Intern kontroll

Sjukhusstyrelse
Ystad

- Uppfoljning 2024 per augusti

SKANE



Arlig uppfdljning av intern kontroll

I riskhanteringsplanen anges vilka risker som ska foljas upp inom ramen for den interna kontrollprocessen. Riskerna ska foljas upp
samlat i ndmnd/styrelse minst 1 gdng per ar som eget drende. Rapporteringen ska innehalla en beskrivning av:

* Resultatet av genomford aktiv riskhantering, per uppfdljningsdatum

* Vidare hanterings- och atgiardsbehov R| Skan alys

* Risknivan per uppfoljningsdatum

Uppfoljningen sker i regiongemensamma rapportmallar, foretradesvis pa hosten.
Utgangspunkten &r att alla risker som hanteras aktivt i form av atgérd, granskning
eller bevakning ska f6ljas upp i den interna kontrollprocessen. Eventuella undantag
ska motiveras.

Passiv
hantering

Aktiv hantering

Etablerad

risk-
Konstateras hantering

For att det ska ske en relevant uppfoljning kréivs att tjainstemannaorganisationen finns
planerar och organiserar genomforandet av den interna kontrollen. Detta sker genom
att satta en tidplan, fordela arbetet och bestimma hur hanteringsmetoden for

respektive risk ska genomforas i praktiken. Uppf6ljning

Bevakas Granskas | Atgarder

Att samlad uppfoljning av risker med aktiv hantering sker en gang per ar, utgor ett
minimikrav. Vésentliga risker kan med fordel foljas upp mer frekvent. Respektive
namnd/styrelse beslutar om uppfoljningsfrekvensen utifran behov och
forutsittningar.

Figuren illustrerar modellen for det systematiska interna kontrollarbetet i Region Skéne.
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Risker som fdljs upp aktivt inom ramen for intern kontroll

Risk Risk- Risk-
varde varde
per per
240308 | 240831

Risk for att enheterna har svarigheter att bemanna pga. regionalt beslut om hyrstopp for sjukskdterskor Hog Pataglig

Risk for att enheterna har svarigheter att bemanna pga. skirpta regler kring dygnsvila. Hog Pataglig

Risk for att enheterna har svart for att bemanna sina verksamheter pga. att mojligheterna att pendla frn andra orter till Ystad ér Pataglig | Pataglig

otillrickliga/forsdmrade

Risk for att Lasarettet i Ystad har svart att behélla attraktionskraften da delar av verksamheten har bemanningssvarigheter vilket leder till Pataglig | Paitaglig

en negativ bild av lasarettet.

Risk for att patienter inte far tid till nybesok inom vardgarantin eller tid till terbes6k inom medicinskt méldatum pé grund av brist pd Hog Hog

resurser och kompetens

Risk for att patienter inte far tid till operation/atgérd inom vardgarantin pa grund av brist pa resurser och kompetens samt redan langa koer

Risk finns for att patienter inte erhéller rétt vard och behandling pa grund av brist pa resurser och kompetens i triageringen pa Hog Hog
akutmottagningen

Risk for att beslutade investeringsprojekt/ombyggnationer férsenas pga. brist pa projektledare inom Regionfastigheter Hog Hog
Risk for att flytt av patientflodet fran barn- och ungdomsmedicinmottagningen i Trelleborg till Ystad och konsolidering av verksamheterna | Pataglig | Pataglig
tillfalligt paverkar tillgingligheten

Risk for att vdrdavdelningarna inte kan hélla alla faststdllda vardplatser Oppna pga. brist pd resurser och kompetens Hog Hog
Risk for att akutmottagningarna, badde barn och vuxen, har svart att upprétthalla 6ppettiderna dygnet runt pga. brist pa resurser och Hog Hog

kompetens

Risk finns for att lasarettet inte kan uppnd en ekonomi i balans pé grund av att kostnaderna Gverstiger budgetramarna
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Risker som bevakas

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026 Genomford riskhantering Riskniva per 240831
Risk Risk | Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
niva | hanterings hanteringsbehov per
metod 240831
Risk for att enheterna har Hog | Bevakning Enheterna har rekryterat Fortsatt nyttja lasarettets resursteam | Det finns fortfarande Pataglig
svarigheter att bemanna pga. sjukskoterskor 16pande under éret. och prioritera de enheter vars enheter som har
regionalt beslut om hyrstopp Under perioden januari — maj har 16 | bemanningssituation dr mest svarigheter att rekrytera,
for sjukskoterskor vilket kan fler sjukskdterskor anstéllts. anstrangd. det dr emellertid inte
leda till fler utlokaliserade till relaterat till hyrstoppet.
andra specialiteter, fler Lasarettets resursteam nyttjas i hog Nuvarande rekryteringssvarigheter ér
Overbeldggningar pa annan utstrackning och de enheter vars inte relaterade till hyrstoppet.
vardavdelning och fler bemanningssituation dr mest
Overnattare pa anstrangd prioriteras. Risk for bemanningssvarigheter
akutmottagningen. kvarstar sannolikt i revideringen av
planen infor 2025, men ej relaterat

Antalet utlokaliserade till andra till hyrstoppet av sjukskoterskor.

specialiteter och antalet

Overbeldggningar pd annan

vardavdelning har minskat under

véren. Likasa har antalet Gvernattare

pa akutmottagningen blivit farre.
Risk for att enheterna har Hog | Bevakning | Infor fordndringen genomforde Sékerstdlla en god bemanning genom | Det finns fortfarande Pataglig
svérigheter att bemanna pga. berdrda verksamheter en schemaldggning. Arbete for lika enheter som har
skérpta regler kring dygnsvila. riskbeddmning av arbetsmiljon och villkor sker parallellt pé regional svarigheter att rekrytera,

uppréttade handlingsplaner. niva. det ar emellertid inte

relaterat till skdrpta

For att sikerstilla en god bemanning | Risk for bemanningssvarigheter regler kring dygnsvilan.

har schemaforindringar gjorts. I kvarstér sannolikt i revideringen av

vissa fall innebdr detta en kortare tid | planen infor 2025, men e¢j relaterat

till aterhdmtning for medarbetare. till skérpta regler kring dygnsvila.

Skérpta regler kring dygnsvila har
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Risker som bevakas

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026

Genomford riskhantering

Riskniva per 240831

Risk Risk | Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
niva | hanterings hanteringsbehov per
metod 240831
medfort stérre svarigheter att tdcka
akuta vakanser. Inom vissa
specialiteter, med fa antal ldkare, ar
utmaningen stor att fa ithop schemat.
Forhandling for langre arbetspass for
anestesiologer har skett.
Risk for att enheterna har svart | Piata | Bevakning Fortsatt dialog med Skanetrafiken Bemanningssvarigheter | Pataglig
for att bemanna sina glig Forvaltningen har lopande dialog och flexibel schemaldggning i den relaterade till
verksamheter pga. att med Skéanetrafiken. man det dr mojligt. pendlingsmojlighet ar
mojligheterna att pendla fran oforéndrade.
andra orter till Ystad &r Verksamheterna anpassar arbetstider | Risk for bemanningssvarigheter
otillrackliga/forsamrade vilket och ser over scheman i den médn det | relaterat till mojligheterna att pendla
kan péverka tillgédngligheten ar mojligt. frén andra orter till Ystad kvarstar
negativt. sannolikt i revideringen av planen
infor 2025.
Risk for att Lasarettet i Ystad | Pita | Bevakning | Med anledning av chefsbyten och Fortsitta lyfta goda exempel och Riskniva bedoms ligga Pataglig
har svart att behalla glig Vérdforbundets konfliktatgdrder har | stirka virdegrundsarbetet. pa samma niva som

attraktionskraften da delar av
verksamheten har
bemanningssvarigheter vilket
leder till en negativ bild av
lasarettet.

flera enheter haft en anstrangd
bemanningssituation. Vad som skrivs
och syns i sociala medier paverkar
lasarettets attraktionskraft.

For att stirka den positiva bilden av
Lasarettet i Ystad lyfter
verksamheterna goda exempel bland
annat pé intranitet, i sociala medier
och internt genom bl.a.
magnetarbetet.

Risk for bemanningssvarigheter
relaterat till lasarettets
attraktionskraft kvarstar sannolikt 1
revideringen av planen infor 2025.

tidigare.
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Risker som granskas

Riskanalys och riskhanteringsplan 2024 — 2026

- Arlig uppféljning

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026

Genomford riskhantering

Riskniva per 240831

Risk Risk | Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
niva | hanterings hanteringsbehov per
metod 240831

Risk for att patienter inte far Hog | Granskning | Aktivt arbete sker for att optimera Fortsatt aktivt arbete for att optimera | Fortsatt utmaning med Hog
tid till nybesdk inom tillgangligheten och halla tillgdngligheten. att sdkerstélla en god
vardgarantin eller tid till vardgarantin. Tillgédngligheten f6ljs tillganglighet till
aterbesok inom medicinskt upp méanatligen. Arbeta for behovs-styrda dterbesok nybesok och aterbesok.
maldatum pa grund av brist pa och fler telefonbesok dér det &r
resurser och kompetens vilket Tillgéngligheten till nybesok mojligt.
kan leda till att patienterna inte forbéttrades under varen men sjonk
far rétt vard i rdtt tid och deras nagot manaderna dér efter. Bést Samtliga mottagningar arbetar for att
tillstdnd forsdmras. tillgénglighet uppnéddes 1 mars infora 1177 tidbok vilket forvéntas

manad da 88,9 % av patienterna fick | minska antalet om- och avbokningar

sitt nybesok inom vardgarantins 90 och i viss man forbattra

dagar. tillgdngligheten.

Tillgéngligheten till aterbesok har Risk for att patienter inte far tid till

legat pa en relativt jdmn niva under | nybesok inom vardgarantin eller tid

forsta halvaret, mellan 87,9 — 88,9 % | till dterbesok inom medicinskt

inom maldatum. maldatum kvarstar sannolikt 1

revideringen av planen infor 2025.

Risk for att patienter inte far Granskning | Tillgdngligheten till operation/atgdrd | Sékerstélla att de &tgérder som Tillgéngligheten till

tid till operation/atgéard inom
vardgarantin pa grund av brist
pa resurser och kompetens
samt redan langa koer vilket
kan leda till att patienterna inte
far ratt vard 1 rétt tid och deras
tillstdnd fOrsdmras.

har forsdmrats under aret, mycket pa
grund av brist pa resurser och
kompetens. Vardforbundets
overtidsblockad den 25/4 - 28/6
medforde att lasarettet behovde dra
ner pa operationskapaciteten med en
sal/dag vilket innebar att minst 80

foreslogs i genomlysningen hdsten
2022 ar vidtagna.

Risk for att patienter inte far tid till
operation/atgdrd inom vardgarantin
kvarstar sannolikt i revideringen av
planen infor 2025.

operation/atgérd har
forsamrats och kommer
fortsatt vara en stor
utmaning kommande ar.
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Risker som granskas

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026

Genomford riskhantering

Riskniva per 240831

Risk Risk | Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
niva | hanterings hanteringsbehov per
metod 240831
farre patienter opererades under
konflikten.
Risk finns for att patienter inte | Hog | Granskning | [ samarbetet med primérvarden Fortsatt arbete utifrdn framtagna Brist pa resurser Hog
erhaller rétt vard och genomforde lasarettet under véren ett | atgirdsforslag.
behandling pa grund av brist projekt i syfte stirka, samordna och
pa resurser och kompetens i utvidga arbetssitt for omstdllning av. | Ambitionen ar att sjukskoterska ska
triageringen pa akuta vardfloden till och fran bemanna triaget pa
akutmottagningen vilket kan akutmottagning till andra akutmottagningen. P4 grund av brist
leda till att patienter inte far vardformer. Parallellt genomfordes pa resurser har detta varit svart att
vard pa rétt vardniva. aven en Oversyn av akutprocessen pa | effektuera.
lasarettet. Utifran bada arbeten har
atgirdsforslag tagits fram. Arbete pagéar for att ersitta
nuvarande faxrutin for att underlétta
for patienter pa akutmottagningen att
fa tid pa vardcentral.
Risk for att patienter inte erhéller rétt
vard och behandling pa grund av
brist pd resurser och kompetens 1
triageringen pa akutmottagningen
kommer sannolikt kvarsta i
revideringen av planen infor 2025.
Risk for att beslutade Hog | Granskning | Forvaltningen har I6pande dialog med | Fortsatt god dialog och regelbundna Forsenade projekt har Hog
investeringsprojekt/ombyggnat Regionfastigheter. Projektledare har avstimningar med Regionfastigheter. medfort en fordyrning
ioner forsenas pga. brist pa under aret ¢j bytts ut. Redan forsenade
projektledare inom projekt har medfort en fordyrning.
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Risker som granskas

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026

Genomford riskhantering

Riskniva per 240831

Risk Risk | Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
niva | hanterings hanteringsbehov per
metod 240831
Regionfastigheter vilket kan Fortsatt lyfta forvaltningens behov 1
leda till att projektet fordyras relevanta forum, bade inom
och att lasarettet ej har tjinstemannaorganisationen och den
dndamalsenliga lokaler for att politiska organisationen.
bedriva en god och sdker vard.
Risk for att beslutade
investeringsprojekt/ombyggnationer
forsenas kommer sannolikt kvarsta i
revideringen av planen infor 2025,
men ej relaterat till brist pa
projektledare.
Risk for att flytt av Pita | Granskning | Barn- och Verksamheten arbetar aktivt med att Pa grund av otillrackliga | Patagligt
patientflodet fran barn- och gligt ungdomsmedicinmottagningen i kvalitetssdkra vantelistor och personalresurser, framst

ungdomsmedicinmottagningen
1 Trelleborg till Ystad och
konsolidering av
verksamheterna tillfalligt
paverkar tillgdngligheten vilket
kan leda till l&ngre véntetider
till mottagningen.

Trelleborg sténgde den 31 maj och
patientflddet har successivt flyttats
over till mottagningen i Y'stad.

Vintetiderna till mottagningen i Ystad
har &nnu inte paverkats.

Verksamheten har for nirvarande inte
tillrackligt med personalresurser for
det nya patientinflodet.

remissbeddmning sker utifran
uppdraget for att sdkerstélla ratt
vardniva. Prioritering av patienter sker
utifran medicinsk prioritet. Arbete
pagar med att infora ombokningsbara
tider och 6ppen kallelse.

Alternativa vardformer sdsom digitala
besok ses over och ett aktivt arbete
sker kring "taskshifting", men bristen
pa specialistsjukskoterskor forsvérar
arbetet.

Risk for att konsolideringen av
mottagningarna leder till lingre

bristen pa
specialistsjukskoterskor
beridknas tillgdngligheten
till nybesok och framfor
allt aterbesok forsdmras
under hosten.
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Risker som granskas

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026

Genomford riskhantering

Riskniva per 240831

Risk Risk | Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
niva | hanterings hanteringsbehov per
metod 240831
véntetider kommer eventuellt kvarsta
1 revideringen av planen infor 2025.
Risk for att vardavdelningarna | Hog | Granskning | Under véren har bade antalet Fortsatt aktivt arbete for att sdkerstdlla | Lasarettet har fortsatten | Hog
inte kan hélla alla faststéllda utlokaliserade patienter och antalet réitt vardniva. Detta sker bland att utmaning att halla alla
vardplatser Oppna pga. brist pa Overbeldggningar minskat pa lasarettet. | genom att erbjuda subakuta faststéllda vardplatser
resurser och kompetens vilket mottagningstider och mobilt team 1 Oppna.
kan leda till ett 6kat antal I genomsnitt har dven antalet hemmet dér det &r mojligt.
dverliggare pa 6\{erliggare pa akutmottagningen
akutmottagningen, fler minskat. Risk for att vdrdavdelningarna inte
utlokaliserade patienter samt ) - ' kan hélla alla faststéillda vardplatser
fler dverbeldggningar. Roesu‘ltatetuar ep f'Ol_]d" av ak:uvt a!‘rbete Oppna pga. brist pa resurser och
pa olika sitt for att sékerstélla ratt kompetens kommer sannolikt kvarsta
vardniva samt en utdkning av antalet | j revideringen av planen infor 2025.
vardplatser pa Hjartavdelningen fran 8
till 18 vardplatser.
Risk for att Hog | Granskning | Akutmottagningarna har under éret Identifierade forbattringsomraden &r Akutmottagningarna har | Hog

akutmottagningarna, bdde barn
och vuxen, har svart att
upprétthalla oppettiderna
dygnet runt pga. brist pa
resurser och kompetens vilket
kan leda till att patienter
hénvisas till andra sjukhus.

haft svarigheter att bemanna
verksamheten. Utmaningen 6kade som
en foljd av Vardférbundets
overtidsblockad. Mottagningarna har
emellertid fortsatt varit Oppna dygnet
runt.

rekrytering, Gversyn av
schemalédggningen for att sdkerstélla
ratt kompetens samt arbeta for att
inféra nya mer effektivare arbetssitt.

Risk for att akutmottagningarna,
bade barn och vuxen, har svart att
upprétthalla 6ppettiderna dygnet runt
pga. brist pa resurser och kompetens
kommer sannolikt kvarstar i
revideringen av planen infor 2025.

fortsatt brist pa resurser
och kompetens.
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Risker som atgardas

Riskanalys och riskhanteringsplan 2024 — 2026

Riskanalys och hanteringsplan 2024-2026

- Arlig uppféljning

Genomford riskhantering

Riskniva per 240831

Risk
niva

Risk

Risk finns for att lasarettet inte
kan uppna en ekonomi i balans
pa grund av att kostnaderna
overstiger budgetramarna
vilket kan leda till ett 6kat
underskott.

Risk- Resultat av riskhantering Forbattringsomraden och vidare | Motivering - Riskniva | Riskniva
hanterings hanteringsbehov per
metod 240831
Atgiird Sjukhusstyrelse Ystad godkidnde pa Med stdd av den regionala enheten for | Lasarettet har fortsatt

sammantrédet i april en plan for
atgérder for att nd en budget i balans.

Utmaningen infor 2024 uppskattades
vid arets ingang till -135 miljoner
kronor. Resultat efter juni visar -75,4
miljoner kronor och en avvikelse mot
budget pa -63,1 miljoner kronor.

Forvaltningen arbetar aktivt med att
identifiera atgérder for att nd en
ekonomi i balans. Helarsprognosen ar
-95 miljoner kronor.

controlling/uppfdljning kommer
forvaltningens kostnader och
produktion genomlysas.

Risk for att lasarettet inte kan uppna
en ekonomi i balans kommer kvarsta
1 revideringen av planen infor 2025.

stora svarigheter att uppna
en ekonomi i balans.
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