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Sammanfattning

Hilso-och sjukvédrdsndmnden ska se till att verksamheten bedrivs i enlighet med de
madl och riktlinjer som fullméktige har bestdmt samt de foreskrifter som giller for
verksamheten. Har sammanfattas perioden utifran viktiga hindelser och malupp-
fyllelsen i de fyra perspektiven.

Viktiga hdndelser

Den storsta fordndringen under perioden avser en kraftigt forbéttrad ekonomi jam-
fort med budget men framfor allt jamfort med foregdende &r. Resultatet for 2016 ar
12,3 mkr vilket ar 24 mkr hogre dn resultatet for 2015 vilket ledde till ett underskott
pa -11,7 mkr.

Detta kan hirledas till en mycket hog beldggning av patienter och en stor 6kning av
“utomladnspatienter”, det vill sdga patienter frin externa uppdragsgivare s som
andra landsting, allméanpsykiatrin i Véasternorrland, Kriminalvarden och sa vidare.
Analysen av det ekonomiska perspektivet visar ocksé pé fortsatt mycket god kost-
nadskontroll och éterhdllsam hushéllning av de tilldelade resursemna. P4 grund av
intédkterna fran “utomlédnspatienterna” &r alltsd det ekonomiska resultatet for peri-
oden positivt. Detta trots att klinikens landstingsbidrag ar oproportionerligt litet be-
traffande varden av “inomlénspatienter”.

En annan viktig hdndelse dr om- och tillbyggnationerna av en ny sékerhetsentré i
lokalerna 1 Nacksta vilka paborjats under augusti 2016. Dessa byggnationer dr helt
nddvandiga pa grund av att den nya lag som borjade gilla 1:a oktober 2014, vilket
stdller krav bland annat pa att inpasseringen in pa kliniken ska vara "allmiin™, vilket
innebdr att samtliga personer (undantaget forvaltningsritten), inklusive medarbe-
tare, skall genomga sikerhetskontroll vid inpassering.

Avseende de dvriga perspektiven uppvisar efterfragade angivelser for “Invanare”
goda resultat. Perspektivet “Process” uppvisar forbéttringsutrymme for hante-
ringen av avvikelser, samverkan enligt SocialKoLa samt Gverbeldggningar. Per-
spektivet "Medarbetare” uppvisar en forbittring da sjukfranvaron har minskat un-
der innevarande dr jamfort med 2015, &ven om malnivan inte uppnatts samt att vissa
index indikerar en moderat sdnkning av resultat.

Uppfoljning av maluppfyllelse

Observera att vissa tabeller samt efterfrégade fakta fran anvisningarna r exklude-
rade pa grund av att dessa inte 4r relevanta for den Réttspsykiatriska regionklinikens
verksamhetsmaéssiga sdrart.
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PERSPEKTIV
Invanare Process Medarbe- Ekonomi
tare
MALUPPFYI.LELSE

P o 0% P e%

Som tidigare ndmnts ar den storsta forédndringen gentemot budget 2016 samt fore-
gdende verksamhetsar att det ekonomiska perspektivet forbattrats avsevirt. Detta
kan alltsd hirledas till en storre beldggning av s.k. “utomlénspatienter”. Det ter sig
vara en generell 5kning av behovet av dessa vardplatser nationellt. Aven om till-
stromningen 1 sig beror pa omvirldsfaktorer, snarare in interna verksamhetsmass-
iga atgérder, sa har verksamhetens anpassning efter det 6kade vardbehovet varit
avgorande for den ekonomiska fordndringen. Relaterat till vardbehov gjordes ana-
lyser av situationen kring inneliggande patienter och en prioritering utifran vilka
patienter som istéllet kunde erbjudas 6ppenvard. Detta for att istéllet bereda plats
for patienter med indikerat storre behov av slutenvérd. Arbetet ar dven en fortsitt-
ning fran 2015 med att generellt forkorta slutenvardstiden for vésternorrlandspati-
enter, utifrdn statistik 1 kvalitetsregistret, vilket indikerar lingre véardtider n ge-
nomsnittliga, ur ett nationellt perspektiv.

Den generellt hogre beldggningen paverkar de Gvriga perspektiven i viss man, vil-
ket aterspeglas i en hogre grad av "6verbeldggningar”, vilket i sin tur kan ha indirekt
paverkan pa andra parametrar och nyckeltal. Den hogre graden av 6verbelidggningar
ar direkt knuten till det ekonomiska resultatet men medfor ocksa patientsikerhets-
och arbetsmiljémaéssiga komplikationer vilket pa lidngre sikt endast kan hanteras
med en utdkning av antalet vardplatser vid kliniken.

Utfallet kring avvikelser dr, likt foregdende ér, under mélnivan, men det ar positivt
att nivan signifikant 6kat under 2016. Sannolikt &r flera faktorer bidragande till den
forbittring som skett, bland annat omfattande information till chefer och avvikel-
sehandldggare och att kontinuerliga utvirderingar har gjorts, vilket kunnat upp-
mirksamma berérda personer pa eventuella nedatgaende trender. En av orsakerna
till att malnivén dnda inte uppnatts 4r att avvikelsesystemet innehéller en storre an-
samling avvikelser vilka kraver omfattande atgérder och darfor inte kan utvirderas
inom 90 dagar. Vidare stiller klinikens ISO-certifierade kvalitetssystem stéller
hdga krav pa utvirdering innan avslut, vilket forlanger handldggningstiden ndgot.
Den stora forbittring som skett visar dock att forbattring 4r mojlig, och kliniken
fortsétter under 2017 sin strdvan mot att uppné malnivan pa 90 %.



Landstinget
Vasternorrland

Datum
2017-01-25

Dnr

16H5N1619

Sida
4(15)

Vidare indikerar de genomfora medarbetarenkiten en svagt nedatgiende trend dven
om siffrorna generellt dr goda. Detta kommer att bevakas kontinuerligt samt att en-
kiterna ar grunden till forbéttrande atgirder som fastslas senast sista feb 2017.

Invanarperspektivet

Framgangsfaktorer
| God tillgénglighet | Hog kvalitet | Hogt fértroende |
God tillgénglighet
Mmal Matt Malniva utfall Utfall
2016 2015 2016
Aterinskrivningar inom | Antal &terinskrivningar inom Inte dverstiga | 5 aterinskriv- 5 aterinskriv-
30 dagar i den psykiatriska 20% | ningar ningar

30 dagar inom den psy-
kiatriska varden ska arli-
gen minska.

varden i férhdllande till totalt

antal utskrivna

o Utfallet ter sig statiskt fran foregaende dar och dr sdledes att betrakta som

lagt.
Hog kvalitet
mal Matt Malniva Utfall Utfall
2016 2015 2016
Andel verksamheter 100 % | Ej tillgdngligt 100 %

Varje verksamhet ska
félja upp och analy-
sera ett omrade ur ett
grundldggande jam-
stdlldhets- perspektiv.

som f6ljt upp och ana-
lyserat ett omrade ur
ett grundldggande jam-
stdlldhetsperspektiv

e Under 2016 har ytterligare medlemmar i ledningsgruppen rekryteras vil-
ket 6kat andelen kvinnor i ndmnd grupp med 2 personer, fran tidigare en,
till nuvarande totalt tre kvinnor och fyra mdn. Representation i lednings-
gruppen ur ett genusperspektiv antas ha en generell paverkan pa verksam-
heten. Omrddet for 2016 relaterat till jamstélldhet dr alltsa ledarskap och
ledningsorganisation.
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Processperspektivet
Inriktningsmal — Effektiva och framgdngsrika verksamheter
Framgangsfaktorer
| Standiga férbattringar | Saker vard | Vard pa ritt niva
Standiga forbattringar
mal Matt Malniva utfall utfall
2016 2015 2016
Registreringar i den psykia- | Antal registreringar Minst riks- | Utfall saknas 83 registre-
triska vardens kvalitetsre- | per 1 000 patienter genomsnitt ringar under
2016.

gister ska minst uppga till
riksgenomsnittet.

alla registren sam-
manlagt

Samverkan med
kommunerna utvecklas
inom ramen for Social-
KoLat?

De fyra gemen-
samma satsnings-
omradena utvecklas
enligt faststallda
samverkansplaner

Forbattringar
enligt plan
genomférda

Utfall saknas

Se nedansta-
ende be-
skrivning.

Verksamheten ska vara sa
organiserad att varje ar-
betsuppgift utférs av ratt
personalkategori

Antal genomférda

kompetensvaxlingar.

Genomfdrda och
mdjliga vaxlingar
redovisas per
lansverksamhet

Utfall saknas

Se nedansta-
ende be-
skrivning.

! De gemensamma satsningsomrddena inom SocialKoLa &r: Barn och unga, Aldre, Psykisk ohalsa och Miss-

bruk

Sedan februari 2011 ar forvaltningens ledningssystem certifierat enligt SS-EN ISO
9001:2000. Kliniken fick fornyat fortroende 2015 och under 2016 fortgick arbetet
med att bibehélla den hoga standarden i kvalitetsarbetet och ledningssystemet. Cer-
tifiering enligt den nya standarden 9001:2015 sker under borjan av 2017. Samman-
taget innebdr detta arbete indirekt paverkan pa samtliga kvalitetsmarkorer och stil-
ler hogre kvalitativa krav én t.ex. landstingets gemensamma styrkort. Registreringar
inom kvalitetsregister uppgick till riksgenomsnittet, liksom tidigare &r. Det kvali-
tetssikrade kvalitets- och ledningssystemet innebér ocksa att verksamheten ir or-
ganiserad sd att ritt arbetsuppgift utfors av ritt personalkategori.

Arbetet med Social-KoLa har dnnu inte pabdorjats vid RPK, men kommer s att go-

ras under 2017.
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Saker vard
Mal Matt Malniva Utfall Utfall
2016 2015 2016
Fallrelaterade avvikelser Andel fallrelaterade Max 0,2 0 0
med allvarliga foljder for avvikelser med allvarliga
patienten ska arligen féljder per 1 000
minska vardtillfallen
Avvikelser ska vara Andel avvikelser som av- Lagst 70% 80 %
avslutade inom 90 dagar. slutats inom 90 dagar i 90 %
férhallande till totalt an-
tal registrerade avvikel-
ser
Bra lakemedelsanvandning | Andel verksamheter Oka Verksam- | Verksamheten
enligt Idkemedelsenhetens | som uppfyller likeme- heten upp- | uppfyller like-
faststallda kriterier. dels-enhetens fast- fyller lke- medelseren:
- : o hetens fast-
stéllda kvalitetsindikato- medelse- stiillda kvali
rer renhetens | 4oicindikatorer.
faststallda
kvalitetsin-
dikatorer.

Utfallet &r, likt foregdende ar, under malnivén gillande avvikelser, men det 4r po-
sitivt att mivan signifikant 6kat under 2016. Sannolikt &r flera faktorer bidragande
till den forbattring som skett, bland annat omfattande information till chefer och
avvikelsehandldggare och att kontinuerliga utvérderingar har gjorts, vilket kunnat
uppmirksamma berdrda personer pa eventuella nedatgaende trender. En av orsa-
kerna till att méilnivan dndé inte uppndtts dr att avvikelsesystemet innehéller en
storre ansamling avvikelser vilka krdver omfattande atgirder och darfor inte kan
utvirderas inom 90 dagar. Vidare stéller klinikens ISO-certifierade kvalitetssystem
hoga krav pad utvirdering innan avslut, vilket forlanger handldggningstiden négot.
Den stora forbéttring som skett visar dock att forbattring ar majlig, och kliniken
fortsatter under 2017 sin strdvan mot att uppnd méalnivan pa 90 %.

Vard pa ritt niva

mal Matt Malniva 2015 2016
2016 utfall utfall
Overbeldggningart ska vara | Andel 6verbeliggningar 0% 2,6% 8%

noll. enligt faststalld definition

! Qverbeldggning definieras som en hindelse nér en inskriven patient virdas pa vardplats som inte uppfyller kraven pa
disponibel vardplats. Med disponibel vardplats avses en vardplats i sluten vard med fysisk utformning, utrustning och be-
manning som sdkerstaller patientsdkerhet och arbetsmiljd. (Kalla: Vintetider i virden)

2En utlokaliserad patient definieras som en patient som &r inskriven och vardas p& annan vérdenhet dn den som har spe-
cifik kompetens och medicinskt ansvar fér patienten. (Kélla: Vantetider i varden)

o Overbeliggningar har stigit fran foregdende dr till 8 %, pga. det som be-
skrivs i inledningen avseendet ett nationellt 6kat vardbehov i patientgrup-
pen "domda till rittspsykiatrisk vard”. Dessa overbeldggningar har del-
vis disponerats pa tillfalligt utékade platser, samt fodrat effektiviseringar
i hanteringen av permittenter fOr att anvinda ordinarie patientrum till sd
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hég grad som méjligt. Det har genomforts en riskanalys angdende stadig-
varande overbeldggningar och atgdrder implementeras for att minska
dessa risker.

Andelen dverbeldggningar har 6kat jamfort med féregaende ér, vilket kan hérledas
till ett 6kat antal "utomlédnspatienter”, da antalet "inomlénspatienter” (och da fram-
for allt vésternorrldnningar vardade enligt LRV) faktiskt minskat fran rsskiftet.
Det &r en trend pa samtliga réttspsykiatriska kliniker i Sverige att beldggningen &r
mycket hog, vilket delvis kan antas bero pd en Okning av antalet personer som
domits till rattspsykiatrisk vard under 2015 jamfort med 2014, vilket borjat visa sig
under 2016.

Den mycket hoga beldggningsgraden av framfor allt “utomlédnspatienter” dr positiv
och helt noédvéndig ur ett ekonomiskt perspektiv, dd RPK r helt beroende av intdk-
terna for dessa patienter eftersom det landstingsbidrag kliniken erhaller for vérd av
“inomlénspatienter” endast técker cirka hilften av kostnaderna for dessa vésternorr-
lanningar. Det dr dock ur patientsdkerhets- och arbetsmiljoperspektiv ej onskvart
med sa hog beldggning, varfor en utdkning av antalet vardplatser pa sikt ar helt
nédvindig.

Den omvirldsanalys som gjorts visar att det finns skal att anta att beldggningssitu-
ationen av rattspsykiatriska vardplatser i Sverige inom de ndrmsta dren kommer att
vara fortsatt pressad, varfor det inte bara finns patientsdkerhets- och arbetsmiljore-
laterade skél utan dven ekonomiska skl till en framtida utbyggnad: i dagsliget far
RPK neka utomlédnspatienter vardplatser pa grund av platsbrist. Ifall kliniken utd-
kades med fler véardplatser skulle mojlighet finnas att varda fler utomlinspatienter
(det &r ett rimligt antagande att antalet vésternorrldnningar som ar i behov av
hogspecialiserad rittspsykiatrisk véard ej skulle 6ka dven om fler vardplatser fanns),
vilket skulle innebidra hogre intidkter for RPK och ddrmed for landstinget.

Nedanstaende ur Landstingsplan féljs upp vid verksamhetsberittelse:
Ur Landstingsplanen ska inriktningsmalet om effektiva och framgangsrika verk-
samheter foljas upp utifran olika aspekter:

Forvaltningens kvalitetssdkrade ledningssystem ar uppbyggt for att framja standiga
forbattringar. Det har en bred forankring bland medarbetare och en uppbyggd orga-
nisation av representanter fran varje avdelningen. Forbéttringar fingas upp bade via
avvikelser och de forslag som medarbetarna dokumenterar i dessa, men ocksa vid
arbetsplatstréffar eller inskickade inlagor till kvalitetsgruppen i sig. Forvaltningen
har under dret genomfort bade hindelse- och riskanalyser utifran intrdffade situat-
ioner samt problem som kan intriffa, t.ex. relaterat till vilka konsekvenser en utdra-
gen period av overbeldggningars paverkan pa verksamheten. RPK:s egna avvikelser
system dr tillgdngligt och latt att anvénda och ber6r bade arbetsmilj6 och patientsa-
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kerhet. Kvalitet- och ledningssystemet grundar sig i ett periodiskt “verksamhets-
hjul” som sikerstiller att skyddsronder, grundlidggande utbildningar, uppfoljningar
och utvarderingar sker kontinuerligt under éret.

Medarbetarperspektivet

Framgangsfaktorer
[ Hallbart medarbetarskap I Ledarskap LFriska medarbetare |

Nedanstaende ur HSN:s balanserade styrkort f6ljs upp vid verksamhetsberiit-
telse:
Maéluppfyllelse redovisas enligt nedan.

Hallbart medarbetarskap

Mal Matt Malniva Utfall utfall
2016 2015 2016

Medarbetarskaps-in- | Index medarbetarskap Inte understiga | 76 73

dex ska ytterligare index 75 av 100

forbattras.

Utvecklingsprogram Utvecklingsinsatserna Delmal fér 4r 2016 | Inga uppgifter| Se nedansta-

for chefer och medar- | foljer lagd plan uppnas ende

betare (enligt insats-

planen) genomfors

o En mindre forsamring av index for medarbetarskap kan observeras. Det bér
dock noteras att ett annat foretag tagit 6ver mdtningen, vilket de patalat kan
paverka index i en negativ, om dn begrdansad, bemdrkning. Index dr dock
god i paritet med LVN generellt. Kontinuerliga utbildningar for medarbe-
tare utifran en rad omrdden har genomforts under 2016. Under 2017 kom-
mer en stor utbildningssatsning pa kompetenshdojning inom “hot- och vald”
vilket dr relaterat till sikerhet och god arbetsmiljo.



Landstinget

Vdsternorrland
Datum Dnr Sida
2017-01-25 16HSN1619 9(15)
Ledarskap
Mal Matt Malniva Utfall Utfall
2016 2015 2016
Ledarskapsindex ska yt- Index ledarskap inte understiga | 76 73
terligare férbattras. index 75 av
100

o Utvecklingsprogram for chefer fortgar med flera genomforda grundlig-
gande utbildningar for enhetschefer. Aven hér noteras ett nédgot ligre index
dven om det generellt dr goda siffror jamfort med LVN i stort. Fortsatt ob-
servation kring dessa resultat dr angeldgna under 2017 men utfallet for

2016 ar relativt bra.

Friska medarbetare

Mal Matt Malniva utfall utfall
2016 2015 2016
Sjukfrdnvaron ska Sjukfranvaro i Minska med 1 Totalt:6,4%  Totalt: 4,8 %
minska. procent av arbetad tid % enhet under Kvinnor:7,5 %3 Kvinnor:7,7 %
verk-samhets- Mén: 4,3 % Min:3,2 %
dret
Systematiskt arbets- Andel verksamheter som 100 % 100 % 100 %
miljéarbete (SAM) ska bedriver systematiskt ar-
bedrivas. betsmiljdarbete
Hélsoindex ska forbattras. | Halsoindex Inte understiga 81 79
index 79 av 100

o Den totala graden av sjukskrivningar har minskat med ca 1,6 % under verk-
samhetsaret, i paritet med malnivd for 2016. Kvinnor dr fortfarande sjuk-
skrivna i hogre utstrdckning dn mdn men det kan noteras att merparten av
de anstdillda dr mén, vilket skapar en storre kinslighet for statistisk paver-
kan bland den kvinnliga gruppen. Kontinuerliga rehab-sammanstdllningar
visar inte nagot betydande samband mellan verksamhetens arbetsuppgifter
relaterat till sjukskrivningar, utan att det istallet for sig om enskilda fall av
icke-arbetsrelaterad sjukdom. Hilsoindex fortsdtter att ligga pd en hog

niva, dven under 2016.
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Nedanstdaende ur Landstingsplan foljs upp vid verksamhetsberittelse:
Ur Landstingsplanen ska inriktningsmadlet, att medarbetarna ér delaktiga och har en
bra arbetsmiljo, foljas upp utifrdn olika aspekter.

Som nimnt under processperspektivet innebér det certifierade kvalitets- och led-
ningssystemet goda forutsittningar for stdndiga forbattringar samt mojligheter for
att skapa en god arbetsmiljé och tydliga rutiner for den enskilde medarbetaren.
Medarbetarnas idéer ir inte begransade till ndgon enskild kanal utan fangas upp och
formedlar bade genom kvalitetssystemet, samt dess breda representation i organi-
sationen samt vid arbetsplatstraffar, skyddsronder osv. 2015 initierades ocksé en ny
organisation for samarbete med skyddsombuden for att stirka medarbetarnas moj-
ligheter till delaktighet i verksamhetsforandringar och beslut.

Omvirldsbevakning och inhdmtning av ny forskning sker pé flera olika sitt. T.ex.
ar kliniken involverade i flera nationella nétverk inom réttspsykiatrisk vard dér ny
forskning presenteras och diskuteras samt hur den ska implementeras med ett na-
gorlunda samstdmmigt tillvigagangssitt nationellt. Medarbetare inom olika kate-
gorier sdsom psykologer, sjukskoterskor, lakare och kuratorer genomgér vidareut-
bildningar av varierande ldngd och inriktning, vilket anses vara en viktig del av
kunskapsinhdmtning till kliniken. I 6vrigt deltar klinikens representanter vid olika
internationella sammankomster for riskbedomare, vilket ar en central del av det
rattspsykiatriska uppdraget, och medfor evidensbaserade metoder for att bedéma
och forhindra aterfall i brottslighet av allvarligt slag.

Ekonomiperspektivet
Inriktningsmal — En ekonomi i balans éver tid

Framgangsfaktorer
| Kostnadskontroll | Kostnadsanpassningar | Kostnadseffektivitet |

Nedanstaende ur HSN:s balanserade styrkort foljs upp vid verksamhetsberit-

telse:
Maluppfyllelse redovisas enligt nedan.
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Kostnadskontroll
mal Matt Malniva utfall Utfall
2016 2015 2016
Tilldelad budgetram ska Ekonomiskt resultat, mnkr Inte -11,7 +12,3
hallas. Réttspsykiatriska regionklini- Overstiga bud-
ken getram
Utfall kostnad for 0 0
tjdnstekop i forhallande till
2015 ars niva.
Kostnaden fér tjanstekdp Minska med Inga tjdns- Inga
ska arligen minska minst 5 % tekop tjdnstekop

Det ekonomiska resultatet for RPK ér till stor del beroende pa variationerna i inték-
ter for utomlénspatienter det vill sédga patienter som inte 4r hemmahérande i Vis-
ternorrland och dér andra landsting faktureras for varden. Det kan konstateras att
utfallet pa heldrsbasis dr avsevirt béttre dn dret innan. Orsaken stér att finna 1 den
mycket hoga och under éret bestaende beldggningen av utomlinspatienter. Ovriga
landsting kan med kort varsel ibland ta hem patienter och varje utomlénspatient
péverkar intdkterna kraftigt.

Kostnadsanpassning

Mal Matt Malniva Utfall utfali
2016 2015 2016

Kostnadsutvecklingen, Utfall kontogrupp Inte Gverstiga 3,4% 15%

exklusive aktiviteter av 4-7 3%

tilifallig natur, ska under-

stiga inflationen.

Kostnaden fér region- Kostnad for regionsjukvard Oférandrad 0 0

sjukvard ska minska jdm- | per invdnare i férhallande till | nominell nivd

fort med féregdende drs | total kostnad

niva.

Kostnadseffektivitet

Mal Matt Malniva Utfall utfall
2016 2015 2016

For anslagsfinansierad Nettokostnadens Inte Gver- -23,4% +47,6%

verksamhet ska nettokost- | féréndring stiga

nads-6kningen vara lika 3%

med eller understiga inflat-

ionen.

Produktiviteten ska 6ka. Antal DRG-podng per arsar- Oka med Ej DRG Ej DRG

Arligen betare inklusive stafettls- 1%

kare

Kostnadsutvecklingen kontogrupp 4-7 klarar malséttningen att inte Gverstiga 3 %
med god marginal. Kostnadskontrollen far anses vara mycket god i RPK med en
total 6kning av verksamhetens kostnader pa endast 1,5 %.
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Nettokostnadsutvecklingen for RPK ér positiv och klarar malsittningen (nettokost-
naden har minskat mellan &ren) och aterspeglar att RPK under 2015 fick en intikts-
minskning jamfort med dret innan samtidigt som kostnaderna 6kade nigot. Antalet
utomldnspatienter och intikter minskade under 2015 och dérav det kraftiga minus-
virdet for 2015. For innevarande &r 2016 har forhallandet varit att intikterna okat
kraftigt medan kostnaderna inte 6kat i motsvarande mén.

Nérmare kommentarer om savil intdkter som kostnader finns under avsnitten
“Kostnadskontroll” och “Resultatrikning”.

Resultatrakning
Resultatrédkning, miljoner kronor

Réattspsykiatriska regionkliniken Utfall Budget Utfall Budget

2015 2015 2016 2016
Verksamhetens intdkter 113,9 1222 140,2 125,0
Verksamhetens kostnader -163,8 -158,6 -166,3 -163,1
Avskrivningar -0,3 -0,5 -0,2 -0,5
Verksamhetens nettokostnader -50,2 -36,9 -26,3 -38,6
Landstingsbidrag 41,4 40,0 41,6 41,6
Finansiella intakter 0 0 0 0
Finansiella kostnader -2,9 -3,1 -3,0 -3,0
Resultat -11,7 0 12,3 0,0

Intikterna har 6kat med 23 % eller 26,4 mkr jamfort med 2015 och dr 15 mkr ver
budgeterad niva. Intdkter enligt riksavtalet har 6kat med 31,5 mkr medan patient-
avgifter har minskat med 2,6 mkr och intdkter for landstingsintern vard (vérd av
patienter frin psykiatrin inom specialistvarden) har minskat med 2,6 mkr.

Personalkostnader har 6kat med 1,5 % mellan éren eller 1,8 mkr. Kopt vard enligt
riksavtalet har 6kat nagot mellan aren pa grund av fler patienter utplacerade i andra
landsting dn 2015 medan lokalkostnader, reparationer, underhall och resekostnader
ar lagre dn foregaende ar.

Lakemedelskostnader &r praktiskt taget oforindrade mellan aren.

Totalt har verksamhetens kostnader 6kat med 1,5 % eller 2,5 mkr.
Personalkostnader

Budgeterade personalkostnader ska ticka effekter av loneavtal, eventuella volym-

oOkningar, anlitande av bemanningsforetag samt alla i 6vrigt forekommande perso-
nalkostnadspaverkande atgérder.



Landstinget

Vasternorrland
Datum Dnr Sida
2017-01-25 16HSN1619 13(15)
Personalkostnader
Utfall Budget utfall Budget
2015 2015 2016 2016
Personalkostnader, konto- 123,8 123,8 125,6 125,7
klass 4, I/E-kod 0-2, mnkr.
Vardtjanstekdp 0 0 0 0
Kontogrupp 555, I/E-kod 0-2, mnkr.

Personalkostnaderna har totalt 6kat endast 1,5 % mellan aren och ligger mycket vil
1linje med budgeterad niva. En storre fordndring intraffar 2017 nér den nya siker-
hetsentrén ér fardigstilld. Den kommer att bemannas dygnet runt av personal. Ett
separat tilliggsanslag finns for 2017 pd 4,5 mkr géllande frdn och med april 2016
som ska tdcka denna utdkning av bemanningen.

Fordndring i antal arsarbetare
Redovisningen avser tillsvidareanstdllda och visstidsanstillda.

Ar varav varav | Ar 2016 varav varav | Forandring varav varav
2015 kvin- mén totalt | kvinnor min mellan aren kvin- mén
totalt nor totalt nor

184 64 120 183 62 121 -1 -2 +1

Antal drsarbetare dr timligen konstant 6ver tiden vilket d&ven personalkostnaderna
indikerar. Antal arsarbetare mits som arbetad tid aktuell méanad dividerat med 165
timmar

Tjinstekdp frdn bemanningsféretag, miljoner kronor

Forandringar
Utfall 2015 uUtfall 2016 2015/2016
Lakare 0 0 0
Sjukskoterskor 0 0 0
Totalt 0 0 0

Inga tjanstekop fran bemanningsforetag ér aktuella.

Investeringar

Under éret har projektet sidker belysning avslutats och tagits i drift. Investerings-
summan var totalt 160 tkr totalt varav 113 tkr var pdgéende investeringar vid fore-
gdende arsskifte. Under hosten 2016 har stora ombyggnadsarbeten pabérjats vid
lokalerna i Nacksta. Detta avser den nya sdkerhetsentrén. Dessa arbeten redovisas
inte som investeringar inom ramen for RPKs investeringsbudget utan avser bygg-
nadsinvesteringar. Effekten for RPK blir nar byggnaden tagits i drift en 6kad hy-
reskostnad fran Landstingsfastigheter.

Investeringarna redovisas 1 ekonomibilagorna.
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Nyckeltal
Invanarantal 2014-12-31 = 243 061
Invanarantal 2015-12-31 = 243 897
2015 2016
Intéktsfinansieringsgrad?! 69 % 84 %
Aterinvesteringsgrad? 0% 66 %
Landstingsbidrag/inv? 170,49 170,71

!Intéktsfinansieringsgrad = verksamhetens intékter/verksamhetens kostnader, inklusive avskrivningar
2 Aterinvesteringsgrad = nettoinvesteringar/avskrivningar
? Landstingsbidrag, kronor/invanare den 31 december aret fére

Intéktsfinansieringsgraden aterspeglar fordndringar i intdkterna som ¢kat mellan
aren.

Aterinvesteringsgraden tar endast upp firdiga investeringar som tagits i drift. Fér
2015 fanns inga sddana medan under 2016 &r investeringarna 160 tkr.

Landstingsbidraget per invénare okar ndgot med upprékning av landstingsbidrag
for 2016 med indexupprikning.

Verksamhetsstatistik

Riittspsykiatriska regionkliniken ombeds redovisa produktionsstatistik enligt ta-
bell:

Rattspsykiatriska regionkliniken
Vardplatser

2015 2016
Faststallda vardplatser 101 101

Inga forandringar av antalet vardplatser har skett sedan foregdende ar.
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Rdttspsykiatriska regionkliniken, inskrivna den 31 december 2016

Dec | Dec | varav kvinnor | varav man
2015 | 2016
Antal, totalt 136 139 17 122
- Varav vasternorrlénningar totalt 73 71 9 62
- Varav vdsternorridnningar démda
till rattspsykiatrisk vard 66 66 9 57
- Varav vdsternorrlanningar inskrivna
under LPT, HSL, hdktade etc. 7 5 0 5
- Antal domda till réttspsykiatrisk
vard fran andra ldn
48 57 7. 50
- Ovriga patienter inskrivna under
LPT, HSL, hdktade etc. fran andra ldn
15 11 1 10

Som beskrivet 1 inledningen noteras ett Gkat antal patienter fran andra ldn, samt en
liten minskning av patienter folkbokftrda i Visternorrland, vilket i sin tur paverkar
verksamhetens ekonomiska perspektiv. Relativt sma rorelser i antalet patienter far
stora ekonomiska konsekvenser.

Raittspsykiatriska Regionkliniken 2017-01-31
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