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UPPDRAGET

’Malet for hélso- och sjukvarden ar en god hélsa och en vard pa lika villkor for hela
befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla ménniskors lika varde och for den
enskilda manniskans vardighet. Den som har det storsta behovet av halso- och sjukvard
ska ges foretrade i varden.

Halso- och sjukvarden skall bedrivas sa att den uppfyller kraven pa en god vard. Detta
innebar att den skall sarskilt

1. vara av god kvalitet med en god hygienisk standard och tillgodose patientens behov av
trygghet i varden och behandlingen,

no

vara latt tillganglig,

3. bygga pa respekt for patientens sjalvbestammande och integritet,

>

framja goda kontakter mellan patienten och halso- och sjukvardspersonalen,

o

tillgodose patientens behov av kontinuitet och sakerhet i varden.

Varden och behandlingen skall sa langt det ar mojligt utformas och genomféras i samrad
med patienten. Olika insatser for patienten skall samordnas pa ett andamalsenligt satt.
Varje patient som vander sig till halso- och sjukvarden skall, om det inte &r uppenbart
obehovligt, snarast ges en medicinsk bedomning av sitt halsotillstand.”

(Halso- och sjukvardslagen, § 2 och 2a)

Landstingets uppdrag &r att, enligt ovan, svara for invanarnas halso- och sjukvard.

Samtidigt ska kravet pa god ekonomisk hushallning uppfyllas (Kommunallagen
1991:900, 8 kap § 1).

I landstingets uppdrag ligger ocksa att aktivt delta i den regionala utvecklingen i

syfte att trygga en langsiktig tillvéaxt i Ostergétland. Landstinget har overlamnat
uppdraget att genomfora atgarder inom detta omrade till Regionforbundet Ostsam.

VISION OCH VARDEGRUND

Landstinget i Ostergétland har féljande vision:

BRA VARD OCH BATTRE HALSA

Detta innebér att dstgdtarna ska ges basta mojliga forutsattningar att fa uppleva
en god hélsa och kdnna en trygghet i att en effektiv halso- och sjukvard finns
tillgéanglig néar den behovs.

Politiken ska beskriva grundprinciperna och ramarna for landstingets verksamhet.
Genom att fortydliga de varden som landstinget star for kan ocksa manga av de
dagliga besluten i verksamheten underlattas och fattas sa nara patienten som mojligt.
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Gemensamma varderingar fungerar som en végledning for hur vi tar oss an var
uppgift, hur vi bemoter andra och hur vi utvecklar vart arbetssatt. Detta blir i
landstingets fall &n mer viktigt eftersom utvecklingen gar mot fler externa vardgivare
som med en mer fristaende stéllning ska verka pa landstingets uppdrag.

Landstingsfullmaktige har i tredrsbudgeten 2010-2012 i sju punkter fastslagit den
politiska vardegrunden for det arbete som bedrivs inom halso- och sjukvarden i
Ostergotland:

Landstingets uppgift - en god halsa och livskvalitet at dstgotarna.
Halso- och sjukvarden ar till for medborgarna.

Se hela manniskan i sitt sammanhang.

Behandla andra som du sjélv skulle vilja bli behandlad.

Det som gors idag ska goras annu battre i morgon.

Resurserna ska anvandas pa basta sétt.

Gott ledarskap och gott medarbetarskap.

Nogorwdh e

| fullméaktiges trearsbudget har innehallet i varje punkt utvecklats. Det viktiga med
vardegrunden &r dock inte beslutet som sadant, utan den process som ligger framfor
o0ss. Har maste alla som arbetar i, eller pa uppdrag at, landstinget hjalpas at med att
ge vardegrunden innehall och forverkliga den ambition som den uttrycker.

DEN LANDSTINGSOVERGRIPANDE STYRNINGEN

Ansvarsomraden

Bestallar - utférarmodellen utgor grund for ledningen av verksamheten. De
fortroendevaldas roll och uppgifter samt de politiska organens uppgifter och ansvar
framgar av landstingets reglemente. Rollférdelningen mellan politiker, tjansteman
och vardverksamhet ska vara tydlig.
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Figur 1 Den landstingsovergripande styrningen
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Landstingsstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden har tillsammans fullmaktiges
uppdrag att verkstalla fullmaktiges beslut. Landstingsstyrelsen &r styrelse for
landstingets samlade verksamheter och ska, genom att ha fokus pa verksamheten,
ange forutsattningar for produktionsenheterna och bevaka att verksamheten
ké&nnetecknas god produktivitet, effektivitet och kvalitet. H&lso- och
sjukvardsnamnden har en bestallarroll och ska, med fokus pa befolkningens behov,
verka for en god halsa hos invanarna och en god hélso- och sjukvard. | praktiken
innebar ansvarsfordelningen att styrelse och namnd, trots olika fokus i sin styrning,
arbetar mot gemensamma mal men med olika medel.

Landstingsdirektoren ansvarar for den samlade organisationen och for att
verksamheten drivs och utvecklas professionellt. Landstingsdirektdren ansvarar for
tjanstemannastddet till landstingets samtliga politiska organ och ska — under
landstingsstyrelsen - dven utféarda de policies och riktlinjer som kravs for att
genomfora fullméaktiges trearsbudget/finansplan samt landstingsstyrelsens och hélso-
och sjukvardsnamndens verksamhetsplaner.

Styrningslogiken

Det kravs en tydlig och enhetlig metod for att styra landstingets komplexa och
omfattande verksamhet. Flera perspektiv maste beaktas vid planering och
uppfdljning om styrningen ska bli effektiv. | en demokratiskt styrd organisation ar
det ocksa av central betydelse att politiska beslut kan ge ett tydligt genomslag i
verksamheten och att var och en kan se sin roll i ett stérre sammanhang.
Landstingets politiska organ och &ven dess produktionsenheter anvander darfor en
gemensam metod, balanserat styrkort, for att skapa en tydlig styrningslogik som
stracker sig fran politik till praktik.

Utgangspunkten ar landstingsfullméktiges trearsbudget som redovisar landstingets
vision samt dvergripande strategier® inom ett antal olika perspektiv.
Medborgarperspektivet ar éverordnat och strategierna i 6vriga perspektiv ska
understodja maluppfyllelsen i medborgarperspektivet. Landstinget utgar fran fem
olika perspektiv:

e Medborgarperspektivet - hur landstinget kan tillgodose befolkningens behov av
hélso- och sjukvard.

o Fornyelseperspektivet — verksamhetens formaga att forbattra och utveckla.

e Processperspektivet — effektiviteten hos arbetsmetoder och arbetsfloden.

e Medarbetarperspektivet - hur medarbetarnas resurser tillvaratas och utvecklas.

e Ekonomiperspektivet - kontrollen och skotseln av ekonomin.

Styrkortsstrukturen ar utgangspunkten for en samlad landstingsovergripande
styrning som formas i olika moment genom bidrag fran politik och tjansteméan. Den
samlade styrningens inslag éar:

- Landstingsfullmaktiges trearsbudget

- Landstingsstyrelsens verksamhetsplan

- Halso- och sjukvardsnamndens verksamhetsplan
- Landstingsledningens verksamhetsplan

! Gvergripande malsattningar i respektive perspektiv som ska strdva mot att visionen uppnas.
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I praktiken har dessa styrdokument, vart och ett, en sjélvstandig roll i styrningen
men de utgdr samtidigt ett bidrag till en helhet som det exempelvis i samband med
arsredovisning kravs ett samlat forhallningssatt till.

LF:s
vision och
strategier

Bravard och battre halsa

T.ex. Halso- och sjukvard som skapar
trygghet och fortroende

LS + HSN:s
val av LF-strategier

LS + HSN:s T.ex. Halso- och sjukvard som &r tillganglig nar den behoévs
framgéngsfaktorer

T.ex Ingen patient ska ha véntat langre an

LL:s nyckelindikatorer 90 dagar p& behandling

T.ex
LL:s resultatmatt Andel 6stgétar som kanner fortroende for halso- o sjukvarden
Andel 6stgotar som kanner fortroende for landstingspolitiker
Patienternas omdéme per VC

Figur 2 Den samlade styrningens komponenter ( inkl. exempel).

Landstingsfullmaktige (LF) beskriver i sin trearsbudget landstingets dvergripande
vision, vardegrund, strategier? och ekonomiska ramar.

Landstingsstyrelsen (LS) och halso- och sjukvardsnamnden (HSN) delar ansvaret for
fullmaktiges uppdrag mellan sig utifran reglementet vilket i verksamhetsplanen
markeras genom att LF:s strategier fordelas mellan LS och HSN. Vissa strategier ar
gemensamma och inom dessa omraden arbetar LS och HSN mot samma mal men
med olika medel.

Landstingsstyrelsen (LS) och halso- och sjukvardsnamnden (HSN) identifierar
framgangsfaktorer® kopplade till respektive strategi. Framgangsfaktorerna ska
handlingsinriktat konkretisera vad som &r avgorande for att kunna leva upp till
strategierna.

Med végledning av LS och HSN:s framgangsfaktorer identifierar
landstingsledningen (LL) strategiskt viktiga utvecklingsomraden i form av malsatta
nyckelindikatorer® som ska driva p& och markera behovet av utveckling. Dessutom
faststaller LL resultatmatt® som sammantaget ska bidra till en val underbyggd
vardering av maluppfyllelsen for respektive strategi.

Darutver anvander sig LL av basfakta i form av mer basala uppféljningsmatt vilka
ingar i rapporteringen till politiken som ett underlag for den I6pande uppfoljningen.

| det foljande redovisas LL:s nyckelindikatorer i respektive perspektiv. De
strategirelaterade resultatmatten finns redovisade i ett sarskilt appendix till

2 Strategiska malsattningar i respektive perspektiv som ska strava mot att visionen uppnas.

® Konkretisering och prioritering av vad som &r avgorande for att kunna leva upp till respektive strategi i ett perspektiv.
* Mélsatt utvecklingsomréde som ska indikera utveckling i linje med en framgéngsfaktor.

® Métt som har funktionen att vara underlag for analys av resultat i forhallande till en strategi.
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verksamhetsplanen och kommer fortldpande att utvecklas allt eftersom ny
information blir tillganglig.

LL:s verksamhetsplan dr, tillsammans med 6verenskommelserna med HSN, ett
underlag som landstingets alla produktionsenheter har att folja i sin planering och
uppfoljning. Overenskommelserna foljs i stor utstrackning upp via nyckelindikatorer
i LL:s verksamhetsplan.

"Malbild 2012” har landstingsledningen skapat for landstingets verksamheter, med
utgangspunkt i de 6vergripande politiska malen, for att fokusera styrningen pa
omradena tillganglighet, kvalitet och delaktighet. Malbilden betonar patientens
perspektiv och kopplat till den finns ett antal konkreta mal. Dessa mal har
konkretiserats i landstingsledningens nyckelindikatorer.

Vissa nyckelindikatorer dr obligatoriska for produktionsenheterna vilket framgar av
Bilaga 1.

Vissa indikatorer ar direkt knutna till &tagandena i de sjukvardande produktionsenheternas
overenskommelser med HSN eller harstammar fran vardvalets regelbok for auktorisation.

Indikatorer med nagon av dessa kopplingar ar skuggade.
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MEDBORGARPERSPEKTIVET

Landstinget ska stélla sin kunskap om hélsosituation och hélsohot till férfogande och
aktivt delta i det férebyggande folkhélsoarbetet tillsammans med kommunerna och
andra aktorer. Inom den halso- och sjukvardande verksamheten ar det viktigt att med
hjélp av etablerade rutiner for halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser,
val integrerade i vardkedjan, stimulera befolkningen till att ta 6kat ansvar for den
egna halsan genom &ndrad livsstil etc. Egna initiativ for att ta ansvar for den egna
halsan bor ocksa underlattas via tillganglighet till radgivning och forebyggande
insatser.

God tillganglighet &r i hog grad trygghetsskapande och skapar tillit till sjukvarden.
Det ligger en betydande utmaning i att komma till ratta med bristande tillganglighet
trots en anstrangd ekonomisk situation. En tat och detaljerad uppféljning kréavs for att
kontinuerligt kunna félja och paverka utvecklingen.

Samverkan och samordning krévs for att kunna mota komplexa behov som fordrar
medverkan fran flera samhallsorgan for att den enskilde vardtagaren inte ska behova
lagga marke till nar flera interna vardenheter eller flera huvudman delar ansvaret for
den vard och omsorg han eller hon far. Samtidigt ska samhéllets totala
valfardsresurser utnyttjas effektivt vilket bland annat den finansiella samordningen
mellan forsékringskassa, arbetsformedling och kommunernas socialtjanst &r ett
framgangsrikt exempel pa och vars resultat ar angelaget att folja.

Den enskilde kan pa flera satt ges mojligheter att paverka sin egen sjukvéard genom
att ges storsta mojliga valfrihet i sitt vardval. For att invanarna ska ha mojlighet att
paverka varden kravs information om valfriheten och hjalp med kontakter. Vidare
kravs att medarbetarna arbetar sa att patienten kanner sig delaktig kring besluten och
sin egen behandling.



Strategi 1: God och forbéattrad halsa
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Dnr 2009-39

Framgéngsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla | Rapportering
Aktivt halsoframjande och Andel produktionsenheter som pa ett 100% Tematisk uppfoljning i férhallande till|AR
sjukdomsférebyggande arbete. | tillfredsstallande satt arbetar med halsoframjande Gverenskommelserna baserat pa bl a  |Sérskild rapport

och sjukdomsforebyggande arbete - Enkét i regi av processledarna for
hélsoframjande sjukhus
- Utfall for "Mal och matt"-ersattning
Goda mojligheter att ta ansvar |Antal primérvérdspatienter som genomgar 2008 1172 Ska 6ka Folkhélsovetenskapligt centrum DA08
for den egna halsan egenvard via Fysisk Aktivitet pd Recept (FAR) [2007 939 (FHVC) AR
Andel personer > 65 &r som vaccinerats for 54% 70% Samordnarna i NSV, NSC, NSO AR

influensa

(sésong 2007/2008)

(sasong 2009/2010)
75%
(sasong 2010/2011)

Strategi 2: Halso- o

ch sjukvard som skapar trygghet och fortroende

Framgangsfaktor

Nyckelindikator

Ingang

Mal

Kalla

Rapportering

Halso- och sjukvard som ar | Telefontillgangligheten till 2008 90 % svar inom 3 min |Sjukvardsrddgivningen DA03,08,10
tillganglig nar den behdvs sjukvérdsradgivningen (1177) 57% inom 3 min AR
2007
64% inom 3 min
Telefontillgdngligheten till vardcentralen Okt 2008 100 % svar samma dag |Vantetidsuppféljningen DA 03,0810
87 % AR
Okt 2007
90%
Tillgangligheten till vardcentral (for patienter Okt 2008 100% till besék inom 7 |Vantetidsuppféljningen DA03,08,10
med nya medicinska problem eller kraftigt 92% dagar AR
forsémrad kénd sjukdom) Okt 2007
89%
Tillgangligheten till behandling inom Feb 2009 Ingen (0) vantande Vénteti dsuppfol jningen AllaDA
specialiserad vérd 6218 patient ska ha véantat AR
Feb 2007 langre an 90 dagar
3445
Tillgangligheten till besék inom specialiserad Feb 2009 Ingen (0) vantande Véntetidsuppfoljningen AllaDA
vard 2164 patient ska ha véntat AR
Feb 2007 langre an 90 dagar
2812
Tillgangligheten pa akutmottagningen Ingen (0%) ska behdva |JCosmic DA03,08,10
vénta i vantrum mer dn AR
1 timme
Alla (L00%) ska vara
klara efter hogst 3
timmar
Andel produktionsenheter som uppfyller 100% av ber6rda Tematisk uppfoljning baserad pa AR
specifika tillganglighetsmél enligt enheter - Dialog med produktionsenheterna  |Sérskild rapport
Gverenskommelsen i fraga om - Cosmic
- Oppettider
- ledtider for cancervard o hudtumarer
- patienter med kroniska sjukdomar
- barn- och ungdomspsykiatri (BUP)
- multimodal rehabilitering
- screeningverksamhet
God samverkan mellan egna  |Antalet dagar som firdigbehandlade vantat pa Ska minska Koordinator NSC, NSO, NSV DA08
\verksamheter och med andra |utskrivning AR
valfardsaktorer.
Ohélsotalet 2008 352 Ska minska Forsakringskassan DA08
2007 38,1 AR
Vardgrannars och dvriga samarbetspartners Nojda Enkat till samarbetspartners AR
upplevelse av samverkan med vardvalets samarbetspartners

auktoriserade vardenheter




Strategi 3: Patienten ska ha en stark stallning
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Framgangsfaktor

Nyckelindikator

Ingéng

Mal | Kalla

Rapportering

God delaktighet for 6stgoten
som medborgare och patient

Andel patienter som fatt ett gott
helhetsintryck av sin vardkontakt (PTI)

Ny nationell enkat
innebdr att historiska
vérden saknas

Battre an genomsnittet ijNationella patientenkater
riket

AR

Andel patienter som upplevt hog grad av Ny nationell enkat Battre an genomsnittet ifNationella patientenkater AR
delaktighet vid vardkontakten innebér att historiska [riket

varden saknas
Andel patienter som upplever att man fatt ett gott|Ny nationell enkéat Battre an genomsnittet ijNationella patientenkater AR
bemotande av lakare/behandlare innebér att historiska [riket

vérden saknas
Andel patienter som upplever att man fatt en bra |Ny nationell enkat Battre an genomsnittet ifNationella patientenkater AR
information om sin sjukdom/sitt problem vid innebér att historiska [riket
vardkontakten varden saknas
Andel kliniker som kan ge tid direkt for 100% Fraga till produktionsenheterna DA08
planerade besck och behandlingar AR
(planeringslistor)

Stor valfrihet for patienten Befolkningens nyttjande av landstingets Internet- Ska 6ka Informationscentrum/ DA08
tjanster. \Vardprocesscentrum AR
De externa vardgivarnas andel av hilso- och 2008 5,4% Ska 6ka Ekonomi-datalagret DA08
sjukvérdskostnaderna. 2007 5,4% AR
Andel personer som gor ett aktivt val av Ska 6ka Databas for listning DA08
vardcentral - jamfort “fore vardvalet" AR

-10-
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FORNYELSEPERSPEKTIVET

Det &r viktigt att verksamheten pa alla nivaer aktivt bevakar vad som hander i
omvaérlden och analyserar framtiden. Detta for att ha beredskap for de forandringar
som sker men ocksa for att fanga upp majligheter till utveckling och fornyelse.

For att anpassa verksamheten till behoven kravs ett metodiskt och kontinuerligt
forandringsarbete. Landstingets fornyelsearbete initieras och bedrivs i stor
utstrackning inifran den egna verksamheten. Det ar viktigt att idéer och erfarenheter
hos medarbetarna tillvaratas och att resultat fran uppfoljning och genomférda
forbattringsprojekt diskuteras och genomfors.

Forskning och utbildning ska stddja verksamhets- och kvalitetsutvecklingen inom
landstinget. De forskningsbokslut som redovisas ska ge en god bild av den aktivitet
som sker. Den specialiserade halso- och sjukvarden ska i sin roll som
kompetenscentrum drivas i ndra samspel med den akademiska miljo som
universitetet utgor. Det &r viktigt att universitetssjukhuset ar och upplevs vara en
resurs for landstinget, regionen och hela landet.

-11-
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Strategi 1: Halso- och sjukvard med god framtidsberedskap.

Dnr 2009-39

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Formaga till framtidsanalys | Andel produktionsenheter som genomfér och 2008 85% 100% Produktionsenheternas DA08
presenterar omvéarldsbevakning och arsredovisningar (bedémning av
framtidsanalys ledningsstaben)
Strategi 2: Systematiskt och granséverskridande utvecklingsarbete.
Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla Rapportering
Aktiv verksamhetsutveckling. |Vardprocesser som utvecklats enligt Samtliga Bedémning baserad pa dialog med AR
overenskommelser for: produktionsenheterna Sarskild rapport
- hjartsjukdomar
- smarta
- palliativ vérd
- vérd och stdd vid graviditet o férlossning
Systematisk awikelse- och Andel produktionsenheter som genomfor 2008 36% 100 % Fraga till produktionsenheterna DA08
riskhantering. riskanalyser inom de tva arbetsprocesser som AR
uppvisar storst antal avvikelser.
Effektiv uppféljning och Arenden som handlaggs av metodradet 2008 ? Ska 6ka Metodréadet AR
analys. 2007?
Andel verksamhetsenheter som redovisar 100 % Fraga till produktionsenheterna DA08

"kvalitetsrapport” éver sina kliniska resultat.

Strategi 3: Forskning och utbildning som stédjer verksamhets- och kvalitetsutveckling.

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Aktiv Klinisk forskning. Antalet s.k. ALF-poang for forskning. 2008 - Ska oka FoU enheten. Ledningsstaben AR
2007 1 869
20061 800
Andel produktionsenheter som uppnar det 100% Produktionsenheternas AR
faststallda malvérdet for ekonomiska FOU- deldrsrapporter.
resurser i relation till centrums intakter
En rapportering till landstingsstyrelsen ska ge Genomforas Tematisk uppfoljning baserad p& FoU JAR
en samlad bild av landstingets FoU verksamhet bokslut frdn produktionsenheterna Sarskild rapport
avseende genomford verksamhet och resultat.
Universitetssjukhuset i Regionens bedémning av Universitetssjukhusets |2008 - >5 Enkat AR
Link6ping ska vara ett regionvard. (skattningsskala 1-6) 2007 ~5
centrum for forskning och
utveckling for hela Regionens bedémning av Universitetssjukhusets [2008 - >5 Enkat AR
sjukvérdsregionen. forsknings- och utvecklingsverksamhet 2007 ~4

(skattningsskala 1-6)
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PROCESSPERSPEKTIVET

En kunskapsbaserad och saker vard astadkoms genom ett systematiskt forbattrings-
och patientsékerhetsarbete dar aktuell kunskap och erfarenhet omsétts i handling.
Rutiner for avvikelsehantering och utvardering av medicinska resultat &r en viktig
grund. Det ar viktigt att bevaka och sakerstalla en medicinsk kvalitet pa nationell och
internationell niva.

En fortsatt utveckling bor ske mot en mer processorienterad halso- och sjukvard till
gagn for patienten och i linje med en god ekonomisk hushallning. En béttre
strategisk verksamhetsplanering dar kapacitetsstyrning och en datoriserad
patientjournal férvéntas bidra till 6kad effektivitet/produktivitet.

Landstingets verksamhet paverkar miljon och ett aktivt arbete bedrivs for att
minimera utslapp av fororeningar och &mnen som kan paverka miljon negativt. Det
ar viktigt att medarbetarna ska ha en god kunskap om vad som belastar miljon och
vilka atgarder som kan vidtas for att minimera miljopaverkan.
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Strategi 1: Kunska

psbaserad och séker vard.

2009-09-

17

Dnr 2009-39

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Medicinsk kvalité som star sig| Andel medicinska resultat i "Oppna jamférelser” 2008 65 % 100% SKL/SoS - Oppna jamforelser AR
val i nationell och som ligger 6ver nationell medelniva. 200757 %
internationell jamforelse.
Andel produktionsenheter som redovisar och 100% av berérda Samlad bedémning av: AR
foljer upp medicinska resultat 6ver tid och jamfor] produktionsenheter - Kvalitetsrapporten Sarskild rapport
med andra - Medicinska och kliniska resultat i
SKL/SoS Oppna jamforelser
- Patientsakerhetsdialoger
Reducering av vardrelaterade |Andel observationer som visar att 2009-07 Handtvatt 95% Véardhygien och patient- DA03, 08
infektioner. hygienriktlinjerna foljs avseende Handtvétt 74% Kladregler 95% sakerhetsenhetens uppféljning AR
- Handtvatt Kladregler 94%
- Kladregler
Forekomst av vardrelaterade infektioner (VRI)  [2008 13% 5% Patientsékerhetsenhetens uppfdljning
Reducering av allvarliga Andelen allvarliga avvikelser i forhéllande till 2008 5% Ska minska Patientsakerhetsenhetens uppféljning [DA 08
avvikelser. samtliga avvikelser 2007 6% Synergi AR
Andel produktionsenheter som bedriver ett 100% av berorda Patientsakerhetsenhetens uppfoljning |[AR
systematiskt patientsakerhetsarbete produktionsenheter
Undvikbara sjukvardsskador Ska minska Samlad vérdering utifrdn information [AR
frén
- Global Trigger Tool (GTT) (PSE)
-Utbetald ersattning via Landstingens
Omsesidiga Forsakringsholag (LOF)
-Anmélda skador till Landstingens
Omsesidiga Forsakringsholag (LOF)
Strategi 2: Effektiva vardprocesser.
Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Processorienterat arbetssatt | Andel aterinlaggningar inom 30 dagar for 2009 7% (tom 04) Ska minska med 25 % [Varddatalagret DA03, 08
patienter 80 &r eller &ldre 2008 9% till 2010 AR
2007 11%
Andel personer vars slutenvardstillfillen varit 2007 Ska minska SKL/SoS Oppna jamforelser AR
undvikbara Kv 955
per 100 000 inv
M 1192
per 100 000 inv
Resurser som omsatts till Féljsamheten till likemedelsrekommendationer Ska 6ka Lakemedelsgruppen AR
mesta méjliga patientnytta.
Foljsamheten till rekommendationer for Ska oka Lakemedelsgruppen AR
upphandling av lakemedel
Andel verksamhetsenheter som genomfor 2008 19% 100% Fraga till produktionsenheterna DA08
kapacitetsanalys och kapacitetsplanering AR
Produktiviteten 2008 Okat Ska oka Sérskild bearbetning, Resurscentrum [DA 03,08
(Produktivitetsanalys baserad pa definierade 2007 Oférandrad AR
parametrar)
Andel diagnosregistrerade vardkontakter > 98 % Cosmic DA03, 08
AR
Operationstid som nyttjats enligt bestalining 5% Overutnyttjande  [Utnyttjad tid skall vara JAnestesi- och operationscentrum M &nadsvis

(t o mapril 2009)

= bestélld tid totalt och
per sjukhus

(ANOP)

Strategi 3: Minskad miljé- och klimatpaverkan i al

| verksamhet.

Framgéangsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla Rapportering
God egenkontroll av pdverkan|Andelen verksamhetsenheter som uppfyller 2008 85% 100% Miljécontroller, Forsérjningscentrum JAR
pé& miljo, klimat och hélsa. landstingets kvalitetsindikatorer for miljoarbetet |2007 78%
till minst 90% (RH-check Miljo)
Andelen miljobilar bland hyr-, leasing, férmans- |[2008 31% 2010 Minst 70 % Miljocontroller, Frsrjningscentrum JAR
och landstingets egna bilar 2007 19% 2011 Minst 80%

2012 100%

-14-




2009-09-17 Dnr 2009-39

MEDARBETARPERSPEKTIVET

I en kunskapsorganisation som landstinget &r medarbetarnas kompetens den enskilt
viktigaste faktorn for att méta framtida behov av halso- och sjukvard. Det &r viktigt
att medarbetarna ges mojlighet till vidareutveckling utifran verksamhetens behov.

Det ar viktigt att landstinget ar en attraktiv arbetsgivare. Detta ska vara upplevelsen
hos nuvarande medarbetare men ocksa hos tankbara framtida medarbetare. En sadan
positiv bild skapas av en verksamhet som préglas av hdlsoframjande arbetsplatser
dér ledarskapet ar tydligt och dar medarbetarna k&nner medinflytande i
arbetsplatsens utveckling. Delaktighet bidrar till att skapa motiverade medarbetare
som ger god halso- och sjukvard och nojda patienter.

For att skapa en vél fungerande och kraftfull organisation som tillvaratar
medarbetarnas idéer och kénner ansvar 6ver utvecklingen, bor ansvar och
befogenheter i landstingets verksamheter vara sa decentraliserat som mojligt. Alla
ledningsnivaer i organisationen ska kanna ett lokalt mandat. Detta innebar att
ansvara for att ingangna avtal, uppdrag och faststéallda ekonomiska ramar efterfoljs
utifran det ansvar som respektive verksamhetsomrade har.

Landstinget stravar efter chefer som &r goda ledare. En chef foretrader inte bara sin
egen verksamhet utan har dven ansvar for helheten i landstinget. Chefen forvantas
beskriva uppdraget tydligt i dialog med medarbetarna och omsétta det till forstaeliga
mal och uppgifter.

En viktig uppgift for ledaren &r utvecklings-, kvalitets- och forbattringsarbete. Det &r

viktigt att medarbetarna ges forutsattningar och tillrackliga kunskaper for sadant
arbete.
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Strategi 1: Fortroendeskapande dialog och 6kat sjalvbestammande

Dnr 2009-39

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Stort medinflytande Medarbetarnas upplevelse av medinflytande 2008 - > 58 % Medarbetarundersokning AR
2007 58%
Andel produktionsenheter som infort nya 100% Beddmning baserad pa fraga till AR
samverkansavtalet produktionsenheterna
Strategi 2: Landstinget — en attraktiv arbetsgivare som varnar om medarbetarna.
Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Landstinget ska vara en Andel studenter och feriearbetare som kan tanka |2008 Gy >65 % Enkat till studenter och ferie-arbetarer] AR
attraktiv arbetsplats sig landstinget som arbetsgivare Gy 65% HU >73%
HU 73% Ferie >81%
Ferie -
2007
Gy 56%
HU 61%
Ferie 81%
En hélsoframjande arbetsplats | Andel produktionsenheter som har en total 2008 64% 100% Palett-datalagret (rullande &r) DA03,08
genomsnittlig sjukfranvaro som &r hogst 5 2007 54% AR
procent
Andel sjukskrivna medarbetare som efter en 2009 ? 100% Adato AR

ménads sjukskrivning har en handlingsplan for
atergang till arbetet

Strategi 3: Medarbetare som motiveras att géra goda arbetsinsatser och utvecklar sitt eget kunnande.

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla Rapportering
Strategisk Andel medarbetare som har genomfort 2007 ?% 100% Fraga till produktionsenheterna R
kompetensférsorjning utvecklingssamtal och undertecknat en

individuell utvecklingsplan under de senaste 18
manaderna
Andel medarbetare som anvant 100% Medarbetarundersokning AR
befattningsutveckling vid utvecklingssamtalet
Andel produktionsenheter som anvander 100% Beddmning baserad pa fraga till
personalforsérjningsmodell 2009 produktionsenheterna
Medarbetama kanner stolthet |Medarbetarna ska kénna stolthet dver att vara en |2008 - Ska 6ka (jmf2009) Medarbetarundersokning AR
och arbetsgladje. del av den verksamhet dar man arbetar 2007 74%

Strategi 4 : Gott ledarskap — en forutsattning for go

da verksamhetsresultat.

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla Rapportering
En tydlig chefsroll Andel chefer som uppfattas som goda ledare 2008 - Ska dka (jmf 2009) Medarbetarundersokning AR
(ledarskapsindex) 2007 60%
Engagemang for Andel medarbetare som har god kunskap om den |2008 - Ska oka (jmf 2009) Medarbetarundersokning AR
verksamhetens resultat hos egna enhetens resultat 2007 61%

chefer och medarbetare
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2009-09-17 Dnr 2009-39

EKONOMIPERSPEKTIVET

Ekonomisk tillvéxt i landet och i Osterg6tland skapar béttre forutsattningar for hélsa
och valfard. En sadan utveckling ar av storsta betydelse for halso- och sjukvardens
mojligheter att mota befolkningens behov. Landstinget ska med sitt ansvar for halso-
och sjukvarden och andra regionala uppgifter — inte minst kollektivtrafik — aktivt
medverka i arbetet for en hallbar utveckling och tillvéxt i regionen.

God ekonomisk hushallning forutsatter saval god ekonomi som goda
verksamhetsresultat. En central forutsattning fér en god ekonomi &r att intakter och
kostnader ar i balans och att utrymme finns som mojliggor avséttningar och
investeringar for framtiden. For att uppna detta ska den samlade verksamhetens
ekonomiska resultat och egna kapital vara noll eller stérre. Fullmaktige har faststallt
det finansiella malet om ett positivt resultat pa 2 procent av verksamhetens
nettokostnad.

Under de kommande aren kommer landstinget inte att na det finansiella malet med
ett ekonomiskt dverskott pa 2 procent. Landstinget visar dock ett positivt resultat.
For 2010 ar det budgeterade resultatet 47 miljoner kronor. En utgangspunkt och
forutsattning for att landstinget ska uppna de resultat som budgeterats &r att beslutade
kostnadsreduceringar genomfars som planerat. Aven med denna forutsattning
uppfylld &r landstingets ekonomiska situation mycket bekymmersam pa grund av
vikande skatteutveckling och osakerheten om den finansiella marknadens utveckling.

Den traditionella ekonomistyrningen och redovisningen utgar inte fran ett process-
/patientperspektiv utan har huvudsakligen ett fokus pa intakts- och kostnadsslag,
samt organisatoriska nivaer. Det ar viktigt att landstinget utvecklar metoder for en
ekonomi som stodjer en processorienterad verksamhetsutveckling. Kunskap om
kostnad for resultat, diagnos-/sjukdomsgrupp och for enskilda prestationer ar
nddvéandig om det ska vara mojligt att bedéma om en verksamhet, process eller en
prestation ar kostnadseffektiv. De ekonomiska ersattningsmodellerna ska
stimulera till en positiv utveckling av produktivitet/effektivitet.
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Strategi 1: Bra och

hallbar regional utveckling

2009-09-17

Dnr 2009-39

Framgéngsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla Rapportering
Effektiva regionala Beddmning av om uppdraget har utférts i 2008- Utfort Uppdraget utfort Arsredovisning + Sérskild R
trafiksystem. forhallande till trafikbestallning avrapportering fran OTRAF
Tydliga uppdrag till Ostsam. |Bedémning av om uppdraget har utforts i 2008- Utfort Uppdraget utfort Arsredovisning frén Ostsam AR
forhéllande till Ostsams treérsplan
Strategi 2: Ekonomi som ger handlingsfrihet.

Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla Rapportering
Balans mellan kostnader och |Produktionsenheternas eget kapital och resultat |Resultat Resultat och eget Ekonomidatalagret Samtliga DA
intakter i (exkl. finans) 2008 -75 mkr kapital >0
produktionsenheternas 2007 -309 mkr
verksamhet. Eget kapital

2008 88 mkr
2007 -170 mkr
Balans mellan halso- och Halso- och sjukvardsndmndens resultat 2008 -32 mkr Resultat >0 Ekonomidatalagret Samtliga DA
sjukvardsnamndens kostnader 2007 -16 mkr
och intakter.
Verksamhet anpassad till Landstingets totala lénekostnadsutveckling (Ine-|2008 5,2% 0% Ekonomidatalagret Samtliga DA
intéktsutvecklingen och personalférandringar) 2007 7,4%
Lakemedelskostnadsutvecklingen 2008 3,9% <4% Ek controller lakemedel / DA08
2007 6,9% lakemedelsgruppen AR
Strategi 3: Ekonomi som inte belastar kommande generationer.
Framgangsfaktor Nyckelindikator Ingang Mal Kalla Rapportering
Avsattningar for framtiden Resultat i férhéallande till nettokostnad 2008 1,3% 2010 0,5% Ekonomidatalagret Samtliga DA
2007 0,8% 2011 0,2%
2012 0,1%
Strategi 4: Kostnadseffektiv verksamhet
Framgéngsfaktor Nyckelindikator Ingéng Mal Kalla

Processorienterad ekonomisk
planering och uppfdljning

Genomsnittskostnaden per vardtillfalle

2008- ?
2007 13:e lagsta
2006 5:e lagsta

Bland de fem lagsta i
riket

SKL/SoS Oppna jamforelser

Rapportering
AR

Andel verksamhetsenheter som redovisar 2008 48% 100% Fraga till produktionsenheterna DAos
kostnader for sina storsta vardprocesser.
Ersattningssystem som stddjer [ Funktionaliteten hos nuvarande ersattningsformer] Ersattningsformema Beddmning utifrén en samlad analys JAR

effektivitetsutveckling.

ska leva upp till
intentionerna
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LANDSTINGSLEDNINGENS UPPFOLJNING 2010

Den uppfoljning som levereras till de politiska beslutsorganen ar samtidigt en del av
landstingsledningens (LL) egen uppféljning. Darutover har LL ocksa behov av en
mer operativ ledningsinformation. LL:s samlade uppféljning sker i huvudsak i
foljande former:

Delarsrapporter till LS/HSN och LF

Arsredovisning till LS/HSN/LF

Behovsanalyser till HSN/(LS)

Uppfoéljning av uppdrag och éverenskommelser till HSN
Delarsrapporter fran produktionsenheterna till LL/LS
Kvalitetsrapport fran produktionsenheterna till LL
Ledningsrapporter till LL

Resultatdialoger (LL)

Delarsrapporternatill LS och HSN redovisar i huvudsak mer rorliga resultatutfall i
ekonomi-, process- och medarbetarperspektivet (LS) resp. medborgarperspektivet
(HSN). | delarsrapport 03, 08 och 10 gérs en ekonomisk helarsbedémning.
Delarsrapport 03 och 08 &r gemensamma redovisningar till LS och HSN.
Delarsrapport 08 &r en redovisning till fullméktige av utfallet inom alla perspektiv
med bland annat en lagesrapport avseende HSN:s dverenskommelser med
produktionsenheterna.

Arsredovisningen &r en gemensam redovisning frén LS och HSN till LF av
maluppfyllelsen for strategierna och en sammantagen bedémning av hur landstinget
levt upp till en god ekonomisk hushallning. VVarderingen baseras pa en omfattande
redovisning och analys av genomford verksamhet dar utfallet for nyckelindikatorer
och resultatmatt &r ett viktigt underlag.

HSN (och LS) far under aret en redovisning av ett antal behovsanalyser kopplade
till sjukdomsgrupper/behovsgrupper. Analyserna ar en form av uppféljning genom
att de redovisar ett nuldge ur olika aspekter och ofta en jamforelse av aktuella
forhallanden i relation till riktlinjer och evidens.

Uppfoljning av uppdrag, 6verenskommelser och avtal till HSN sker pa olika satt
via delarsrapport, arsredovisning och sérskild rapportering.

Delarsrapporter fran produktionsenheterna lamnas kontinuerligt till LL/LS som
underlag for verksamhetsanalys. Dessa rapporter &r i sin tur ett underlag for LL:s
delarsrapportering till i forsta hand LS.

De sjukvardande produktionsenheterna lamnar arligen en kvalitetsrapport till LL.
Rapporten dr ett viktigt underlag for uppfoljning bland annat av HSN:s
Overenskommelser.

LL tar I6pande fram en ledningsrapport som med funktionen att folja utvecklingen
inom ett antal operativt betydelsefulla omraden.

Ett inslag i LL:s uppfoljning ar ocksa de resultatdialoger som under aret genomfors
med produktionsenheternas ledningsgrupper.
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OBLIGATORISKA NYCKELINDIKATORER |
PRODUKTIONSENHETERNAS VERKSAMHETSPLANER

Bilaga 1

Nyckelindikatorerna i landstingsledningens verksamhetsplan har olika karaktéar.

Vissa indikatorer styr pa mer landstingsévergripande foreteelser medan andra har
direkt baring pa verksamheten. Detta torde medfora att produktionsenheterna gor
stallningstagandet att vissa indikatorer beror enheten i sddan grad att de dven ska
ingd i produktionsenhetens egen verksamhetsplan.

Nedan anges de nyckelindikatorer som landstingsledningen faststéllt som
obligatoriska att hantera i produktionsenheternas verksamhetsplaner (med angivna
undantag). Varje produktionsenhet formulerar egna strategier och framgangsfaktorer
dar emellertid de obligatoriska nyckelindikatorerna ska ha sin plats.

Medborgarperspektivet

Nyckelindikator Definition Kalla Rapporteras
Telefontillgangligheten till vardcentralen Nyckelindikatorn tas fram av ledningsstaben | Véntetids- DA 03,08,12
och distribueras nér underlaget for aktuell uppfdljningen
period ar tillgangligt.
Tillgangligheten till vardcentral (for . i i Vintetids- DA 03,08,12
patienter med nya medicinska problem eller | Medicinska serviceenheter redovisar annat | yppfgljningen
kraftigt forsamrad kand sjukdom) tillganglighets matt ("Avvikelse
— - _ tidsatagande™, se nedan). —
Tillgéngligheten till behandling inom Vantetids- DA 03,08,12
specialiserad vard Ovriga, ej sjukvardande enheter, redovisar uppfoljningen
inte n&got tillganglighetsmatt.
Tillgangligheten till besok inom Véntetids- DA 03,08,12
specialiserad vard uppfdljningen
Kopande centrum ska vara tillfredsstallda Féljs upp genom malsatt Nojd-kundindex Enkat fran resp | DA12
med den medicinska servicen. (NKI). Berorda enheter tar fram NKI via egen | medicinsk enhet
enkat.
Endast medicinska service enheter
(ANOP, BMC, LMC)
Tillgéngligheten till medicinsk service ska Berorda enheter definierar och malsatter DA 03,08,12
Gverensstamma med tidsatagandet. relevanta tillganglighetsmatt kopplat till
atagande.
Endast medicinska service enheter
(ANOP, BMC, LMC)
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Processperspektivet

2009-09-17

Nyckelindikator Definition Kalla Rapporteras
Produktiviteten . i . Rapportering DA 08,12
(Produktivitetsanalys baserad pa definierade Produknwte_ten ff) r de enheter som bgdrlver tillganglig pa
parametrar) ha_lscu)- och sjukvard analyseras gch varderas LISA

utifran en metod som baseras pa en
sammanvégd beddmning av ett antal
definierade parametrar.
Folktandvarden, de medicinska
serviceenheterna och icke vardande enheter
redovisar egna produktivitetsmatt som kan
visa pa forandringar i produktivitet.
Andel observationer som visar att Uppgiften tas fram pa LISA — System och Uttag av rapporter | DA 08,12
hygienriktlinjerna foljs avseende applikationer — Webi — Observationsstudier. | fran Webi
- Handtvatt Bygger pa hygienoperatérernas inmatning i
- Kladregler Accessa
Berdrda produktionsenheter
Kapacitetsutnyttjandet ska vara bra inom Berdrda enheter definierar och malsatter DA 08,12
medicinsk service. relevanta kapacitetsmatt
Endast medicinska service enheter
(ANOP, BMC, LMC)
Medarbetarperspektivet

Nyckelindikator Definition Kalla Rapporteras
Andel produktionsenheter som har en total Total sjukfranvaro uttryckt i procent for Palett-datalagret DA 03,08,12
genomsnittlig sjukfranvaro som &r hogst 5 aktuell period . Sjukfranvaro hamtas frén
procent. Franvarostrukturkuben och urval gérs pa

Franvaroorsak = Sjukfranvaro, Typ av
anstallning= Anstallda > 3man.
Andel sjukskrivna som efter en manads Uppgift om vad "handlingsplan”innebdr finns | IT-stédet Adato DA12
sjukskrivning har en handlingsplan for pa LISA-Arbetsplats landstinget gor det mojligt att
atergang i arbete. registrera och
hémta uppgiften
Ekonomiperspektivet
Nyckelindikator Definition Kélla Rapporteras
Den totala Iénekostnadsutvecklingen (I6ne- | Lénekostnadsutveckling i procent jmf med Ekonomidata- DA 03,08,12
och personalférandringar) motsvarande period foregéende ar. Baseras pa lagret
ackumulerade kostnader tom aktuell period i
forhallande till motsvarande period féregaende
ar. Kostnader bokférda pa konto 40%, 41* 431*,
433*, 439* och 46120 tas med i underlaget.
De medicinska serviceenheternas relativa | Rapporteras arligen av Controllerfunktionen for | CMS DA 12

prisniva jmf riket.

medicinsk service (CMS). Berorda enheter
bevakar och analysera resultat enligt CMS
rapport.

Endast medicinska service enheter
(ANOP, BMC, LMC)
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LS

HSN

LS

HSN

Bilaga 2

Medborgare

STRATEGIER

Fornyelse

Process

Medarbetare

Ekonomi

A. God och forbattrad hélsa
B. Halso- och sjukvérd som
skapar trygghet och

fortroende

C. Patienten ska ha en stark

A. Halso- och sjukvard med god
framtidsberedskap

B. Systematiskt och
gransoéverskridande
utvecklingsarbete

A. Kunskapsbaserad och saker vard
B. Effektiva vardprocesser

C. Minskad milj6é- och
klimatpaverkan i all verksamhet

A. Fortroendeskapande dialog och 6kat
sjalvbestdammande

B. Landstinget —en attraktiv arbetsgivare
som varnar om medarbetarna

C. Medarbetare som motiveras att gora

A. Braoch hallbar regional
utveckling

B. Ekonomisom ger
handlingsfrihet.

C. Ekonomin som inte belastar

stéllning C. Forskning och utbildning goda arbetsinsatser och utvecklar sitt kommande generationer
som stddjer verksamhets- och eget kunnande
kvalitetsutveckling D. Kostnadseffektiv verksamhet.
D. Gott ledarskap — en férutsattning for
goda verksamhetsresultat.
FRAMGANGSFAKTORER

(A) Aktivt halsoframjande och
sjukdomsfdérebyggande arbete

(A) Formaga till framtidsanalys

(A) Medicinsk kvalité som star sig vél
i nationell och internationell
jamforelse.

(A) Stort medinflytande

(A) Effektiva regionala
trafiksystem

(A)Tydliga uppdrag till Ostsam

(A) Goda méjligheter att ta ansvar
for den egna hélsan

(B) Aktiv verksamhetsutveckling

(A) Reducering av vardrelaterade
infektioner

(B) Landstinget ska vara en attraktiv
arbetsplats

(B) Balans mellan kostnader och
intdkter i produktionsenheternas
verksamhet.

(B) Balans mellan hélso- och
sjukvardsniamndens kostnader och
intakter

(B) Halso- och sjukvard som &r
tillgdnglig nér den behdvs

(B) Systematisk avvikelse- och
riskhantering

(A) Reducering av allvarliga
avvikelser

(B) En halsofrdmjande arbetsplats

(C) Verksamheten &r anpassad till
intdktsutvecklingen

(B) God samverkan mellan egna
verksamheter och med andra
valfardsaktorer

(B) Effektiv uppfdljning och
analys

(B) Processorienterat arbetssatt

(C) Strategisk kompetensforsérjning

(C) Medarbetarna ké&nner stolthet och
arbetsgladje

(C) Avsattningar for framtiden

(C) God delaktighet for 6stgoten
som medborgare och patient.

(C) Aktiv Klinisk forskning

(B) Resurser som omsétts till mesta
mojliga patientnytta

(D) En tydlig chefsroll

(D) Processorienterad ekonomisk
planering och uppféljning

(C) Stor valfrihet for patienten

(C) Universitetssjukhuset i
Linkdping ska vara ett centrum for
forskning och utveckling for hela
sjukvardsregionen

(C) God egenkontroll av paverkan pa
miljo, klimat och hélsa

(D) Engagemang for verksamhetens resultat
hos chefer och medarbetare

(D) Erséttningssystem som stodjer
effektivitetsutveckling
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