 6kar med 0,06 procentenheter jamfort med 2022.

Nimnden/bolaget har utifran sitt uppdrag

genomfort aktiviteter i enlighet med Region

Stockholms styrande dokument inom social Ja Ja . Ja
hallbarhet och folkhilsa

(Regionfullmdktige)

Nimnden/bolaget arbetar med
konsekvensanalyser inom folkhélsa och/eller
social hallbarhet

(Regionfullmdktige)

Ja '.' Ja Ja

Till ar 2030 har Region Stockholms totala klimatpaverkan halverats
jamfort med 2019

SLSO har identifierat f6ljande omraden som prioriterade: Inkopta varor (1a), inkopta
tjanster (1b), energi och brinsle (3), tjinsteresor (6)

SLSO bedomer att dessa omraden ar dar forvaltningen kan paverka mest och har storst
klimatnytta.

SLSO fortsatter sitt arbete med att byta ut fordonsflottan till fordon med nollutslapp.
Forvaltningen ser dven Gver hantering av textilier s att klimatpéverkan blir sa liten som
mojligt, detta genom att forbattra de processer som finns vid till exempel bestillning av
textilier.

For tjansteresor fortsatter SLSO att i stor utstriackning anvianda digitala verktyg i stillet
for att resa. SLSO arbetar dven fortsatt med att 6ka andelen fossilfria fordon i

fordonsflottan.
Mal-
. . Utfall fg oy RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde

Region Stockholms konsumtionsbaserade
klimatpdaverkan Ja '.' Ja
(Regionfullmdktige)
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Region Stockholms maltider framjar halsa och ar hallbara
@

SLSO kravstiller ekologisk andel i de upphandlingar som gors med kostleverantorer. De
mal som anges i upphandlingen foljer regionfullmaktiges beslutade plan om héllbara
patientmaltider. Kontinuerliga uppf6ljningsmoten héalls och kommer att héllas med de
upphandlade kostleverantorerna for att sikerstilla att den ekologiska andelen efterlevs.

Samtliga av SLSO:s verksamheter som serverar patientméltider genomforde under éret
minst en matsvinnsmatning. En overgripande anvisning har tagits fram som stod for
verksamheterna. Matsvinnet maittes under en vecka i mars och en vecka i oktober.
Forvaltningen arbetar kontinuerligt med kostleverantorerna for att utveckla och
forbattra patientmaltider varav att minska matsvinnet ar en parameter.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde Malvirde
Hallbarhetskrav stills pa maltider inom Region
Stockholm Ja . Ja Ja
(Regionfullmdktige)
Matsvinn fran patientmaltider 0 o o
(Regionfullmdktige) 23% . >% >%
Kommentar

Pa grund av pandemin ar jamforelsearet 2019, inte 2021.
Svinn/port 2019: 262 g
Svinn/port 2023: 201 g

2035: Floden i Region Stockholms verksamheter dar cirkulara
®

Forvaltningen arbetar inom ramen for kategoristyrning for inkop med att utveckla
hjalpmedelskategorin for att bland annat 6ka robusthet for omviarldsédpaverkan och 6kad
héllbarhet. Under aret har en kartliggning genomforts for att utifran strategiska
utvecklingsomraden kunna vidta atgirder med malbild att bland annat 6ka andelen
rekonditionering, teckna eftermarknadsavtal for okad produktlivslangd och att
produkter rekonditioneras pa det mest kostnadseffektiva sitt.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde Malvirde
Genomforda atgarder for att 6ka produkters och
materials livslangd Ja . Ja
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Kategoriarbete inom hjalpmedelsomradet tex rekonditionering, eftermarknadsavtal och avtalsanalys.

Genomférda atgarder fér att 6ka Ja . Ja
materialatervinning av produkt- och
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Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
materialfloden
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Kategoriarbete inom hjalpmedelsomradet och bestéllningsfria leveranser av textilier.

2035: Region Stockholms verksamheter dr resilienta

Aktuell kris- och katastrofmedicinsk beredskapsplan ar implementerad och publicerad
pa intranétet.

SLSO:s ledning har utbildats och 6vats i en ny larmplan for sarskild handelse, samt att ta
fram inriktningsbeslut utifran en masskadehiandelse. Under 2024 ska formégan att leda i
stab med ledningsstruktur enligt NATO-modellen utvecklas.

Atgirdsplanen for identifierade risker och sirbarheter har omarbetats utifrin typ av risk,
och ansvarsfordelning har gjorts inom respektive verksamhetsstod. Riskminimerande
atgarder har utforts 16pande.

Mall for lokala kris- och kontinuitetsplaner ar framtagen och finns tillgdnglig pa
intranatet.

Under 2024 kommer kontroller med stickprov att goras av lokala planer for att
undersoka tillampbarheten och ta vara pa erfarenheter och goda exempel.

Arbetet med kontinuitetsplanering kommer ocksa att intensifieras i syfte att koppla
samman beredskap for extraordinira handelser och uppbyggnaden av civilt forsvar.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Andel av utvalda sikerhetsatgirder enligt Region
Stock“hc?Ims riktlinjer fér informationssdkerhet 76% 81% . 5290%
som dr implementerade
(Regionfullmdktige)
Kommentar
Nytillkomna risker samt revidering av tidigare ars svar gor att maluppfylinaden ej uppnas.
Nimnden/bolaget har férmaga att hantera
extraordindra hdndelser Ja Ja . Ja
(Regionfullmdktige)
Andel vidtagna atgarder av identifierade
snar?arheter i risk och sarbarhetsanalysens 349 75% . 5=70%
atgdrdsplan
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Ny mandatperiod med ny RSA och atgardsplan. SLSO har ocksa identifierat nya risker som tillkommit sedan
forra aret alternativt bedoms ha ett hogre riskvarde an tidigare pa grund av radande omvarlds-lage.
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Karnverksamhet ska prioriteras

SLSO har budgeterat verksamhetsgren 9910 Administration i linje med
regionfullmaktiges beslut om att resurser till kirnverksamheten ska prioriteras, med
indikatorn de administrativa kostnaderna ska minska.

I kostnaderna som redovisas nedan finns personalkostnader som finansieras av andra
forvaltningar genom resurskontrakt samt tillaggsuppdrag. Se kapitel 5.1.2.3

I jamforelse med foregdende ar maste hiansyn tas till att po-palagget har 6kat fran
47,22 % till 73,19 %. Detta motsvarar en kostnadsokning pa 16,6 mkr.

Detta innebar att kostnaderna reducerad for resurskontrakt och nya uppdrag (8 mkr)
och po-pélaggsforandringen ar ca 25 mkr lagre dn foregdende ar.

Forklaringen till de lagre kostnaderna ar restriktivitet avseende anstallningar,
vakanshallning, mindre kép av konsulttjanster och reducering av kostnader for 6vriga
tjanster ex upphandling.

Arbetet med att minska de administrativa kostnaderna fortsatter med fokus pa
omradena;

e Oversyn av styrande och stodjande dokument med mal att effektivisera och
minska antalet dokument for att minska den administrativa bordan for
karnverksamheten

e IT-projekt pausas och omprioriteras enligt firdplanen for digitalisering
minska lokalytan pa Torsplan, Solnaviagen 1E

o fortsatt anstallningsstopp for administrativ personal

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up|:>slelel Malvarde Malvirde
Administrativa kostnader ska minska Enligt
(Regionfullmdktige) 210mkr  209mkr '.' budget
2023
Mal-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde Malvirde
Andel lagakraftvunna domstolsavgoranden dar
Region Stockholm har vunnit 67% 66% >=75%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

1 vunnet, 1 aterforvisat (vilket innebér att SLSO vann) och 1 forlorat mal.
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Hog innovations- och digitaliseringsgrad
@

For att vidareutveckla effektiva beslutsviagar och styrning, ytterst for att 6ka
nyttoeffekterna av SLSO-6vergripande utveckling sa som vard pa distans, har
digitaliseringsradet som ett stod till ledningsgruppen under 2023 utarbetat strategiskt
viktiga och prioriterade omraden for digitalisering. Ett av dessa omraden handlar om att
starka patienten som resurs i sin egen vard och som ett led i det har vardprocesser som
kan vara betjanta av egenmonitorering identifierats och borjat forberedas. Med ett
analysarbete som grund har dven ett arbete initierats for att utveckla formaga att
automatisera administrativa rutiner. Bdda dessa arbeten sker i dialog med Region
Stockholms egenédgda vardgivare.

Alltid 6ppet har fortsatt att utvecklas for att underlétta patientens digitala viag i varden
samt ur verksamhetsbehov. Malet som satts kopplat till virdkontakt via video har inte
motts under aret vilket bedoms bero pa forandrade arbetssatt dar chatt har 6kat markant
under aret. Utvecklingen av Alltid 6ppen webb sitter fokus pa anvandarvanlighet och
tillganglighet samt mgjlighet att anvinda Alltid 6ppet via en webblasare pa
dator/surfplatta/smartphone. Analys av utford vard genom videobesok har utforts och
presenterats i SLSO:s ledningsgrupp.

Arbete for att verka for en 6kad innovationsformaga inom SLSO har under 2023 fortsatt
via innovationsutbildningar och natverkstréffar.

Under 2023 har SLSO tagit en aktiv roll i den regionala upphandlingen av nytt
huvudjournalsystem och varddatalager. Kopplingen mellan SLSO:s INKA-strukturer
(INformationsKvalitetsArbete) och ledningen har stéirkts i syfte att forbereda
verksamheterna pa basta sitt genom att "ensa och rensa".

Under varen 2023 avslutades det treariga ESF-delfinansierade projektet, Digital
kompetens. Syftet med projektet har varit att hoja medarbetarnas digitala kompetens
och beharska digitala tjanster som anvands i varden. Efter projektets slut har SLSO:s
ledning beslutat att permanenta arbetssattet med styrning fran narsjukvardschefer och
med koordinering genom verksamhetsstod Digitala tjanster. Vardgrenarna har under
hosten utifran sina olika forutsattningar arbetat med att hitta formerna for det
permanentade arbetssattet och nytt innehall har tagits fram inom psykiatri och
primarvardsrehab under hosten dar digitaliseringstraffar har héllits.

Mal-
Utf;:' fe uppsfeyllel Malvarde Mél?/;rde

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall

Nimnden/bolaget har infért metoder och verktyg
for att arbeta med innovationer pa ett
systematiskt satt

(Regionfullmdktige)

Kommentar

Namnden har verktyg och processer for att arbeta med innovationer bland annat genom en idé- och
innovationssluss som har till uppgift att bade framja och stédja innovationer i verksamheten. Férutom att arbeta
med var ide- och innovationsslussen sa arbetar SLSO ocksa aktivt med utbildningar inom omradet innovation,
fokus ar att ytterligare utveckla och starka var féormaga inom omradet samt for att etablera ett natverk av
innovationsambassadérer. Det strukturerade arbetssattet kring innovation inom ramen for SLSO:s etablerade
processer har starkts ytterligare under aret med fokus framst pa kvalitetssakring och effektiva styrstrukturer.
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Mal-
Utfall fg R RF
Utfall ar uppfyllel  Malvarde Malvirde

Innovationsgrad
(Regionfullmdktige)

Grad av digital mognad
(Regionfullmdktige)

Kommentar

se
3 4 ® >=3
49 55 [ |

>=55

Utfallet har sjunkit jamfort med foregaende ar och malnivan uppnas inte. Digital mognad méats med hjélp av en
enkat och ar ett matt som tar genomsnittet pa hur de svarande skattar digital formaga och digitalt arv. Digital
formaga mater organisationens effektivitet i arbetet, innovationsarbetet, hur SLSO styr digitalisering, prioriterar
och féljer upp. Digitalt arv handlar om den teknik som organisationen har och vilka kompetenser som stodjer
arbetet. | arets matning har skattningen av digital formaga 6kat och skattningen av digitalt arv sjunkit. Resultatet
visar sannolikt pa att det arbete som SLSO gjort under aret kopplat till styrning och effektivitet har lett till en
Okad forstaelse, dvs att de svarande tydligare ser vad som saknas och vilka hinder som finns for den utveckling

som namnden vill dstadkomma.

En av Europas ledande forskningsregioner inom forskning som syftar till

battre halsa

Oversynen av Akademiskt priméirvardscentrum i syfte att stirka kliniknira forskning och
utveckling har slutforts, ny verksamhetschef har rekryterats och genomforande av den

nya organisationsplanen pagar.

Ledningsgruppen for KI/Region Stockholm har beslutat om en utékad satsning pa

primarvardens FoUU.

FoUU-kommittén har inlett ett arbete med att fortydliga processen kring langsiktig
kompetensforsorjning av medbetare med forenad anstillning, gemensamt for SLSO och
for berorda KI-institutioner. Arbetet med en langsiktig kompetensforsorjningsplan

fortsatter.

Socialstyrelsens utviardering av universitetssjukvarden visade pa mycket hog kvalitet i de
FoUU-verksamheter i SLSO som granskades: barn- och ungdomspsykiatri samt

primarvard.

Under aret har flera medarbetare i SLSO erhallit priser for framstaende forskning,
utbildning, handledning och utvecklingsarbete.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up|:>slelel Malvarde Malvirde
FoU-medel Oka fran
(Ndmnd ) 45232 4> 889 . ar2022
Kommentar

Malviardet, dvs att FoU-anslagen ska 6ka fran foregaende ar uppnas inte men vardet ligger mycket nara

foregaende ar.
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Utfall fg Mal- RF

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Antal disputationer senaste trearsperioden Oka fran

(Némnd ) e 39 . ar 2022

Antal nya docenter Oka fran

(Némnd ) 14 3 . ar 2022
Studerandeveckor Oka fran

(Némnd ) B 782 & ar2022

Resultat av studentenkit Oka fran

(Némnd ) el 85 . ar 2022
Kommentar

Helhetsbeddémning i studentenkaten ar nagot ldgre an foregaende ar vilket gor att malnivan inte uppnas.
Resultatet ska dock tolkas med viss forsiktighet da svarsfrekvensen har sjunkit fran 36 % 2022 till 13 %.

2.2.4 God och héallbar arbetsgivare

Region Stockholin - attraktiv arbetsgivare

Region Stockholm har under aret finansierat sarskilda insatser inom
arbetsmiljoomradet. For nimndens arbete med mélet om attraktiv arbetsgivare se vidare
avsnitt 4.1.

Resultatet av medarbetarenkéten for 2023 pavisade en positiv utveckling jamfort med
foregdende ar. SLSO uppnar 5 av regionfullméktiges 77 indikatorer.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up|:>slelel Malvarde Malvirde
Kvarstannandegrad o o _oro
NG ) 87% 86% ® >=85%
Mal-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsfeyllel Malvirde M3lvirde
Motivation (Hallbart medarbetarengagemang,

HME) 80 76 9 >=78

(Regionfullmdktige)

Ledarskap (Hallbart medarbetarengagemang,
HME) 83 77
(Regionfullmdktige)

Styrning (Hallbart medarbetarengagemang, HME)
(Regionfullmdktige)

Andel av medarbetare som utsatts for hot

och/eller vald i samband med sitt arbete 8% 13%
(Regionfullmdktige)

®
79 74 9 >=75
®

<=8%
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Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Andel av medarbetare som utsitts fér krinkande
sarbehandling som har samband med arbetet 6% 6% . <=6%
(Regionfullmdktige)
Andelen sjukfranvaro i relation till ordinarie
arbetstid 7% 7,7% . <6,1%
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Den procentuella sjukfranvaron minskar med 0,75 procentenheter jamfort med féregaende ar (uppdaterat utfall
per 2022 &r 7,75 %). Franvaron minskar bade hos man och kvinnor och det &r primart korttidsfranvaron som
sjunker. Dock ar minskningen inte tillracklig for att na malet.

Personalomsattning
. o 15,19 17,59 <=7,99
(Regionfullmdktige) & % . %
Kommentar
Bemanningsfragorna ar fortsatt en stor utmaning i vara verksamheter. Malnivan uppnas inte men
personalomsattningen har sjunkit jamfért med 2022.
a Uppdraget
Uppdrag Ar Status beriknas avslutas Kommentar
Avbryta 2023 v Genomford N/A Arbetet med schemamodellen
inférandet av "hadlsosam schemaldggning” har
arbetstidsmodelle avbrutits. En ny schemamodell &ar
n hdlsosam har tagits fram och samverkats.
schemaldggning Implementering av den nya
modellen pagar.

Systematisk kompetensforsorjning

Namnden har under aret arbetat med att starka kompetensforsorjningen och minska
inhyrningen, trots detta uppnéar inte SLSO malnivan for fullméktiges indikatorer. For en
mer utvecklad beskrivning av arbetet se avsnitt 4.2.

mal

. . Utfall fg . .r RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Andel inhyrd personal (av all personal) o o o
(Namnd ) 3,2% 4,1% [ | <=2%

Kommentar

Andelen inhyrd vardpersonal uppgick till 3,2 % vilket ar en férbattring jamfort med deldret och foregaende ar
(4,1 %), men malnivan uppnas inte. Storst andel inhyrning har vardgren Geriatrik/ASIH (4,8 %) och somatisk
specialistvard (7,5 %).

Andel verksamheter som har mer dn 2% inhyrd

personal 43% 51 . 30
(Némnd )

Kommentar

Andelen vardverksamheter med en inhyrning dver 2 % uppgar till 43 % vilket ar en férsdmring jamfort med
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Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
foregaende ar. Geriatrik/ASiH har flest enheter med mer an 2 % inhyrd personal (67 %), Malnivan for indikatorn
uppnas inte.
Mal-
. . Utfall fg A RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvarde Malvirde

se

Antal helarsstudenter som vidareutbildar sig till

specialistsjukskéterska eller barnmorska med 415 .
bibehallen 16n under studietiden !

(Regionfullmdktige)

Kommentar

Besluten fran regionen kommer arsvis och detta gor det svart for SLSO att ha en langsiktig planering for att
sakerstalla att platserna som tilldelas fylls. Andra orsaker kan vara att sma verksamheter har svart att lata
medarbetare vidareutbildas och/eller det ekonomiska ldget samt tillgdng pa personal gor det svart att fylla
platserna. Det kan ocksa finnas en farhaga hos vissa verksamheter att medarbetarenen byter arbetsplats efter
avslutad utbildning.

Antalet startade AT-block per ar

(Regionfullmdktige) 291 260 . 270
Antalet ST-likare Oka fran
(Regionfullmdktige) 248 249 . ar 2022
Kommentar

Utfallet ar i praktiken lika som féregaende ar, men malnivan uppnas inte.

2.3 Uppdrag
Namnden hade ett uppdrag i regionfullmiktiges budget 2023 som redovisas under
avsnitt 2.2.4.1.

2.4 Intern kontroll

2.4.1 Arbetet med intern kontroll
SLSO:s arbete med intern kontroll sker i enlighet med regionledningskontorets
anvisningar och gallande riktlinje for intern kontroll.

SLSO har under 2023 identifierat ett antal risker inom ekonomi och styrning. SLSO
identifierade aven ett 0kat riskviarde kopplat till kompetensforsorjning under 2023 och
det har varit en av nimndens prioriterade fragor under aret. Under 2023 har
forvaltningen haft fokus pa uppfoljning av ekonomi, personal och verksamhet samt
fokuserat pa att utveckla det systematiska patientsikerhetsarbetet.

De risker som SLSO identifierat i planen for intern kontroll har kopplats samman med
Region Stockholms 6vergripande mal for SLSO. Utifran dessa mal och risker har SLSO
tagit fram indikatorer och aktiviteter. Dessa har sedan sammanstallts i styrkort for
respektive vardgren. Pa detta sitt har den interna styrningen och kontrollen foljts upp
och maluppfyllelse matts regelbundet under aret. Dessa kontroller har kunnat
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genomforas enligt plan under 2023. Forvaltningen har foljt upp indikatorer i styrkorten i
samband med T1, delér och arsuppfoljning. Dessutom har verksamhetens resultat och
ekonomi foljts upp regelbundet under aret vid manadsvisa uppféljningar.

I nimndens instruktion och delegationsordning for narsjukvardsdirektoren i SLSO
sakerstills en tydlig roll- och ansvarsfordelning till gagn for en effektiv hantering av
verksamhetens risker. Utifrdn denna ansvarar narsjukvardsdirektoren for det system for
intern kontroll som kravs for att hantera vasentliga risker i den 16pande verksamheten,
bestdende av ett antal grundldggande overgripande anvisningar samt tydliga och
dokumenterade instruktioner och rutiner. Narsjukvardsdirektoren rapporterar
regelbundet till nimnden utifran faststillda rutiner.

2.4.2 Risker, atgirder och kontroller
Internkontrollplan for 2023 faststélldes av nimnden i samband med verksamhetsplan
2023. Denna internkontrollplan och riskbedomning kvarstar vid arsuppfoljningen 2023.

I planen for intern kontroll 2023 identifierade SLSO ett antal risker for verksamheten.
De risker med hogst riskvirde finns inom kompetensforsorjning samt ekonomi och
styrning. Riskerna finns inom 6kade svarigheter att rekrytera personal, en kostnadsniva
som inte ar langsiktigt hallbar, hantering av icke barkraftiga verksamheter, overviltring
av administration pa vardpersonal samt bristande kostnadsmedvetande i
organisationen.

Det ekonomiska laget ar forsamrat jamfort med verksamhetsplanen. Handlingsplaner
har upprattats for att uppna en ekonomi i balans och SLSO har under aret arbetat aktivt
med att stirka ekonomiska-, personal- och verksamhetsanalyser for att sikerstilla god
ekonomisk hushéllning och en ekonomi i balans. Trots vidtagna atgarder uppnas inte
resultatkravet for SLSO.

Region Stockholm har beslutat att minska inhyrning av personal for att 6ka den egna
rekryteringen och 6ka kompetensforsorjningen inom region. SLSO arbetar aktivt med att
minska inhyrningen och SLSO har etablerat ett dispensforfarande vid behov av
inhyrning dar beslut fattas av en sarskilt utsedd grupp. SLSO har dven under aret arbetat
for att oka attraktiviteten som arbetsgivare genom exempelvis utokat friskvardsbidrag,
utbildning och okat stod till chefer. En arbetsgrupp for strategisk
komptensforsorjningsstrategi har etablerats under aret. SLSO ser trots vidtagna atgirder
en fortsatt risk kopplat till kompetensforsorjning och kompetensforsorjning ar ett av
namndens prioriterade omraden dven for 2024.

For att sakerstilla en god och saker vard har en manual for arendehantering inom
patientsidkerhet tagits fram under aret. Ett arbete med att etablera ett systematiskt
analysarbete for klassificering har pagatt under hosten. Ett breddinférande for
synpunkter och klagomal via 1177 har dessutom genomforts under éret. Arbetet med
patientsidkerhetsberittelsen for 2023 pagar enligt plan. Patientsdkerhetsberittelsen for
2023 presenteras for nimnden under viren 2024.
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SLSO har under aret medverkat i arbetet med upphandling av nytt huvudjournalsystem.
Upphandlingen pagar enligt plan. En upphandling av digitalt stod for forlossningsvard ar
genomford och digitalt stod for tvAngsvard ingar i upphandlingen av nytt
huvudjournalsystem. SLSO har infort en strategisk styrning av digitalisering och fortsatt
utveckling av Alltid 6ppet har pagatt under aret. Ett forberedande arbete for att
implementera egenmonitorering for vissa patienter/vardfloden har genomforts under
aret och kommer intensifieras under 2024.

Nir det giller de tva obligatoriska riskerna finns en etablerad rutin for utbetalningar och
stickprover har genomforts kontinuerligt. Nar det géller den finansiella rapporteringen
foljer SLSO géllande lagar och regler och det ingar som en del i revisorernas granskning.
Revisorernas rekommendationer har foljts upp i regelbundet under aret. SLSO har fort
en kontinuerlig dialog med serviceforvaltningen gillande granskning av fakturaunderlag
samt utanordningslistor i Heroma.

For att kunna uppratthalla SLSO:s verksamhet, patientsikerhet samt en ekonomi i
balans vid extraordinira handelser har forvaltningen tagit fram en checklista som stod
for verksamheterna. Utbildningar har genomforts enligt plan under aret och en
uppdaterad utbildning for ledningen ar framtagen. En krigsorganisation samt en
krigsplaceringsplan ar framtagna. Brev och mallar for krigsplacering ar framtagna. SLSO
har ftt ett regionalt uppdrag om att 6ka lakemedelsforsorjningen och ett arbete med att
sakerstilla detta har pagatt under aret. Arbetet kommer fortga under nista ar.

2.4.3 Forsikran

Namnden har forsidkrat sig om att man genom forvaltningschefen vidtagit nodviandiga
atgarder for att uppna en tillracklig intern kontroll inom verksamheten, i enlighet med
riktlinjen for intern kontroll (RS 2022-0326).
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3 Verksambhet

3.1 Vardproduktion

Forandr. utfall fg

Vardproduktion (antal) Utfall Budget Budget avvik. ar

Geriatrisk vard

Oppenvard 6785 5780 1005 58,5 %
Slutenvard, vtf 6 448 7 360 -912 2,2%
Lakarbesok i SABO 1090 1155 -65 -15,3 %
ASiH

Varddygn ASiH 236 498 242 360 -5 862 0,9 %
Varddygn palliativ vard 7 597 9308 -1711 -8,1%
Psykiatrisk vard

Oppenvard 1409 745 1369 973 39772 7,8%
Slutenvard, vtf 31012 30627 385 2,2%
Primdrvard

Oppenvard 3601032 3536762 64 270 3,6%
Habilitering

Antal besok 195 990 202 000 -6 010 3,7%

Somatisk specialistvard

Oppenvard 346 333 344 500 1833 8,8 %
Ovrig specialistvard*

Oppenvard 11 059 11 200 -141 26,6 %
Anta.l dlfpombla vardplatser 944 997 53 0,6 %
psykiatri

Antal disponibla vardplatser 141 157 16 2,8%

geriatrik

* Gyn, arbetsmiljémedicin, tom 2021 dven BUMM.

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar
Geriatrisk vard

Produktionen inom geriatrisk 6ppenvard har utfallit 17 % hogre dn budget. Uppdraget
Forstdarkt utskrivning har bidragit till den positiva avvikelsen, fraimst genom fler besok
pa de kognitiva mottagningarna och pa osteoporosmottagningen. Produktionen i
slutenvarden har utfallit 12 % lagre dn budget. Det har varit fortsatta svarigheter med att
bemanna vardplatser pa grund av brist pa sjukskoterskor, vilket har paverkat
produktionsutfallet negativt. Firre producerade likarbesok i SABO med 6 % beror i stort
pa farre inskrivna an forvantat.

Vidare har covid-19 fortsatt att paverka slutenvarden negativt. Under aret har totalt 310
vardtillfallen registrerats med covid-19 som huvuddiagnos, vilket ger en andel pa
narmare 5 % av total slutenvardsproduktion. Covid-19 patienter har lingre vardtid (2-3
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dagar) samt skapar merarbete avseende isolering av savil covid-19 patienterna som de
patienter som exponerats for covid-19. Inte sillan ar belastningen hogre av de
exponerade da dessa inte far dela sal med annan patient. De geriatriska klinikerna
kommer att fortsiatta med beredskap for covid-19 aven under 2024.

Jamfort med foregdende ar har produktionen i savil 6ppen- som slutenvarden okat.
Hogre produktion i slutenvarden under 2023 forklaras i huvudsak av att covid-19 hade
en storre negativ paverkan under 2022. Forra aret registrerades totalt 391 vardtillfallen
med covid-19 som huvuddiagnos, vilket gav en andel pa narmare 11 % av total
slutenvardsproduktion for 2022. Okningen i 6ppenvérden forklaras av uppdraget
Forstdrkt utskrivning, som startade under hosten 2022.

Avancerad Sjukvard i Hemmet (ASiH)

Antalet vairddygn i ASiH har utfallit 2 % farre 4n budget. Remissinflodet har periodvis
varit lagre dn forvantat, framst i borjan av aret och under sommarmanaderna. Antalet
varddygn i palliativ slutenvard har utfallit 18 % ldgre dn budget. Periodvis har
neddragning skett av antalet vardplatser som en foljd personalbrist. Aven den palliativa
varden har under vissa perioder haft ett 1agt remissinflode.

Jamfort med foregdende ar har produktionen av varddygn utfallit nagot hogre i ASiH
men minskat visentligt i den palliativa varden. Farre producerade varddygn i palliativ
vard under 2023 forklaras framst av att personalbristen varit storre under 2023. Det i sin
tur har inneburit fler neddragna vardplatser jamfort med 2022.

Psykiatrisk vard

Antalet besok utfaller 2,9 % hogre dn budgeterat och 7,8 % hogre dn foregaende ar. 2022
var sjukfranvaron mycket hog i borjan av aret och vakanser under varen och sommaren
samt omstillningen tillbaka till fysiska besok efter pandemin péverkade produktionen
till lagre an planerat. Produktionen har darefter stadigt 6kat under hosten 2022 och
under 2023.

I allmanpsykiatrin utfaller besoken pa budgetnivan och jamfort med 2022 ligger siffran 6
% hogre. Beroendevarden har ett utfall 2,1 % hogre an budget och 5,6 % hogre an 2022.
BUP har ett besoksutfall som ar 12,7 % hogre an budgeterat samt 17,6 % hogre an
foregdende ar. Uppstart av nya enheter for BUP pagar l1opande under aret vilket
resulterar i fler besok.

Antal avslutade vardtillfallen utfaller 1 % hogre dn budget och 2,2 % hogre dn foregaende
ar, vid summering av alla verksamheter. Det finns skillnader mellan de olika
verksamheterna. Allmanpsykiatrins utfall ligger 2 % lagre an budget och pd samma niva
som 2022. BUP har 18 % hogre antal avslutade vardtillfallen jamfort budget och 28 %
hogre antal an foregdende ar. Vardtiderna har varit kortare i ar. Beroendevarden ligger

5 % hogre an budget och 3,8 % hogre an 2022.

Priméarvard

Jamfort med budget har beséken inom priméarvarden 6kat med 1,8 % eller 64 000 besok
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och jamfort med foregaende ar har besoken 6kat med 3,6 % eller 125 000 besok. I de
redovisade besoken ingar videobesok, medan telefonkontakter och vaccinationer inte
ingar.

Den storsta 6kningen ar inom hemsjukvarden dér besoken har 6kat med 10 % jamfort
med budget och med 11 % jaimfort med foregdende ar. Okningen beror p4 ett 6kat
vardbehov och en 6kad vardtyngd hos de inskrivna patienterna, samt en fortsatt 6kning
av patienter som behover hjilp med medicindelning, vilket tidigare hanterats av
kommunens personal. En del patienter behover dessutom ibland fler an ett besok om
dagen.

Aven inom primirvardsrehabilitering och pA ungdomsmottagningarna har beséken 6kat.
Jamfort med budget har besoken inom primarvardsrehabilitering 6kat med 2,3 % och
jamfort med foregdende ar har besoken 6kat med 6 %. Det har varit ett bra inflode av
patienter och verksamheten ar tillbaka till ett normalldge jamfort med pandemiaren.
Samtidigt ar budgeten forsiktigt lagt med tanke pa de lagre volymer som var under
covid-19 pandemin. Aven pa ungdomsmottagningarna beror beséksékningen p4 en
atergang till ett normalldge efter covid-19 pandemin med en vilfungerande drop-in
verksamhet. Jamfort med budget har besoken pa ungdomsmottagningarna 6kat med

10 % och jamfort med foregdende ar har besoken 6kat med 8 %.

P& husliakarmottagningarna har besoken sammantaget varit 1,3 % farre an budget.
Sjukskoterska och psykosociala besok har varit i nivd med budget, medan lakarbesoken
minskade under hosten och darmed blev 2,5 % farre an budget for 2023. Jamfort med
foregdende ar har det varit lika ménga besok pa huslakarmottagningarna under 2023.

P& grund av minskat antal nyfodda barn under 2022 - 2023 s har besoken pa
barnmorskemottagningar och pa barnavardscentralerna minskat. Pa
barnavardscentralerna ar minskningen 3,4 % jamfort med budget och 4,6 % jamfort med
foregidende ar. P4 barnmorskemottagningarna ar minskningen 9,8 % jamfort med budget
och 3,9 % jamfort med foregaende ar.

Habilitering och halsa

Produktionen inom Habilitering och Hélsa har utfallit 3 % lagre an budget. Produktionen
utfoll viasentligt hogre 4n budget i borjan av aret som en effekt av flera startade kurser dn
forvantat (inom barnsektionen). Under resten av aret har dock produktionen utfallit
lagre an budget av flera orsaker men i huvudsak pa grund av fortsatta svarigheter med
att rekrytera och na full bemanning. Under varen upplevde verksamheten dven okad
sjukfranvaro hos patienter. Verksamhetens besoksmix av fysiska kontra distansbesok har
utfallit som planerat med en andel distansbesok pa 30 %.

Jamfort med foregaende ar har produktionen 6kat med narmare 4 %. Det forklaras dels
av stor negativ paverkan av covid-19 forsta kvartalet 2022, dels av 6kat besokssnitt
(besok/dag per behandlare) under 2023. Under 2023 har dven verksamhetens
gruppverksamheter fungerat vl och bidragit till produktionsokningen mellan aren.
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Somatisk specialistvard

Produktionen inom somatisk specialistvard har utfallit 1 % hogre dn budget. Framst
forklaras det av att Akademiskt specialistcentrum har producerat 5 % (3 500) fler
vardkontakter dn budgeterat. Verksamheten har under hela aret haft ett stort
remissinflode. Det hoga patienttrycket har ocksa lett till att verksamhetens
vardbestillning har utékats med motsvarande 4 % (2 800).

Besoken inom SLSO Narakuter utfoll under arets inledning vasentligt lagre (10 %) dn
forvantat som en effekt av lagt infektionslige i samhallet. Fran februari/mars och resten
av aret har produktionen dock utfallit hogre dn budget och landar vid arets slut narmare
1 400 (1%) hogre an budget.

Produktionen inom Centrum for cancerrehabilitering har utfallit 15 % (3 100) lagre dn
budget. Verksamheten har sen i borjan av 2022 varit i en expansiv fas vad giller saval
bemanning som produktionsvolym. Detta har kravt nya arbetssatt, som tagit tid att satta
sig, vilket har férsvarat att na uppsatta produktionsmal.

Jamfort med foregdende ar har vardgrenens produktion for 2023 totalt sett utfallit 9 %
(28 000) hogre, dar samtliga verksamheter visar vasentliga 6kningar. Centrum for
cancerrehabiliterings produktion har 6kat med narmare 50 % (5 600), vilket dock ar
lagre an den forvantade okningen for aret. SLSO:s Narakuters produktion har 6kat med
8 % (18 000) och forklaras i huvudsak av att narakuterna var kraftigt paverkade av
covid-19 under forsta kvartalet 2022. Produktionsokningen inom Akademiskt
specialistcentrum hianger ihop med att verksamheten kunnat mota upp det 6kade
remissinflodet val under 2023.

Ovrig specialistvard

Besoken utfaller i nivd med budget och i jamforelsen med foregaende ar har besdken
okat pa Liljeholmens gynmottagning tack vare utokad bemanning.

Antal disponibla vardplatser

Psykiatri: Antalet disponibla vardplatser i Psykiatrin var den sista onsdagen i december
944 st av 999 st faststillda. Det beror bl.a. pa farre 6ppna platser 6ver julledigheterna
och i vissa fall vakanser. Sedan budget blev klar har Rattspsykiatrin utokats med 2
platser fran och med februari manad.

Geriatrik: Antalet disponibla vardplatser inom geriatriken har varit 10 % farre dn
planerat. Svarigheter med att bemanna (brist pa sjukskoterskor) forklarar i huvudsak
farre 6ppna vardplatser. Geriatriken har under 2023 alltjamt paverkats negativt av
covid-19. Antalet har varit 3 % farre an under 2022. Under 2023 har svarigheterna med
att bemanna med sjukskoterskor varit storre. Det senare beror pa 6kad konkurrens fran
privata aktorer under aret och Regionens inhyrningsrestriktioner for 2023.

3.2 Produktivitet
SLSO beraknar produktivitet pa tva satt:
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e produktion/kostnad
e produktion/arbetad timma

Produktionen maits genom att olika vardkontakter i 6ppen- och slutenvard viktats ihop
till poang.

Kostnaderna indexeras till jamforbar kostnadsniva samt justeras for jamforelsestorande
poster. Jaimforelsen mellan 2022 och 2023 har justerats for covidkostnader.

Produktiviteten matt som produktion/kostnad sammanvagt for SLSO har 6kat med

2,6 % mellan aren 2022 och 2023. Mélet, en 6kning med mer 4n 1 % ar dirmed uppnatt.
Produktionen, som i borjan av 2022 var paverkad av pandemin, har 6kat med 4,3 %.
Kostnaderna, justerade for pris- och l1onetkningar, har 6kat med 1,7 %.

Mits produktionen i forhéllande till antalet arbetade timmar uppnas niastan mélvardet.
Sammantaget har arbetade timmar 6kat mer 4an bemanningskostnaderna och
forandringen mellan &ren ger en produktivitetsokning med 0,7 %. Det 6kade antalet
arbetade timmar forklaras framforallt av den lagre sjukfranvaron. SLSO har kostnader
for personal dven nar de ar sjuka vilket innebar att kostnadsokningen inte blir lika stor
som det 6kade antalet timmar.

60 av 97 resultatenheter har haft en positiv produktivitetsutveckling, d.v.s. 62 % Det ar
samma andel jamfort med motsvarande period forra dret men nagot lagre an for
perioden januari-augusti. Andelen varierar mellan vardgrenar. Nio av psykiatrins 10
resultatenheter har visar en positiv produktivitetsutveckling, i primarvarden 46 av 79 (58
%).

Produktivitetsutvecklingen fordelad per vardgren (produktion/kostnad):

e geriatrik -0,4 %,

o ASIH-3,7%

e psykiatri +2,9 %,

e priméarvard +2,6 %,

e somatisk specialistvard +7,6 %,
e habilitering +4,4 %.
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4 Personal

Minskad inhyrning av personal i hilso- och sjukvarden ar en 6vergripande prioritering
for hela Region Stockholm och en rad atgiarder har aktualiserats under 2023. Arbetet i
SLSO leds av en styrgrupp pa évergripande niva. All inhyrning kraver beslut om dispens
for en méanad i taget, vilket ar en av styrgruppens uppgifter. Det finns dven en sarskild
samverkansgrupp med de fackliga organisationerna avseende minskad inhyrning.

Region Stockholm har under aret haft ett arbetsgivarerbjudande med bl.a.
rekryteringsbonus till medarbetare som medverkar till att nya medarbetare kan
rekryteras och sign-on bonus till de externa personer som rekryteras till Region
Stockholms hilso- och sjukvard. Ett flertal av SLSO:s verksamheter har valt att anvinda
denna mojlighet. Sarskilda atgarder har tagits fram nar det giller bemanningen i
psykiatrins heldygnsvard.

Semesterperioden har fungerat val. Den gemensamma ambitionen att majliggora fyra
veckors sammanhangande semester for medarbetarna har i stort sett kunnat genomforas
enligt planeringen. Ett fatal aterkallade semesterdagar kan noteras, men det dr mycket
begransat. I ndgra fall har chefer gétt in och gjort extrapass i det kliniska arbetet for att
bidra till en fungerande semesterperiod. Ambitionen att ge medarbetarna semester har
paverkat arbetet med minska inhyrningen.

Under aret har arbete med implementering av skarpta dygnsviloregler inom SLSO
pagatt. De nya reglerna tradde i kraft den 1 oktober 2023 i enlighet med fordndringar i
kollektivavtalet Allménna Bestimmelser (AB 20) for samtliga forbund utom
Lakarforbundet. For lakarna giller &ndringarna i AB fran och med den 1 februari 2024.
Arbetet har bedrivits under l16pande kontakt med de berérda fackférbunden,
Vardforbundet och Kommunal.

Den viktigaste parametern for 2023-ars lonedversyn var det s k industriméarket som sétts
av parterna inom den konkurrensutsatta industrisektorn. Den 31 mars var loneavtalet for
industrin klart och market landade pa 4,1 % for 2023. SKR tecknade loneavtal med
Liakarforbundet och Kommunal som 6verensstimde med den niva som industrimérket
anger, vilket innebar att utfallet av lonedversynen blev hogre dn budgeterat.

I 6vrigt kan ndmnas att SLSO erhallit ekonomiskt stod till arbetsmiljoprojekt och
chefstédjande insatser i likhet med 2022. Arbetet dr en viktig del i nimndens stravan att
bli en mer attraktiv arbetsgivare.

4.1 Attraktiv arbetsgivare
Under aret har nimnden i syfte att uppna maélet om attraktiv arbetsgivare genomfort en
rad aktiviteter:

Forstirkt och utvecklat ledarskap samt stod for linjecheferna i chef- och
ledarskapsfragor

SLSO erbjuder insatser for chefer inom organisationen och har fortlopande aktiviteter
som stodjer chefers behov individuellt eller i grupp.
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Under 2023 har en fortsatt satsning gjorts i form av erbjudande av utbildningen
“Utvecklande ledarskap” (5 kurstillfallen - 4 dagar/utbildning) framtagen av
Forsvarshogskolan. Syftet var att internt kunna erbjuda enhetlig utbildning for chefer
inom SLSO. Detta har mojliggjorts genom centrala medel fran Region Stockholm.

Utover "Utvecklande ledarskap" har forvaltningen under 2023 genomfort foljande
utbildningar/utvecklingsprogram:

e BAS - chefen som arbetsgivare; 4 kurstillfallen (6 seminarier)

e ledarutvecklingsprogram genom samtal; 4 grupper

¢ ny utbildning "Ledarutveckling via samtal”/Regionen, 22 samtalsledare utbildats
vid tre tillfallen

¢ introduktion for nya verksamhetschefer primarvard; 2 tillfallen

o utvecklingsprogrammet for FRAMtida chefer: 2 kurstillfallen/ar (5
seminarier/gang)

e TOPP15 - for blivande verksamhetschefer: 1 utbildning (12 heldagar, varav 2
internat)

e ledarskapsprogram for ST-ldkare; 4 tillfillen (8 dagar totalt/utbildning)

e MLA (medicinskt ledningsansvarig ldkare) utbildning i ledarskap; 4 utbildningar
(verksambhetschef deltar)

Coaching och Workshops inom féljande omraden:

¢ ledningsgruppsutveckling; Stod till verksamhetsnira ledningsgrupper; 6
ledningsgrupper inom SLSO utbildats (/2 dag till 2 dagar)

e 2 workshops, utveckling av program BAS

e individuell chef och ledarutveckling i form av coaching: 23 chefer 1-6 timmar

Utbildning for Chef- och ledarstod (finansiering regionala medel)

e Indirekt ledarskap, grundutbildning 4 dagar 2 personer
e Coachutbildning 7 dagar 2 personer
e Indirekt ledarskap handledarutbildning 5 dagar 2 personer

Uppfoljning av SAM i SLSO

Resultatet fran uppfoljningen av SLSO:s systematiska arbete (SAM) for 2022 visade att
fokus inom arbetsmiljoarbetet handlade om:

e implementering av SAM (se nedan, huvudomraden for satsningar 2023)
¢ malarbete inom arbetsmiljon
¢ skyddsombudens betydelse (se utbildning Sunt arbetsliv)

Kommande uppfoljning for 2023 sker i januari 2024 dar forvaltningen kan utvardera
hur arbetet genomforts under aret samt satta nya mal infér 2024—2025.

Satsningen pa att frimja hallbara och hilsofrimjande arbetsplatser

Region Stockholm fick mgjlighet att under ar 2023 férdela 100 miljoner kronor inom



Jt Region Stockholm 32 (65)

Stockholms lans sjukvdrdsomrdde = VERKSAMHETSBERATTELSE Diarienummer
SLSO 2023-1398
RS 2023-0819

halso- och sjukvarden for att bidra till satsningar och aktiviteter som handlade om att
framja héallbara och hilsoframjande arbetsplatser.

SLSO ansokte om medel och tilldelades drygt 24 miljoner till fordelning inom
forvaltningen. Fyra huvudomraden formulerades for innehallet till dessa aktiviteter:

e arbetstid, Oversyn av schemalaggning

¢ halsofraimjande insatser

¢ hot och vald, krankande sarbehandling

e uppfoljning av SAM (se fokusomréade "uppfoljning av SAM”)

SLSO beslutade att ge verksamheterna mojlighet att dels ansoka om medel for projekt
vilka strackte sig 6ver en langre period, dels ocksd ansoka om medel for planerings-
/utbildningsdagar, vilka ersattes med 1 500 kr/deltagare (medarbetare).

Verksamhetschefen beslutade vilket huvudomrade aktiviteten/satsningen skulle inga i,
eventuell foreldsare, tidsatgang, lokal med mera. Det mal som SLSO overgripande satte
var att s manga verksamheter som mojligt skulle fa ta del av medlen.

Sammanlagt inkom 351 ansokningar vilka fordelade sig relativt jamnt 6ver hela
forvaltningen. Den absoluta merparten av de inkomna ansokningarna beviljades, da
bedémningen gjordes att de kunde kopplas till de uppsatta kriterierna. Ett fatal
ansokningar avslogs da de i allt viasentligt handlade om direkt vard-/patientrelaterade
aktiviteter, fysisk utrustning/inventarier samt resor utanfor Sverige.

Hanteringen av ansokningarna kravde att berord verksamhetschef godkinde de aktuella
ansokningarna innan de skickades in. De specifika behoven ute i verksamheterna fick
styra det innehall och 6nskemél om vad pengarna i satsningen bast skulle anviandas till
(inom de givna kriterierna). Cheferna har sjalva planerat, bokat och genomfort de
beviljade satsningarna. Skyddsombud har involverats och ans6kningarna har behandlats
i arbetsgruppen och i samverkan. En stor aktor har varit Region Stockholms
foretagshélsovard vilken involverats i en mingd uppdrag, bade inom coachning,
utbildningar, fysiska aktiviteter, med mera. De flesta verksamheter har ansokt om medel
for planeringsdagar.

Innehallet i planerings/utbildningsdagarna har i manga fall handlat om
kompetenshojning inom arbetsmiljo i foljande omraden:

e vald och hot

e Okat samarbete i arbetsgrupperna och teambildning i verksamheten
e stresshantering och dterhdmtning

e systematiskt arbetsmiljoarbetet i verksamheten

e konflikthantering.

De projekt som SLSO beviljat medel till har bland annat handlat om insatser mot
korttidssjukfranvaro, konflikthantering i arbetsgrupper samt vikariekostnader for
projektledare/m.fl. I flera av dessa verksamheter har aven foretagshilsovarden bidragit
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med resurser.

Satsning inom SLSO for beviljade medel fran Socialstyrelsen

Under 2023 fanns ett stort behov av att planera och hantera insatser/aktiviteter som
kravdes for genomfora de forandringar som kunde kopplas till de skarpta reglerna om
dygnsvila. Resursbehovet kopplades i forsta hand till de berorda verksamheternas lokala
arbete med att bidra till att nya arbetssatt kring den forandrade arbetstidsforlaggningen
kunde genomforas. SLSO beviljades 2,4 mkr kronor for projektet.

Ledningssystem och certifiering inom arbetsmiljoomradet

Syftet med ett ledningssystem for arbetsmiljo ar att utifran det systematiska
arbetsmiljoarbetet bedriva ett kontinuerligt forbattringsarbete i verksamheterna. Under
den externa revisionen som genomfordes 2023 fokuserade de externa revisorerna pa
verksamheternas arbetsmiljoarbete. Endast ett fatal avvikelser redovisades inom
ledningssystemet for arbetsmiljo.

Vid savil intern som extern revision har det under aret tydliggjorts att SLSO
implementerat och arbetat systematiskt utifran begreppen:

1. undersoka/riskbedoma
2. tillampa/atgirda

3. foljaupp

4. forbattra

Kopplingen ar ocksé direkt overforbar till kraven i Arbetsmiljoverkets foreskrift om
”Systematiskt arbetsmiljoarbete” (AFS 2001:1).

Overgripande utbildningar inom arbetsmiljdomradet har genomforts under ret:

e chefer och skyddsombud har genomgatt Sunt arbetslivs arbetsmiljoutbildning (3
tillfallen/ar, ca 50 deltagare)

¢ nya chefer i SLSO har erbjudits en tredagars utbildning i "Arbetsmiljo & Halsa”
(4 tillfallen/ar, ca 80 deltagare)

I 6vrigt har verksamheterna sjilva, inom ramen for arbetsmiljosatsningen bokat in och
genomfort kompetenshojande insatser lokalt (se dven ”Satsningen pa att framja hallbara
och hilsoframjande arbetsplatser”)

Rapporterade avvikelser inom arbetsmiljoomradet

Utifran statistik 6ver avvikelser som rapporterats aterfinns ndgra omraden som sticker
ut och dir SLSO &n mer behover fokusera pa.
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Infor arbetsmiljosatsning 2024 kommer bland annat kriterier kopplas for bade véald och
hot samt arbetsorganisation och arbetsbelastning.

Inkluderande arbetsplatser, fria fran krinkningar, trakasserier och
diskriminering

Under 2023 sé har arbete genomforts i enlighet med riktlinjen fran Region Stockholm
for att utveckla inkluderande arbetsplatser som ar fria fran krankningar, trakasserier och
diskriminering. Inom ramen for Region Stockholms arbetsmiljosatsning i syftet att
framja hallbara och hilsoframjande arbetsplatser har det varit mojligt for
verksamheterna genomfort till exempel kartliggning av den organisatoriska och sociala
arbetsmiljon.

Under 2023 har dven nya chefer genomgétt utbildning i arbetsmiljo och hilsa. I den
utbildning ingér det hur man utreder och forebygger krankande sarbehandling och andra
narliggande begrepp, som finns i riktlinjen for krankande sarbehandling. I utbildningen
varvas teori och praktiska exempel pa hur man kan arbeta férebyggande for att skapa en
inkluderande arbetsmiljo fri fran krankningar.

Ett flertal verksamheter har under aret fatt centralt stod i hantering av utredning av
anmalningar om krankande sarbehandling, i enlighet med riktlinjer, checklistor, rutiner.

Med hjalp av finansiella medel fran Region Stockholm har det dven under aret héllits en
partsgemensam arbetsmiljoutbildning med Sunt arbetsliv, for chefer och skyddsombud.
Dar syftet ar att skapa en god forutsattning till systematiskt arbetsmiljoarbete i
samverkan, som kan bidra till en battre arbetsmiljé pa arbetsplatsen.

I utbildningen ingar det bland annat hur man arbetar for att skapa hélsofrimjande
arbetsplatser, organisatorisk och social arbetsmiljo (krankande sarbehandling) samt en
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arbetsplats for alla (inkluderande arbetsmiljo).

Nya medarbetare har genom introduktion genomgétt en e-utbildning som heter "En
arbetsplats for alla”, dar riktlinjerna for krankande sarbehandling ingar, med syfte att
skapa forutsattningar for en inkluderande arbetsmiljo fri fran krankningar.

Sikerhet och trygghet, kompetens giillande hot och vald

SLSO har under aret genomfort aktiviteter inom omréadet hot och vald. Som exempel kan
ges:

e stdd till verksamheterna vid interna utredningar gillande hot och vald pa
arbetsplatserna

e stdd till verksamheter vid polisutredningar giallande hot mot personal

e framtagande av stod for agerande vid PDV — pagaende dodligt vald

e genomfort hot- valdsutbildningar med st6d av interaktiv utrustning

e genomfort kartlaggning av verksamheter som hanterar patienter som ingéar i
kriminella natverk

Inom ramen for "Satsningen pa att framja héllbara och hélsoframjande arbetsplatser”
arrangerade ett antal verksamheter lokala aktiviteter dar perspektivet vald/hot fanns
med. Har foljer ett axplock fran utviarderingarna:

Beskrivning Verksamhet
Vara medarbetare gar starkta efter genomford scenariotréning inom hot och vald. Man Jakobsbergs-
kdnner att man fatt ny kunskap om hur man praktiskt hanterar situationer som kan geriatriken

uppkomma. Tillfélle till mojlighet i gemensam reflektion. Forhoppningen ar ocksa att
insatsen ska anvandas och spridas inom var organisation. Hot och vald ar en utmaning fér
fler arbetsstallen inom

Bra workshop och diskussion kring hot och vald resp. nédratt och nédvarn. Bra att prata om | VUB-teamet,
praktik vs lagar, och att se hur olika tva verksamheter (H&H resp. psykiatrin), som bada Habilitering &
traffar var patientgrupp, ar uppbyggda, och vilka utmaningar det medfér. Bra dven med Halsa
konkreta 6vningar. Mycket néjda medarbetare.

Vi har haft en planeringsdag pa fotografiska. Foreldsning kring hot och vald, valdsrisk, Norra Stockholms
valdsriskbedémningar, forebyggande arbete. Gruppdiskussioner utifran temat. psykiatri, avd 6
Mycket positivt da vi bade gick igenom var rutin géllande hot och vald samt gemensamt Gardets
genomford utbildning/ filmer om hot och vald pa Lartorget. vardcentral
Mycket uppskattat uppldgg av medarbetarna som kant mer arbetsgladje och trygghet i Husby — Akalla
arbetet efterat. Nu vet alla vad som galler vid hot- och valdssituationer och vad vi har for vardcentral

lokal rutin. Man har fatt lara kdnna varandra pa ett annat satt. Uppdraget, vardegrunden
och visionen har blivit tydligare.

Enheten har tillsammans uppdaterat och utarbetat ett handlingsprogram gallande hot och Djurd vardcentral
vald. Efter en sarskild enkdtundersdkning bland medarbetarna har vi utifran svaren pa
denna, starkt omraden dar det fanns upplevelse av otrygghet i arbetsmiljon.

Pagaende insats med 2 timmars Hot och Vald-utbildning pa respektive enheter och for all ASIH Stockholm
personal. Sista tillfallet i forsta halvan av dec. Utbildaren proffsig, och gar igenom bra saker Norr

inkl. mycket enkel och kort handlingsplan vid pagaende hot eller valdssituation.
Medarbetarnas feedback har varit genomgaende mycket positiv.
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Beskrivning Verksamhet

Pagaende utbildningsinsats i Hot och vald obligatorisk for samtliga medarbetare uppdelat pa | ASIH Stockholm
10 tillfallen och anpassad for var verksamhet avancerad sjukvard i hemmet. Utf6rs av Sédra
Sakerhetsakademien AB.

Utbildning i bemotande av Hot och vald fér Bollmora VC, BVC och Rehab. Insatsen har gett Bollmora
medarbetare goda férutsattningar att forebygga situationer med Hot och vald och att agera | vardcentral, BVC,
i situationer med Hot och vald. Rehab

Blev en fin planeringsdag med bade farlighetsbedémning for att forhindra hot och vald, mer | Psykiatriska
kunskap om &tstorning och foéreldsning av BISAM akutmottagninge
n

Arbete for att minska sjukfranvaron samt 6ka frisknéirvaron pa kort och
lang sikt
Region Stockholm arbetsmiljosatsning har ocksa bidragit till att finansiera sarskilda

satsningar for att bidra till att framja héllbara och hilsoframjande arbetsplatser, som kan
minska sjukfranvaron, 6ka frisknarvaro pa kort och lang sikt.

Medicinska kontroller vid nattarbete

Inom de verksamheter i SLSO som omfattas av foreskriften "Medicinska kontroller i
arbetslivet” ansvarar respektive chef for att erbjuda berérda medarbetare regelbundna
halsokontroller utifran givna kriterier. PAminnelser sker med viss kontinuitet, och under
inledningen av 2024 kommer “puffar” pa SLSO:s intranit att publiceras. Paminnelse for
chefer kommer ocksa att aterfinnas i SLSO:s chefsbrev.

4.2 Strategisk kompetensforsorjning

Kompetensforsorjningen har varit en prioriterad fraga under 2023. Namnden har en
fortsatt stor utmaning nar det giller att sakra kompetensforsorjningen, fraimst av
specialistutbildade sjukskoterskor och specialistlakare, men d@ven andra
personalkategorier inom framforallt heldygnsvarden och priméarvarden. Som
arbetsgivare behover SLSO vara lyhorda, tydliggora mal och forvantningar, skapa
forutsattningar i det dagliga arbetet for kompetensutveckling. Ansvaret for
medarbetarnas kompetensutveckling och deras vidareutveckling i professionen aligger
varje verksamhetschef/enhetschef att ta ansvar for tillsammans med medarbetaren.

Underskoterskor har varit en prioriterad personalgrupp under 2023 da underskoterska
blev en skyddad yrkestitel 1 juli 2023. Validering av berorda medarbetares kompetens
och eventuellt efterfoljande stodinsatser avseende kompetenshéjande atgiarder har
fortlopt under aret. Validering innebér att medarbetarens betyg och erfarenheter
kartlaggs, varderas och prévas mot kurser inom gymnasial vard och omsorgsutbildning
for att uppfylla kunskapskraven. Sarskilt skotarna inom psykiatrin ar en
personalkategori som hamnat i fokus, eftersom de definieras som underskoterskor och
ska uppfylla kompetenskraven for skyddad yrkestitel. Verksamheterna inom SLSO har
under aret haft mgjlighet att ansoka om medel for validering och for kompetenshojande
insatser for underskoterskor. Totalt har det registrerats 249 medarbetare med bevis om
skyddad yrkestitel underskoterska i Heroma under 2023.
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En viktig malsattning for SLSO ar att behalla och utveckla medarbetare med ratt
kompetens och dar ar utvecklingssamtalet en mgjlighet for medarbetaren att lyfta sina
behov kopplat till arbetet. I borjan av 2023 genomfordes flertalet utbildningar for bade
chefer och medarbetare i utvecklingssamtal och IT-stodet Heroma Kompetens. Samtliga
utbildningar stilldes in under hosten pa grund av tekniska problem i Heroma
Kompetens. Det ar fortsatt viktigt att alla medarbetare har ett utvecklingssamtal 4ven om
inte IT-stodet fungerar tillfredstillande.

Ett verktyg for SLSO:s chefer for att ta tillvara medarbetarnas kompetens ar det
pagdende arbetet med inférandet av kompetensstegar (Region Stockholms
karriarmodell) for olika kliniska professioner. Fordelarna ar att nir chef och
medarbetare anviander kompetensstegen som ett verktyg sa kan medarbetaren ta ansvar
for sin egen och verksamhetens utveckling, vilket ocksa bidrar till en karriarutveckling
inom SLSO. Det ar framst kompetensstegar for professionerna sjukskoterskor och
psykologer som ar brett implementerade inom SLSO &an sa lange. Etableringen av
kompetensstegar faststills i en s.k. VANA-kodning, dar medarbetarnas aktuella
kompetensniva definieras. Information om att det finns mgjlighet att fa stod i
implementeringen av kompetenstegar har framforts under BAS- utbildning
(introduktion for nya chefer), till HR-konsulter samt i SVEPET. Under 2023 har
inforandet av kuratorsstegen samt barnmorskestegen pagatt. En ny rutin for VANA-
kodning har upprattats. Arbetet med kompetensstegar kommer att fortsatta under 2024.

SLSO har dven arbetat aktivt med att stodja chefer i systematisk kompetensplanering for
att sikra den framtida kompetensforsorjningen och medverka till en effektivare hilso-
och sjukvard for patienterna. Malet ar att kompetensutveckling alltid ska vara en
integrerad del av verksamhetsplanering och verksamhetsutveckling. Utbildningsinsatser
inom kompetensforsorjning har gjorts for nya chefer inom ramen for SLSO:s BAS-
program.

Inférandet av Region Stockholms strategiska kompetensplaneringsmodell (KOLL) och
IT-stodet Heroma Kompetens paborjades ndgot ar fore pandemin. Under pandemiaren
gjorde SLSO inte nagon implementering for nya verksamheter giallande KOLL. BUP har
dock haft en pilotversion av inférande av KOLL under 2023. En orsak till att arbetet har
gatt langsamt ar tekniska problem i Heroma Kompetens.

Satsningen for att erbjuda sjukskoterskor och barnmorskor en specialistutbildning med
bibehallen 16n har fortsatt under 2023. Det har under 2023 funnits mojlighet till
regionovergripande finansiering for att ldta medarbetare studera med 16n till
specialistsjukskoterska samt barnmorska. SLSO har inte fyllt platserna. Det har funnits
erbjudande om avtal med utbildningsersattning for sjukskoterskor under
grundutbildning i syfte att knyta studenter niara SLSO, och anstallning direkt efter
avslutad utbildning.

Att arbeta med forebyggande insatser handlar om att stdlla om organisation och
medarbetare for att mota framtida kompetensbehov. Insatserna kan ske i form av
utbildning, validering, handledning/coachning och andra kompetenshdjande insatser for
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medarbetare. Under aret har ett fatal verksamheter anviant sig av mojligheten att soka
medel for omstillning via omstillningsfonden for forebyggande insatser.
Omstillningsmedel har endast s6kts av nagra fa verksamheter da processen varit ny for i
ar inom SLSO och Region Stockholm.

Utkast till en 6vergripande kompetensforsorjningsplan ar framtagen under éret.
Ledningen har beslutat om en strategisk inriktning giallande méal som ska foljas upp i
Stratsys/Stodet, dessa mal kommer dven att finnas i kompetensforsorjningsplanen.
Syftet med den 6vergripande kompetensforsorjningsplanen ar att utifran de strategiska
malen arbeta fram lokala kompetensforsorjningsplaner.

Under aret har de verksamheter som uttryckt intresse erbjudits en anpassad utbildning
for medarbetare och ledningsgrupper kopplat till normer, jamstalldhet och jamlikhet.
Utbildningen har varit uppskattad av ledningsgrupper och medarbetare. Fackliga har
aven uttryckt att utbildningarna varit positiva under samverkan i centralt
verksamhetsstod.

Insatser under 2023 for att hantera eventuell 6vertalighet

Historiskt har SLSO:s verksamheter relativt sillan behovt hantera overtalighet bland
sina medarbetare. I majoriteten av fallen har overtaligheten i dessa situationer losts
genom en intern omplacering. Senaste tidens utveckling pa arbetsmarknaden, i
samhillet samt de stramare ekonomiska ramarna for SLSO:s verksamheter, gor det dock
nodvandigt att hoja beredskapen och kunskapsnivan for att kunna hantera 6vertalighet i
storre utstrackning én tidigare, med ev. 6kat behov av att avsluta anstillning pa grund av
arbetsbrist.

Inom Region Stockholm har det under 2022-2023 bildats en omstéllningsgrupp, med
foretradare fran Region Stockholms samtliga forvaltningar. Omstéllningsgruppens roll
ar att sdkerstélla att Region Stockholm fullgor arbetsgivarens omplaceringsskyldigheten
over forvaltningens granser.

Inom SLSO pégar ett arbete i syftet att underlitta och effektivisera arbetsprocessen for
intern forflyttning, omplaceringsutredning samt mottagandet av medarbetare pa lediga
befattningar, vid arbetsgivarens omplaceringsskyldighet.
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4.3 Helarsarbeten

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

20 18,9

Dec 2023

Personal - Forandring fran fg ar (%)

. o
Heldrsarbeten Utfall Budget Budget avvik. Forandr.é/: utfall fg
Personal 11814 11 600 214 2,9%
- Helarsarbeten

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Antalet helarsarbetare ackumulerat for ar 2023 ar 214 fler an budgeterat (+1,8 %). 1
samband med méanadsbokslutet per september 2023 implementerades den nya
regiongemensamma definitionen och berakningsmodellen, vilket medférde en direkt
okning med 106 helérsarbetare. Budgetvirdet (11 600) ar satt utifrdn den tidigare
berakningsmodellen. Om budgetvardet justeras for den nya berakningsmodellen, ar det
ackumulerade antalet helarsarbetare for ar 2023 108 fler an budgeterat (+0,9 %). Denna
differens forklaras framst av att:

e nir budgeten for 2023 faststélldes var inte samtliga verksamhetsforandringar
kinda.

e ivissa fall/vissa verksamheter har det varit svart att gora en mer precis
bedomning av nir i tiden som planerade verksamhetsforandringar ska
genomforas och i vilken omfattning detta kan fa effekt pa antalet helarsarbetare.

Utfall ackumulerat antal helarsarbeten i jimforelse med samma period
foregaende ar

Antalet ackumulerade helarsarbetare for ar 2023 har 6kat med 157 helarsarbetare (+1,4
%) jamfort med ar 2022. I tabellen ovan anges en procentuell forandring pa +2,9 %
jamfort med forgdende ar, men det vardet ar berdknat mot forgdende ars utfall enligt den
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gamla definitionen och berikningsmodellen. I samband med inférandet av den nya
beridkningsmodellen har dven historiskt utfall, tillbaka till januari 2020, evalverats enligt
den nya modellen. Den nya berakningsmodellen leder till ca 100 fler ackumulerade
heldrsarbetare per ménad under 2023 och 130 fler ackumulerade helarsarbetare per
ménad under 2022. Den fortsatta analysen av differenserna mellan 2023 och 2022
grundar sig pa evalverad statistik.

Den ackumulerade franvarotiden har minskat med 144 helarsarbetare (-3,9 %) jamfort
med samma period forra aret, som da tydligt praglades av omfattande smittspridning
och darmed sjukskrivning p.g.a. omikron-varianten (covid-19) under arets forsta
manader. Parallellt med minskad franvarotid ser vi aven en 6kning av narvarotiden med
301 helarsarbetare (+3,8 %).

Vad géller de stora yrkesgrupperna sa har sjukskoterskor minskat med 20 (-0,7 %)
helarsarbetare medan ldkare och underskoterskor* 6kat med 44 (+2,3 %) respektive 36
helarsarbetare (+1,6 %). I borjan av aret var differenserna storre da sjukskoterskorna var
ca 4 % farre och underskoterskorna ca 3 % fler dn forra aret. Lakarna har dock legat
relativt stabilt pa drygt 2%.

* Det pagar en omfattande forflyttning mellan yrkesgrupperna underskoterska,
skotare och sjukvardsbitrdde. Orsaken till detta handlar om Regionens arbete med
validering av skotarnas kompetens samt efterlevnad av Socialstyrelsens nya regler om
skyddad yrkestitel for underskoterskor. Skotare och sjukvardsbitrdaden ingar i gruppen
underskoterskor.

En fordjupning inom respektive vardgren kan ge vidare forklaringar till SLSO:s totala
forandring. Samtliga virden inom parantes anger 6kning/minskning av antal och andel
ackumulerade helarsarbetare inom vardgrenen som helhet.

Priméarvard (+24/0,6 %)

e Fler psykologer och psykoterapeuter till f6ljd av primarvardens forstarkta
uppdrag som forsta linjen inom psykisk ohélsa har inneburit en 6kning med 15
HAA (+ 13 %)

e Antalet fotvardsspecialister okar i och med utokat fotvardsuppdrag, numera som
en del av primirvirdens grunduppdrag vilket inneburit en 6kning med 4,1 HAA
(+16 %)

e Firre barnmorskor till f6ljd av nedldggning av BMM och minskat antal inskrivna
modrar har inneburit en minskning med 10,7 HAA (-4 %)

e Antalet distriktskoterskor och sjukskoterska barn minskar pa grund av vakanser
och minskat antal inskrivna modrar (vilket inneburit en minskning med 10,2
HAA (-1 %)

o Fler fysioterapeuter vilket troligtvis beror pa en kombination av fler
foraldralediga medarbetare, som ersatts med vikarier, samt tillsatta vakanser
vilket lett till en 6kning om 12,1 HAA (+ 4 %)

e En 0kning av antalet chefer till foljd av vikariat for frinvarande chefer samt viss
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utokning i samband med forandrad ledningsstruktur vilket lett till en 6kning med
12,6 HAA (+ 7 %)

e Isamband med att smittsparningsenheten lades ner forflyttades en stor del av
den administrativa personalen till Huddinge VC vilket medfort en okning av
antalet administratorer inom virdgren primarvard med 9,5 HAA (+ 13 %)

Psykiatri (+83,1/1,6 %)

e Antalet psykologer 6kar inom alla resultatenheter, vilket till del beror pa storre
mojlighet att tillsatta vakanser. En betydande orsak dr dven de utokade uppdrag
som givits till flera resultatenheter gillande nationell hogspecialiserad vard
(NHV) och ADHD vilket inneburit en 6kning med 43,7 HAA (+ 8 %). Inom BUP
har 6kningen av psykologer dven till viss del skett parallellt med att antalet
kuratorer minskat.

e Socialstyrelsens uppdrag gillande nationell hogspecialiserad vard (NHV) vard ar
aven en tydligt bidragande orsak till 6kade antal heldrsarbetare inom andra
yrkesgrupper. Det giller skotare som 6kat med 23,4 HAA (+ 4,5 %), chefer som
okat med 7,9 HAA (+ 3 %) och medicinska sekreterare, 6kat med 7,3 HAA (+ 3
%). Inom BUP har dven tva nya enheter (BUP neuropsykiatri och BUP dagakut)
tillskapats vilket lett till en 0kning i dessa yrkesgrupper. Nar det giller
skotare/underskoterskor, som okat i princip alla verksamheter, kan 6kningen
troligtvis aven tillskrivas behovet av att sikerstilla bemanningen i och med
vakanssituationen for sjukskoterskor parallellt med arbetet med att minska
inhyrningen av denna sistnamnda grupp. Inom Psykiatri S6dra minskar antalet
skotare/underskoterskor istillet, till f6ljd av storre andel timavlénade
medarbetare.

e Fler specialistldkare till f6ljd av utokad mojlighet att tillsdtta vakanser, till viss del
medarbetare som tidigare varit inhyrda fran bemanningsforetag vilket inburit en
okning med 11,8 HAA (+ 3,5 %)

e Antalet handlaggare okar néagot till f6ljd av personalrorlighet i gruppen samt
vikarier for forildralediga medarbetare har lett till en 6kning med 6,4 HAA (+ 5
%)

e Pavardgrensniva ar antalet sjukskoterskor relativt oférandrat men
forandringarna per resultatenhet visar att i princip samtliga verksamheter,
forutom BUP och viss utstrackning dven Psykiatricentrum Sodertélje, har farre
sjukskoterskor 2023 jamfort med forra aret. Orsaken till verksamheternas
minskningar dr vakanser och att frdnvarande medarbetare inte ersétts med
maéanadsanstillda vikarier. Inom BUP har istillet antalet sjukskoterskor 6kat med
nastan 30 helédrsarbetare tack vare mojligheten att tillsatta vakanser, bade
“befintliga” och de som tillkommit genom NHYV och nystartade enheter. De
nyanstillda sjukskoterskorna har till viss del tidigare varit inhyrda fran
bemanningsforetag. Inom Beroendecentrum ar antalet oforandrat.

Geriatrik (+6,9/0,9 %)
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e Aven inom vérdgren geriatrik ir antalet sjukskoterskor relativt ofdriindrat pa
overgripande niva men det finns tydliga skillnader mellan resultatenheterna.
Bade ASTH Norra och Sodra har lyckats tillsiatta vakanser och har darmed ca 15
sjukskoterskor fler i ar, delvis tack vare rekrytering- och sign-on-bonus. For ASTH
Sodra kan dven den nyligen aterinférda poangmodellen haft en positiv inverkan.
Inom Sabbatsbergsgeriatriken ar situationen den omvinda med en minskning
med 14 sjukskéterskor till foljd av fortsatta utmaningar att attrahera och behélla
dessa medarbetare.

e Antalet administratorer 6kar nagot, vilket fullt ut ar kopplat till en ny tjanst samt
sjukskrivning och forialdraledighet som ersatts med vikarier inom
Sabbatsbergsgeriatriken vilket inneburit en 6kning med 2,8 HAA (+ 26 %).

¢ Fysioterapeuter har minskat nagot vilket delvis beror pa att
Jakobsbergsgeriatriken haft svarigheter att tillsdtta vakanser och att
Sabbatsbergsgeriatriken valt att inte fullt ut ersdtta medarbetare som slutat vilket
inneburit en minskning med -3,2 HAA (- 11 %).

Somatisk specialistvard / Habilitering / Hjialpmedel (+8,7/0,7 %)

¢ Inom bdde Centrum for cancerrehab, Akademiskt specialistcentrum och
Narakuterna ser vi en generell 6kning av antalet helarsarbetare. Inom de tva
forstnamnda resultatenheterna beror 6kningen pa utokade uppdrag vilket fraimst
medfort 6kat antal ST-ldkare/lakare leg., fysioterapeut och sjukskoterska. Nar det
galler Narakuterna handlar 6kningen primirt om resultatet av ett aktivt arbete
med att minska inhyrningen, vilket lett till att antalet médnadsanstillda
sjukskéterskor och underskéterskor har 6kat. Okningen inom de fyra nimnda
yrkesgrupper ser ut enligt foljande:

o sjukskoterska, 6kning med 6,8 HAA (+ 6 %)
o underskoterska, kning med 6 HAA (+ 13 %)
o likare leg/likare ST, 6kning med 4,7 HAA (+ 45 %)
o fysioterapeut, 6kning med 4,1 HAA (+ 45 %)

e Inom habiliteringen sker en minskning hos majoriteten av yrkesgrupperna till
foljd av vakanser, bade pé grund av personalomsattning och sjukfranvaro.
Yrkesgrupperna med de storsta minskningarna ir specialpedagoger med 5,7 HAA
(- 12 %), fysioterapeuter minskar med 4,6 HAA (- 6 %) och psykologer minska
mer 4,3 HAA (- 5 %).

e En viss 6kning inom hjalpmedel, frimst administratorer (orderhandliggare) och
tekniker, till f6ljd av 6kade volymer vilket lett till en 6kning med 6,4 HAA (+ 3 %)

FoU inom hilso- o sjukvard (+18/14 %)

e De tre centrumbildningarna CAMM, CES och CHIS har alla 6kat antalet
helérsarbetare vilket forklaras av utékade uppdrag/fler projekt och 6kningen
bestar till stor del av flera visstids- och projektanstillda medarbetare. Det
handlar primért om olika grupper av handliggare som 6kat med 7,3 HAA (+ 10
%) men #ven till viss del av psykologer och ST-likare. Aven antalet chefer har
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okat nagot, med 3,7 HAA (+ 36 %) vilket till stor del beror p4 franvaro som
ersatts med vikarier och en ny enhet inom CHIS.

Central administration och verksamhetsstod, inkl. projektenheter (+17,1/3
%)

e Administratorer minskar till foljd av att tillfalliga enheter kopplade till pandemin
avvecklats vilket inneburit en minskning med 15,3 HAA (- 26 %)

e Handlaggare okar vill frimst beror pa fler projektanstillda medarbetare kopplade
till specifika projektkostnadsstillen, men &dven till viss del pa grund av vikarier till
foraldralediga medarbetare vilket inneburit en 6kning med 13,5 HAA (+ 8 %)

e AT-ldkare och BT-ldkare okar till f6ljd av forlangningar efter olika typer av
franvaro samt en viss utokning av antalet med 19,1 HAA (+ 17 %)

4.4 Sjukfranvaro

Procentuell sjukfranvaro Utfall Utfall Férandr.
fgar

Procentuell sjukfranvaro totalt 7,00% 7,75% -0,75%
- varav kvinnor 7,51% 8,21% -0,70%
-varav mén 5,39% 6,29% -0,90%
Fordelat pa period

1- 14 dagar 2,95% 3,70% -0,75%
15 - 90 dagar 1,00% 1,06% -0,06%
91 - dagar 3,05% 2,99% 0,06%

Den totala procentuella sjukfranvaron har minskat med 0,75 % jamfort med foregdende
ar. Bade kvinnors och mans sjukfranvaro har minskat. Kvinnors sjukfranvaro ar 1,92 %
hogre an mans sjukfranvaro pa totalen och jamfort med foregdende ar har skillnaden
mellan konen 6kat med 0,2 %. Kvinnors sjukfranvaro ar generellt hogre inom samtliga
sjukfranvaroperioder, samtidigt ar skillnaden mellan konen mindre inom SLSO jamfort
med hur det ser ut i Sverige nationellt.

Korttidsfranvaron minskar i storst utstrackning medan de 6vriga sjukfranvaroperioderna
ar relativt oférandrade. En fordjupning i just korttidsfranvaron visar att minskningen ar
storst i aldersgruppen 20—29 (0,99 %), det ar dock den aldersgruppen med hogst
korttidsfranvaro. Annars finns tendensen att sjukfranvaron 6kar med alder, sarskilt vad
galler langtidssjukfranvaron.

De yrkesgrupper som specifikt sticker ut i den totala sjukfranvaron ar underskoterskor
och sjukskoterskor. En mojlig forklaring till att sjukfranvaron ar hogre i dessa
yrkesgrupper kan vara att vissa verksamheter har haft utmaningar med sin
bemanningssituation.

Nedanstaende diagram visar antalet sjukskrivna (korttidsfranvaro) medarbetare per dag,
under perioden 2019—2023. Under 2023 ar franvaron mer i linje med hur det sdg ut



J& Region Stockholm

Stockholms lans sjukvdrdsomréde

VERKSAMHETSBERATTELSE

44 (65)

Diarienummer
SLSO 2023-1398
RS 2023-0819

innan pandemin. Att SLSO inte riktigt r nere pa 2019-ars nivaer kan till del bero pa

covid-19, samt att andra sdsongsbundna infektioner sa som influensa, RS-virus,

vinterkriksjukan fatt storre faste under 2023 p.g.a. kraftigt nedsatt immunitet efter
tidigare restriktioner.
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5 Ekonomi

SLSO redovisar for 2023 ett underskott pa 280 mkr, 481 mkr sdmre an faststallt
resultatkrav for 2023. I huvudsak forklaras underskottet av kraftigt 6kade
bemanningskostnader (inklusive inhyrning). Aven det héga inflationsliiget, som drivit
upp kostnader hogre an forvantat, och covid-19 har bidragit till det redovisade
underskottet for verksamhetséret 2023.

Verksamhetens intakter har utfallit 516 mkr (3,4%) hogre an budget. Framst har intakter
kopplade till FoUU och externa projekt utfallit hogre. Okade forsiljningsvolymer inom
hjalpmedel samt obudgeterade tillskott av ersdttningar till virdavtal och 6kade
vardbestillningar har bidragit till den positiva budgetavvikelsen. SLSO:s kostnader har
samtidigt okat mer. For 2023 ar den negativa budgetavvikelsen 1 008 mkr (6,8 %), och
ar framst kopplat till 6kade kostnader for bemanning och inflationskinsliga kostnader.

Resultat jamfort med foregaende ar

SLSO:s omslutning har 6kat viasentligt mellan 2022 och 2023. De totala intdkterna har
utfallit 1 539 mkr (10,9 %) hogre samtidigt som de totala kostnaderna har 6kat med

2 052 mkr (14,8 %). SLSO redovisar sdledes en resultatforsimring mellan aren pa
motsvarande 514 mkKr.

5.1 Resultat

Resultat* Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
Patientavgifter 291 266 25 10,2 %
sdlda 10689 10582 107 5,4 %
primartjanster

Forsaljning Svriga 1795 1746 49 4,8%
tjdnster

Erhallna bidrag 2 396 2 156 240 71,4 %
Ovriga intakter 440 346 94 -22,5%
Verksamhetens 15 612 15 096 516 10,9 %
intdkter

personalkostnader 11168 -10 461 707 18,9%
inkl inhyrd personal

-varav inhyrd -353 0 -353 92%
personal

Kopta primara 34 33 1 61%
sjukvardstjanster

Kopta

verksamhetsknutna -374 -341 -33 6 %
tjanster

Lakemedel -329 -298 -31 12,6 %
Materialkostnader -1301 -1234 -67 9,2%
Lokal- och o

fastighetskostnader kaa 1235 29 8,8%
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Resultat* Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
Ovriga kostnader -1 260 -1120 -140 0,6 %
Verksamhetens 15731 -14723 -1008 15 %
kostnader
Avskrivningar -170 -172 2 0,1%
Finansnetto 9 0 9
Justering pension 0 0 0
mm.
Resultat** -280,2 201 -481,2
* mkr

** Avser resultat fore bokslutsdispositioner.

5.1.1 Intikter

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar
Utfall jamfort med budget
Patientavgifter

Den positiva budgetavvikelsen pa 26 mkr (9,6 %) beror i huvudsak pa hogre utfall inom
primérvard och psykiatrin. Inom primarvarden har fler besok producerats i
husléakaruppdraget (nedjusteras med motsvarande belopp i Sélda primartjanster i form
av “avdragna patientavgifter”). Inom priméarvarden finns dven obudgeterade utfall
avseende avgifter for uteblivna besok inom BVC, MVC och rehabverksamheten. Inom
psykiatrin forklaras 6kningen av fler producerade sjukskoterskebesok i 6ppenvarden.

Salda primdrtjanster

Salda primartjanster har utfallit totalt 108 mkr (1,1 %) hogre an budget. Psykiatri och
somatisk specialistvard visar positiva budgetavvikelser, 6vriga vardgrenar visar utfall
som ar nara budget eller lagre.

Psykiatrins avvikelse dr 166 mkr (3,0 %) och beror i stort pa obudgeterat utfall av
ersittningar och hogre produktionsintikter inom 6ppenvarden. Det forstnamnda
forklaras av att utokning av vardavtal tillkdnnagivits forst efter att budget 2023
rapporterats in. Vidare har BUP under hosten fatt ytterligare tilliggsuppdrag
motsvarande ca 50 mkr.

Primarvardens utfall avviker negativt med totalt 43 mkr (1,3 %), varav 12 mkr avser ett
hogre utfall avseende ”avdragna patientavgifter” (las Patientavgifter). Budgetavvikelsen
forklaras i stort av att vardgrenens totala upprakningar har utfallit 27 mkr lagre samt av
att intdkter i BVC/MVC uppdragen har utfallit 1igre med 35 mkr (7,5 %) lagre. Det
senare ar framst en effekt av att farre antal barn har f6tts under savil 2022 som 2023.
HLM-uppdraget balanserar upp niagot med en positiv budgetavvikelse pa 34 mkr.
Avvikelsen for HLM forklaras av 1 % (24 mkr) hogre upprakning for HLM-uppdraget och
(22 mkr) hogre produktionsintiakter i hemsjukvarden. Vidare har uppdragsersattningen
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(listning) for HLM utfallit 17 mkr lagre som foljt av farre antal listade. HLM:s
vardgarantibonus har utfallit 5 mkr hogre an budget.

Avvikelsen for geriatriken ar negativ med 25 mkr (3,6 %). Produktionsintakterna i
basgeriatrik, ASiH och sluten palliativ vard har samtliga utfallit 1agre 4n budget.
Geriatriken har dessutom belastats med ett vite pa ndrmare 13 mkr avseende
“underproduktion” (aterkrav av uppdragsersattning). Basgeriatriken och sluten palliativ
vard har pa grund av personalbrist tvingats till neddragningar av antalet vardplatser.
Inom ASiH forklarar ett 1agre remissinflode den negativa budgetavvikelsen.

Vardintidkterna inom somatisk specialistvard har utfallit totalt 17 mkr (3,4 %) hogre an
budget. Till stor del forklaras det av 13 mkr (19 %) hogre produktionsintidkter inom
Akademisk specialistcentrum. Verksamheten har sen foregdende ar haft ett hogt
patienttryck vilket lett till en utékad vardbestillning under 2023.

Habiliteringens produktionsintiakter har utfallit 14,5 mkr (2,5 %) lagre an budget.
Verksamheten har under hela dret haft vakanser och svart att rekrytera personal for att
klara uppsatta produktionsmal. Till viss del har dven uteblivna besok (sjukfranvaro hos
patienter/VAB) bidragit till det 1agre utfallet.

Forsdlining 6vriga tjdnster

Positiv avvikelse pa 49 mkr (2,8 %) forklaras i stort av 6kad forsaljning inom
Hjalpmedelsverksamheten.

Erhallna bidrag

Positiv avvikelse pa 240 mkr (11,1 %) forklaras framfor allt av hogre intdkter kopplade till
FoUU. Till storsta del forklaras detta av for lagt lagda budgetar avseende AT-, ST- och
PTP-ersittning. Dessa avtal blev klara efter inrapporterad budget for 2023. Under aret
har dven statligt riktade UPH-medel beviljats utéver budget.

Ovriga intéikter

Positiv avvikelse pa 94 mkr (27,2 %) beror i huvudsak pa ckade externa projektmedel
samt hogre fakturering avseende “ersattning for Ionekostnader”.

Utfall jamfort med foregaende ar

e Erhadlina bidrag: Region Stockholms kompensation for 6kade po-
paldaggskostnader forklarar 1 052 mkr av 6kningen

e Salda primartjdnster: Hogre vardproduktion, utokade
uppdrag/vardbestillningar samt uppriakningar av ersiattningar enligt avtal
forklarar 550 mkr av 6kningen. Under forsta kvartalet 2022 redovisade samtliga
vardgrenar produktionsbortfall med anledning av covid-19. Under 2023 har
endast geriatriken paverkats negativt av covid-19.

e Forsdlining ovr tjanster material och varor: Hjalpmedelsverksamheten har
under 2023 producerat hogre volymer vilket genererat en intaktsokning pa
110 mkr jamfort med 2022.
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e Ovriga verksamhetsintdkter: Externa projektmedel har 6kat med 57 mkr under
2023.

5.1.2 Kostnader

Utfall i jaimforelse med budget och foregaende ar
Utfall jamfort med budget
Personalkostnader, inkl. inhyrning

SLSO:s bemanningskostnader har utfallit 707 mkr (6,8 %) hogre dn budget, varav
kostnader for anstilld personal star for 354 mkr (3,4 %). Obudgeterade kostnader for
inhyrd personal har utfallit med 353 mkr.

Foljande vasentliga budgetavvikelser finns:

e vakanser och sjukfranvaro har resulterat i ett lonekostnadsutfall for anstalld
personal som ar 228 mkr lagre an budget. I detta finns en 6kad kostnad
motsvarande 80 mkr som effekt av att arets lonerevision har utfallit 1 % hogre an
forvantat.

e vakanser och fradnvarande personal har tackts upp med timvikarier och 6vertider
till en kostnad over budget motsvarande 275 mkr.

e po-paliaggskostnaderna har utfallit 260 mkr hogre dn budget, vilket innebar att
det 6kade po-palagget for 2023 har medfort en negativ kostnadseffekt
motsvarande 188 mkr.

e Ovriga personalkostnader sdsom kostnader for utbildning, friskvard,
foretagshalsovard mm, har utfallit 47 mkr hégre dn budget.

e 20 mkr avser kodade merkostnader kopplat till covid-19.

Ldkemedel

Kostnader for lakemedel har utfallit 31 mkr (10,3 %) hogre an budget och forklaras
framst av 6kade kostnader inom lakemedelsformanen i 6ppenvard. Det i sin tur kopplat
till 6kad produktion inom psykiatrisk 6ppenvard.

Materialkostnader

Kostnader for material har utfallit 67 mkr (5,4 %) hogre an budget och forklaras i stort av
okade inkop inom Hjidlpmedelsverksamheten. Det i sin tur beror frimst pa okade
volymer men en viss effekt av stigande inkopspriser pa grund av det hoga inflationslaget
finns.

Lokal- och fastighetskostnader

Kostnader for lokaler- och fastigheter har utfallit totalt 29 mkr (2,3 %) hogre dn budget. I
stort forklaras 6kningen av stigande hyreskostnader pa grund av hogre inflation an
forvantat under 2023.
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Utfall jamfort med foregaende ar

e Personalkostnader, inkl. inhyrning: Bemanningskostnaderna har 6kat med
1775 mkr (18,9 %) jamfort med 2022. 1 570 mkr forklaras av det hogre po-
palagget under 2023 och l6nekostnader for anstélld personal 219 mkr. Kostnader
for inhyrd personal har dock minskat med 36 mkr (9,3 %).

e Hogt inflationsldge 2023: Inflationskansliga kostnader avseende material,
lokaler, transporter, medicinsk service, fordon mm har 6kat med narmare
135 mkr (7,7 %).

e SLSO administrerar ST-ersdttningen for privata vardgivare. Dessa fakturerar
SLSO manadsvis sin del av ST-ersattningen. Denna “kostnad” har utfallit 15 mkr
(6 %) hogre under 2023.

Personalkostnader inklusive inhyrd personal

Personalkostnad

inkl inhyrd Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
personal*

Summa -10815 -10461,5 -353,5 20,1%
personalkostnader

Forarldrmg sem- 0,7 6,4 71 834%
och l6neskuld

Lonekostnad -6 230,8 -6176,8 -54 3,6 %
- varav overtid -103,2 -23,4 -79,8 -20,9 %
- varav o

sjuklénekostnad 114 15,5 98,5 16,2 %
PO-paligg -4 404,3 -4144,5 -259,8 55,4 %
Ovriga -181 -134 -47 14,1%
personalkostnader

Inhyrd personal -353,1 0 -353,1 -9,2%
-varav ldkare -201 0 -201 -6,1%
- varav o

sjukskéterskor 146,1 0 146,1 13,5%
- varav 6vrig % 0 % 04%
personal

Personalkostnad

inkl inhyrd -11 168,1 -10461,5 -706,6 18,9 %
personal

* mkr

SLSO:s totala bemanningskostnader har utfallit 707 mkr (6,8 %) hogre an budget.
Kostnader for anstélld personal star for 354 mkr (3,4 %) av 6kningen, varav kostnader
for externa projekt star for 100 mkr (1 %) %) av 6kningen. Resterande del av avvikelsen
pa 353 mkr forklaras av obudgeterade kostnader for inhyrning.

e Semesterloneskuldens forandring utfaller positiv med 0,7 mkr, 7 mkr battre 4n
budget. Det forklaras framst av att bemanningsbudgeten ar lagd med enbart
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anstalld personal, vilket innebir att vakanser som uppstar (oavsett om de tacks
upp med timloner och/eller inhyrd personal) ger en direkt positiv inverkan pa
semesterskuldens forandring.

e Arets l6nerevision har utfallit 1 % hogre in budget, och forklarar ca 80 mkr av
okningen avseende anstalld personal.

e Okade po-paliggskostnader forklaras i stort av den hogre po-pélidggssatsen under
2023.

e Vakanser, sjukfrdnvaro och annan franvaro har tackts upp med timvikarier,
overtid och inhyrd personal,

e Hogre kostnader for 6vertid och utfall av (obudgeterade) inhyrningskostnader
forklaras saledes framst av vakanser.

o Ovriga personalkostnader, som i huvudsak utgérs av kostnader for utbildning,
konferenser och friskvard, har utfallit 47 mkr hogre an budget.

e T utfallet finns ca 22 mkr i kodade merkostnader kopplat till covid-19 (20 mkr
avser personalkostnader och 2 mkr avser inhyrd personal).

Avvikelser jamfort med foregaende ar

Mellan 2022 och 2023 har de totala bemanningskostnaderna har 6kat med 1 775 mkr
(18,9 %), varav det hogre po-palagget under 2023 forklarar 1 570 mkr. Po-
palaggskostnaderna har 6kat med 55,4 % jamfort med 2022. Lonekostnader avseende
externa projekt star for 31 mkr av 6kningen mellan aren.

I 6vrigt finns foljande vasentliga avvikelser mellan aren:

e lonekostnader for anstilld personal (exkl po-példagg) har 6kat med 219 mkr (3,7
%).

e kostnader for utbildning, friskvard mm har 6kat med 23 mkr (14,8 %)

e kostnader for inhyrd personal har minskat med 36 mkr (9,3 %).

¢ lonekostnader kopplade till externa projekt har 6kat med 31 mkr (17 %)

Inhyrning av personal

Arbetet for minskad inhyrning inom SLSO har bedrivits under ledning av en separat
styrgrupp med tillférordnad sjukvardsdirektor som ordférande och i samklang med den
regionala samordningsgruppen. Dispenser for inhyrd personal har beviljats en méanad i
taget, enbart inom verksamhetskritiska omraden, utifran patientsikerhetsbedomningar
samt over semesterperioder for att siakerstilla att anstilld personal far aterhamtning.
Avstamningar med de fackliga organisationerna har genomforts lopande under aret.
Minskad inhyrning har inneburit viss minskning av kapacitet/vardplatser men arbetet
har fokuserat pa att stilla om i verksamheterna med befintlig personal samt atgirder for
att attrahera fler att ta anstillning genom exempelvis poadngmodell for anstéllda.

ASiH och geriatrik

Verksamheterna inom ASiH och geriatrik har under hela aret haft personalbrist
(sjukskoterskor) och tvingats till periodvisa neddragningar utéver plan. Vakanser har
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tackts upp med 6vertider, timanstillda men dven av inhyrd personal. Verksamheterna ar
i praktiken helt rorligt ersatta varfor neddragningar ar ekonomiskt kostsamma. Inom
geriatriken finns dven ett vite kopplat till produktionsnivaerna. Rddande
konkurrenssituation inom geriatriken gor ocksa att neddragningar medfor pataglig risk
att remittenter vander sig till andra aktorer vilket leder till att vardkedjor som byggts upp
gar forlorade. Inhyrningen har séledes varit nédviandig av bade kortsiktiga ekonomiska
skal och av ldngsiktiga skil i sparet av rddande konkurrenssituation.

Mot bakgrund av detta sa har ett stort fokus och arbete lagts pd bemanningsfragan for att
minimera neddragningar och nd uppsatta produktionsmal. Inom ASiH har bland annat
poangmodellen inforts bredare och med hogre poiang och en viss flexibilitet har byggts
upp dir enheter har linat personal av varandra. Aven geriatriken har arbetat med forslag
till nya lonemodeller och arbetstider med syfte att konkurrera med andra aktérer om
sjukskoterskeresurser. Utover detta har verksamheterna bland annat deltagit pa
jobbmadssor, arbetat med rekrytering via studentverksamheterna samt spelat in en film i
syfte att hoja geriatrikens attraktion och status.

For ASiH har inhyrningskostnader utfallit 3,4 mkr (22 %) lagre dn under 2022.
Inhyrningen som har skett har medfort en merkostnad pa ca 2,5 mkr. Den palliativa
varden har tvingats till viss neddragning pa grund av brist pa personal vilket kostat
ca 2,5 mkr i bortfall av produktionsintakter.

For geriatriken har inhyrningskostnaderna 6kat med 7 mkr (8,5 mkr under 2022).
Inhyrningen har fluktuerat i takt med antal 6ppna vardplatser. Antalet vardplatser drogs
ned i borjan av aret i samband med Region Stockholms inhyrningsrestriktion men har
senare under aret okats (efter dispens) for att bland annat mota det 6kade behovet som
uppstod i samband med akutsjukhusens neddragningar. Under hosten 6kade
inhyrningen for att begransa de negativa ekonomiska effekterna (vite) av lagre
vardproduktion. Verksamheterna har aven arbetat med att mota forandringar i
vardplatsantal med att tillfalligt flytta personal till )ppenvarden. Denna flexibilitet har
bidragit till att halla nere personalkostnaderna och minimera merkostnader av
inhyrning.

Somatisk specialistvard

Inom somatisk specialistvard har inhyrning endast skett inom SLSO Néarakuter.
Verksamheten har arbetat enligt Region Stockholms inhyrningsrestriktion for att minska
inhyrningen (av lakare och sjukskoterskor) kontinuerligt under éret. Detta har kunnat
ske utan ndgon ekonomisk paverkan. Jimfort med 2022 har inhyrningskostnaderna for
narakuterna minskat med 19,5 mkr (38 %) och resulterat i att andelen fast anstalld
personal har 6kat med 15 %.

Primdrvarden

Inhyrningskostnaderna i primarvarden har minskat med 16,5 mkr (13 %) jamfort med
2022. I takt med den minskade inhyrningen har verksamheterna okat antalet anstillda
vilket medfort en forbattrad kontinuitet for patienterna. Region Stockholms
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inhyrningsrestriktion har i de fall det forekommit vakanser och sjukskrivningar, och som
inte tackts upp med inhyrning, lett till viss negativ paverkan pa produktiviteten. I stort
kan dock sdgas att minskad inhyrning inte har haft ndgon storre paverkan pa
produktiviteten. Det senare forklaras av dels att den minskade inhyrningen oftast
resulterat i en lagre total kostnad for bemanning, dels av att de produktionsrelaterade
intdkterna inte har paverkats i ndgon storre utstrackning. Dessutom utgor de
produktionsrelaterade ersiattningar en mindre del av primarvardens finansiering (20 %).

En fortsatt restriktiv inhyrning som innebar att vakanser och annan franvaro av personal
inte tdcks med inhyrd personal kan leda till en forsdmrad tillganglighet som i sin tur kan
riskera att vardcentraler tappar listade. Det skulle ge en visentligt negativ ekonomisk
effekt som ar svar att uppskatta. Den samlade bedomningen i dagslaget ar att detta inte
kommer att ske kommande ar.

Psykiatri

Inom psykiatrin pagar ett kontinuerligt arbete med att minska bade kostnader och andel
av inhyrd personal. Vardgrenens inhyrningskostnader har for 2023 utfallit 1,3 mkr (0,8
%) lagre an under 2022. I den mén inhyrningen minskat (och minskar framoéver) s har
fokus varit att minimera riskerna for lagre produktion och 6kade kostnader samt att
bibehalla patientsiakerhet. Ett exempel pa det sistnimnda ar att psykiatrins kostnader for
overtid har minskat med 11 mkr (14 %) under 2023.

Minskningen av inhyrd personal under 2023 har inte haft ndgon stérre paverkan pa
psykiatrins produktivitet. Antalet besok har 6kat med 7,8 %, antalet avslutade
vardtillfillen har 6kat med 2,2 % och antalet virddygn har 6kat med 1,7 % jamfort 2022.
Négra platser i vuxenpsykiatrin var tillfalligt stingda under varen och sommaren med
anledning av det pagdende arbetet med att minska inhyrd personal. En bidragande
faktor for psykiatrin for den positiva produktivitetsutvecklingen ar ocksa att merparten
av intidkterna ar fasta. Heldygnsvarden ersatts till 100 % med fast ersattning och
oppenvarden till 70 %.

2023 ars kostnader for inhyrd personal har utfallit enligt foljande:
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avvik frg | forandr
Kategori Kostnad Andel ar frgar
Lakare -201 57% 13 -6%
Sjukskoterskor -150 43% 24 -14%
Ovriga -2 0% 0 0%
Totalt -353 100% 37 100%
Utfall 2023, mkr

Vardgren Kostnad Andel

Psykiatri -173 49%

Primarvard -110 31%

Somatisk specialistvard -31 9%

Geriatrik -36 10%

Ovrigt -3 1%

Totalt -353 100%
Konsultkostnader

:E“);It:rr)na Konsultkostnader Utfall Budget Budgetavvikelse Fﬁréindré.rutfall fg
Juridik 0 0 0 0%
PR 0 0 0 0%
Management 0 0 0 0%
IT -12 -24 12 -58,8 %
Ovriga -3 -3 0 -52,3%
onsultiostnader 16 2 1 $54%

SLSO:s konsultkostnader utgors i stort av IT- konsulter, vilka har utfallit 12 mkr lagre dan
budget och 16 mkr lagre dan 2022. I huvudsak avser det kostnader kopplade till
forvaltning och utveckling av olika vardstodjande applikationer/system, som exempelvis
Pastill (BUPs patientadministrativa system och vardregister). Den visentliga avvikelsen
mot bade budget och foregaende ar forklaras av att IT-tjanster tidigare (felaktigt)
redovisats som IT-konsultkostnader.

SLSO:s konsultkostnader ar redan relativt 1dga och konsulter anviands i huvudsak for IT
dir det antingen bedoms som mer kostnadseffektivt eller dar efterfragad kompetens inte

gar att rekrytera.
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Administrativa kostnader

Fordndring utfall

Administrativa kostnader (mkr) Utfall Budget Budgetavvikelse fg &r

Administrationskostnader -210 -202 -8 0,6 %

SLSO:s verksamhetsgren 9910 Administration har negativ avvikelse pa verksamhetens
summering av totala kostnader jamfort med budget i tabellen ovan.

I kostnaderna som redovisas ovan finns personalkostnader som finansieras av andra
forvaltningar genom resurskontrakt. Darutover finansieras medarbetare av HSN-medel
avseende sakerhet- och civilberedskap. Totalt motsvarande 8 mkr. Detta innebar att de
faktiska administrativa kostnaderna avseende SLSO uppgar till 202 mkr vilket motsvarar
det budgeterade beloppet. I budget antogs ett for 1agt po-paldgg och riktmarke for
I6nerevision Om man beaktar detta s har de administrativa kostnaderna minskat.

5.1.3 Utredning av det fullmiiktige beslutade resultatkravet

5.1.4 Aterrapportering medel for itgirder god ekonomisk hushillning
SLSO erholl medel fran RLK for tva projekt.

Digital specialistkonsultation samarbete Sodertilje sjukhus 0,8 miljoner
kronor

Syftet med projektet ar att genom samarbete mellan primarvarden inom SLSO och
Sodertilje sjukhus erbjuda alla patienter som primarvarden avser remittera till
akutmottagningen en direkt digital specialistkonsultation med specialistkompetent
lakare pd akutmottagningen for att om mojligt forhindra remittering, underlitta
handlidggningen pa akutmottagningen och eventuellt undvika inldggning i slutenvarden.
Aktiviteten innebar mojlighet ett trepartsmote med lakare och patient i samma rum pa
vardcentral eller i hemmet som via videomote eller telefon kontaktar ledningsansvarig
lakare inom Sodertilje sjukhus for att diskutera handlaggningen av patienten.
Effekthemtagning till senast december 2024 berdknas uppga till 1,3 miljoner kronor i
form av framforallt minskade inlaggningar pa Sodertélje sjukhus. Under aret har
projektet etablerats, medlen har anvints projektledning, workshops och inkop av teknisk
utrustning.

Automatisering av administrativa processer, 0,5 miljoner kronor

Det overgripande syftet ar att forsta hur och vilka processer som kan forflytta fran en
manuell till en mer automatiserad hantering. Malsattningen ar att minska den
administrativa bordan pa chefer och ledare, spara tid med administrativa sysslor samt
mojliggora att tid 1aggs pa mer vardeskapande aktiviteter. Under 2023 har SLSO slutfort
en forstudie for identifiera for vilka administrativa processer som kan automatiseras.
Forstudien pekar tydligt ut ett antal omraden som lampar sig for fortsatt arbete inom
omradet. Initialt tittar SLSO pa att automatisera anstillnings och avslutsprocessen,
vilket kommer testas och mgjliggoras under 2024.
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Avvikelse

Atgirder Budgeterad Realiserad budget jmft Budgeterad Budgeterad Budgeterad
(Mnkr) effekt 2023 effekt 2023 realiserad effekt 2024 effekt 2025 effekt 2026

effekt 2023
Personal 115 0 -115 37 37,5 37,5
Inhyrning 35 36 1 125 125 125
Administration 26 12 -14 0 0 0
Produktivitet 35 22 -13 0 0 0
Effekt av
Overgang till 7 0 -7 0 0 0
SF
Sankt
indexuppr 9 0 -9 0 0 0
Locum
Effektivisering/ 0 0 0 106,5 109 109
produktivitet
IT-kostnader 0 0 0 17 25 25
Ombyggn. 0 0 0 10 10 10
lokaler
Summa 227 70 -157 295,5 306,5 306,5

Infor verksamhetsaret 2023 bedomdes ett effektiveringskrav pa 305 mkr vara

nodvandigt for att SLSO skulle uppna det av regionfullméktige faststillda resultatkravet
pa 201 mkr. I stort motsvarade det den “ofinansierade” delen av 6kningen av po-palagget
for 2023, dvs den del av de 6kade po-paldggskostnaderna som inte foérvantades tdckas
upp av Region Stockholms po-kompensation.

Infor tertialbokslutet sammanstilldes en SLSO 6vergripande atgiardsplan som
summerade till 227 mkr, vilket motsvarade de konsoliderade effekterna av
verksamheternas atgarder samt de gemensamma 6vergripande atgarderna.

Atgirderna avsig att bland annat:

¢ minska personalkostnader (115 mkr)
¢ minska kostnader for inhyrd personal (35 mkr)
¢ minska de administrativa kostnaderna (26 mkr)

o effektiviseringseffekt av 6vergang till serviceforvaltningen (7 mkr)
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¢ sidnkt indexupprikning Locumhyror (9 mkr)
e Oka produktiviteten (35 mkr)

Forutsittningen for att uppna de planerade atgiarder vad géller inhyrning och
produktivitet var att verksamheterna skulle klara att bemanna upp med anstalld
personal. Trots vakanser och fortsatt personalbrist under 2023 har arbetet med att
minska inhyrningen givit resultat (36 mkr) och produktiviteten har 6kat med (22 mkr).

Vidtagna atgirder for att minska personalkostnaderna har inte givit ndgon positiv
nettoeffekt pa SLSO:s resultat. Forklaringen ligger dels i en hogre lonerevision (80 mkr)
an budget, dels i 6kad belastning av det 6kade po-péalagget (188 mkr). Under aret har
dessutom SLSO fatt bdde utokade varduppdrag och 6kade vardbestillningar i befintliga
uppdrag, vilket drivit upp personalkostnaderna.

Vad géller atgirder for att minska administrationskostnaderna sa redovisar SLSO:s
verksamhetsgren avseende administration ett resultat for 2023 som ar 12 mkr battre an
budgeterat. Inga effektiviseringseffekter kan redovisas av 6vergangen till
serviceforvaltningen eller den forvantade ldgre indexuppréakningen av hyror i
Locumfastigheter.

Mot bakgrund av detta har SLSO:s atgiardsplan for 2023 inte fullt ut givit den forvantade
effekten. Vid arets slut summeras planens positiva effekt pa resultatet till 70 mkr.

Att SLSO redovisar ett arsresultat som ar negativt med 280 mkr, 481 mkr sdmre an
resultatkravet, beror i huvudsak pa att verksamheten inte har klarat att parera de kraftigt
okade personalkostnaderna. Det hogre po-paldgget har belastat resultatet med narmare
188 mkr, efter avdrag for erhallen po-kompensation fran Region Stockholm. Det héga
inflationslaget i kombination med otillrackliga ersattningsuppriakningar har bidragit till
det redovisade underskottet. De inflationskénsliga kostnaderna har exempelvis utfallit

6 % (100 mkr) hogre an budget och 7,7 % (135 mkr) hogre an foregaende ar.

For att na en ekonomi i balans under verksamhetsaret 2024 och 2025 - 2026 kravs
omfattande dtgarder som behover utarbetas i dialog med bestillarna. SLSO gor
bedomning att verksamheten sjilv kan effektivisera motsvarande 295 mkr (2 %) under
2024.

Foljande atgirder for att nd en 2 % effektivisering kommer att vidtas:

e 37 mkr avser personal: fortsatt anstéllningsstopp for administrativ personal och
dispensforfarande/stiarkt uppfoljning for anstillning av samtliga yrkesgrupper
forutom sjukskoterskor i heldygnsvard. Stor restriktivitet gillande externa
utbildningar och konferenser samt att planeringsdagar ska hallas i egna lokaler.

e 125 mkr avser inhyrning: i enlighet med fullmiktiges indikator ska inhyrningen
max uppga till 1 %. Detta innebar att inhyrningskostnaden ska minska med
250 mkr, jamfort med prognos 2023. For att klara detta mal kommer
medarbetare att behova anstéllas. Nettobesparingen beraknas till 125 mkr.

e 10 mkr avser ombyggnad av lokaler: alla ombyggnationer ska beslutas av
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narsjukvardschef

e 17 mkr avser IT-kostnader: alla IT-projekt pausas och omprioriteras enligt
fardplanen for digitalisering och 6vriga IT-kostnader ska minska med 5 % genom
ett optimerat nyttjande av IT-utrustning samt aktiv kostnadsdialog med
serviceforvaltningen.

Utover ovanstaende ska respektive vardgren under 2024 uppritta atgardsplaner utifran
sina ekonomiska forutsittningar. Dessa ska ha fokus pa 6kad effektivitet och forbdttrad
produktivitet i verksamheterna. Totalt forvantas dessa ge en positiv effekt pa SLSO:s
resultat med 106,5 mkr, varav 5 mkr avser minskad lokalyta pa Torsplan.

5.3 Investeringar

I utfall —e— Prognos ar — Budget ar

300

Feb 2023 Mar 2023 Apr 2023 Maj 2023  Jun 2023 Jul 2023 Aug 2023  Sep 2023 Okt 2023 Nov 2023  Dec 2023

Investeringar (mkr)
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Utgift i jaimforelse med budget

Arets investeringsutfall uppgar till 213 mkr vilket motsvarar en upparbetningsgrad mot
budget pa 85 %.

Inom SLSO utgor Hjalpmedelsverksamheten 67 % av SLSO:s totala investeringsbudget,
for aret var verksamhetens upparbetningsgrad 99 % jamfort mot budget.

Ny- och ersittningsinvesteringar

SLSO:s investeringar bestar framst av ersittningsinvesteringar i medicinskteknisk
utrustning, inventarier, informations-och kommunikationsteknik samt tekniska
hjalpmedel.

De stora investeringsobjekten som finns i investeringsbudgeten for 2023 ir;

o forberedelser infor Lowenstromska sjukhusets tekniska upprustning och
verksamhetsanpassning. Programarbetet som ar genomfort i samarbete med
Locum visar pa ca 200 mkr i utokade kostnader

¢ lokalanpassning av Nationell Hogspecialiserad vard for sjalvskadebeteende vuxna
och atstorning

¢ upphandling medicinteknisk utrustning for ECT pa Nacka. Upphandlingen klar.

Investeringar Utgift Budget Budget Upparb

(mkr) ack. innev. ar innev.ar avvik. grad (%)

Nyinvesteringar

Ersattningsinvesteringar 213 252,4 85%

Totalt investeringar 213 252,4 85 %

Status enskilda investeringsobjekt

SLSO har inga investeringsobjekt 6verstigande 100 mkr.

Status investeringsplanens genomforbarhet och risk
Det ekonomiska ldget leder till svarigheter att genomfora planerade investeringar.

Lowenstromska sjukhusets tekniska upprustning och verksamhetsanpassning.
Betydande ekonomisk risk foreligger med anledning av det allméant fordyrande
kostnadslaget. Genomforandebeslut behover hanteras av SLSO:s namnd senast i april
2024.

Ombyggnationer i externt forhyrda lokaler, blir tilliggshyror.

5.3.1 Kommande investeringsbeslut for investeringsobjekt > 300 mkr

. . . Datum beslut Datum
Investeringsobjekt Typ av beslut Inv. utgift Total inv. utgift namnd/bolags lanerat
8500 yp beslut Mkr inv. objekt Mkr & p
styrelse beslut RS/RF

Investeringsobjekt 1
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Investeringsobjekt 2

Ej relevant for SLSO

5.4 Balansrikning

Balansrakning* Utfall BOkSéI:‘t fe Forandr.
Anlaggningstillgangar 535 500 36
Omsiéttningstillgangar 2 087 2318 -230
- varav kassa och bank -6 499 -505
SUMMA TILLGANGAR 2623 2817 -195
Eget kapital 514 795 -282
Avsattningar 0 0 0
Skulder 2109 2022 87
- varav langfristiga skulder 0 0 0
- varav kortfristiga skulder 2109 2022 87
SUMMA SKULDER OCH EGET KAPITAL 2623 2817 -195
* mkr

Omsittningstillgdngarna har minskat netto med 230 mkr fran féregdende ar. Detta
hanfors till att kundfordringarna har 6kat med 274 mkr fraimst beroende pa poster av
engangskaraktir som 91 mkr i kompensation for de inflationssikrade
pensionskostnaderna, ersattning for inkop av vard och hjalpmedel har 6kat med 140 mkr
samt att forutbetalda kostnader har 6kat med 18 mkr pa grund av hogre hyreskostnader.
Darutover paverkar SLSO:s resultat kassa- och bank negativt med 505 mkr

Forandringen av det egna kapitalet beror pa SLSO:s forsdmrade resultat.

Forandringen av skulderna beror fraimst pa 6kade skulder till personal som 6kning av
po-pélagg med 149 mkr jamfort med foregdende ar. Minskningen av upplupna kostnader
harror sig framst till den aterbetalning av projektmedel p& 69 mkr som gjordes
foregdende ar.

5.5 Kassaflodesanalys

Kassaflodesanalys 2023-12-31
Mkr

Den I6pande verksamheten

Kassaflode fran den I6pande verksamheten -297 290
Investeringsverksamheten

Kassaflode fran investeringsverksamheten -205 956

Finansieringsverksamheten
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Kassaflode fran finansieringsverksamheten -1368
Arets kassaflode -514 614
Likvida medel vid arets bérjan 498 857
Likvida medel vid arets slut -5 757

Kassaflodet fran den 16pande verksamheten har minskat med 941 mkr fréan féregdende
ar. Detta forklaras av SLSO:s forsimrade ekonomiska resultat, vilket medfor ett negativt
kassaflode. Personalkostnaderna (inkl. inhyrning, inflationsldget och 1ag intdktsokning)
forklarar det negativa resultatet.

Kassaflode fran investeringsverksamheten har 6kat med 50 mkr fran foregaende ar.
Detta beror fraimst pa 6kade investeringar i hjalpmedelsverksamheterna samt att
reinvesteringstakten som varit 14g under covid-19 nu okar.

Kassaflodet fran finansieringsverksamheten harror sig till SLSO:s resultatkrav.



Jt Region Stockholm 61 (65)

Stockholms lans sjukvdrdsomrdde = VERKSAMHETSBERATTELSE Diarienummer
SLSO 2023-1398

RS 2023-0819

6 Pagaende rattsprocesser (tvister)

En pagéende skadestandstvist vid Stockholms tingsritt. Patient har riktat
skadestandstalan mot SLSO (BUP) for brister i varden. Lof foretrader Region Stockholm
och SLSO pa rattegangsfullmakt. Ett pAgdende mal vid kammarratten mot
Arbetsmiljoverket rorande dtgarder for smittskydd vid extravak.
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7 Ovrigt

Samma redovisningsprinciper har anviants som i den senaste arsrapporten.
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8 Forvantad utveckling kommande ar

Verksamhetséret 2024 och planaren 2025 - 2026 kommer i stor utstrackning att praglas
av den fortsatt forsimrade ekonomin i Sverige och omvarlden. Fortsatt hog inflation
riskerar att fortsatt forsamra de ekonomiska forutsattningarna for Region Stockholm
som helhet och darmed ocksa SLSO.

De viktigaste forutsattningar som kan komma att paverka namnden under 2024 och
kommande ar ar:

Avtal och forandringar i ersattningar. Infor 2024 har HSN och PVN presenterat
forutsattningar for respektive uppdrag/vardgren. For huslakaruppdraget kommer
ersiattningen att raknas upp med ca 7 %. Vardgren geriatrik far en uppriakning pa 3,5 %
och ASiH far en upprikning med 5 %. For vardgren psykiatri, akademiskt
specialistcentrum och narakuterna och cancer-rehab riknas ersiattningarna upp med

3 %. Centrumbildningarna far ingen uppriakning 2024. For psykiatrin ar aviserat en
neddragning for 2025 och for centrumbildningarna neddragning om 5 %.

Lonerorelse 2024. I foreliggande verksamhetsplan har nimnden budgeterat med
okade lonekostnader pa 3 %, da market for aret 16nerorelse annu inte ar satt av
arbetsmarknadens parter finns en osdkerhet om niva.

Forandringar av arbetstid/schemaliggning. Ett nytt kollektivavtal har tecknats
avseende skirpta regler for dygnsvila, dessa regler kommer kraftigt paverka de
verksamheter som bedriver heldygnsvard. Avtalet tradde i kraft 1 oktober 2023 och
ldkarnas avtal trader i kraft 1 februari 2024.

Forandringar i pensionsavsiattningar. Nytt avtal for pension i kombination med
den hoga inflationen har inneburit att kostnaderna for pensionsavsattningar (och
darmed po-paldagget) har okat i likhet med 2023. Region Stockholm kommer att
kompensera nimnden for inflationsdelen av 6kningen.

Okade uppdrag. I Region Stockholms budget aviseras att SLSO ska ta éver uppdrag for
att oka vardproduktionen i egen regi. Dialog fors med halso- och sjukvardsforvaltningen
(HSF) om vilka uppdrag som &r aktuella och som kommer att nimndbehandlas under
aret. Berdknad driftsstart ar borjan av 2025.

For att na en ekonomi i balans kravs omfattande atgarder som behover utarbetas i dialog
med bestillarna. SLSO gor bedomning att verksamheten kan effektivisera motsvarande

2 % (av verksamhetens omsattning exklusive inflationskompensation for po-paliagg) eller
295 mkr under 2024.

Namnden har i sin verksamhetsplan faststallt fyra prioriterade omraden for 2024:

Systematiskt kvalitetsarbete. SLSO:s samtliga verksamheter ska bedriva en god,
saker och evidensbaserad vard som praglas av delaktighet, gott bemotande och hog
tillganglighet. SLSO:s nollvision for vardskador stéarks ytterligare genom att alla chefer
ska genomfora Socialstyrelsens e-utbildning “Agera for siker vard”.
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Kompetensforsorjning. Formagan att attrahera, rekrytera, utveckla och behalla
medarbetare med ratt kompetens ska vidareutvecklas. Kompetensforsorjningsplaner
som moter SLSO:s behov ska vara vigledande i arbetet. En sdrskild satsning pa
arbetsmiljo for hallbara och hilsofrdmjande arbetsplatser genomfors under 2024.

Ekonomi i balans. SLSO:s verksamheter ska genomsyras av ett strukturerat och aktivt
arbete for att effektivisera, minska administration och sianka kostnader. Detta for att
starka resultatet och pa sikt mojliggora en ekonomi i balans.

Digitalisering. SLSO har beslutat om tre strategiskt viktiga och prioriterade omraden
for digitalisering:

e patientens interaktion med varden som syftar till att starka patienten som resurs
i sin egen vard, att underlitta for patienten att bidra med information samt att
forbattra patientens tillgang till sin vardinformation och vardplan

¢ Dbeslutsstod och varddokumentation som syftar till att tillgingliggéra information
och underlatta for medarbetaren i patientarbetet, att stodja medarbetaren i att
fatta beslut grundade pa bista tillgingliga kunskap samt att forbattra
forutsattningarna for forskning och utveckling

e automatisering som syftar till att minska administration, att frigora resurser till
kiarnverksamhet samt att forbattra kvalitet och arbetsmiljo.

SLSO:s digitalisering tar sin utgadngspunkt i verksamhetsdriven utveckling och att ta
tillvara medarbetarnas innovationskraft. En fardplan for digitalisering tas fram for att
oka nyttoeffekterna av SLSO-6vergripande utveckling inom de prioriterade omrédena.
Planen innefattar bade SLSO-specifika satsningar, inom till exempel egenmonitorering
och automatisering av administrativa processer, savil som regiongemensamma
satsningar som att ersiatta huvudjournalsystemet. Som ett led i detta ska medarbetarnas
digitala mognad fortsatt 6ka kontinuerligt genom bland annat att SLSO:s arbetssétt med
dialogseminarier for okad digital kompetens fortsitter som en integrerad del i
verksamhetsutvecklingen.
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9 Namnd-/styrelsebehandling
Verksamhetsberittelsen for 2023 behandlas i Stockholms lans sjukvardsomrades nimnd
den 27 februari 2024.
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1 Bakgrund

Enligt 6 kap. 6 § kommunallagen (2017:725) ska varje ndimnd 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 ovrigt tillfredsstillande sitt. Detsamma géller nar
skotseln av en kommunal angeldgenhet med stod av 10 kap. 1 § samma lag har lamnats
over till ndgon annan.

Region Stockholm har, utifrdn kommunallagen, beslutat om riktlinjer for intern
kontroll for Region Stockholm (RS 2022-0326). Riktlinjen utgar frain COSO-modellen,
vilket innebar att systematiskt arbeta med att forutse risker och mojligheter samt att
hantera och kommunicera dessa.

Region Stockholms arbete med intern kontroll syftar till att proaktivt sakerstalla att
verksamheten i enlighet med vad fullméktige beslutar:

uppnar faststillda mal och utfor sitt uppdrag

nar langsiktig varaktighet och héllbarhet

bedrivs andamalsenligt, sakert och effektivt

foljer tillampliga lagar, beslut, foreskrifter, avtal, styrande dokument med mera
har tillforlitlig rapportering och information
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2 Intern kontroll

Namnden tar i samband med budget och verksamhetsplanering fram en plan for intern
kontroll. Denna plan uppdateras och foljs sedan upp som ett led i den lI6pande
rapporteringen och uppfoljningen. Planen for intern kontroll utgér nimndernas
redovisning av arbetet med den interna kontrollen och ar en viktig grund for den
forsakran som lamnas om att nédvandiga atgarder har vidtagits for att uppna en
tillracklig intern kontroll.

2.1 Styr- och kontrollmiljo

Styr- och kontrollmiljon dr omgivningen som den interna styrningen och kontrollen
verkar i och paverkas av, det vill siga fundamentet for nimndens arbete med risk och
intern kontroll. Exempel pa detta ar organisationskulturen, ledningens agerande,
policys, riktlinjer och andra styrande dokument.

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

Utifran denna ansvarar narsjukvardsdirektoren 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.

Nirsjukvardsdirektoren rapporterar regelbundet till nAmnden utifran faststillda
rutiner.

2.2 Riskbedomning

Riskbedomning handlar om hur risker for verksamheten identifieras, virderas och
hanteras. Inom Region Stockholm anviands féljande riskkategorier:

e Strategiska risker
¢ Ekonomiska risker

e Operativa risker

e Regelefterlevnadsrisker

Internkontrollplan for 2023 faststéalldes av nimnden i samband med verksamhetsplan
2023. Denna internkontrollplan och riskbedomning kvarstar vid arsuppféljningen.

I planen for intern kontroll 2023 har SLSO identifierat ett antal risker for
verksamheten. Det risker med hogst riskvarde finns inom ekonomi och styrning samt
inom attraktiv arbetsgivare. Riskerna finns inom en kostnadsnivd som inte ar
ldngsiktigt hallbar, overvaltring av administration pa vardpersonal, hantering av icke
barkraftiga verksamheter samt 0kad svarighet att rekrytera personal.

For att minimera dessa risker och 6ka majligheten till maluppfyllelse har SLSO under
aret arbetat med att stdrka ekonomiska-, personal- och verksamhetsanalyser samt f6ljt
upp indikatorer i styrkorten i samband med uppféljningen av tertial och delars- och
arsuppfoljningen.
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Det har dessutom pagatt ett arbete med att tydliggora informationsférvaltningen och
informationshantering inom SLSO samt utveckla stodsystem for att minska
administration.

Risker i varierande grad finns nar det galler ledarskap/kompetensforsorjning,
nuvarande digital miljo, patientsakerhet samt tillganglighet. SLSO har darfor under
aret arbetat med forandrade arbetssitt samt analys av avvikelser, 6kat
digitaliseringsgraden inom verksamheterna, deltagit i upphandlingen av nytt
huvudjournalsystem, genomfort utbildningsinsatser samt utvecklat stodet till chefer.

SLSO har aven arbetet systematiskt under aret med utbildningsinsatser och checklistor
for att forbattra kris- och katastrofhanteringen och sikerstilla 1dngsiktig uthallighet.

De tva obligatoriska riskerna, felaktiga externa betalningar och risk for felaktigheter i
den finansiella rapporteringen har hanterats inom ramen for etablerade uppfoljningar
sasom kontroll av foljsamhet till delegationsordning och géillande attest. Dessutom har
det forts en kontinuerlig dialog med serviceforvaltningen och arbete pagar med att ta
fram en ny SLA.

2.3 Kontrollaktiviteter

Utifran riskanalysen prioriteras vilka kontroller och atgarder som ska utforas for att
acceptera, begrinsa, dela eller eliminera riskerna for att uppna en acceptabel riskniva.
Kontroller och atgiarder ska ocksa sikerstilla beredskap for att hantera och reagera pa
oonskade situationer.

I internkontrollplanen for 2023 faststalldes ett antal kontroller for att minimera
identifierade risker. Dessa kontrollaktiviteter kvarsta vid arsuppfoljningen. Planerade
kontrollaktiviteter har genomforts enligt plan under aret.

SLSO har arbetat aktivt med att stirka ekonomiska- verksamhets- och
personalanalyser samt folja upp indikatorer i styrkorten i samband med uppfoljning av
tertial, delérs- och arsuppfoljningen. SLSO:s ledning har dessutom haft regelbundna
uppfoljningsmoten med narsjukvardsomradena som ett led i att minimera risker och
oka maluppfyllelsen. Atgirdsplaner har upprittats vid behov.

SLSO har aven arbetat med systematiska granskningar, avvikelsehantering och starka
verksamheternas egenkontroll. SLSO har under hosten genomfort en medarbetarenkat
och arbetat med att ta fram en patientsidkerhetsberittelse. Patientsikerhetsberattelsen
presenteras under varen 2024.

2.4 Information och kommunikation

De funktioner som arbetar med riskhantering, intern kontroll, regelefterlevnad och
internrevision behover ha full tillgéng till den information som kravs for god intern
kontroll till exempel mal, policys, riktlinjer, risker, dtgarder, kontroller och eventuella
avvikelser.

SLSO har tagit fram ett flertal dokument, som utgar fran Region Stockholms
overgripande styrande dokument, for att understodja information och kommunikation
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om intern styrning och kontroll i verksamheterna. Dessa dokument finns tillgingliga
for medarbetare och chefer via forvaltningens intranit och i forvaltningens drende- och
dokumenthanteringssystem.

Intern styrning och kontroll ingar dessutom som en del i introduktionsutbildningen for
chefer inom forvaltningen.

SLSO foljer Region Stockholms Policy for intern kontroll och tillampar COSO-
modellen.

2.5 Overvakning och uppféljning

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

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

2.5.1  Uppfoljning

Enligt riktlinjen for intern kontroll ska namnden med hansyn till sitt ansvar,
kontinuerligt folja upp sin verksamhet och utviardera de riskbedomningar som sker
samt vidta atgarder for att sdkerstilla att den interna kontrollen ar tillracklig, effektiv
och att verksamheten bedrivs pa ett tillfredstillande sitt. Uppfoljningen innefattar
ocksa att utviardera om samtliga komponenter i ramverket for intern kontroll ar
tillrackliga.

Rapportering av den interna kontrollen sker till SLSO:s ledningsgrupp i samband med
tertial, delérs- och arsuppfoljning. Narsjukvardsdirektoren ar ansvarig for den interna
kontrollen inom SLSO och rapporterar regelbundet till nAmnden utifrén faststillda
rutiner. Naimnden beslutade dessutom om planen for intern kontroll 2023 i samband
med beslut om verksamhetsplan 2023. Nimnden fattar dven beslut om uppf6ljning av
den interna kontrollen i samband med beslut om boksluten for tertial, delars- och
arsuppfoljningen.

2.5.2 Efterlevnad av riktlinje for intern kontroll
Namnden ska folja regionens riktlinje for intern kontroll, (RS 2022-0326).

Den interna styrningen utgar ifran regionfullméaktiges beslut om mal och budget och
reglemente. Dartill kommer sarskilda policyer, program och planer inom olika
omraden sdsom miljo/hallbarhet, IT, socialt ansvarstagande m.m. Dessa
regionovergripande styrdokument omsitts i SLSO:s interna styrning i form av bl.a.
overgripande anvisningar, handlingsplaner och lokala rutiner.

Det styr- och ledningssystem som &r beslutat inom Region Stockholm beskriver de fyra
olika byggstenarna; organisationsstruktur, styrande dokument, styrmodeller samt
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ledningsprocess.

SLSO har utifrdn denna styr- och ledningsprocess fortydligat forvaltningens
ledningssystem genom att styrning av verksamhet samt styrning utifran de
certifieringar som forvaltningen ar certifierade for, kvalitet ISO 9001, arbetsmiljo ISO
45001:2018 samt miljo ISO 14001 foljer Region Stockholms struktur.
Ledningssystemet foljer “Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om
ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete” (SOSFS 2011:9) och
Arbetsmiljoverkets foreskrift “Systematiskt arbetsmiljoarbete”(AFS 2001:01).

SLSO foljer Region Stockholms policy for intern kontroll, RS 2022-0326. Intern
kontroll inom Region Stockholm &r en tillimpning av COSO-modellen vilken SLSO har
anvant sig av for att ta fram internkontrollplan 2023. Inom ramen f6r den interna
revisionen sakerstaller forvaltningen dessutom en god intern styrning och kontroll och
foljsamhet till styrande dokument.

Inga avsteg fran riktlinjen har noterats under perioden.

2.5.3 Hantering av brister och avvikelser

Brister i den interna kontrollen ska omedelbart rapporteras till nAmnd samt i den
lopande rapporteringen till regionledningskontoret. Forvaltningschef ska omedelbart
agera om misstanke om brott uppstar.

Namnden for Stockholms lidns sjukvardsomrade utviarderar kontinuerligt den
information forvaltningsledningen lamnar. Det innefattar bland annat att sikerstélla
att atgarder vidtas rorande de brister och forslag till tgarder som framkommit i intern
och extern uppfoljning, granskning och revision.

Namnden faststillde plan for intern kontroll 2023 i samband med antagande av
verksamhetsplan 2023. Bland de vasentligaste riskerna i internkontrollplanen for 2023
identifierades ett flertal risker inom kompetensforsorjning samt ekonomi och styrning
och forvaltningen har under aret arbetat aktivt med att stiarka verksamhets-, personal-
och ekonomiska analyser.

I delarsuppfoljningen 2023 bedémde regionrevisorerna att SLSO har en
tillfredsstillande intern styrning och kontroll. Revisionsrekommendationer f6ljs upp
kontinuerligt i Stodet/Stratsys i dialog mellan SLSO och revisionen.
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Konsekvens
Mycket hog risk
Medelhog risk
Mycket lag risk

Sannolikhet

Mycket hog, detaljerad
beskrivning finns under
hjélptexterna, klicka pa
fragetecknet.

Ho6g, detaljerad beskrivning
finns under hjalptexterna, klicka
pa fragetecknet.

Medel, detaljerad beskrivning
finns under hjalptexterna, klicka
pa fragetecknet.

Lag, detaljerad beskrivning
finns under hjalptexterna, klicka
pa fragetecknet.

Mycket lag, detaljerad
beskrivning finns under

10

.
1 2 3 4 5

Konsekvens

Katastrofal - Mycket allvarlig, far
inte intraffa

Kritisk - Allvarlig, far helst inte

intraffa

Signifikant - Kannbar, uppfattas
som besvarande

Mindre - Lindrig, uppfattas som
liten

Begransad - Marginell,
uppfattas som mycket liten
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hjalptexterna, klicka pa
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fragetecknet.
Verksamhetsspecifikt
mal/Namndspecifikt Lokalt mal Risk Riskadgare
mal
En hélso- och sjukvard 1 11924 Bristande Riskdgare
av god kvalitet patientsdkerhet Svante
(avvikelser kopplat till Nyberg
vardskada)
2 10908 Bristande formaga att Riskdgare
andra arbetssatt Svante
Nyberg
Ett resultat i balans 3 10913 Bristande Riskdgare
kostnadsmedvetandei  Karin
organisationen Persson
4 11919 Hantering av icke Riskadgare
barkraftiga Karin
verksamheter Persson
5 27876 En kostnadsniva som Riskdgare
inte ar langsiktigt Karin
hallbar Persson
6 87482 Risk for felaktiga Riskadgare
externa betalningar Jannike
Kristoffer
son
7 87483 Risk for felaktigheter i Riskadgare
den finansiella Jannike
rapporteringen Kristoffer
son
Region Stockholm 8 11922 Okad svarighet att Riskdgare
- attraktiv arbetsgivare rekrytera personal Lars
Dahlberg
2035: Region 9 37471 Bristande formaga att Riskdgare
Stockholms uppratthalla Mikael
verksamheter ar verksamhet, Lindgren
resilienta patientsdakerhet samt Ebenholtz
en ekonomi i balans
vid extraordinar
handelse
Systematisk 10 11923 Bristande ledarskap Riskagare
kompetensforsorjning Lars
Dahlberg
Karnverksamhet ska 11 27877 Overviltring av Riskdgare
prioriteras administration pa Karin
vardpersonal Persson
Hog innovations- och 12 48301 Formaga att tillgodose  Riskdgare
digitaliseringsgrad digitaliseringsbehoven  UIf
Lockowan
dt
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1

Lasanvisning

Bilaga 1 ger en Gvergripande sammanstéllning av risker, atgarder och kontroller samt hur dessa kopplar till malen for verksamheten. Nedan forklaras de
olika nivaer som utgoér bedomningen for riskernas niv4, kontrollernas status och atgirdernas status och riskreducerande effekt.

Riskniva

Mycket hég (r6d) - Ej acceptabla risker. Atgirder maste finnas for att sinka risknivan s langt det dr méjligt. Avvikelser méste motiveras.

Hog (orange) - Risker tolereras enbart da dtgarder eller kontroller inte &r praktiskt genomforbara eller ekonomiskt forsvarbara. Risker ska i dessa
fall bevakas.

Medelhog (gul) - Risker tolereras enbart om kostnader for dtgarder och kontroller 6verstiger nyttan. Risker ska i dessa fall bevakas.
L&g (gron) - Risker accepteras generellt utan atgard men ska bevakas. Nodvandigt att visa att de bibehalls pa denna niva.
Mycket 13g (ljusgron) - Risker accepteras utan &tgard.

Atgirder

Status beskriver hur vil arbetet med &tgarder foljer atgardsplanen.

Streck, ej paborjad

Gron, enligt plan

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

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

e  Streck, ej bedomt
e  Gron, bedoms ge 6nskad effekt
e  Gul, att uppné 6nskad effekt bedoms som osikert
e Ro6d, bedoms inte fa onskad effekt
Kontroller

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

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

Gul, kontrollen ar genomford med avvikelser

R6d, kontrollen ar inte genomford



2  En hiilso- och sjukvard av god kvalitet

Risk Kontroll Komm Atgird Status  Effekt
entar
Namn Namn .
Bristande patientsdkerhet (avvikelser Patientsikerhetsberittelse och
kopplat till vardskada) systematiska granskningar
Frekvens
Arlig patientsikerhetsberéttelse och intern
revision samt kontinuerliga analyser.
Namn o -]
Larande organisation
Startdatum
2023-01-01
Slutdatum
2023-12-31
Namn Namn .
Bristande férmaga att &ndra arbetssétt | Uppféljning av tillgingligheten utifran
styrkort
Frekvens
T1, deldr och arsuppfoéljning.
Namn o =

Utveckla uppfoljningen av
tillgénglighetsmalen
Startdatum

2023-01-01

Slutdatum

2023-12-31




3  Ettresultat i balans

Risk Kontroll Komm Atgird Status  Effekt
entar
Namn Namn .
Bristande kostnadsmedvetande i Sarskilt fokus pa ekonomi i [6pande
organisationen uppfoljningar
Frekvens
Manadsuppféljning
Namn |
Uppféljning av ekonomi
Startdatum
2023-01-01
Slutdatum
2023-12-31
Namn Namn .
Hantering av icke barkraftiga Uppfdljning av ekonomiskt resultat inom
verksamheter verksamheterna
Frekvens
Manadsuppfoljning
Namn . |
Regelbunden uppféljning och atgardsplaner
Startdatum
2023-01-01
Slutdatum
2023-12-31
Namn Namn
En kostnadsniva som inte &r langsiktigt | Uppféljning av ekonomiskt resultat inom
hallbar verksamheterna
. Frekvens
Manadsuppféljning
Namn o |
Regelbunden uppféljning
Startdatum

2023-01-01




Komm

Risk Kontroll Atgird Status  Effekt
entar
Slutdatum
2023-12-31
Namn Namn .
Risk for felaktiga externa betalningar Foljsamhet till delegationsordning och
attestforteckning
Frekvens
Kontinuerligt
Namn -]
Rutin for attestkontroll
Startdatum
2023-01-01
Slutdatum
2023-12-31
Namn Namn .
Risk for felaktigheter i den finansiella Uppfalining av verksamheten
rapporteringen Frekvens
Kontinuerligt samt i samband med T1, delar
och arsbokslut
Namn ]
Folja upp och atgarda patalade brister
Startdatum
2023-01-01
Slutdatum

2023-12-31




4  Region Stockholm - attraktiv arbetsgivare

Tydliggor handlingsplan och strategi for
rekrytering/kompetensférsorjning.
Startdatum

2023-01-01

Slutdatum

2023-12-31

Risk Kontroll Komm Atgird Status  Effekt
entar
Namn Namn [
Okad svarighet att rekrytera personal Uppfljning av indikatorer
Frekvens
T1, deldr och arsuppfoéljning.
Namn o |




5 2035: Region Stockholms verksambheter ir resilienta

Tillvarata erfarenheter
Startdatum
2023-01-01

Slutdatum

2023-12-31

. Komm Y
Risk Kontroll Atgard Status  Effekt
entar
Namn Namn .
Bristande formaga att uppratthalla Uppfalining av verksamheten
verksamhet, patientsdkerhet samt en Frekvens
ekonomi i balans vid extraordinar Kontinuerligt samt uppféljning av styrkorten
handelse i samband med T1, delar och
arsuppfoljning.
Namn o -]




6 Systematisk kompetensforsorjning

Risk Kontroll Komm Atgird Status  Effekt
entar
Namn Namn .
Bristande ledarskap Folj upp vardgrenarnas verksamhet
Frekvens
Medarbetarenkat arligen. Chefsdialoger
kontinuerligt.
Namn
Tydliga former for uppféljning av
verksamhetschefer
Startdatum
2023-01-01
Slutdatum

2023-12-31




7  Kiarnverksamhet ska prioriteras

Inforande av digitala system
Startdatum

2023-01-01

Slutdatum

2023-12-31

Komm | <
Risk Kontroll Atgard Status  Effekt
entar
Namn Namn [
Overviéltring av administration pa Uppfdljning av indikator
vardpersonal Frekvens
T1, deldr och arsuppfoéljning.
Namn o |




8 Hog innovations- och digitaliseringsgrad

Komm | .
Risk Kontroll Atgard Status  Effekt
entar
Namn Namn .
Férmaga att tillgodose Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser
digitaliseringsbehoven Frekvens
Arligen
Namn o =

Sakerstalla kritiska funktioner i nuvarande
system

Startdatum

2023-01-01

Slutdatum

2023-12-31
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1

Lasanvisning

Detta &r en fordjupad sammanstéllning av risker, atgarder och kontroller samt hur dessa kopplar till mélen for verksamheten. Nedan forklaras de olika
nivaer som utgoér bedomningen for riskernas niva, kontrollernas status och atgiardernas status och riskreducerande effekt.

Riskniva

Mycket hég (r6d) - Ej acceptabla risker. Atgirder maste finnas for att sinka risknivan s langt det dr méjligt. Avvikelser méste motiveras.

Hog (orange) - Risker tolereras enbart da dtgarder eller kontroller inte &r praktiskt genomforbara eller ekonomiskt forsvarbara. Risker ska i dessa
fall bevakas.

Medelhog (gul) - Risker tolereras enbart om kostnader for dtgiarder och kontroller 6verstiger nyttan. Risker ska i dessa fall bevakas.
Lag (gron) - Risker accepteras generellt utan atgard men ska bevakas. Nodvandigt att visa att de bibehalls pa denna niva.
Mycket 13g (ljusgron) - Risker accepteras utan &tgard.

Atgirder

Status beskriver hur vil arbetet med &tgarder foljer atgardsplanen.

Streck, ej paborjad

Gron, enligt plan

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

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

e  Streck, ej bedomt
e  Gron, bedoms ge 6nskad effekt
e  Gul, att uppné 6nskad effekt bedoms som osikert
e Ro6d, bedoms inte fa onskad effekt
Kontroller

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

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

Gul, kontrollen ar genomférd med avvikelser

R6d, kontrollen ar inte genomford



2  En hiilso- och sjukvard av god kvalitet

2.1  Bristande patientsikerhet (avvikelser kopplat till vardskada)

Riskvdrde Riskbeskrivning
11924 g Bristfalliga rutiner for att analysera, f6lja upp och atgarda avvikelser kopplat till vardskada. Brist i rutiner for ett strukturerat
Sannolikhet aggregerande uppat i organisation till ledningsniva. Samma risk avseende klagomal.
2 Konsekvens
Konsekvens Bristande forebyggande arbete kan leda till vardskada. Oférmaga att
4 rapportera, analysera och dra lardom av avvikelser och klagomal kan leda till att de upprepas. Fértroendeskada.
Kommentar

Overgripande anvisning for patientsikerhetsarbetet dr framtagen. En manual for drendehantering inom patientsikerhet har tagits fram under aret. Ett
arbete med att etablera ett systematiskt analysarbete for d&rendehantering har pigétt under hosten. Fokus har varit pa avvikelser och Lex Maria
anmailningar dir klassificeringen nu foljer IVO;s klassificering. Denna klassificering for drendehantering kommer att implementeras under 2024. Syftet ar
att kunna ta fram statistik och darmed kunna f6lja utvecklingen pa arsbasis.

Kontroll Status

Namn .

Patientsdkerhetsberattelse och systematiska granskningar

Frekvens
Arlig patientsakerhetsberattelse och intern revision samt kontinuerliga analyser.

Beskrivning
Patientsdkerhetsberattelse, analys av avvikelser i handelsevis.
Intern revision.

Kommentar

Arbetet med patientsidkerhetsberattelsen for 2023 pagar enligt plan och kommer presenteras under varen 2024. En samlad analysstruktur ar framtagen for att kunna
koppla samman drendehantering och klassifikation av vardskada och Lex Maria anmadlningar. Stickprover har genomforts veckovis for att sakerstalla svar till
patientnamnden. Egenkontroller har genomforts enligt plan. Intern revision har genomforts enligt plan.




Atgard

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Larande organisation 2023-01-01 2023-12-31 . -]

Atgardsbeskrivning
Minska brister i patientsakerheten genom att lara av goda exempel. Handelseanalys och egenkontroller.

Kommentar

Flodesschema for patientsdakerhet har tagits fram av VS patientsakerhet som ett led i att skapa ett ramverk fér egenkontroller inom SLSO. En rutin for en
strukturerad aterrapportering av patientsidkerhetsrisker har tagits fram. Syftet ar att bidra till den larande organisationen genom goda exempel. En gemensam
klassificering for SLSO har tagits fram for att bidra till en 6kad analysformaga dar syftet ar att pa ett strukturerat satt minska patientsdkerhetsbrister.

2.2 Bristande formaga att éindra arbetssitt

Riskvarde Riskbeskrivning
10908 8 Oférmaga att analysera optimala arbetssatt och dra lardomar av erfarenheter. Bristande kvalitet for patienten och kan leda till
Sannolikhet  vardskada. Bristande maluppfyllelse.
2 Konsekvens
Konsekvens Bristande kvalitet for patienten och kan leda till vardskada. On6dig vantan for patienten, kan leda till 6kad oro och senare insatt
4 behandling. Fértroendeskada.
Kommentar

Ett arbete har pagatt under aret for att kontinuerligt forbattra tillgdngligheten for patienter och minska véntetiderna. Digitalisering &r en del i detta arbete
béde genom tidsbokning pé nitet samt tillgangligheten till digitala vdrdmoéten. Ett breddinforande for synpunkter och klagomal via 1177 ar genomfort.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av tillgangligheten utifran styrkort

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Uppfoljning av tillganglighetsindikatorer. Folja digitaliseringsgraden.



Kontroll Status

Kommentar

Tillgdngligheten utifran styrkorten samt digitaliseringsgraden féljs upp i samband med T1, delaret och arsredovisningen.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Utveckla uppféljningen av tillgédnglighetsmalen 2023-01-01 2023-12-31 . =

Atgsrdsbeskrivning
Utveckla uppféljningen av tillgdnglighetsmalen i styrkorten. Fortsatt utveckling av digital vard. Andrade arbetssatt. Sakerstalla aktiviteter som stddjer dkad
tillganglighet i respektive verksamhets verksamhetsplan.

Kommentar

En granskning av tillganglighetsrapporterna har genomférts under aret. Utveckling av digital vard har genomforts under aret. En mojlighet for patienter att lamna
synpunkter och klagomal via 1177 ar infort. Detta gor det mojligt for verksamheterna att folja upp pa ett strukturerat satt.




3  Ettresultat i balans

3.1 Bristande kostnadsmedvetande i organisationen

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

Resultatkravet for SLSO uppnaés inte.

Kontroll

Status

Namn
Sarskilt fokus pa ekonomi i I6pande uppféljningar

Frekvens
Manadsuppfoljning

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har skett enligt plan.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Uppfoljning av ekonomi 2023-01-01 2023-12-31 [ |

Atgirdsbeskrivning

Utveckla och utdka anvandning av uppfoéljningssystem for att ge cheferna en god 6verblick 6ver ekonomin.



Atgard

Kommentar

Arbetet med att forbattra stédsystem har pagatt enligt plan. Trots detta uppnas inte en ekonomi i balans.

3.2 Hantering av icke birkraftiga verksamheter

Riskvdrde Riskbeskrivning
11919 12 Svarigheter att identifiera ratt atgarder. Svarigheter att fa avveckla verksamheter, om atgarder inte bedéms majliga eller tillrackliga.
Sannolikhet Konsekvens
3 Paverkar det ekonomiska resultatet och tar kraft fran verksamheten.
Konsekvens
4
Kommentar

Trots vidtagna atgarder uppnas inte ekonomisk barkraftighet.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av ekonomiskt resultat inom verksamheterna

Frekvens
Manadsuppfoljning

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har genomforts enligt plan.




Atgard

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Regelbunden uppféljning och atgardsplaner 2023-01-01 2023-12-31 . [ |

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

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har genomférts enligt plan. Marknadsanalyser har genomforts vid behov. Trots vidtagna atgarder uppnas inte forvantat resultat.

3.3 En kostnadsniva som inte idr langsiktigt hallbar

Riskvdrde Riskbeskrivning
27876 16 Kortsiktig ekonomisk planering/framforhallning. Bristande férmaga att anpassa kostnader till andrad ersattning/forutsattningar.
Sannolikhet Konsekvens
. 4 Underskott som inte hanteras. Resultatkravet fér SLSO uppnas inte. Kortsiktiga beslut som l3ngsiktigt inte dr hallbara. Okad
Konsekvens uppmarksamhet (reaktivt) pa ekonomi och atgarder, tar kraft och resurser fran verksamhet och utveckling.
4
Kommentar

Uppf6ljning av ekonomin har skett vid verksamhetsuppfoljningar. I drsbokslutet redovisar SLSO ett resultat pa -279,7 mkr, vilket 4r 481,1 mkr simre dn
budget.

Kontroll Status

Namn
Uppfoéljning av ekonomiskt resultat inom verksamheterna

Frekvens
Manadsuppfdljning

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

Kommentar




Kontroll Status

Planerade aktiviteter for 2023 har genomforts. Uppfdljning av ekonomin har skett vid verksamhetsuppféljningar. Business case upprattas vid
verksamhetsférandringar.

Atgard
Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Regelbunden uppféljning 2023-01-01 2023-12-31 . [ |

Atgardsbeskrivning
Utveckla stodet av ekonomisk analys for verksamheterna. Regelbunden uppféljning av verksamheternas ekonomi for att sdkerstalla ekonomisk langsiktighet.
Anvanda R12-prognoser for att vidta proaktiva atgarder. Riskbaserat arbetssatt.

Kommentar

Verksamhetsuppfoljningar har skett enligt plan. R12 prognoser berdknas per tertial.
Trots vidtagna atgarder har inte ekonomisk uthallighet uppnatts.

3.4 Risk for felaktiga externa betalningar

Riskvarde Riskbeskrivning
87482 ¢ Risk for att felaktiga betalningar genomfors till exempelvis leverantérer eller anstéllda (i form av l6ner)
Sannolikhet Konsekvens
2 Om tillrdckliga kontroller och atgarder inte vidtas kan oegentligheter i form av obehdriga betalningar forekomma. Detta kan leda till
Konsekvens saval ekonomisk skada som fértroendeskada.
3
Kommentar

En rutin for uppféljningar ar etablerad. SLSO har under éret fort en kontinuerlig dialog med serviceforvaltningen géllande granskningar av
fakturaunderlag samt utanordningslistor i Heroma.



Kontroll

Status

Namn
Foljsamhet till delegationsordning och attestforteckning

Frekvens
Kontinuerligt

Beskrivning
Kontinuerlig uppfoljning av delegationsordning och attest vid utbetalningar. Stickprov.

Kommentar

Kontroller och stickprover har genomforts enligt plan under aret.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Rutin for attestkontroll 2023-01-01 2023-12-31 |
Atgsrdsbeskrivning
Folja upp rutin for kontroll av utbetalningar och attest av utanordningslistor i Heroma.
Kommentar
Stickprover har genomforts kontinuerligt enligt plan. En dialog pagar med serviceférvaltningen.
3.5 Risk for felaktigheter i den finansiella rapporteringen
Riskvdrde Riskbeskrivning
87483 6 Risk for att finansiella rapporter som manadsrapport, delarsrapport, arsredovisning, verksamhetsberattelse etc. inte ar tillforlitliga och
Sannolikhet inte ger en rattvisande bild av verksamheten.
2 Konsekvens

Konsekvens  Anviandare av den finansiella informationen kan fatta beslut pa felaktiga grunder. Detta kan leda till saval ekonomisk skada som

3 fortroendeskada.



Kommentar

SLSO foljer gillande lagar och regler. Kontroll av den finansiella rapporteringen ingar som en del i revisorernas granskning. SLSO har genomfort
kontinuerliga kontroller under &ret.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av verksamheten

Frekvens
Kontinuerligt samt i samband med T1, deldr och arsbokslut

Beskrivning
Manadsuppfoljningar samt i samband med boksluten

Kommentar

Verksamheten foljs upp i samband med T1, delar och arsredovisning. Manadsuppféljningar har skett enligt plan under aret.

Atgird
Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Folja upp och atgarda patalade brister 2023-01-01 2023-12-31 =

Atgsrdsbeskrivning
Folja upp och atgarda av revisorerna patalade brister.

Kommentar

Revisorernas rekommendationer har foljts upp regelbundet enligt plan under aret.




4  Region Stockholm - attraktiv arbetsgivare

4.1 Okad sviarighet att rekrytera personal

Riskvdrde Riskbeskrivning
11922 12 Svart att uppratthalla produktion och kontinuitet pa grund av rekryteringsproblem av bade chefer och medarbetare.
Sannolikhet Konsekvens
3 Kan ge brister i patientsdkerhet och férsimrad ekonomi. Okad inhyrning av personal.
Konsekvens
4
Kommentar

SLSO har vidtagit en rad atgarder under aret for att minska inhyrningen. Trots en rad aktiviteter centralt i SLSO och lokalt i verksamheterna har det varit
svart att forbattra utfallet i rekryteringsarbetet. SLSO har svarigheter med bemanning bade inom primérvérden och inom heldygnsvarden. SLSO har
etablerat ett dispensforfarande vid inhyrning dar beslut fattas av en sirskild grupp. SLSO arbetar dven med att 6ka attraktiviteten som arbetsgivare genom
exempelvis okat friskvirdsbidrag, utbildning och 6kat st6d till chefer. SLSO ser en fortsatt risk kopplat till kompetensforsorjning och arbetet med detta
kommer fortga under nésta ar.

Kontroll Status

Namn .

Uppfdljning av indikatorer

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Uppfoljning av indikatorer.

Kommentar

Uppfoljning av indikatorer sker i samband med uppféljning av T1, delaret och arsredovisningen.




Atgard

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Tydliggor handlingsplan och strategi for rekrytering/kompetensforsérjning. 2023-01-01 2023-12-31 . [ |

Atgardsbeskrivning

Uppratta kompetensforsorjningsplaner inom respektive verksamhet. Genomfora atgarder i syfte i att vidareutveckla och bibehalla medarbetare. Verka for att 6ka
attraktiviteten fér SLSO som arbetsgivare genom kommunikativa chefer/ledare som engagerar medarbetare.

Kommentar

Trots en rad aktiviteter centralt i SLSO och lokalt i verksamheterna har det varit svart att forbattra utfallet i rekryteringsarbetet for bade chefer och medarbetare
under aret. Arbetet kommer fortga under nasta ar och ar en av ndmndens prioriterade fragor dven fér 2024. Ett arbete med att ta fram Gvergripande
kompetensforsoérjningsplaner har paborjats under aret.




5 2035: Region Stockholms verksambheter ir resilienta

5.1 Bristande formaga att uppritthilla verksamhet, patientsikerhet samt en ekonomi i balans vid extraordinir

hindelse
Riskvarde Riskbeskrivning
37471 9 Svarigheter att uppratthalla SLSO:s verksamhet och ataganden vid extraordinara handelser.
Sannolikhet Konsekvens
3 Bristande maluppfyllelse (ekonomi, kvalitet, arbetsmiljo).
Konsekvens
3
Kommentar

En checklista dr framtagen for att underlatta for verksamheterna. Utbildningar har genomforts under aret enligt plan och en uppdaterad utbildning for
ledningen ar framtagen. En krigsplaceringsplan ar framtagen och beslut kommer fattas av nimnden i februari. Mallar och brev infor krigsplaceringar ar
framtagna. Arbete med att sikerstilla regionens ldkemedelsforsorjning har pégétt under &ret och kommer fortgé under nésta r. Forvaltningen har under
aret kontinuerligt foljt utvecklingen av det sikerhetspolitiska ldget i samrad med berérda myndigheter. Ett pilotprojekt for ett regionévergripande
smittsparningsverktyg har paborjats under éret.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av verksamheten

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

Beskrivning
Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser. Uppféljning av styrkort.

Kommentar

Styrkorten f6ljs upp i samband med uppféljning av T1, deldret och arsbokslutet. Ekonomiska-, personal- och verksamhetsanalyser har genomforts kontinuerligt vid
behov under aret.




Atgird

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av atgérd
Tillvarata erfarenheter 2023-01-01 2023-12-31 . [

Atgirdsbeskrivning
Fortydliga aktiveringsplaner. Sdkerstall langsiktig uthallighet. Tillvarata erfarenheter under pandemin for att forbattra kris-och katastrofhantering.

Kommentar

Aktiveringsplaner och checklistor dr framtagna. Ett kontinuerligt arbete med att utvirdera och férbattra har pagatt under aret. Ovningar har genomférts enligt plan.
En larmplan ar framtagen och 6vningar har genomforts.




6 Systematisk kompetensforsorjning

6.1  Bristande ledarskap

Riskvdrde Riskbeskrivning
11923 g Verksamhetschefen ar en nyckelroll i SLSO:s styr- och ledningsmodell. Ska ges stéd att ha férutsattningar att kunna ta sitt ansvar. Om
Sannolikhet chefer sviktar eller brister i sitt uppdrag, dventyras bade kvalitet och ekonomi.
2 Konsekvens
Konsekvens Bristande maluppfyllelse (ekonomi, kvalitet, arbetsmiljo)
4
Kommentar

Under aret har stod med chefsprogram och chefstod till ledningsgrupper genomforts. En medarbetarenkit har genomforts under hosten. Sarskilda insatser
har genomforts nir det géller primarvardens chefsforsorjning. Under aret har en satsning p& UL - utvecklande ledarskap genomforts.

Kontroll Status

Namn .

Folj upp vardgrenarnas verksamhet

Frekvens
Medarbetarenkat arligen. Chefsdialoger kontinuerligt.

Beskrivning
Medarbetarenkat och chefsdialoger.

Kommentar

SLSO:s styrkort foljs upp i samband med uppféljningen av T1, delaret och arsuppféljning. En medarbetarenkat har genomforts under hosten. Verksamheterna foljs
upp kontinuerligt av SLSO:s ledning.

Atgird

Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Tydliga former fér uppféljning av verksamhetschefer 2023-01-01 2023-12-31



Atgard

Atgardsbeskrivning

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

Kommentar

Verksamheternas resultat och kvalitet f6ljs upp i samband med uppféljningen av T1, delaret och arsrapporten. Stod till chefer har utvecklats och funnits tillgéangligt
inom forvaltningen under aret.




7  Kiarnverksamhet ska prioriteras

7.1 Overviltring av administration pa vardpersonal

Riskvdrde Riskbeskrivning
27877 12 Okade administrativa krav samt krav pa effektivisering av administrationen.
Sannolikhet Konsekvens
4 Minskade resurser for kdrnverksamheten.
Konsekvens
3
Kommentar

Normal uppfoljning har aterupptagits och vissa utvecklingsprojekt har aterupptagits under aret. Krav om minskad eller bibehallen administration kan
innebdra risk for overviltring om nya administrativa uppdrag eller krav tillkommer. Risken behover darmed fortsatt foljas.

Kontroll Status

Namn .

Uppfoljning av indikator

Frekvens
T1, delar och arsuppféljning.

Beskrivning
Uppfoljning av indikatorn andel administrativ personal av totala kostnader.

Kommentar

Indikatorn andel administrativ personal f6ljs upp i samband med resultatet fér T1, deldret och arsuppféljningen.

Atgard

Namn Startdatum Slutdatum Status  Effekt av atgérd
Inférande av digitala system 2023-01-01 2023-12-31 . H



Atgird

Atgardsbeskrivning
Tydliggéra informationsforvaltning och informationshantering och utveckla stodsystem for att minska administration. Tydlig styrning uppifran och ner.

Kommentar

SLSO har under aret arbetat med att se 6ver de administrativa processerna for att skapa en sa enkel och effektiv hantering som mgjligt. Samtidigt behdver ett antal
verktyg och arbetssatt utvecklas vidare for att sdkerstalla SLSO:s krav pa sig som myndighet gentemot bestéllare och andra uppdragsgivare. Arbete har pagatt under
aret med att kartlagga och implementera var och hur styrande och stédjande dokument och information ska hanteras och pa ett enkelt satt tillgangliggoras till
samtliga medarbetare inom forvaltningen.

Forvaltningen har under aret arbetat med att utveckla anvandningen av bl.a. Stodet/Stratsys, Teams och Platina/Edit for att mojliggora att minska den administrativa
bérdan for kdarnverksamheten.




8 Hog innovations- och digitaliseringsgrad

8.1 Formaga att tillgodose digitaliseringsbehoven

Riskvdrde Riskbeskrivning
48301 g FVM nedlagt. Sattet nuvarande journalsystemet ar byggt pa stéller till problem bade med underhall och vidareutveckling. Fornyad
Sannolikhet upphandling av journalsystem.
2 Konsekvens
Konsekvens Okade kostnader, uteblivna effektiviseringsméjligheter
4
Kommentar

SLSO har under &ret deltagit i arbetet med upphandling av nytt huvudjournalsystem. Upphandlingen péagér enligt plan och anbud har inkommit. Arbetet
kommer fortga under 2024.

Inférandet av nytt journalsystem for férlossning pégér enligt plan. Ett inférande har p&bdorjats under hosten.
SLSO har infort en strategisk styrning digitalisering inom SLSO. Alltid Oppet — distansvird har utvecklats enligt plan under aret.
En forstudie for distansmonitorering har genomférdes under véren for att kunna félja patienter med vissa diagnoser i hemmet. Ett arbete med att etablera

distansmonitorering i regionen pagar.

Kontroll Status

Namn .

Verksamhetsanalyser, ekonomiska analyser

Frekvens
Arligen

Beskrivning
Genomfora verksamhetsanalyser och ekonomiska analyser.

Kommentar

Verksamhetsanalyser och ekonomiska analyser har genomférts [6pande under aret.




Atgard

Namn Startdatum Slutdatum status  Effekt av dtgérd
Sakerstalla kritiska funktioner i nuvarande system 2023-01-01 2023-12-31 . -]

Atgardsbeskrivning
Genomfora ett antal projekt inom ramen for post FVM for att sakerstdlla och atgarda kritiska funktioner inom och i vissa fall i tillagg till nuvarande system.

Kommentar

En upphandling av nytt huvudjournalsystem pagar enligt plan. En strategisk styrning pa SLSO for digitalisering ar tillskapad. SLSO deltar i arbetsgrupper.
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1 Uppgiftslamnare och kontaktperson

INKOP OCH UPPHANDLING 2023

Uppgiftslamnare och kontaktperson:

Nimnd/bolag

Kontaktperson

E-postadress

Stockholms lans sjukvardsomrade

Anna-Karin Hagerdal

anna-
karin.hagerdal@regionstockholm.se
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2 Upphandlingar 2023

2.1 Slutforda upphandlingar 6ver direktupphandlingsgrinsen

Annonserade upphandlingar 6ver direktupphandlingsgrinsen 2023
Upphandling Antal upphandlingar Upphandlingsvarde (Mkr)
Lokal upphandling 26 855
Lokalt samordnad upphandling 1 100
Centralt samordnad upphandling 0 0
Upphandling Antal Uppskattat varde (Mkr)
Lokal upphandling LOV, revidering 0 Inget varde anges
Lokal upphandling LOV, ny 0 0

2.2 Slutforda direktupphandlingar

72 godkanda inkopsansokningar varde 23 miljoner

Antal direktupphandlingar och upphandlingsvarde 2023

Upphandling Antal direktupphandlingar Upphandlingsvarde (Mkr)

Direktupphandling som Gverstiger 72 23
100 000 kr (inklusive
direktupphandlingar som
overstiger aktuell
direktupphandlingsgrans pga.
synnerliga skal eller andra
situationer som anges i
upphandlingslagarna)

2.3 Arbete for att minska otillaitna direktupphandlingar och

direktupphandlingar med bristande konkurrens
Upphandling och inképssupport inom SLSO genomfor inte direktupphandlingar i det
fall vardet ligger over direktupphandlingsgransen. For att sakerstélla att de inte sker i
vara verksamheter genomfors utbildningar och andra informationsinsatser om vilka
regelverk som giller.

Enligt rutin inom SLSO ska verksamheten vid samtliga direktupphandlingar 6ver

10 000 kr gora en ink6psansokan, uppgiften ovan baserar sig pa inkomna
inkopsansokningar pa 100 000 kr eller mer under 2023. Vi har inte upplevt nagra
problem med bristande konkurrens. Det finns enskilda omraden dar bara en leverantor
finns men dar ir vara inkop sd sma trots att vi dr en stor region att det sannolikt inte
finns utrymme for fler leverantorer pa den svenska marknaden (detta férekommer
framst avseende specifika medicintekniska utrustningar dar det bara finns en
leverantor i Sverige)
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3 Robust forsorjning och siakerhet i upphandling

3.1  Robust forsorjning i upphandling och avtal

SLSO har inte infért ndgra nya sddana krav i sina avtal under 2023, det finns krav som
syftar till att sdkerstilla en robust forsorjning sedan tidigare. Det arbete som pagar
sedan 2022 ar en mer strategisk samverkan med utvalda leverantorer.
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4 Hallbarhet i upphandling
4.1 Hallbarhetskrav i upphandling

Nej

Krav Ja * Beskriv anledningen Beskriv omstdndigheterna
Miljokrav X

Under 2023 har det inte varit
Arbetsrittsliga krav « nagra upphandlingar dar det

beddomts andamalsenligt
med sadana krav

Under 2023 har det inte varit
nagra upphandlingar dar det
beddomts andamalsenligt
X med sadana krav forutom att
bifoga gallande
uppférandekod i samtliga
upphandlingar

Krav pa hallbara
leveranskedjor

* Om svar nej ges, svara pa
nastkommande fragor

4.2 Uppfoljning av hallbarhetskrav

Vi foljer upp att leverantorer av patientkost levererar den utlovade andelen av
ekologiska varor, i 6vrigt har det under 2023 inte skett uppfoljning av hallbarhetskrav.
Vi har som mal for 2024 att ta fram processer for sidan uppfoljning
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5 Konkurrens vid upphandlingar

Vi upplever inte bristande konkurrens inom ndgot omrade dven om vi girna skulle se
att det fanns dnnu fler leverantorer framfor allt inom hjalpmedelsomradet dar det ar
sarbart da det globalt sett finns mycket fa leverantorer inom visa specifika omraden
vilket blir ett problem vid global brist pa ravaror.
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6 Overprovningar
Vi hade dven en forsent inkommen 6verprovning som avskrevs i forvaltningsratten,
inklusive den var det 8 6verprovningar

Antal 6verprovade upphandlingar

2023 Antal vunna mal 2023 Antal forlorade mal 2023
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7 Avtalsforvaltning och avtalsuppfoljning

7.1 Antal avtal att forvalta

81 ar antalet upphandlingar vi gor (dessa har ett avtalsviarde pa 3 miljarder) varje
upphandling resulterar vanligen i avtal med flera leverantorer sa vi har totalt 551
pagédende avtal varav 200 kopplade till vara Dynamiska inkdpssystem

Antal avtal 2023

Avtal enligt LOU/LOV/LUF/LUFS/LUK m.m. 81

7.2 Uppfoljning av avtal
Ja

7.3 Rutiner och processer for avtalsuppfoljning

I varje upphandlingsstrategi ska 4ven uppfoljning av avtalet beskrivas och godkannas
av styrgruppen. Uppfoljningen ser mycket olika ut beroende pa upphandling/kategori
darfor behover rutinen vara att det bestams for varje upphandling.

7.4 Uppfoljning av effekt

Det finns ingen samordnad uppfoljning av detta, det sker per avtal.

7.5 Dokumentation av uppfoljning
Det finns ingen samordnad uppfoljning av detta, det sker per avtal

7.6 Riktlinjer for uppfoljning och insyn av verksamhet som

utfors av privata utforare
Vi har inga sadana avtal och kan ddarmed inte besvara fragan
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INKOP OCH UPPHANDLING 2023

8 Organisation och bemanning

8.1 Utsedd inkopsansvarig for namnden/bolaget

Ja

8.2 Antal arsarbetare som arbetar med inkop och

upphandling
Roll Antal drsarbetare 2023
Ink6pare (avropare/bestillare) 4
Upphandlare 8
Inkdpscontroller
Analytiker
Inkdps-/upphandlingschef 1
Avtalsforvaltare
Systemfdrvaltare 0,5
Kategoriledare 0,25
Inkdpsassistent
Ovriga inkdpsresurser

10
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9 Arbetssatt i inkopsprocessen
Anta flera leverantorer for att sikerstilla leverans

I var upphandling av Halvautomatiska defibrillatorer som genomfordes under 2022-
2023 valde vi att anta samtliga leverantorer som uppfyllde de obligatoriska kraven.
Leverantorerna rangordnades enligt principen att det med ekonomiskt mest
fordelaktiga enligt grunden basta forhallande mellan pris och kvalitet rangordnas forst,
foljt av den anbudsgivare vars anbud ar det nist mest ekonomiskt mest fordelaktiga etc.
Vi antar ofta ett begriansat antal leverantorer, manga ganger bara en leverantor for att
oka prispressen. I detta fall valde vi att anta samtliga leverantérer som uppfyllde kraven
da vi kdnde till att det fanns en risk for brist, vi ville pa detta satt sdkerstilla att vi hade
avtal med leverantorer som kunde leverera.

Nér behov av inkop av defibrillator uppkommer i en verksamhet avropar de fran den
leverantor som ar hogst i rangordningen, om denne inte kan leverera inom avtalad
leveranstid gar vi vidare till nasta. Under aret har det visat sig att en av de antagna
leverantorerna inte kan leverera och da gar vi bara vidare till ndsta. En forutsattning
for detta upplagg ar att vi kan ha defibrillatorer frén olika leverantorer i vara
verksamheter, detta fungerar for oss eftersom vara verksamheter ar geografiskt
utspridda och det inte finns krav pa enhetliga defibrillatorer i samtliga verksamheter.

Det blir allt vanligare i vara upphandlingar att anta fler leverantorer for att sakerstilla
leverans an det varit tidigare. Inom hjalpmedelsomradet dar vi har en hog grad av
ateranviandning av produkterna ar det dock en utmaning att ha ett bredare sortiment
eftersom det stiller krav pa att vi har tillbehor och reservdelar till samtliga modeller i
lager under produktens livslangd (vilken ofta dr minst 10 ar) detta leder till en hogre
kostnad for lagerhallning. Vi behover dessutom ha kompetens for att hantera flera olika
modeller om vi har ett bredare sortiment. Dessa faktorer vags in tillsammans med
risken for leveransproblem pga. bristsituationer och risken for hogre priser nir vi avgor
om vi ska ha ett bredare sortiment eller inte.

Informationssikerhetskraven tas upp forst med avtalad leverantor

Vi gjorde under 2023 en upphandling av Kliniska psykologtester. Dar arbetade vi innan
upphandlingen med tester som gors pa papper men leverantorerna kunde dven erbjuda
digitala 16sningar. I vara undersokningar av marknaden visade det sig vara svart for
leverantorerna att forsta och svara pa vara krav avseende informationssiakerhet redan i
upphandlingsskedet (de behévde mer vigledning for att forsta och kunna svara). Vi
valde da att upphandla utifran det traditionella arbetsséttet (tester pa papper) med en
option for ett digitalt arbetssatt som kan inforas under forutsiattning att den avtalade
leverantoren uppfyller vara krav pa informationssiakerhet. Detta 6ppnade upp for fler
leverantorer att lamna anbud och sedan kan vi ha en dialog med dem och allteftersom
de uppfyller kraven kan vi dven infora de digitala 16sningarna. Vi fick fler leverantorer
och en smidig 6vergang till ett digitalt arbetssatt under pagaende avtal.

Ett annat likande exempel ar var upphandling av 6roninsatser som tillverkas specifikt
for varje patient. Dar har vi i dag ett arbetssitt dar leverantoren tillverkar 6roninsatsen
och skickar den till oss, patienten far den sedan vid ett besok hos sin forskrivare eller sa
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skickar vi den till patienten. Vi sag en mgjlighet att korta ledtiden for patienterna som
inte behover fa 6roninsatsen vid ett besok om de far den skickad till sig direkt fran
leverantoren. For att kunna gora detta behover vi sdkerstilla att leverantoren uppfyller
vara krav pa hantering av personuppgifter, vi har valt att ha med detta som en option
och ta upp diskussionen med leverantorerna efter att vi tecknat avtal. Om de inte kan
uppfylla de krav vi stiller s fortsatter vi med nuvarande hantering.

Dessa tva exempel har gjort att vi kan infora nya arbetssatt under avtalet utan att ha allt
pa plats fran borjan. I en kommande upphandling kan vi sannolikt ta med dessa krav
redan i upphandlingsskedet.

Automatisering av berikning av prisjusteringar

I vara upphandlingar baseras prisjusteringar alltid pa index. I nulidget anvander vi
vanligtvis KPI eller AKI, men andra index forekommer. En medarbetare i gruppen har
tagit fram en excelfil som tar data fran SCB, var avtalskatalog och ett av vara
inkopssystem. Med hjalp av detta raknar den automatiskt ut hur stor prisokning som
kan beviljas, hur stor kostnadsokning detta innebar under kvarvarande avtalsperiod
(inkl. eventuella forlangningar) samt skriver ett beslut baserat pa detta, fardigt for att
undertecknas.

Vid varje prisjustering minskar tiden avtalscontrollern behover lagga pa arbetet fran
ca 30 minuter till ca 3 minuter. Vi gor ca 150 prisjusteringar per ar vilket ger en
besparing pa ca 70 timmar per ar.

Forutom att vi sparar tid kanner alla sig trygga med att det blir ratt och vi behover lagga
mindre tid pa kvalitetssdkring i varje beslut. Filen kan kompletteras med fler index och
aven ta hiansyn till kombinationer av olika index. Automatiseringen kraver att man har
personer i personalgruppen som kan halla filen uppdaterad och justera den om det bir
fel, alla i gruppen behover inte kunna det, men det behévs minst tva personer med den
kunskapen.

Motsvarande excelfil finns dven som skriver beslut for avtalsforlangningar genom att
hamta information fran var avtalskatalog.

Kontroll av fakturor fran avtalade leverantérer som en gemensam aktivitet

En enkel men viktig uppfoljning av avtal, som kan vara svar att hitta tid for i det dagliga
arbetet, ar att kontrollera att fakturorna stimmer med avtalet. Sjalvklart ska den som
godkanner och attesterar fakturan kontrollera detta mot avtalet, men vi ville anda
girna gora en samlad kontroll, da det finns leverantorer som systematiskt har fel pa
sina fakturor.

Vi valde att anvianda en del av var planeringsdag till att samtliga avtalscontroller gjorde
detta tillsammans. Da fick vi mojlighet att gora stickprov pa fler leverantorer samtidigt
och kunde hjalpa varandra vid fragor.

Samla vanliga fragor och svar gemensamt

Vi har flera olika funktionsbrevlador som vi turas om att bevaka enligt schema. Vi har
sedan 2020 en gemensam lista i Teams for att samla vara svar pa dterkommande
fragor. Detta gor det enklare att svara snabbt pa fragor och det sdkerstéller att vi alla
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ger samina svar.

For personalgruppen ger det 6kad trygghet nar man har ansvar for funktionsbrevladan,
da man vet var man kan hitta svaret. Den som dr ansvarig for ett omrade ansvarar dven
for att uppdatera informationen i listan i Teams. For att undvika att den blir inaktuell
finns oftast lankar i listan till originalinformationen, vilket gor att man bara behover
uppdatera pa ett stélle. For vara verksamheter gor det att de far snabba och korrekta
svar oavsett vem som bevakar funktionsbrevlddan den dagen. Vi har som ett internt
mal att svara inom 24 timmar pa inkomna fragor, vanligtvis svarar vi betydligt
snabbare an sa.

Sprida kunskap i organisationen

En av de storsta utmaningar vi har ar att né ut med information i var stora organisation
med 11 600 anstéllda och ca 700 olika adresser runt om i Region Stockholm. Vi
forsoker standigt hitta nya satt att né ut till olika malgrupper.

Till personal inom véra hjalpmedelsverksamheter som deltar i arbetet i vara
expertgrupper erbjuder vi en kurs pa en halvdag, denna genomfors nu tva ganger per ar
dar 16 personer kan delta (om behov finns utokas det till fler tillfallen). Vi borjade med
detta 2019 och hittills har ca 140 personer gatt kursen och utviarderingen har visat att
deltagarna ar nojda.

Under 2023 har samtliga personer som anmalts som deltagare till expertgrupper i
samordnade upphandlingar erbjudits en genomgang pa ca en timme med hur en
upphandling gér till och vad som férvantas avdem som deltagare. Ett 20-tal personer
har deltagit i en sidan genomgang.

Alla deltagare i styrgrupper avseende upphandling har moéte tva ganger per ar for
uppdatering av hur det fungerar och hur vi kan bli annu battre pa att sikerstilla att
vara verksamheters behov kommer fram i de samordnade upphandlingarna.

Inkop och upphandling ar en del av den utbildning som erbjuds till nya chefer inom
Stockholms lans sjukvardsomrade, BAS-programmet. Utbildningen arrangeras fyra
ganger per ar. Detta ger oss mojlighet att sprida kunskap om inkop till samtliga nya
chefer.

Ett nyhetsbrev skickas fyra gdnger per ar till alla anvandare i Clockwork (1500-2000
personer). Det innehéller information om nyheter samt tips pa hur man kan arbeta
enklare i Clockwork och ar mycket uppskattat av mottagarna.

Vi har en utbildning i hur man anvénder Clockwork pa lartorget som vi uppmanar alla
som far inloggning till Clockwork att ga. Vi har d&ven genomfort workshops for
Clockworkanviandare via Teams dar samtliga tillfallen har varit fullbokade.

En serie workshops i stodsystemet for stad, Avista TIme , har genomforts under aret.
Totalt har 7 tillfallen erbjudits via Teams och 148 avropanande enheter har deltagit.
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10 Implementering av kategoristyrt arbetssatt

10.1 Beslutad kategoriorganisation
Ja.

Kategorierna Personbilar samt Fleet management sedan 2022, vi hanterar bada
kategorierna i ett gemensamt arbete. Det finns Kategoriansvarig och Kategoriledare
som arbetar tillsammans med 6vriga intressenter i regionen i kategoriteam och
kategorirad. Kategoristrategi godkand av regiondirektoren 23 maj 2023.

Hjalpmedel sedan 2023. Det finns Kategoriansvarig och Kategoriledare som arbetar
tillsammans med kategoriteam och kategorirad. Kategoristrategi godkind av
inkopsradet juni 2023 och klart att presenteras for regiondirektor varen 2024.

Forbrukningshjalpmedel sedan 2023. Det finns Kategoriansvarig och Kategoriledare
som arbetar tillsammans medovriga intressenter i regionen i kategoriteam och
kategorirad. Kategoristrategi klar att presenteras for inkopsradet och regiondirektor
varen 2024

10.2 Tidplan
Kategorierna Personbilar samt Fleet management. Kategoristrategi godkand av
regiondirektoren 23 maj 2023. Arbetet med kategoriplan enligt strategin pagar

Hjalpmedel. Kategoristrategi godkidnd av inkopsradet juni 2023 och klart att
presenteras for regiondirektor varen 2024.

Forbrukningshjalpmedel. Kategoristrategi klar att presenteras for inkopsradet och
regiondirektor varen 2024

10.3 Utmaning med implementering

Langsiktigt finns det organisatoriska utmaningar i de tankta kategoriaktiviteterna
kopplat till befogenheter. Ett exempel ar fragor kopplade till hur ett framtida fordjupat
samarbete skulle kunna fungera: P4 vilket sitt ska SLSO finansiera anskaffning av
personbilar for samtliga regionverksamheter? Kan SLSO hyra ut personbilar pa interna
leasingkontrakt till andra forvaltningar/bolag inom Regionen? Vem agerar
firmatecknare for de leasingavtal som anviands och vem skriver pa enskilda leasingavtal
for respektive bil?

SLSO onskar att fragor avseende resurser, ansvar och befogenheter ar utreds for
kategoriarbetet som helhet
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