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Karolinska Universitetssjukhuset befinner sig i en omstéllningsperiod. Vard flyttats
fran sjukhuset till andra vardgivare. Detta for att mer rutinartad sjukvérd ska kunna
ges narmare medborgarna och utforas mer effektivt. Karolinska kan darmed fokusera
pé den mest avancerade sjukvarden.

Utflyttningen av viard — som innebir minskade intékter - méaste foljas av minskade
kostnader. Problemet dr att sjukhuset inte tillrackligt snabbt parerat de fallande
intakterna med minskade kostnader. I stallet har kostnaderna for ldkemedel, material,
lokaler samt bemanningskostnaderna okat vasentligen mer dn budgeterat under 2019
som helhet. Resultatet for 2019 blev darmed — 1 876 miljoner kronor simre dn budget.
Resultatet 2019 blev cirka 1 miljard simre dn 2018. Detta forklaras bland annat av att
engangsersittningarna fran Region Stockholm var hogre 2018.

Det ar viktigt att ndrmare studera utvecklingen under 2019 for att fa en mer
heltackande bild av dret men ocksé av forutsittningarna under 2020. Vid ingingen av
2019 fanns ett &tgirdsprogram som beriknades ge omfattande besparingar under aret.
Redan i april visade dock de ekonomiska uppféljningarna att dtgarderna inte hade
forvantad effekt. Prognoserna pekade dé i stillet mot ett stort underskott.

For att motverkad detta sattes kraftfulla dtgarder in:

e Anstillningsstopp infordes i april.
e Varsel 1lades den 14 maj 2019 och omfattade 550 tjanster géillande
administrativ personal och chefer.

e Varsel 2 lades den 6 november 2019 och omfattande 250 lakartjanster och 350
underskaotersketjianster.

Sjukhuset genomfor fordndringarna med fortsatt god patientsakerhet.

Ovanstéende atgarder har hittills haft effekt. Antalet anstéllda har minskat med 507
personer frin december 2018 till december 2019, fran 15 758 till 15 251. Detta avspeglas
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ocks8 avseende personalkostnader, som sedan juli 2019 visar en lédgre niva jamfort med
2018. Utdver minskade personalkostnader har ocksé 6kningstakten for bl a
lakemedelskostnader bromsats.

Den totala effekten av dtgardsprogrammen 2019 beréknas till 518 miljoner kronor. Det
vill siiga utan atgirderna skulle underskottet 2019 blivit 2 394 miljoner kronor.

Utdver detta startades ett sjukhusgemensamt arbete, Ekonomi i balans (EiB), under
varen 2019 med en programorganisation och dedikerade resurser. Programmet har
genomfort ett fokuserat arbete for att validera, utveckla, f6lja upp och sikerstilla
genomforandet av verksamheternas ftgdrder, men ocksé initierat tio
sjukhusovergripande initiativ.

For att nd en ekonomi i balans krivs fortsatt kraftiga atgdrder under 2020. Ett antal
sjukhustvergripande atgirdsomréden har definierats och dessa kommer fortsitta att
effektueras under 2020:

e Effektiviserad administration

» Effektivitets- och produktivitetshdjande insatser inom varden

o Forbattringar av Karolinskas verksamhetsmodell

o Dimpad hyresutveckling genom utflytt frin Gamla Karolinska i Sclna samt
ytoptimering

¢ Minskade IT-kostnader genom dversyn av IT-relaterade projekt samt
driftskostnader

¢ Minskade material- och likemedelskostnader

o Oversyn av jourlinjer .

» Ny faktureringsprocess for utomlans- och utlandsvard for att sikerstélla
intéikterna

e Remisshantering

¢ Dimensionering/effektivisering av Karolinskas Universitetslaboratorium

Vardproduktionen har haft en positiv utveckling under 2019. Vardtyngden i Solna har
okat, sirskilt inom slutenvirden, och trenden under flera &r med fallande antal
disponibla vArdplatser i samband med sommarperioden forefaller ha brutits. Under
den senare delen av 2019 syntes i stillet ett stadigt 6kande vArdplatser och dessa ar nu i
linje med budget. Under &rets sista tvA minader nédde sjukhuset sina produktionsmél
inom sdvill operation som slutenvird och éppenvard och denna trend fortsitter in i
2020. Karolinska Universitetssjukhuset har totalt sett korta véntetider till
operation/behandling, med endast 0,37 personer per 1 000 invinare som vintat langre
an 9o dagar. Inom cancersjukvarden har vintetiderna successivt minskat under en
langre period och dr nu de ligsta sedan 2017.

Under 2019 har sjukhusets atgirdsprogram och den dkade produktionen paverkat
sjukhusets ekonomi positivt. Frin den 1 januari 2020 styrs och {oljs sjukhuset med ett
nytt informationsforsérjningsverktyg. Detta innebir att ansvariga chefer kan {6lja
produktion och kostnader pa ett tydligare sitt dn tidigare och didrmed kan de snabbare
anpassa sin verksamhet efter forandrade forutsitiningar. Genom det nya
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informationsférsdrjningsverktyget férbittras ekonomistyrningen av sjukhuset
visentligt,

Aven 2020 blir ett utmanande &r for Karolinska Universitetssjukhuset. Dock anser
styrelsen att den hdga kvaliteten och goda patientsdkerheten tillsammans med dkad
produktion, atgardsprogram, en dimensionering efter uppdraget och en férbittrad
styrning ger goda forutsittningar for att sjukhuset kommer att ni sina mal under 202o0.

1.1 Visentliga hiindelser

Under véren tilltrddde Bjérn Zoéga som ny sjukhusdirektér och ett arbete initierades
med att utviardera Karolinskas verksamhetsmodell, samtidigt gjordes en del
forandringar i sjukhusledningen.

Némnden gav under viren 2019 sjukhusdirektéren i uppdrag att gora en fortsatt
dversyn av organisationen kring patientfléden, medicinska specialiteter och jourlinjer,
av sdvil verksamhetsméssiga som ekonomiska skél. Utifrén denna dversyn énskar
ndmnden att ett forslag pa organisatoriska modifieringar som bittre stodjer
verksamheten presenteras. Namnden sg vidare en biittre informationsforsorjning for
forsta linjens chefer som en avgérande fraga f6r att forbiittra virdverksamheternas
mdjligheter att styra ekonomi, vArdproduktion och virdkvalitet,

I slutet av augusti 2019 tog Sjukhusets styrelse ett inriktningsbeslut om vilka
justeringar som nu ska genomforas i verksamhetsmodellen. Mélbilden for
justeringsarbetet har varit att forenkla nuvarande modell, minska grazoner och
otydligheter i organisationen och att behélla grundprinciperna om att ha vérd i fléden
utifrdn Karolinskas patientgrupper. Patientens perspektiv och delaktighet ir fortsatt
mycket viktigt.

En styrgrupp har lett arbetet med att genomfora justeringar i verksamhetsmodellen i
enlighet med ndmndens uppdrag, Arbetet har resulterat i ett forslag till ny organisation
som ar under facklig samverkan och design av ny masterdatastruktur som ar under
implementation samt en uppdaterad produktionsplan fér Karolinska. Karolinska har
dven beslutat om en ny produktions- och ekonomistyrningsmodell som fortydligar
strukturerna i sjukhusets styrning. Modellen implementeras successivt med inférandet
av den justerade verksamhetsmodellen och masterdatastrukturen frin starten av 2020,
dven det i enlighet med styrelsens uppdrag,.

Utover detta startades ett sjukhusgemensamt arbete, Ekonomi i balans (EiB), upp
under varen med en programorganisation och dedikerade resurser. Programmet har
genomfort ett fokuserat arbete for att validera, utveckla, folja upp och siikerstilla
genomforandet av verksamheternas dtgarder, men ocksa initierat tio
sjukhusovergripande initiativ. Ett av dessa dr varslet p 550 tjanster inom
administration som lades i maj. Under hosten lades ytterligare ett varsel pd 250
lakartjinster och 350 underskotersketjénster. Varslet omfattade Aven ett fatal tjinster
inom sjukhusservice.

De avtal som ingétts under hosten 2019 mellan Karolinska och Hilso- och
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Sjukhusnimndenstorvalining (HSF) avseende 2020-2023 inkluderar utéver
Sjukhusavtalet ven avtal rérande ersittningar for Kostnadsansvar for
tppenvirdslikemedel (KOL) samt omstillningsmedel. Avtalen anses ge rimliga
forutsitiningar for verksamheten under avtalsperioden. Dock kvarstér beslut avseende
finansieringen for Strategiska Investeringar vars totala kostnader estimeras till cirka

2 650 Mkr for 2020. Korrekt finansiering ir i kombination med dtgirdsprogrammet en
forutsattning for att maéjliggora ekonomi i balans 2020.
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2 Styrning och ledning

2.1 Verksamhetsfakta

Karolinska Universitetssjukhuset omsatte 2019 ~19 Mdr och antalet anstillda 31/12
2019 var 15 251, vilket var 507 firre in 2018. Vért uppdrag ér tredelat; VArd, Forskning
och Utbildning. Verksamheten bedrivs huvudsakligen vid sjukhuset i Huddinge
respektive Solna, men det bedrivs dven verksamhet pa ett stort antal andra platser
inom regionen, Samtidigt som verksamhetens inneh3ll har anpassats till det nya
uppdraget och reducerats under omstillningsperioden utgor Karolinska fortfarande en
stor och betydande del av regionens virdkapacitet, framforallt avseende de svarast
sjuka patienterna.

Karolinska Universitetssjukhusets uppdrag beskrivs i nimndens reglemente, som fran
och med 2019 ersitter tidigare #gardirektiv. Utéver beslutat reglemente beskrivs i
dokumentet Budget 2019 kompletterande uppdrag.

Planen fér 2020 bygger pa befintlig strategi, med fortsatt genomforande av de
forindringsomriden som varit i fokus de senaste dren. Baserat pa mél och
forutsittningar frin Regionfullméktige, befintlig strategi samt aktuell situation anses
foljande omréden vara prioriterade under planperioden:

+ En ekonomi i balans
- Informationsforsorjning
- Vidare anpassning av Karolinskas verksamhetsmodell

- Anpassning till nytt uppdrag inkl. ekonomiska férutsittningar, bemanning,
utformning av Intensivakuten samt FoU

- Nationell nivistrukturering av varden

- Attraktiv arbetsplats inkl. férbéttrad arbetsmiljo

- Okad kapacitet (framforallt avseende vardplatser och operation)
- Arbetet med virderingar

- Digitalisering

Karolinska har en mycket utmanande ekonomisk situation. Atgirdsprogrammet
ekonomi i balans startades upp under viren 2019 och genomdrivs fortsatt for att skapa
forbattrade ekonomiska férutsittningar under planperioden. I det ursprungliga
programmet har detaljerade Atgdrdspaket skapats och validerats inom respektive
verksamheter, diir de fortsatt har uppgiften att verkstélla beslutade atgarder.

Med anledning av den fortsatta negativa ekonomiska utvecldingen under 2019 har
Karolinska ett stort behov av tillkommande atgirder under 2020 for att na en ekonomi
i balans. Ett antal sjukhustvergripande atgardsomréden med underliggande projekt
har definierats och ighngsétts fullt ut under 2020.

. Effeltiviserad administration
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- Effektivitets- och produktivitetshéjande insatser inom varden
- Forbattringar av Karolinskas verksamhetsmodell

. Dampad hyresutveckling genom utflytt fréin Gamla Karolinska i Solna samt
ytoptimering

- Minskade IT-kostnader genom 6versyn av [T-relaterade projekt samt driftskostnader
- Minskade material- och ldkemedelskostnader

+ Oversyn av samtliga jourlinjer

- Ny faktureringsprocess for utomlins- och utlandsvird for att siikerstélia intékterna

- Remisshantering

. Dimensionering/effektivisering av Karolinskas Universitetslaboratorium

Tillkommande omréden som kréver tvirgiende insatser for att sikerstélla en ekonomi i
balans utvirderas 16pande. De omfattande atgérder som vidtagits 2019 for att pa olika
sitt skapa en mer kostnadseffektiv verksamhet forstdrktes bl a med att ett
anstillningsstopp samt tvé varsel som berdknas ge effekt 2020.

Dimensionering av virdpersonal i forhallande till vardproduktion pdgar och integreras
i budgetunderlagen f6r verksamheterna i syfte att vinda den negativa
produktivitetsutvecklingen och skapa forutsiattningar for effektiv budgetstyrning ned pd
medicinsk enhetsniva.

I alla &tgirdsprogram prioriterar Karolinska patienten, patientsikerheten, den kliniska
verksamheten samt uppratthllandet av vardplatser.

En forutsattning for att uppni en ekonomi i balans dr att Karolinska kan férbéttra
effektivitet och produktivitet, inom sévil vrdverksamhet som stédjande funktioner.
Malet ir hiir att komma tillbaka till en normaliserad underliggande produktivitet i
enlighet med de nivier man hade fére omstallningsperioden.

Genom en férbittrad produktivitet skapas forutsittningar for 6kad hogspecialiserad
vard avseende utomlins- och utomlandspatienter. Karolinska i Solna dr profilerat som
det hogspecialiserade sjukhuset dir kompetens, teknisk miljo och infrastruktur
anpassats till hogspecialiserad vird. Det ir hirvid viktigt att skapa skalfordelar och
utnyttja den investerade kapaciteten fullt, utan att undantringa det regionala
vardbehovet. Denna striivan ligger dven i linje med den nivstrukturering som planeras
inom Rikssjukvarden.

Styrelsen gav under viiren 2019 sjukhusdirektoren i uppdrag att géra en fortsatt
dversyn av organisationen kring patientfloden, medicinska specialiteter och jourlinjer,
av sivil verksamhetsmissiga som ekonomiska skil. Utifrin denna 6versyn 6nskar
styrelsen att ett forslag pé organisatoriska modifieringar som bittre stodjer
verksamheten presenteras. Styrelsen ser vidare en bittre informationstérsérjning for
forsta linjens chefer som en avgorande friga for att forbéttra vardverksamheternas
méjligheter att styra ekonomi, vArdproduktion och vardkvalitet, dir man &nskar
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aterkommande avrapportering om hur arbetet med forbattringar fortskrider.

En styrgrupp har lett arbetet med att genomfora justeringar i verksamhetsmodellen 1
enlighet med styrelsens uppdrag. Arbetet har resulterat i ett forslag till ny organisation
som &r under facklig samverkan och design av ny masterdatastruktur som dr under
implementation samt en uppdaterad produktionsplan for Karolinska. Karolinska har
ven beslutat om en ny produktions- och ekonomistyrningsmodell som fortydligar
strukturerna i sjukhusets styrning vilken implementeras successivt med inférandet av
den justerade verksamhetsmodellen och masterdatastrukturen for att frén starten av
2020 vara i enlighet med styrelsens uppdrag.

Grunduppdraget enligt de beslutade planeringsforutsitiningarna i fullmaktige beskrivs
enligt foljande:

»Karolinska Universitetssjukhusets uppdrag omfattar vérd, forskning och uthildning
och ir Region Stockholms universitetssjukhus med ansvar for nationell
hogspecialiserad vArd och regionsjukvérd. Karolinska ér vidare regionens
specialiserade traumacentrum med ansvar f6r omhéndertagande av svirt skadade
patienter. Verksamhet bedrivs i enlighet med éverenskommelser som ingés med hélso-
och sjukvardsnimnden eller andra uppdragsgivare. Sjukvirdsuppdraget omfattar
specialiserad och hdgspecialiserad vird och ska vara relaterad till sjukhusets
forsknings- och utbildningsuppdrag.”

Under 2020 fortsitter genomforandet av driftsitiningen av nya fastigheter och lokaler i
béde Huddinge och Solna.

2.2 Styrning av nimnd/bolag

Niamnden har sedan tidigare gett sjukhusdirekttren i uppdrag att gora en fortsatt
Gversyn av organisationen kring patientfléden, medicinska specialiteter och jourlinjer,
av s&vil verksamhetsmissiga som ekonomiska skil, Utifrin denna dversyn 6nskar
styrelsen att ett forslag pd organisatoriska modifieringar som béttre stodjer
verksamheten presenteras. Styrelsen ser vidare en bittre informationsférsorjning for
forsta linjens chefer som en avgorande fraga for att forbéttra virdverksamheternas
méjligheter att styra ekonomi, virdproduktion och vérdkvalitet.

Uttver den tidigare beskrivna férindringen av verksamhetsmodellen i form av justerad
organisation och masterdatastruktur har d&ven produktions- och ekonomistyrningen
justerats.

Produktions- och ekonomistyrningen har varit utmanande under omstéllningsperioden
pa grund av den stora graden och langa tidsperioden av forindring, vilket berort
varduppdrag, organisation samt successiv driftsittning av den nya infrastrukturen.
Karolinska bestutade under hosten 2019 om en ny produktions- och
ekonomistyrningsmodell som fortydligar strukturerna i sjukhusets styrning vilken
implementeras successivt med inférandet av den justerade verksamhetsmodellen och
masterdatastrukturen frin starten av 2020. Centralt i den nya modellen dr att ge
verksamhetschefer ett tydligare helhetsansvar for produktion, personal och ekonomi

10
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vilket inkluderar inférandet av en intern transaktionsmodell. Budgetens betydelse
fortydligas i modellen dir verksamhetschefer tvérs hela organisationen kommer ha ett
tydligt ansvar for vird, personal, produktion och ekonomi.

Investeringsridet, som &terinrédttades under varen 2019, majliggor ett strukturerat
arbete med att prioritera ritt investeringar for att framja regionens och sjukhusets
lingsiktiga strategi samt verka for maximal resurshushéllning givet det ekonomiskt
svéra laget.

2.2.1 Stiftelser

2.3 Mal

Nedan redovisas utfallet for de gemensamma maélen for sjukhuset som erhallits fran
Landstingsfullmiktige, och dels ett urval av de lokala kriterierna inom omradena
Tillgiinglig vérd, Sciker vérd och Hogt fortroende for vdrden. Under tabellen
kommenteras primart tillgdnglighet med fokus pa orsaker och atgarder.

2.3.1  Uppfyllelse av mal och indikatorer

Mmal- Mmal- Malupp-
5 : virde virde fyllelse
mal Indikator utfall Aamadl full- idilcater
bolag maktige *
Vard i ratt tid Andel patienter som vistas hogst 56,1% >=54% >=78%
4 timmar pa akutmottagning
Andel patienter som far tid for 48,5% >=73% -
férsta besok hos specialistldkare
inom 30 dagar
Andel patienter som far tid for 73,1% >=90% >=90% [
behandling inom 90 dagar
Sidker vard Férekomsten (prevalensen) av 11,8% <=7,9%
vardrelaterade infektioner
Effektiv vard Antal dagar medicinskt <=3 .
fardigbehandlade patienter ar
kvar pa sjukhus

* Jimfort med ndmnds/bolags malvirde om det finns, annars mot fullméktiges mélvérde

2.3.2 Langsiktigt hallbar ekonomi

Ett resultat i balans

Karolinskas resultat for 2019 visar ett underskott pa 1 867 Mkr, vilket kan jamforas
med budget pa -280 Mkr. Arsresultatet har péverkats av kostnader frén tidigare ér,
justerat for detta uppgar arsresultatet till -1 674 Mkr. Tidigt konstaterades att det
budgeterade dtgiardsprogrammet ej gav tillricklig effekt och for att sikerstilla ett
resultat i balans forstirktes arbetet ytterligare genom en programorganisation med
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dedikerade resurser, Ekonomi i balans (EIB).

- Budgeterade dtgdrdsprogrammet ir de dtgirderna som varje tema, funktion och stab
tog fram redan fére &rsskiftet for genomforande under 2019. Dessa dtgéarder pagar
fortsatt. Atgirderna har validerats, utvecklats och foljts upp for att sikerstilla
genomforandet. Det budgeterade &tgérdsprogrammet har resulterat i effekter pa

ca 520 Mkr ackumulerat per december ménad. Trots att dessa dtgarder dr genomforda
har effekten motverkats av kraftigt 6kade kostnader for lakemedel och material samt
for hoga bemanningskostnader till foljd av att virdorganisationen inte fullt ut har
justerats till den storlek som dr #mnad for uppdraget att bedriva hogspecialiserad vérd.

- Ekonomi i balans (EIB) ir ett sjukhusgemensamt atgardsprogram med en
programorganisation och dedikerade resurser, som startades under viren 2019.
Programmet har genomfort ett fokuserat arbete for att validera, utveckla, folja upp och
sékerstilla genomférandet av verksamheternas atgiarder, men ocksa initierat tio
sjukhusovergripande initiativ, som tidigare kommenterats i avsnittet

Verksamhetsfakta.
Malupp Mal- Mmal-
. srd -
Indikator (rapporteras per ar) Utfall Utf?il fe fyllelse \iar € Vadds
indikator rmnd/ full:
bolag maktige
Faststillt resultatkrav -1 >=30,2
(Regionfullméktige) 867mkr -B22mkf B mkr
Kommentar

Det ackumulerade resultatet 2019 uppgick till -1 867 Mkr och klarar dérmed inte vart resultatkrav pa -280 Mkr.
Resultatet for dec manad uppgick till -214 Mkr. M&nadsresultatet har paverkats av jamférelsestérande poster
mot féregdende &r, justerat for detta uppgar manadsresultatet till -120 Mkr.

Problematiken inom Sterilen driver extraordinéra kostnader. Utdver detta utgdr Sterilen under perioden en
allvarlig produktionsbegrénsande faktor for den kirurgiska verksamheten. Detta innebdr att stabiliseringen i
antalet vardplatser och operationskapacitet ej kan nyttjas fullt vilket negativt paverkar sjukhusets vardleverans,
intdkter och kostnader. Arbete pdgér att finna I6sningar till problemen med Sterilen.

Med detta sagt kvarstar fortsatt stora utmaningar med sjukskéterskebemanning, framst inom slutenvard och
operation. For att hantera resursbristen inom de begrénsande sektorerna har sjukhuset bland annat fokuserat
sdrskilt pa operativ styrning, férstirkt samverkan med andra sjukhus samt upphandling av extern kapacitet inom
operation och eftervard.

Effekten av anstillningsstoppet visar allt stérre effekt, antalet anstéllda minskade med 507 anstallda jamfort
med samma period fg ar.

Karolinska Universitetssjukhuset fortsatter att justera organisationen till den storlek som ar @mnad fér uppdraget
att bedriva hogspecialiserad vard. Sjukhuset presenterade darfor ett varsel pa 250 lakartjénster och 350
underskotersketjinster den 6 november. Varslet omfattar dven ett fatal tjdnster inom sjukhusservice.
Patienterna kommer inte att paverkas negativt, sjukhuset genomfér forandringarna med fortsatt god
patientsdkerhet.

Investering (Mkr)
(Némnd )
Kommentar
Totala investeringsutgifter 2019 uppgér till 255 Mkr att jimféra med budget pa 351 mkr fér helaret.

255Mkr - 220mkr @ 350Mkr

Karolinska Universitetssjukhuset har &terinfért ett investeringsrad som pé en sjukhusdvergripande nivd bereder
drenden fér att sedan rekommendera beslut om genomférande eller ej. En av grundprinciperna i arbetet dr
restriktivitet kring nyinvesteringar. Radet har ocks3 fértydligat kraven pé underlagen fér investeringar vad géller
kalkyler och business case.
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Malupp Mmal- Mal-
i P Utf i i ird
Indikator (rapporteras per ar) Utfall ?" fe fyllelse \:arde varde
e namnd/ full-
indikator sigtics
bolag maktige
Andel egen personal/inhyrning .
(Ndmnd )
Kommentar

Under 2019 kvarstar fortsatt stora utmaningar med sjukskéterskebemanning, framst inom slutenvard och
operation. Detta har lett till en kraftig 8kning av inhyrd personal. For att hantera resursbristen inom de
begrénsande sektorerna har sjukhuset bland annat fokuserat sérskilt pa operativ styrning, forstarkt samverkan
med andra sjukhus samt upphandling av extern kapacitet inom operation och eftervdrd.

Uppdrag fran Regionfullmaktige

> Pagaende enligt plan Beakta nettokostnadsékningarna i kommande &rs avtals- och
budgetarbete (del 1)

LS 2017-1455 Budget 2019 fér Region Stockholm

Kommentar

Genomfarandebeslut har fattats fér investeringarna avseende ombyggda och anpassade vardavdelningar och
mottagningar pa Karolinska Huddinge. En éversyn av sjukhusomridet har pabérjats under 2019 for att kartldgga
kapaciteten och se Gver mojligheten att nyttja fardigstillda lokaler fér annan vard, exempelvis geriatrik och/eller
psykiatri. Halso- och sjukvérdsndmnden féljer upp de nettokostnadsdkningar, det vill séga 6kade hyror, som
foljer av de ombyggda lokalerna sé att dessa beaktas i nya vardavtal.

| 2 Pagaende enligt plan Beakta nettokostnadsékningarna i kommande érs avtals- och
budgetarbete (del 2)

LS 2017-1455 Budget 2019 for Region Stockholm

Kommentar

Genomforandebeslut har fattats fér investeringarna avseende ombyggda och anpassade vdrdavdelningar och
mottagningar pa Karolinska Huddinge. En &versyn av sjukhusomradet har paborjats under 2019 for att kartldgga
kapaciteten och se dver majligheten att nyttja fardigstillda lokaler fér annan vérd, exempelvis geriatrik och/eller
psykiatri, Hilso- och sjukvardsndmnden féljer upp de nettokostnadsdkningar, det vill séga 6kade hyror, som
féljer av de ombyggda lokalerna sa att dessa beaktas i nya vardavtal.

Sjalyfinansiering av drift och ersdittningsinvesteringar

Karolinska Universitetssjukhuset har dterinfort ett investeringsrad som pé en
sjukhusovergripande nivé bereder drenden for att sedan rekommendera beslut om
genomforande eller ej. En av grundprinciperna i arbetet ar restriktivitet kring
nyinvesteringar. Radet har ocks4 fortydligat kraven pa underlagen for investeringar vad
giller kalkyler och business case.

Hallbar investeringsutveckling

Karolinska Universitetssjukhuset har aterinfort ett investeringsrad som pa en
sjukhusovergripande niva bereder drenden for att sedan rekommendera beslut om
genomforande eller ¢j. En av grundprinciperna i arbetet ar restriktivitet kring
nyinvesteringar. Radet har ocksé fortydligat kraven pa underlagen for investeringar vad
giller kalkyler och business case.
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Uppdrag fran Regionfullmilktige

’ Pagaende enligt plan Fortsiitta genomfdrandet av ombyggnad mottagningar, etapp 2 vid
Karolinska Universitetssjukhuset Huddinge

LS 2017-1455 Budget 2012 fér Region Stockholm

> Pagiende enligt plan Fortsitta genomférandet av anpassning avdelningar, etapp 2 vid
Karolinska Universitetssjukhuset Huddinge

LS 2017-1455 Budget 2012 f4r Region Stockholm
2.3.3 En hillbar region Stockholm

Social héallbarhet
Barnperspektiv vid Karolinska Universitetssjukhuset

Sjukhuset har under 2019 fortsatt bedriva ett aktivt arbete med att stéirka barn och
ungas rattigheter, Sjukhuset utgér frin FN:s konvention om barnets rittigheter i alla
avseenden och flera av konventionens artiklar har varit foremal for de arbeten vi
genomfort.

Ett av mélen for 2019 var att stiirka barn och ungas réster inom varden. Vi har
projekterat for en ny plattform i vilken barn och ungas roster ska samlas in. Vi har
ocksa genomfort pilotprojekt diir ungdomar med onkologiska diagnoser har samlats
som “expertrdd”. Utfallet har varit gott, virdefulla synpunkter har inkommit och
expertraden fortsitter sitt arbete under 2020.

Virt analysarbete kring "barnvénlig vird” har genomforts vid samtliga
slutenvirdsavdelningar i Solna. Personal fran sjukhuset har deltagit 1 utbildningen
"Bararittsutbildning” och vi har ocks8 haft personal pa plats vid olika konferenser
anordnade av bland annat Nobab dir barnrittsfrigor sttt i centrum. For att ka
patientens mojlighet till delaktighet i sin egen vard har bildstod tagits fram,
beskrivande de vanligast férekommande behandlingsprocedurerna.,

Nyanstilld personal har i sin introduktion deltagit i forelasning om Barnkonventionen
och barns rittigheter inom sjukhuset och sjukskéterskor som genomfor sitt kliniska
basar har barnperspektivet som en av delarna i sin utbildning,.

Flera insatser har genomforts for att forbittra de miljéer i vilka barn vistas under sin
virdtid. Som ett exempel kan nimnas att vi vid Karolinska Solna nu skapat lokaler for
sjukhusskolan som i 4n hogre grad méjliggor for barn och unga att fortsitta sin
utbildning utan avbrott. Vi har, vid enheter som fitt férdndrad verksamhet, genomfort
flera barnkonsekvensanalyser for att tydliggora vad som behéver beaktas och dtgardas
for att sakerstilla att barnens rattigheter tillgodoses.

Tillgiinglighet — funktionsnedsiittning

Under 2019 har en genomgéng gjorts avseende foljsambet till Policy f6r delaktighet for
personer med funktionsnedsitining. TillgAnglighet via extern webbplats har dkats, i
nuliget finns mojlighet att fa texten p& webbplatsen upplast. Vid publicering av
dokument ska framtagna mallar anviindas fér att moéjliggora anvindning av verktyg for
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upplésning. Foljsamheten till mallar dr dock svir att kontrollera eftersom sjukhuset
producerar stora miangder dokument varje ar. Forbatiringsomrade har identifierats,
utifrin patientndjdhetsenkit, gillande bemotande och delaktighet. Under 2020
planeras utbildningsinsatser for att 6ka kunskapen om vikten av individuellt anpassat
bemétande. De webbuthildningar som redan nu finns tillgingliga ska synliggoras for att
8ka tackningsgraden, Inom ramen for chefsintroduktion och ledarskapsprogram ingér
utbildning kring krankande sarbehandling, diskriminering och mangfald. Inom
sjukhusets rekryteringscenter finns kompetens for att motverka diskriminering av
personer med funktionsnedsitining,.

Karolinska arbetar aktivt med samverkan och dialog med patienter och nérstdende for
att sikerstilla att deras synpunkter och forbéttringsforslag tillvaratas. Patient- och
nirstiendeinflytande ar en central del i sjukhusets verksamhetsmodell.

Nationella minoriteter
Under 2020 kommer en uppfoljning géras gdllande nationella minoriteter.,
Jamstilldhet och jimlikhet

Karolinska arbetar aktivt med sin vardegrund dér det tydligt framgar att alla
minniskors lika virde &r grundliggande och central. Det informationsmaterial som
vinder sig till patienter och niirstiende ska ha ett inkluderande och littillgéngligt
sprik. Utbildningsmaterial som syftar till att 6ka likabehandling finns tillgingligt.
Under 2020 planeras 6versittning av informationsbroschyrer till andra sprak dn
svenska.

En svérighet som identifierats gillande jamlik vérd &r bristen pa tolkar, sirskilt tillging
till kvalificerad tolkning med kort varsel och pa jourtid.

Vid rekrytering av personal arbetas med kompetensbaserad rekrytering vilket
motverkar diskriminering.

Stockholmsregionen ska inom fem é&r vara en av Europas fem ledande
Jorskningsregioner inom forskning som syftar till biitire hilsa

Forskning och utbildning #r ett av Karolinskas huvuduppdrag. Tillsammans med
Karolinska Institutet bedriver Karolinska Universitetssjukhuset utbildning och
virldsledande klinisk forskning inom en rad omréden. Forskning och utbildning &r
centrala och integrerade delar av verksamheten vid sjukhuset. Det innebiér bland annat
att forskningsfrégestallningarna ofta utgér direkt frén patientens behov och att
forskningsresultaten kommer patienten till nytta, vilket fraimjar den transnationella
forskningen. Under 2019 genomfordes 35 128 studentveckor pa sjukhuset. 3 300
forskarverifierade vetenskapliga artiklar publicerades (3 300 publicerade artiklar avser
ar 2018 enligt Trender i forskningen i juni 2019).

Samarbetet med Karolinska Institutet regleras formellt i det regionala ALF-avtalet,
men understdds dven genom férenade anstillningar, adjungerade professorer och
lektorer. Detta utgor en grundférutsittning for att kunna tillhandahalla en larandemiljo
av hogsta kvalitet for framtidens vrdprofessioner, i klinisk kontext, med framtidens

15




_JJ& Region Stockholm

Diarienummer

Karolinska Universitetssjukhuset
RS 2019-0242

Verksamhetsberdttelse

vard och behandlingsmetoder. Under 2019 har verksamheterna inom Karolinska
Universitetssjukhuset arbetat med vidareutveckling av befintliga lirandemiljoer, med
speciellt fokus pd Peer Learning, Interprofessionellt larande, utveckling av och
etablering av ytterligare studenttita enheter, samt stod tor handledning och modeller
fér dterkoppling till student 1 VFU. Flera verksamheter har initierat arbete med lokal
kvalitetssiikring av utbildningsmilj6 i samarbete med larositen. Vidare har
verksamheterna fortsatt att utveckla digitala pedagogiska resurser och larmoduler, till
exempel tema-Gvergripande instruktionsfilm infér VFU och digitalisering av
undervisningsmaterial. Samarbetet kring utbildningsuppdraget inom Karolinska
Universitetssjukhuset har 6kat liksom mellan dppen- och slutenvard, som en
anpassning till Karolinskas nya verksamhetsmodell och det nya vérdlandskapet i
Regionen. Under 2019 har medarbetare medverkat i arbetet med framtagning av
utbildningsplan och kursplaner fér det nya Lakarprogrammet. Infor detta sker dven
inom verksamheten, i samrdd med KI, fortsatt en inventering och planering infér ny
lakarutbildning vilken planeras att starta 2021.

I samband med att det nationella ALF-avialet omférhandlades och beslutades av
regeringen under 2014, forhandlades &ven ett nytt regionalt ALF-avtal som tridde i
kraft i Region Stockholm &r 2015. Det dr bland annat dessa foréndringar som féranlett
inforandet av s kallade universitetssjukvardsenheter (USV-enheter) vid Karolinska
Universitetssjukhuset. Det dr 28 nationella kriterier [1] inom forskning, utbildning och
utveckling som varje USV-enhet méste uppfylla och Karolinska hade under 2019 35
USV-enheter av totalt 61 i hela Region Stockholm.

Inom forskningen ligger det bibliometriska mattet Cf (faltnormerad citeringsgrad) pa
2,2 (avser r 2017 enligt Trender i forskningen i juni 2019). Varldsgenomsnittet ar 1,00
och virdet 2,2 visar att vir kliniska forskning har ett stort internationellt genomslag.
Forskningens sammanlagda Journal Impact Factor {(JIF), som visar kvaliteten pa de
tidskrifter dir forskningsresultaten publiceras, har minskat med ca 6 % (avser ar 2018
jamfort med ar 2017 enligt Trender i forskningen i juni 2019).

Ar 2018 (finns ej data for 2019) tkade den externa finansieringen till Karolinskas
kliniska forskning med ca 6%, vilket visar pa en fortsatt ckande attraktivitet for
sjukhuset. Forskningsfinansidrer beddmer forskningen som hogkvalitativ och aktuell, -
och det finns en vilja att stétta den forskning som bedrivs pa sjukhuset, men dven den
forskning som planeras. Av 2018 érs inbetalda externa medel {érvaltas ca 1,8 miljarder
vid KI och ca 370 miljoner vid Region Stockholm/Karolinska Universitetssjukhuset.
Tillgdngen till externa medel ar ocks ett tecken pé att Karolinska framgangsrikt
samverkar med det omgivande samhiéllet.

For att 6ka antalet kliniska provningar har Karolinska Universitetssjukhuset under
2019 vidtaget flertalet tgirder. Bland annat har tjinsten som s#rskild samordnare for
Kliniska studier tillsatts med uppdraget att forbittra fdrutséttningar fér kliniska studier
pa hela sjukhuset. Uppdraget innefattar sévil akademiska- som industrisponsrade
studier.

I syfte att ka kunskapen kring ALF-avtalet och fordelningen av FoU-medel genom bas-
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och aktivitetsersitining har tvé seminarier om KI/K samverkan och
resursfordelningsmodellen under dret genomforts i Huddinge och Solna.

For att stimulera och underlitta for kliniskt aktiva forskare att bli docenter och pa s
sitt sikerstilla tillging pa larare i framtiden beslutade FoUU-kommittén Karolinska
Universitetssjukhuset att inritta en docentskola. Aft stikerstélla tillgingen till ldrare dr
centralt for att uppfylla Socialstyrelsens kriterier for universitetssjukvardsenheter,
Under 2019 antogs 35 personer till docentskolan,

I syfte att fortydliga regelverket om vem som &r behorig att generera bas- och
aktivitetsersitining, tillsatte FoUU-kommittén { mars 2019 en arbetsgrupp for att
utreda frigan med malet att fora frigan vidare till regional niva i syfte att fi samma
regler for hela Region Stockholm.

Under 2019 beslutade sjukhusdirektdren att inrdtta ett Grants Office fOr att forbéttra
det administrativa stodet till klinisk forskning. Atgirden syftar bland annat till att
professionalisera sjukhusets tjanster och utbud for externa samarbeten, dér sjukhuset
gemensamt med akademi och industri utvecklar framtidens h#lso- och sjukvérd.

Fér att stirka region Stockholm inom Life Science och samarbetet mellan akademin,
halso- och sjukvirden samt foretagen, har Karolinska Universitetssjukhuset startat ett
arbete for att ge okad tillgAng till biobanker. FoU-staben samarbetar med Stockholms
Medicinska Biobank f6r en lingsiktig infrastruktur och samordning inom biobanking
av patientprover (bade vird- och forskningsprover). Vardgivarna inom Region
Stockholm har ansvar att samla in, lagra och tillgingliggtra patientprover i en biobank
med stort viirde f6r vard, forskning, utbildning och utveckling. For att sikerstiilla att
lagstiftningen och integritetsskyddet efterlevs pa sjukhuset samt for att behélla
patienternas fortroende for biobanking, har ett arbete pdbdriats for att forstarka den
sjukhustvergripande infrastrukturen for fryslagring av biobanksprover, inklusive
forskningsprover, Arbetet har resulterat i kartliggning av biobanking av prover for FoU
vilket aven bidragit till att ett 40-tal ldgtemperaturfrysar kasserades p.g.a. oidentifierat
och obrukbart innehall. Behéllningen av detta dr att plats har frigjorts i lokaler samt
minskad energiférbrukning for sjukhuset; energiférbrukningen for en enskild frys
motsvarar idag férbrukningen {6r en mindre villa.

FoU-staben har dven under 2019 gitt in med stdd i nya samarbeten och satsningar
inom t ex medicinteknisk forskning (MedTechlabs), dér fardigstédllandet av hela
imagingcentret i BioClinicum tagits vidare till teknisk férstudie i vedertagna processer
och ddrmed planeras g in i projekteringsfas under Q1 2020.

Under 2019 har #ven omfattande arbete avseende genomsyn av hyresavtal,
omallokeringsinitiativ och rensning av frysar i FoU-lokaler skett for att minska hyres-
och fastighetskostnader for FoU-staben och sjukhuset. Dessa atgérder bidrar till att
kostnader for vakanta FoU-lokaler 2020 indikativt minskar med 6ver 55%.
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WAl Mal- Mal-
Indikator (rapporteras per ar) Utfall Utf..a” fg fyllelse \:arde varde
ST nimnd/ full-
indikator B
bolag maktige
Niamnden/bolaget har infért metoder och verktyg
for att arbet di i a ett syst tisk
D arbeta med innovationer pa ett systematiskt i . &
satt
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Det systematiska innovationsarbetet féljer etablerade metoder f&r innovation i stora organisationer. Dessa
tillampas av Innovationsplatsens medarbetare och sprids i praktiskt arbete projekt och utbildningar.
Innovationsplatsen har personcertifierat sju medarbetare (https://www.ri.se/sv/vad-vi-
gor/tjanster/innovationsledare) och etablerat utbildningar pa medarbetarnivé (ca 50 utbildade) och
chefs/ledarniva (ca 10 utbildade) tillsammans med HR. Vidare &r samarbete etablerat med KI MMC och KTH
avseende forskning p& innovationsledning inom halso- och sjukvérd.

Externfinansierad forskning, inbetalningar (Mkr) 2 . 1
(Nédmnd ) 183Mkr 800Mkr
Kommentar

Aven 2019 tkade den externa finansieringen till Karolinskas kliniska forskning, vilket visar pd en fortsatt 6kande
attraktivitet for sjukhuset. Forskningsfinansidrer bedémer forskningen som hégkvalitativ och aktuell, och det

finns en vilja att stotta den forskning som bedrivs pa sjukhuset, men dven den forskning som planeras. Tillgangen

till externa medel &r ocksa ett tecken pa att Karolinska framgangsrikt samverkar med det omgivande samhallet

Bibliometri - summa journal impact factor (JIF)
(Nagmnd )
Kommentar

Forskningens sammanlagda Journal Impact Factor (JIF) har kat ca 22%, vilket visar kvaliteten pd de tidskrifter
dar forskningsresultaten publiceras.

18416 & 15 500

Bibliometri - filtnormerad citeringsgrad (CF)
(Némnd ) o . 2

Kommentar
Det bibliometriska mattet, Cf (faltnormerad citeringsgrad), har under aret nétt en ny hogsta nivd, 2,2.

Region Stockholms paverkan pa klimatet ska minska

Miljofragor har varit ett viktigt omréade for sjukhuset sedan ett antal ar. Inriktningen
innebir att Karolinska ska ha en 1dg negativ miljopéverkan, samtidigt som sjukhuset
ska oka sitt positiva bidrag till samhéllet. Arbetet med miljéfragor och miljchansyn

integreras i verksamhetens dagliga arbete och rutiner. Miljokrav och sociala krav stalls i

samband med upphandlingar for att minska miljopaverkan. Sedan 2005 ar

miljdarbetet pi Karolinska certifierat enligt internationell miljéledningsstandard ISO
14001. Andelen ekologiska livsmedel som serveras till patienterna har 6kat successivt.

Karolinska Universitetssjukhuset har beslutat om ett lokalt miljoinriktat
héllbarhetsprogram som baseras pé landstingets miljoprogram. Alla sjukhusets
verksamheter genomfor varje ar aktiviteter som syftar till att nd sjukhusets miljomal.
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Mmal- Mmal-

virde varde
namnd/ full-

bolag maktige

Malupp-
fyllelse
indikator

Indikator (rapporteras per ar) utfall Utf?" fe

Verksamhets- och fastighetsenergi i fastigheter dgda
av Region Stockholm, kWh/kvm (A-temp) — >=-16
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Rapporteras inte av sjukhuset.

Andelen dgda och leasade fordon som drivs pa
férnybara drivmedel inom Region Stockholms

namnder och bolag
(Regionfullmdktige)

s >=3%

Kommentar
Inga data dannu.

Klimatpaverkan fran utslapp av véxthusgaser, ton
koldioxidekvivalenter -9% — >=-48%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Sjukhuset slapper ut klimatpaverkande gaser i form av lustgas och anestesigaser. Inom lustgasomrddet &r det
oklart hur stora utslippen &r eftersom det saknas métare pa destruktorerna i Karolinska Solna. Men pa site
Huddinge kommer vi ha data i januari. Utsldppen av anestesigaser kommer troligen minska nagot och orsaken
kan vara att verksamheterna i slutet pd 2019 fasar ut den mest miljoskadliga gasen desfluran.
Engdngsmaterialsindikatorn &kar eftersom engdngtextilier képs in i liknande omfattning som tidigare men
vardproduktionen sjunker.

Klimatpéaverkan fran patientmaltider, ton
koldioxidekvivalenter 17,5% w— >=-5%
(Regionfullméktige)

Kommentar

Data saknas fér 2019, Sjukhuset har tva olika matleverantdrer av patientmat, en pa Solna och en pa Huddinge. |
och med det nya avtalet pa Solna kan vi rapportera in en preliminar siffra pa 3,2 kg CO2-ekvivalenter per portion
for denna site (baseras pé kvartal 3). Huddinge rapporteras enbart arsvis.

Klimatpaverkan fran Region Stockholms tjansteresor,
ton koldioxidekvivalenter -26,8% 10,8% s
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Tjansteresor med flyg innebar stora utsldpp och malet 4r att minska dessa. Under 2019 har flygresorna minskat
kraftigt, en orsak kan vara sjukhusets ekonomiska situation som leder till minskat resande &ver lag. Det &r dven
angeliget att bidra till minskat resande genom att underlitta digitala méten samt vardkontakter pa distans.
Under 2019 har virdkontakterna pa distans 6kat igen och &r tillbaka pd samma niva som 2017, vilket &r positivt.

Andelen ekologiska livsmedel i regionens egna
verksamheter, i procent — >=45%  >=50%
(Regionfullmdéktige)

Kommentar

Data saknas for 2019. Data for kvartal ger en andel pa 43% ekologiskt i patientmaten. Skélet till att delmal 45%
ekologiskt inte forvintas nds fér 2019 &r inférandet av det nya tillagningskoket i Solna. Avtalet tradde i kraft 1
december 2018 och inledningsvis var man tvungen att fokusera p3 att sékra leveransen av mat till patienterna,
introducera nya maltidsvéardar p& avdelningarna och siikra upp hygienfragor. Forsta kvartalets resultat for
ekologisk patientmat for Solna 1&g p& 39%. Efter [imnad avvikelse till leverantdren har den ekologiska kosten
successivt dkat och ligger for kvartal tre pd 41%, ackumulerat under &ret. Sarskild handlingsplan har tagits fram
av leverantdr efter tredje kvartalets resultat fér hur man ska géra sitt bésta for att nd malet pa 45% fér dret men
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Milupp- mal- Mal-
Indilator (rapporteras per ar) D Utfall Utf?"fg fyllelse n";?'rr\:il/ v:\l:‘c]l-e
indikator

bolag maktige

tiden anses vara for knapp for att kunna uppviga hela arets resultat, Pa Huddinge har den ekologiska andelen
legat stadigt pd 45% under 8ret.

Andelen lokalproducerade livsmedel

W— =
{Regionfullmdktige) >=5%
Kommentar

Data saknas fr 2019, D3 vara leverantéirer inte kan spéra sina rdvaror ned till lokal nivd (data saknas for dem) sa
kommer Karolinska inledningsvis rapportera in s& mycket som majligt géllande var som &dr producerat pa
Sverigenivd. Frigan om att spdra produkter ned pa lokal niva &r lyft med bida leverant&rerna av patientmat pa
Karolinska, som underséiker fragan vidare under 2020, | och med det nya avtalet pd | Karolinska Solna &r 20%
Sverigeproducerade révaror utav totalt rdvaruinkOp rapporteras [ nuldget.

Maluppfylinad sammanvigt miljdindex
{Nédmnd }

Kommentar
Inga data &nnu.

Region Stockholm ska uppritthalla sina samhiillsviktiga funktioner vid
 extraordindra hindelser och klimatforandringar
Fullméktige har i Budget 2019 for Region Stockholm bland annat patalat att storre
delen av regionens verksamhet kan betecknas som samhéllsviktig. Detta stiiller krav pa
att verksamheten kan fortsétta att fungera trots att en stérning har uppstétt, samt vid
omfattande extraordinira hiandelser. For att ha formégan att uppratthalla kritiska
verksamheter genom riskreducerande étgérder och planering krévs kunskap om den
egna nimndens eller bolagets risk- och hotbild liksom en néra samverkan med
entreprendrer som arbetar pi nimndens eller bolagets uppdrag. Karolinska har ett
utvecklat systematiski siikerhetsarbete for skydd av materiella och immateriella varden.
1 allt sidkerhetsarbete prioriteras skydd av liv och hilsa samt personlig integritet, med
patienten i fokus, Sjukhuset har fastlagda och forankrade policys, riktlinjer, rutiner,
utbildningar och uppféljningar inom bl.a. sikerhet, brandsikerhet, brandfarlig vara,
forsakringar, katastrofhantering, samt risk och skyddsobjekt. Detta dr genomfort i hela
organisationen och uppféljning sker pa olika nivaer. Sdkerhetsarbetet har praglats av
arbetet med sjukhuset, sikerhetsskydd och med forebyggande atgirder {6r att skydda
utsatta verksamheter mot en dkad hotbild av hot och vald. I detta arbete har ett néra
samarbete inletts med polismyndigheten och verksamhetschefer. Arbetet med
inférandet av nya policys, riktlinjer och lokala instruktioner inom sikerhetsomradet
fortgar.

Skattepengar ska frigoras till kirnverksamhet

Atgirder for att sikerstilla en ekonomi i balans har haft hogsta fokus. Tidigt under
varen infordes ett anstéllningsstopp med dispensforfarande som har gett effekt, antalet
anstillda minskade med 508 anstillda jamfort med samma period fg ar

Det budgeterade &tgardsprogrammet har resulterat i effekter pd ca 520 Mkr
ackumulerat per december manad. Trots att dessa dtgirder dr genomforda har effekten
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motverkats av kraftigt 6kade kostnader f6r laikemedel och material samt f6r hoga
bemanningskostnader till f6ljd av att virdorganisationen inte fullt ut har justerats till
den storlek som &r dmnad for uppdraget att bedriva hogspecialiserad vard.

Utover deita startades ett sjukhusgemensamt arbete upp under varen med en
programorganisation och dedikerade resurser. Programmet har genomfért ett
fokuserat arbete {6r att validera, utveckla, f6lja upp och sékerstilla genomférandet av
verksamheternas atgirder, men ocksa initierat tio sjukhusovergripande initiativ. Ett av
dessa dr varslet pa 550 tjanster inom administration som lades i maj.

Karolinska Universitetssjukhuset har fortsatt att justera organisationen till den storlek
som ir dmnad for uppdraget att bedriva hdgspecialiserad vard. Sjukhuset presenterade
dirfor ett varsel pé 250 ldkartjanster och 350 underskétersketjanster den 6 november.
Varslet omfattar dven ett fatal tjinster inom sjukhusservice. Patienterna kommer inte
att paverkas negativt; sjukhuset genomfor foréndringarna med fortsatt god
patientsikerhet.

Uppdrag fran Regionfullmiktige

+ pvslutad Faststélia ny tjanstemannaorganisation
LS 2018-0680 _
v puslutad Utse innovationsansvarig

LS 2017-1455 Budget 2018 for Region Stockholm - Budgetuppdrag

v suslutad Avsitta medel for utveckling, innovation och férnyelse

LS 2017-1455 Budget 2015 for Reglon Stockholm - Budgetuppdrag
Kommentar

Karolinska Universitetssjukhuset driver ett innovationscenter {Innovationsplatsen) med en finansiering pa 16
mkr/ar. Karclinska har kontinuerligt bedrivit utvecklings-och Innovationsarbete via ett stdrre antal projekt som
organiseras via den sk utvecklingsporifljen ca 100 mkr/ar. Under 2019 inrdttades ett utvecklingsrdd med
uppdraget att rekommandera sjukhusdirektiiren prioritering av projekt och resurser samt att kvalitetssdkra
beslutsunderlag fér uppsatta projekimilstolpar och nytto- och finansiella analyser. Utvecklingsrddats ordférande
ar bitrddande sjukhusdirektdr, Utvecklingsrddet har representation fran Tema/Funktion och cheflikare samt de
direktéirar som ansvarar f6r de olika utvecklingsomradena: IT & digitalisering, Medicinisk vardteknologi,
verksamhetsutveckling och innovation. Ett aktivt arbete med att prioritera bland pagdende strategiska
utvecklingsprojekt till férman for vardproduktionen samt fér att bidra till “Ekonomi i balans” pagar dock nu.

Fordjupad uppfiélining av En hallbar region Stockholm

Digitalisering - Ledning och styrning

Karolinska leder och styr sitt digitaliseringsarbete pa strategisk, taktisk och operativ
nivé. Digitaliseringsarbete sker i enlighet med regionens riktlinjer. Sjukhusdirektoren
fastslar via Verkstillande riadet (VR) eller Karolinskas Ledningsridd (KLR) sjukhusets
strategiska plan for digitalisering. Den strategiska planen ligger till grund for
prioriteringsférslag i sjukhusets beredande utvecklingsrad dar alla initiativ med budget
som overstiger motsvarande 500tkr ska behandlas. Pa taktisk nivd ér Verkstillande
ridet (VR) eller Karolinskas Ledningsrdd (KLR) beslutsfattande kring de initiativ som
bedémts och prioriterats i utvecklingsrédet.
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Operativt styrs sedan beslutade och startade digitaliseringsinitiativ enligt
projektstyrningsramverket Projektil. T enlighet med Projektilmodellen sd har beslutade
projekt styrgrupper och referensgrupper dar sévil verksamhet, staber och berérda
forvaltningsobjekt, finns representerade. Projekten beddms och kvalitetssdkras enligt
faststélld ordning i Karolinskas kvalitetsgranskningsrad.

Vidare har vi en samverkan inom regionen dér en del initiativ godkanns tillsammans
inom strukturen fér FOA Styrgruppen, och regionala forvaltningsobjekt.

Digitaliseringsinitiativ

Ett stort antal digitaliseringsinitiativ har genomforts och arbetats med under 201¢. Ett
urval av de viktigaste &r

e Deltagit med ett storre antal resurser frdn verksamhet och IT i FVM
¢ Implementerat IT-infrastruktur i nya byggnader sasom G55
o Forberett upp till 100 system for flyttar till nya byggnader
e Konfigurerat och utvecklat ett stort antal system for ny verksamhetsmodell
» Infort ny och forbitirad informationsforsorjning till Karolinskas chefer i linje
med justerad verksamhetsmodell
» Tagit fram analyser for framtida arkitektur/16sning for Forsknings-,
Innovations- och Analysplattform
o Deltagit i utvecklingen av regionala tjanster inom infrastruktur och drift, RIT
» Vidare tagit fram och/eller infort stort antal nya funktioner inom existerande
eller nya systemomraden
De forviantade nyttorna &r ett brett spektrum av effekier sdsom forbittrad
patientsamverkan, stabilare IT-l6sningar, méjliggorande av 6ppnande av nya
byggnader, méjliggorande av justerad verksamhetsmodell, effektivisering inom klinisk
verksamhet samt inom forskning,

Digitalisering - Realisering av forvintade nyttor

Inom ramen for projektstyrning, godkdnnande, och uppfoljning definieras nyttor som
ska realiseras for att fd starta ett digitaliseringsinitiativ. Under hela projektets
genomforande samt vid avslut f6ljs dels kostnader och leveranser upp — och som en
viktig del hur forvintade nyttor har realiserats.

Digitalisering - Goda exempel

Mycket av det forbattringsarbete som Karolingka utvecklat inom projekthantering, -
styrning, uppfoljning mm har kopierats inom ramen f6r Samordningskansliet och stora
delar av Karolinskas processer, riktlinjer och arbetssitt inom dessa omraden infors nu
hos flertalet virdgivare i Region Stockholm. Generellt efterstravar vi inom regionala
férvaltningar samt inom arbetet for samordning att dela vira utvecklingar. Omréden
fran Aret att dela dr tex komponenter inom informationsférsorjning till chefer,
migrering av Projectplace till Teams/Sharepoint, vissa kliniskt néira I'T-
infrastruktursatsningar som inforts. Inom informationsférsériningen har ett stort
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arbete gjorts for att sdkra sammanhéngande datastrukturer for att representera
organisationen i sjukhusets olika systemldsningar (masterdata). Har har vilirdomar
att dela till savil region som vrdgivare. Sjukhuset har pilottestat en app-baserad
akutjournal dar vi ocksi fitt insikter kring mobilitet i akutsjukvard som vi girna delar
med Gvriga vardgivare.

Innovation

Det systematiska innovationsarbetet féljer etablerade metoder fér innovation i stora
organisationer. Dessa tillimpas av Innovationsplatsens medarbetare och sprids i
praktiskt arbete, projekt och utbildningar. Innovationsplatsen har personcertifierat itta
medarbetare (https://www.rl.se/sv/vad-vi-gor/tjanster/innovationsledare) och
etablerat utbildningar pa medarbetar- (ca 50 utbildade), chefs- och ledarniva (ca 10
utbildade) tillsammans med HR. Vidare dr samarbete etablerat med KI MMC och KTH
avseende forskning pé innovationsledning inom hélso- och sjukvérd.

2.3.4 Stockholmsregionen ska vara Europas mest attraktiva
tillviixtregion

Skapa goda forutsittningar for en viil fungerande samhdllsplanering
Karolinska stréivar efter att kontinuerligt utvecklia sina planeringsprocesser avseende
produktion, bemanning och ekonomi for att uppna en effektiv vérd,

2.3.5 Region Stockholm ska vara en attraktiv arbetsgivare

Region Stockholm - attraktiv arbetsgivare
Under aret har Employer branding (EB) arbetat med att stérka Karolinskas
arbetsgivarvarumérke pa foljande sétt:

- Fortsatt implementering av medarbetarldftet genom workshops med Karolinskas
chefer.

Det anstillningsstopp med centralt dispensforfarande som infordes 1 maj syns i antalet
anstillda. Antalet manadsanstillda har sedan 2018 minskat med 255 personer (1,6%)
och jaimfort med augusti 2018 #r minskningen 380 personer (2,4%). Den minskade
rekryteringen syns ocksi i vir personalomsittning som minskat fran 14,5% 2018 till
12,0% 2019.

0% av Karolinskas medarbetare anger i Medarbetarundersékningen att de utsatts {6r
hot och/eller vald pd arbetet, samma andel som 2018. Karolinska har en arbetsgrupp
som i samverkan med fackliga representanter arbetar med atgérder for att minska hot
och vald samt hur vi ska sprida information om vad man gor nar man blivit utsatt,
Andelen som kinner till vart man ska vinda sig ndr man blivit utsatt har dkat varje ar
sedan 2016, i ir svarar 88% ja pé frigan att jamfora med 78% 2016.

Som en del av implementeringen av ProCompetence har Karolinska arbetat med vikten
av individuella medarbetarsamtal. Vi ser ingen férindring mot foregéende &r i andelen
som i Medarbetarunderstkningen anger att de haft samtal senaste aret, 78% svarar ja.
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Malnivén for Karolinska &r 80%, da vi alltid kommer att ha nyanstéllda som dnnu inte
hunnit ha ndgot medarbetarsamtal vid frigetillfillet. Andelen med personlig
utvecklingsplan har diremot 6kat successivt under implementeringen av
ProCompetence, frin 60% 2016 till 71% i irets enkit.

For att skapa en mer positiv bild av Karolinskas arbetsgivarvarumérke har filmer med
medarbetarportritt spridits i sociala media. De har resulterat i en méitbart storre
aktivitet p& vAr externa web och sidorna for lediga tjinster. Under aret har dven
enhetligt material tagits fram for extern kommunikation vid rekrytering och
presentationer vid méssor och andra events. Fortsatt arbete gemensamt mellan IR och
Kommunikation &r planerat. Hir utgér vi frén analyser av externa undersokningar
avseende arbetsgivarintresse bland studenter och medarbetare inom yrkesgrupperna
sjukskoterska/barnmorska och 1dkare. Internt har vi &ven genomfort en
kandidatupplevelseundersdkning for att stirka hela vAr rekryteringsprocess. Arbetet ar
langsiktigt och #nnu ser vi ingen paverkan pd Medarbetarunderskningens resultat.

Arets Medarbetarunderstkning visade ett resultat i nivd med {6regéende &r, med ett
stegs Skning av Medarbetarindex och Ledarskapsindex pd samma nivé. Karolinska
utbildar chefer i ledarskap, gett chefshandledning och genomfort
ledarskapsutvecklande aktiviteter. Omréadet dr prioriterat och utvecklas l6pande
tillsammans med Karolinska Institutet.

Sjukfranvaron visar en liten minskning, 5,8% jamtsrt med 5,9% 2018, Fordelningen
mellan kén, yrke och dlder dr i det niirmaste oforindrade. Hér kan vi se att de sedan
tidigare etablerade Rehabmottagningarna ger resultat. Konceptet vidareutvecklas och
fler verksamheter har erbjudits mojlighet att delta.

En annan viktig del i arbetet med att attrahera, utveckla och langsiktigt behélla
medarbetare dr de regiongemensamma kompetensstegarna. Idag dr 80 % av
Karolinskas sjukskéterskor/ barnmorskor/ specialistsjukskéterskor placerade i
kompetensstegar, 20% av rontgensjukskoterskorna, 58% av medicinska sekreterare.
Implementering pagar dven for andra professioner.

Dimensionering av bemanningen utifrdn aktuellt produktionsuppdrag och budgetram
som initierades under hdsten 2018 har utvecklats under aret. En modell f6r analys och
battre planering av schemaliggning inom slutenvarden har genomforts med positiv
respons av forstalinjecheferna,

Inom arbetsmiljdomradet arbetar Karolinska vidare med att uppné en hogre grad av
systematiskt arbetsmiljdarbete och skapa ett biittre st6d med anvindarvénliga och
dndamélsenliga verktyg samt processer for arbetsmiljéuppfoljning, bland annat ett
forstirkt skyddskommittéarbete. Vidare arbetar Karolinska med att tydliggdra ansvaret
for arbetsmiljo kopplat till Karolinskas nya verksamhetsmodell och de fordndringar
som planeras av denna.
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Malupp Mal- Mmal-
. . fall f i drd ard
Indikator (rapporteras per ar) Utfall Ut? & fyllelse \I:‘ar . biad
ar s niamnd/ full-
indikator gy
bolag maktige
Personalomséttning o "
<=14,5% <=10%
(Regionfullmiktige) e 14,9% e -
Kommentar

Det anstillningsstopp med centralt dispensférfarande som inférdes 1 maj syns i antalet anstéllda. Antalet
manadsanstdllda har sedan 2018 minskat med 255 personer (1,6%) och jamfort med augusti 2018 &r
minskningen 380 personer (2,4%). Den minskade rekryteringen syns ocksa i var personalomsattning som minskat
fran 14,5% 2018 till 12,0% 2019.

Andel av medarbetarna som uppger att de under
aret haft ett individuellt medarbetarsamtal med sin
narmaste chef

(Regionfullméktige)

78% 78% 100% 100%

Kommentar

Som en del av implementeringen av ProCompetence har Karolinska arbetat med vikten av individuella
medarbetarsamtal. Vi ser ingen férandring mot foregdende &r i andelen som i Medarbetarundersékningen anger
att de haft samtal senaste dret, 78% svarar ja. Méalnivan for Karolinska ar 80%, da vi alltid kommer att ha
nyanstillda som &nnu inte hunnit ha ndgot medarbetarsamtal vid fragetilifillet. Andelen med personlig
utvecklingsplan har ddremot ékat successivt under implementeringen av ProCompetence, fran 60% 2016 till 71%
i arets enkat.

Kompetensstegen for sjukskoterskor implementerad

0 o, = 0, 20
(Regionfullmiktige) 84% so% @ >=100%  >=80%

Kommentar

En annan viktig del i arbetet med att attrahera, utveckla och I&ngsiktigt behalla medarbetare &r de
regiongemensamma kompetensstegarna. ldag dr 84 % av Karolinskas sjukskoterskor/ barnmorskor/
specialistsjukskdterskor placerade i kompetensstegar, 29% av rontgensjukskéterskorna, 58% av medicinska
sekreterare. Implementering pagar dven for andra professioner.

Medarbetarindex .

(Regionfullmdktige) s 3 el al

Kommentar

Arets Medarbetarundersékning visade ett resultat i nivd med féregaende &r, med ett stegs tkning av
Medarbetarindex.

Chefsindex .

(Regionfullmdktige) 7 = I8 =78

Kommentar

Arets Medarbetarundersékning visade ett resultat i nivd med féregdende dr, med ett stegs Gkning av
Ledarskapsindex. Karolinska utbildar chefer i ledarskap, gett chefshandledning och genomfort
ledarskapsutvecklande aktiviteter. Omradet ar prioriterat och utvecklas I6pande tillsammans med Karolinska
Institutet.

Andel av medarbetare som utsitts fér hot och/eller

vald pa arbetet 7% 7% 0 <14%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

7% av Karolinskas medarbetare anger i Medarbetarundersékningen att de utsatts for hot och/eller vald pa
arbetet, samma andel som 2018. Karolinska har en arbetsgrupp som i samverkan med fackliga representanter
arbetar med atgédrder foér att minska hot och vald samt hur vi ska sprida information om vad man gor ndr man
blivit utsatt. Andelen som kénner till vart man ska vdnda sig ndr man blivit utsatt har 6kat varje ar sedan 2016, i
ar svarar 88% ja pa fragan att jamféra med 78% 2016.
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Malupp Mal- Mal-

; 3 Il i 5 drd

Indikator (rapporteras per ar) utfall Utfoa g fyllelse \:arde varde
it niamnd/ full-
indikator i

bolag maktige

Andelen sjukfranvaro i relation till ordinarie

arbetstid 5,8% s90% @ 58%  6,2%

(Regionfullmdktige)

Kommentar

Sjukfranvaron visar en liten minskning, 5,8% jamfért med 5,9% 2018. Férdelningen mellan kon, yrke och dlder ari
det nirmaste oférindrade. Har kan vi se att de sedan tidigare etablerade Rehabmottagningarna ger resultat.
Konceptet vidareutvecklas och fler verksamheter har erbjudits méjlighet att delta.

Ambassaddrskap

0, 0, Lo
(Némnd ) 17% 17% 19%

Systematisk kompetensforsorjning

Det finns ett fortsatt behov av att rekrytera sjukskéterskor pa savil kort som lang sikt.
For att hantera framtidens utmaningar satsar sjukhuset pa specialistutbildningar for
sjukskoterskor och underskoterskor. Karolinska arbetar vidare med implementering
och forvaltning av kompetensplanering med stod av kompetensplaneringsmodellen

- KOLL, IT-stodet ProCompetence och regionens kompetensstegar. I ar har 56 % (8436
personer) av medarbetarna skattat sin kompetens och 40% (6048 personer) har
utvecklingsplaner dokumenterade i ProCompetence. For att cheferna ska utvecklas
inom strategisk kompetensplanering har de erbjudits utbildningar parallellt med
forstiarkt fokus pa operativt stod i arbetet med kompetensplanering.

Med syfte att sikerstilla medarbetarnas kompetens och stérka viljan att stanna kvar pa
Karolinska har de grundliggande introduktionsfrigorna tydliggjorts under varen.
Intranit och guidelines har reviderats och utvecklats for att ge ett battre stod for
cheferna. Aven en pre-introduktionsutbildning har tagits fram vars syfte ér att forse
nya medarbetare med information om Karolinska och dess verksamhet redan innan sin
forsta arbetsdag. En mer fordjupad introduktion till Karolinska som arbetsplats har
skapats. Syftet med utbildningen &r att ge kinnedom om Karolinskas uppdrag, vision
och virdegrund samt grundlaggande kunskap om vad det innebér att arbeta inom en
myndighet. I utbildningen fir medarbetaren dven bekanta sig med omraden som
patientsidkerhet och hur vi dr organiserade.

Malupp Mal- Mmal-
. & Ut i3 prs d
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ff‘” fg fyllelse \.{arde virde
g namnd/ full-
indikator o
bolag maktige
Antalet anstallda ST-ldkare
(Regionfullmdktige) 661 . >=1617
Kommentar

Antalet ST-ldkare har kat med 30 sedan T2 2019. Karolinska har inte satt ndgot mdlvarde.
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Malupp Mal- Mal-
. fall f a ard
Indikator (rapporteras per ar) Utfall ue ,a & fyllelse \.{arde e
L namnd/ full-
indikator Silss
bolag maktige
Antalet sjukskéterskor som utbildat sig till
specialistsjukskoterska eller barnmorska med 108 200 52200

bibehallen I6n
(Regionfullméktige)
Kommentar

Det finns ett fortsatt behov av att rekrytera sjukskdterskor pa saval kort som lang sikt. For att hantera framtidens
utmaningar satsar sjukhuset pa specialistutbildningar for sjukskaterskor och underskdterskor. 108
sjukskéterskor, inom Karolinskas verksamheter, har under 2019 erhallit studieldn for studier till
specialistsjukskéterska eller barnmorska, pa hel- och deltid.

Antalet anstdllda AT-ldkare

(Regionfullmdiktige) 85 — >=220

Kommentar
Karolinska har inte satt ndgot mal for denna indikator.

Studenters ndjdhet av utbildningen (helhet)
(Némnd )

Kommentar

83 85

Studenterna pa Karolinska Universitetssjukhuset kdnner sig vél bemotta och anser att deras VFU
(verksamhetsférlagd uthildning) pa sjukhuset har bidragit till den professionella utvecklingen.

Maluppfylinad USV kriterier .

(Némnd ) I 85

2.3.6  Hiilso- och sjukvirden i Stockholm ska priiglas av korta vardkoer,
hog tillgiinglighet, god kvalitet och invinarens mdjlighet att sjélv
vilja vardgivare

Tillgénglighet Ar ett av flera viktiga perspektiv for ett gott omhéndertagande av

patienterna. Under r 2019 har virdproduktionen har haft en positiv utveckling och

okat i jamforelse med samma period foregéende &r. Vardtyngden i Solna har 6kat,
sirskilt inom slutenvérden, och trenden under flera &r med fallande antal disponibla
vardplatser i samband med sommarperioden forefaller ha brutits dér antalet
vérdplatser nu ir i linje med budget. Men brist p4 kompetensforsorjning och
utnyttjande av befintlig kompetens inom vissa virdomraden varit utmanande. Sarskilt
har det forelegat utmaningar i att uppratthalla tillrackligt antal vardplatser for att

Karolinskas fldden skall fungera optimalt. Ett visst Gverskott av tillgéngliga vardplatser

i forhallande till infldet av patienter dr nodvandigt for god effektivitet dd inflodet €]

gar att styra fullt ut och #r variabelt frn tid till annan. Detta har i huvudsak ej kunnat

uppritthillas vilket lett till odnskad véntan till behandling och ett icke optimalt
resursutnyttjande. Aven operationskapaciteten pé sjukhuset har varit ligre dverlag an
den kapacitet som krivs for optimal flodeshantering och den flexibilitet som krévs for
anpassning till bdde akuta och elektiva patientfloden. Sedan hdsten och sarskilt infor

2020 har lokala produktionsplaner tagits fram av vardera verksamhet och dessa ar

ocks# kalibrerade mellan samverkande verksamheter for att forbéttra planering och

forutsigbarhet inom sjukhuset. Mot &rets slut ses redan effekt i form av hogre
produktion och produktivitet inom operationsverksamhet och slutenvérd. Detta har
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ocks? lett til] forbattrad tillginglighet och sjunkande vardkoer under érets sista
maénader.

Vard pa ritt plats

FHS tredje steg inkluderade framforailt 5ppnandet av Intensivakuten i Solna dar den
forandrade tidplanen for genomférandet och 6ppnandet flyttades fram till 1/5 2018
fran 1/10 2017. Inklusive ledtider for att reducera kostnader var detta en substantiell
forandring med markanta ekonomiska konsekvenser for sjukhuset. Det finns dven
avvikelser dir mottagarkapacitet saknas inom andra sjukhus och inom
vérdvalsomriden. Bristerna i mottagarkapacitet med ett hogre inflode till
intensivakuten har for Karolinska inneburit att vi ¢j kunnat reducera kostnader for
denna verksamhet i enlighet med plan. Tillsammans med HSF och LSF har sirskilt
beslut fattats om att temporirt behalla Oron-, nis- och halsakuten i Solna pga aktuella
utmaningar att flytta dessa volymer samt ambulanser fran Sundbyberg. Utvirdering
pagar av volymeffekter och den finansiella konsekvensen for sjukhuset.

Uppdrag fran Regionfullméktige

L1 Pagiende med avvikelse Utveckling av FHS, tredje steget
LS 1.403-03939 Mal och budget 2015 nr 18
Kommentar

FHS tredje steg inkluderar framférallt Sppnandet av Intensivakuten i Solna. Tidplanen fér genomférandet
fordndrades under processens gang och Intensivakutens éppnande flyttades fram till 1/5 2018 frén 1/10 2017.
Inklusive ledtider f&r att reducera kostnader var detta en substantiell férindring med markanta ekonomiska
konsekvensear. Det finns dven avvikelser ddr mottagarkapacitet saknas inom andra sjukhus samt
vérdvalsomraden. Tillsammans med HSF och LSF har beslut fattats om att temporirt behalla Oron-, néds- och
halsakuten | Solna pga. aktuella utmaningar att flytta dessa volymer samt ambulanser fran Sundbyberg.
Utvardering pdgar av volymeffekter och den finansielta kensekvensen for sjukhuset.

Vard i riitt tid

Antalet disponibla vardplatser har varit hogre én foregiende &r och har under arets
sista ménader legat Over 1000 forutom under julhelgen (ca 40 vardplatser fler i
genomsnitt under 2019 jamfort med samma period 2018). Behovet av ytterligare
vérdplatstillgdng ér dock fortfarande péataglig och under dret har i genomsnitt
beldggningsgraden pa sjukhuset legat pa 99 % vilket dr en minskning jam{ort med
deléret, en effekt av att antalet disponibla vardplatser okat under hsten. Arbetet med
att 6ka antal disponibla vardplatser pdgar intensivt och en gruppering med sjukhusets
omvardnadschefer har skapats for att 1 projektform harmonisera arbetssitt och
styrningsforutsittningar tvirs hela organisationens shutenvardsavdelningar. Tidiga
resultat av arbetet visar pa en forbattrad (om &n fortsatt anstringd) situation under
perioden med sirskilda utmaningar inom vissa verksamheter och veckor.

Operationsverksamheten i Huddinge har 6kat det totala antalet utforda planerade
(elektiva) operationer med 7% samt Okat antalet utforda akuta operationer med 3,5%
jamfort med samma tidsperiod 2018. I Solna har det totala antalet utférda planerade
operationer dkat med 5,5% och det totala antalet akuta operationer minskat med
20,5%under motsvarande period, det senare relaterat till effekterna av inforandet av
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Intensivakuten. I Solna ger ocks& utmaningarna i sterilflodet en tydlig paverkan pa
operationskapaciteten dir vi mot &rets slut har ett lige dér sterilflodets kapacitet varit
den begriansande faktorn for hur manga operationer vi kunnat utfora/vecka.

Sedvanlig medicinsk prioritering gors dagligen for att sikerstélla att medicinskt
riskfylld vintan undviks och de medicinskt hogprioriterade koerna (sérskilt cancer)
f6ljs sedan sommaren strukturerat frin centralnivd med samtliga involverade
verksamheter.

Under varen och forsommaren har antalet patienter som planeras/véntar pa
cancerkirurgi avtagit och ligger i nuldget stabilt. Majoriteten av de planerade
patienterna har en bokad operationstid inom den medicinska priotid som sitts av
ansvarig lakare, flertalet av patienterna opereras inom 30 dagar men vissa
cancerdiagnoser opereras inom kortare tid an sa.

Situationen ar fortsatt anstrangd pa akutmottagningarna. Nagot farre patienter stannar
dock dver natten pa akutmottagningarna och det &r nigot kortare vistelsetider under
2019 jimfort med samma tidsperiod foregaende ar.

Widkpp: Mal- Mal-
srd -
Indikator (rapporteras per manad) Utfall Utf?" fe fyllelse \:ar € Nalkdz
7S namnd/ full-
indikator

bolag maktige

Andel patienter som vistas hogst 4 timmar pa
akutmottagning 56,1% 54% >=54%  >=78%
(Regionfullméiktige)

Kommentar

Situationen &r fortsatt anstringd pa akutmottagningarna. Nigot bittre resultat jamfort med tidigare manad nar
det giller vantetiderna. Vardet som rapporteras dr andelen vuxna patienter som vistats hogst 4 timmar pa
akutmottagning. Karolinska har &ndrat sin definition avseende denna indikator, vilket innebdr att jamforelser
med tidigare perioder inte ar mdjlig.

Andel patienter som far tid for forsta besék hos

specialistldkare inom 30 dagar 48,5% 62% . >=73%
(Regionfullmiktige)

Kommentar

Karolinska har dndrade sin definition pa denna indikator i augusti vilket innebdr att jamférelse med tidigare
perioder inte dr mojligt.

Tillgénglighet &r ett av flera viktiga perspektiv for ett gott omhéndertagande av patienterna. Under dr 2019 har
vardproduktionen har haft en positiv utveckling och dkat i jimférelse med samma period foregdende ar. Sedan
hosten och sarskilt infér 2020 har lokala produktionsplaner tagits fram av vardera verksamhet och dessa adr ocksa
kalibrerade mellan samverkande verksamheter f&r att forbattra planering och forutsagbarhet inom sjukhuset.
Mot &rets slut ses redan effekt i form av hégre produktion och produktivitet inom operationsverksamhet och
slutenvérd. Detta har ocksa lett till férbattrad tillgdnglighet och sjunkande vardkder under &rets sista manader.
Antalet vintande patienter som erhdller tid till férsta bestk hos specialistldkare inom 30 dgr jdmfért med fg
manad har 6kat med 4,4% till f5ljd av jul- och nyarshelgerna. Jamfért med samma period fg dr har antalet
minskat med 4,6%.

Andel patienter som far tid fér behandling inom 90

dagar 73,1% 97% 2] >=90%  >=90%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Ett flertal dtgarder genomfors och planeras for att forbittra tillgéngligheten. Sjukhuset ser dver méjligheter att
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Milupp Mal- Mmal-

f i . .

Indikator (rapporteras per manad) Utfall Utf?“ & fyllelse \:arde varde
ol namnd/ full-
indikator

bolag maktige

Oka sterilcentralens kapacitet samt att bemnanna fler vardplatser. Sedvanlig medicinsk prioritering gors dagligen
for att sikerstilla att medicinskt riskfylld vantan undviks. Véntande till behandling har 6kat med 7,4% (38
personer) sedan fg ménad. Karolinska har d@ndrade sin definition avseende denna indikator i augusti vilket
innebar att jamfdrelser med tidigare perioder inte &r mdjligt.

Malupp- Mal- Mal-
. . f srd "
Indikator (rapporteras per ar) Utfall At .a11 fe fyllelse \:ar ; vrde
g i namnd/ full-
indikator -
holag maktige
Andel patienter som vistas mer an 8 timmar pa
akutmottagning (80 ar eller dldre) 29,5% 26% . >=26%
(Ndmnd )
Kommentar

Andelen patienter som vistas mer &n 8 timmar pd akutmottagningen som &r 80 ar eller &ldre har okat jamfort
med fg ar.

Scdker vard
Vardrelaterade infektioner

Registrering av infektioner #r en forutséttning for att ha kontroll dver infektionslaget
och bidrar ocksa till att skapa méjligheter till att kunna méta utfallet av insatta
forbattringsatgirder. Under &ret har infektionsverktyget inforts pé hela sjukhuset. I
enlighet med virdavtalet deltar Karolinska i punktprevalensmétning av vardrelaterade
infektioner som genomfors tva ganger per &r. Karolinska har en forhéllandevis hog
andel riskpatienter vilket innebér en utmaning. Andelen vérdrelaterade infektioner pé
sjukhuset var 11,8 %, en okning frin féregdende ar dé resultatet var 10,2%.

Korrekt signering

Ett kvalitetsmatt for korrekt signering har tagits fram i sjukhusets styrkort. Méttet visar
samtliga ordinationer for patienter med 6ver 2 dygns vardtid. Matningen sker 24
timmar efter ankomst. Malvirdet for 2019 var 85%. Resultatet dr 88,1 % vilket ar
likvardigt med 2018 da det var 88%.

Trycksar

En viktig del av omvéardnadskvaliteten dr att forhindra uppkomst av trycksér hos
patienten. Trycksar kan utvecklas pd nigra f& timmar. Det dr av stor vikt att genomfora
en riskbedémning vid patientens inskrivning pé sjukhuset och att tidigt sétta in
forebyggande itgirder. Andelen riskbedémningar for trycksar vid inskrivning pa
sjukhuset ligger pa en hoog nivd. Andel patienter som forvirvat trycksir kategori 2-4
under varden pa sjukhuset var 5%, en 6kning frdn 4,3 % 2018 (6kningen beror framst
pa en enskild patient med skor hud vilket resulterat i ménga trycksar).
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Malupp Mal- Mal-

I'f = . .

Indikator (rapporteras per delar) Utfall Utf? & fyllelse \:arde varsle
e namnd/ full-
indikator -

bolag méktige

Forekomsten (prevalensen) av vardrelaterade

infektioner 11,8% 9,9% <=7,9%

(Regionfullmiktige)

Kommentar

Registrering av infektioner dr en f&rutsittning for att ha kontroll dver infektionslaget och bidrar ocksé till att
skapa méjligheter till att kunna mata utfallet av insatta férbattringsatgérder. Under aret har infektionsverktyget
inforts pa hela sjukhuset. | enlighet med vardavtalet deltar Karolinska i punktprevalensmatning av vardrelaterade
infektioner som genomfors tva gdnger per &r. Karolinska har en férhéllandevis hog andel riskpatienter vilket
innebar en utmaning. Andelen vérdrelaterade infektioner p& sjukhuset var 11,8 %, en tkning fran foregdende ar
da resultatet var 10,2%.

Malupp mal- Mal-
U = i
Indikator (rapporteras per ar) Utfall tf?” fe fyllelse \iarde vrde
P namnd/ full-
indikator o
bolag maktige
Un"der vardtiden forvarvade trycksar grad 2-4 o 4% 3,5%
(Némnd )
Kommentar

En viktig del av omvardnadskvaliteten &r att férhindra uppkomst av tryckséar hos patienten. Trycksar kan
utvecklas pa ndgra f& timmar. Det &r av stor vikt att genomféra en riskbedémning vid patientens inskrivning pa
sjukhuset och att tidigt sétta in férebyggande atgarder. Andelen riskbedémningar fér trycksdr vid inskrivning pa
sjukhuset ligger pa en hog niva xx%. Andel patienter som férvirvat trycksar kategori 2-4 under varden pa
sjukhuset var 5%, en 8kning frn 4,3 % 2018 (6kningen beror framst pa en enskild patient med skér hud vilket
resulterat i manga trycksar).

Uppdrag fran Regionfullmaktige

23 Pagiende enligt plan Mdjliggtra FVM SLL (sjukvardsproducenter)

LS 2017-1455 Budget 2019 fér Region Stockholm - Budgetuppdrag

Kommentar

FVM-programmet berér Karolinskas samtliga teman, funktioner och staber. Darfor ligger ett omfattande arbete
framfér oss med att skapa bista méjliga forutsdttningar for att implementera framtidens
vardinformationsmiljger i verksamheten.

De viktigaste malen med vart lokala FVM-arbete pa Karolinska ar:

- Att verksamheten far goda mojligheter att godkédnna och stélla sig bakom de vdgval som FVM gér och som
péverkar Karolinska

- Att samtliga medarbetare &r vl férberedda och insatta infér FVM:s aktiviteter, processer och implementationer

- Att Karolinska har ritt férvantansbild och forstaelse for vad FVYM kommer att innebéra i det framtida
arbetssattet

- Att Karolinska har en tydlig plan for hur gamla IT-system fasas ut och ersétts i och med inférandet av FVM

- Att Karolinska har rétt arbetssitt pa plats, och har utbildats till ratt kunskapsnivaer, fér att ta hand om de
produkter och I8sningar som programmet levererar under projektaren

Programmet planeras paga under flera & och kommer involvera ett stort antal medarbetare pa alla nivaer.
Tillsammans laggs grunden fér utvecklingen av en ny vardinformationsmilj som battre méter de behov och krav
som patienter, personal, forskare och ledning har fér att tillhandhalla en effektivare och mer lattillgénglig vérd.

Flera hundra personer fran hilso- och sjukvarden &r delaktiga i arbetet med att stélla krav pd den nya
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Uppdrag fran Regionfullmdktige

vardinformationsmiljon. Medarbetarna deltar i arbetet med att definiera de gemensamma arbetssatt, processer,
informatik och den tekniska funktionalitet som beh&vs inom hilso- och sjukvarden i Region Stockholm och
Region Gotland.

Effektiv vard

Utover sjukhusets egna arbete med dtgirder och stegvis forandrade arbetssitt for att
Kklara kvalitet, vArdvolymer, arbetsmiljé och ekonomi, deltar Karolinska i regionens
arbete med att skapa ett effektivare landsting. Regionen har pagaende initiativ inom
framfor allt vissa stodjande verksamheter, dar Karolinska aktivt deltar i arbetet.

Patientens perspektiv och delaktighet ar fortsatt mycket viktigt och ett forum for
patientrepresentanter finns upprattat.

Malbilden for justeringsarbetet som pégér avseende vérdorganisationen har varit att
forenkla nuvarande organisationsmodell, minska antalet grazoner och otydligheter i
organisationen vad giller beslutsfattande och chefsansvar men att behélla
grundprinciperna om att ha vard i floden utifran Karolinskas patientgruppers
multidisciplindra behov. Organisationsférandringen syftar ocksa till att skapa storre
enheter for att ge forutsittningar for att samla de kliniska komptensomradena sésom
medicinska specialiteter inom en enhet nar det bedéms tillimpligt och onskvért.
Ytterligare justeringar av Karolinskas verksamhetsmodell som genomfors for att
effektivisera organisationen och varden inkluderar att verksamhetschefsansvaret
tydliggors, varduppdraget for vardera enhet blir storre for att minska fragmentering
och stuprér i organisationen och dessutom skapas tva nya enheter med uppdrag att ta
hand om multisjuka patienter, varav en for de multisjuka som kommer in akut till
sjukhuset. Justeringen av organisationen innebir ocksi en minskning av antalet chefer.
Vidare kommer informationsférsorjningen till chefer att forbéttras vilket gor att de kan
folja upp varden bittre och 2020 infors ett nytt digitalt uppfoljnings- och styrsystem
system for vardens chefer.

Malupp- mal- mal-
Indikator (rapporteras per manad) Utfall Utf?” fe fyllelse \:arde veirde
e namnd/ full-
indikator il
bolag maktige
Antal dagar medicinskt fardigbehandlade patienter
dr kvar pa sjukhus . <=3
(Regionfullmiktige)
Kommentar
Arbete pdgdr med att ta fram denna indikator.
Malupp Mal- Mal-
Indikator (rapporteras per ar) Utfall Utf?ll e fyllelse \.{arde varde
i namnd/ full-
indikator

holag maktige

Hog produktivitet - maluppfyllelse, vardtiliféllen,
operation, funktionstjanster 95%
(Ndmnd )
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M3lupp- Mal- Mal-
Indikator {rapporteras per ar) utfail Utf,a“ g fyllelse \:arde varde
. . namnd/ full-
indikator -
bolag méktige
Kommentar

Aret 2019 har, likt 2018, varit ett & med stort férdndringstryck och sjukhusets tre stora forandringsrasor har
fortgétt: fordndrat virduppdrag, driftsittning av nya lokaler samt justeringar av verksamhetsmodellen. Fokus
2019 har varit vArdkapacitet, tillginglighet, attraktivitet som arbetsplats och Ekonomé i Balans (EiB).

Genom god planering har sjukhuset kunnat uppratthalla kapacitet och hantera uppkomna oftrutsedda
utmaningar med exempelvis stora infléden av patienter med cancer och stitvis hoga infléden inom vissa akuta
verksamheter, Flera verksamheter har dvertraffat férvéntan gillande kapacitet och vardplatser. Perioperativ
Madicin och Intensivvard {PMI) har genom férbétirad planering lyckats utdka operationskapaciteten,
vardproduktionen 2019 uppfyller 95 % av mélvardet for Karelinskas omstaliningsavial. Detta innebar att
Karolinska under hela omstillningspetiodan {2016-2019) har uppfyllt minst 95 % av produktionsmélet. Gallande
praduktion for sidoavtal och utomians-/utlandspatienter redovisar sjukhuset en nagot ldgre produktion n
féregdende ar samt plan 2019,

Utmaningarna i sterilflédet i den nya sjukhusbyggnaden i Solna orsakar fortsatt [dnga ledtider och kvalitetsbrister
som negativt paverkat operationskapaciteten. Atgarder vidtas for att pd kort sikt minimera kvalitetsavvikelser
och pa nagot langre sikt férbattra ledtider och minska p&verkan pa operationskapaciteten,

Kostnad per varddygn
(Némnd }
Kommentar

Kostnaden per varddygn &r 23 652 kr vilket &r en kning med 11,6% jdmftrt med 2018. Okningen beror framfor
aliz pa 6kade kostnader for likemedel och material samt Skade lokalkostnader.

23652 o

Uppdrag fran Regionfullmiktige

B Pagaende med avvikelse Sakerstélla en strukturorganisation inom Karolinska
Universitetssjukhuset som &r effektiv

LS 2017-1455 Budget 2019 for Region Stockholm - Budgetuppdrag

Kommeniar

Karclinska Universitetssjukhuset fortsitter att justera organisationen till den storlek som &r dmnad f5r uppdraget
att bedriva hdgspecialiserad vard, Nagra av de justeringar som gdrs av Karolinskas verksamhetsmodell gérs just
fair att effektivisera organisationen och varden. Verksamhetschefsansvaret tydliggors, ndgra enheter slds ihop foér
att minska fragmentering och ndgra nya enheter skapas fér multisjuka patienter, Dessutom kommer
informationsfdrsédrjningen till chefer att férbéttras.

Hogt fortroende for varden

Resultatet for 2019 baseras pi svar frin 10 703 patienter som bestkt sjukhuset.
Patienterna rapporterar fortsittningsvis hog nivé av ndjdhet avseende vérd och
behandling generellt och #r beniigna att rekommendera Karolinska till andra patienter.
Fortsatta utmaningar med att méta patienternas forvintningar géllande delaktighet
och bemotande i vArden kvarstar.

_Hogt fortroende fér

: Utfall 20191120 | Utfail 2018 Prognos 2019 Mal 2019
varden

Patientndjdhet 91% 80% >90% >90%
- andel som
rekommenderar
Karclinska
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s n f5

Hgt fortroende fOr | ;¢ 1120191120 | utfall 2018 Prognos 2019 M3l 2019

varden

Patientndjdhet 89% 90% >90% >90%

- delaktighet

Patientnéjdhet 86% 87% >89% >89%

- bemétande

Patientn&jdhet 90% 89% 90% 90%

- véardering vard och

behandling
M3lupp Mal- Mal-

Indikator (rapporteras per ar) Utfall Utf?“ fe fyllelse t.r.arde Vatde

ar wibion niamnd/ full-

indikator

holag maktige

Patientnéjdhet - delaktighet hos alla patienter

[ o, B o,
(Ndmnd ) 89% 64% 67%

Kommentar
Patientndjdheten drivet av fortsatt hog néjdhet nér det géller vardering av delaktighet.

Patientndjdhet - bemotande
(Ndmnd )

Kommentar

86% 85% >85%

Patientndjdheten fér 2019 avseende bemétande behdver den forstérkas anser patienterna, har har Karolinska
dndrat definitionen till att omfatta alla som svarat "helt och héllet" och "till stor del".

Andel i 0J dver snittet for landets 3 storsta US

(Ndmnd )

Kommentar

Karolinska méater ej denna indikator da resultatredovisningen fran SKR (Varden i siffror) ej ar tillforlitliga.

- 70%

2.4 Intern kontroll och regelefterlevnad
2.4.1 Arbetet med intern kontroll

Karolinskas styrelse har ett 6vergripande ansvar for den interna kontrollen av
verksamheten. Arbets- och delegationsordningen utgor ett vasentligt inslag i den
interna kontrollen, liksom arbetet i styrelsens olika beredningar. Styrelsen avgor
vilka beslut som ska delegeras till sjukhusdirektoren och vilka av dessa fragor som
sedan ska vara mojliga for sjukhusdirektoren att delegera vidare. Vidare faststiller
sjukhusdirektoren i en sérskild Arbets- och delegationsordning vilka beslut som ska
vidaredelegeras och hur verkstillighet, inom ramen for den lopande forvaltningen,
ska fordelas inom verksamheten. Rapportering av status avseende den interna
kontrollplanen sker i Karolinskas styrelse.

Styrelsens arbete dr i enlighet med Region Stockholms policy for intern kontroll.
Utifrdn denna policy har styrelsen fattat beslut om Karolinskas system och modell
(med regler och anvisningar) for att uppritthélla en god intern kontroll. Styrelsens
och ledningens syn pa risk- och internkontrollarbete &r att dessa ar ett mycket viktigt
verktyg i att forebygga, uppticka och atgirda risker vilket 6kar mojligheter till att
uppna faststillda mél for sjukhusets verksamhet. Styrelsen och ledningen ser positivt
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P4 att regionen nu antog sin nya riktlinje for Intern kontroll.
En ny reviderad intern process for framtagande och bedomning av risker
presenterades for och godkéndes av styrelsen. Se bifogad schematisk bild.

Process for framtagandet av IK-plan
(6vergripande)

I b Wi trin befrSga nulue WBTAn ndermaortrofiplasen o
2019 samt Fvbrdersr v fortfarande B saluels

:
2
|
:
i
;

K

2.4.2 Resultat och analys fran riskbedomningen

Den stora forindringen under aret &r att flertalet risker atgardades, alternativt
minskat i sannolikhet och konsekvens. Risker som var kopplade till tex otydligheter i
FHS-uppdraget, likemedelsférsorjning, nya verksamhetsmodellen, IT-struktur for
masterdata dr sddana som har varit i fokus for riktade dtgirder. Dar ser vi en pataglig
positiv trend. Risker som handlar om kompetensforsorjning, tillgénglighet och
generella IT-miljon tar vi med oss i 2020 och arbetar vidare med. Vissa risker ar
kvarstdende, som tex komplexa logistikfloden och hoga kostnader for vissa
likemedel, dock hanteras dessa mer lokalt och inte pa sjukhusniva. Vidare arbetar vi
med att minimera risken for forsimrad arbetsmiljé genom att stindigt anpassa véra
lokaler och allokera verksamheter efter behov.

2.4.3 Forsikran

2.4.4 Regelefterlevnad

Verksamheten styrs inom ramen for ett antal grundléggande styrande dokument, dar
forfattningar inom sjukvardsomradet bildar den Gvergripande nivan. De grundlaggande
styrande dokumenten ar indelade i fyra kategorier:

- Forfattningar inom sjukvardsomradet
- SLL:s styrdokument

- Karolinskas styrdokument

- Karolinskas ledningssystem

Strukturen for styrning internt ir indelad i fyra omraden: Vard, forskning och
utbildning, medarbetare samt ekonomi.
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Sjukhusets styr- och kontrollmiljé beskrivs mer detaljerat i sjukhusets policy for intern
kontroll.

Karolinska foljer samtliga tillampliga styrande dokument.
Ovriga omréaden

Informationssikerhet

Ett stirkt samarbete med Regionens IT-sikerheiscenter har lett till ett snabbare
agerande och &tgirdande av identifierade IT-sékerhetsrelaterade incidenter. Arbetet fér
att dtgiirda identifierade IT-sidkerhetsbrister har visat resultat dér de mest kritiska
anmiirkningarna har atgirdats. For ytterligare information se anmodan RS 2018-1077.

Siakerhet

Karolinska har ett utvecklat systematiskt siikerhetsarbete for skydd av materiella och
immateriella virden. I allt siikerhetsarbete prioriteras skydd av liv och hilsa samt
personlig integritet, med patienten i fokus. Sjukhuset har fastlagda och forankrade
policys, riktlinjer, rutiner, utbildningar och uppfoljningar inom bl.a. sikerhet,
brandsikerhet, brandfarlig vara, forsikringar, katastrofhantering, samt risk och
skyddsobjekt. Detta dr genomfort i hela organisationen och uppfdljning sker pa olika
nivier. Arbetet med inforandet av nya polieys, riktlinjer och lokala instruktioner inom
sikerhetsomradet fortghr. For ytterligare information se anmodan RS 2018-1077.

Krisberedskap

Sjukhuset har fastlagda och férankrade policys, riktlinjer, rutiner, utbildningar,
uppfoljningar inom bl.a. sdkerhet, brandsiikerhet, brandfarlig vara, forsékringar,
katastrofhantering, samt risk och skyddsobjekt. Detta dr genomfért i hela
organisationen och uppftljning sker pa olika nivaer. Sékerhetsarbetet har priglats av
sikring av verksamhetskritiska processer genom kontinuitetsplanering, arbete med
sjukhusets sikerhetsskydd och med férebyggande atgirder for att skydda utsatta
verksamheter mot en 8kad hotbild inom ramen for hot och vald. I detta arbete pagar
alltjamt ett niira samarbete med Polismyndigheten, Sikerhetspolisen och
verksamhetschefer pd sjukhuset. Arbetet fortgir med inférandet av uppdaterade
policys, tillimpningsanvisningar och lokala instruktioner inom sikerhetsomradet. For
ytterligare information se anmodan RS 2018-1077.

Antikorruption

Som en del av det ordinarie internkontrollarbetet finns processer och kontroller for att
motverka, uppticka och férhindra oegentligheter i verksamheten, Som exempel kan
nimnas delegationsordningar, attestrutiner, digitalt inkdpssystem, hantering av
bisysslor i Heroma, system som registrerar inloggning i journalsystem,
visselbl&sarsystemet m.m. I och med tillsittningen av en complience officer har detta
arbete ytterligare forstarkts.
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Inkop

Policyn anger évergripande styrande principer for inkop i Region Stockholm. Policyns
syfte ir att skapa forutséttningar for ett inkdpsarbete som sikerstiller att regionen
genomfor ekonomiskt effektiva affdrer, med balanserad riskexponering, som ger ratt
kvalitet till bista mojliga pris och som bidrar till att né regionens mél och
vision.Policyn anger regionfullméktiges viljeriktning f6r inkdp inom regionen och
kompletterar gillande lagstiftning p4 omrédet, inklusive bland annat lag om offentlig
upphandling (LOU), lag om valfrihetssystem (LOV), lag om upphandling inom
forsorjningssektorerna (LUF), lag om kollektivirafik, lag om upphandling av
koncessioner (LUK) samt lag om upphandling pa férsvars- och sédkerhetsomrédet
(LUFS).1.2 TillimpningPolicyn fér inkép géller for regionens nimnder och bolag,.

Policyn tillimpas bade for den regiondvergripande styrningen som helhet
(koncernstyrning) och for styrning av och inom respektive nimnd och bolag
(verksamhetsstyrning).Policyn kompletteras av mer detaljerade styrande dokument
inom omradet.

Regionens policy &r dock pa en s hog nivé att arbete initierats med att anpassa den till
en f6r K anvindbar for andra an for oss som jobbar med inkdp och upphandling.
Tillimpningsanvisning som beskriver pi ett mer begripligt séitt vad som géller for
verksamheten har varit ute pa remiss.

Uppforandekod for leverantorer

Karolinska anviinder sig i vildigt hog utstrickning av samordnade avtal och kan
dirmed tillgodogdra sig det arbete som genomfors inom SLL pa en Svergripande nivé.
Aven produkter och tjnster som bestills utanfor avtal avser ganska ofta kép fran
leverantorer, som samtidigt har ett eller flera samordnade avtal med SLL.

Delaktighet fér personer med funktionsnedsiittning

Karolinska arbetar aktivt med samverkan och dialog med patienter och nérstéende for
att siikerstilla att deras synpunkter och forbittringsférslag tillvaratas. Patient- och
nirstiendeinflytande &r en central del i sjukhusets verksamhetsmodell.

Tillgéinglighet via extern webbplats har okats, i nuldget finns méjlighet att fA texten pé
webbplatsen upplist. Forbittringsomrade har identifierats, utifrdn
patientndjdhetsenkit, gillande bemdtande och delaktighet. Under 2020 planeras
utbildningsinsatser for att 5ka kunskapen om vikten av individuellt anpassat
bemétande. De webbutbildningar som redan nu finns tillgéingliga ska synliggoras for att
dka tickningsgraden. Inom ramen for chefsintroduktion och ledarskapsprogram ingar
utbildning kring krinkande sirbehandling, diskriminering och méngfald. Inom
sjukhusets rekryteringscenter finns kompetens for att motverka diskriminering av
personer med funktionsnedsittning.

Jiamstiilldhet och jimlikhet (inklusive IIBTQ)

En svarighet som identifierats gillande jamlik vérd &r bristen pd tolkar, sarskilt tillgang
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till kvalificerad tolkning med kort varsel och pa jourtid.

Karolinska arbetar aktivt med sin vardegrund dér det tydligt framgar att alla
ménniskors lika virde dr grundliaggande och central. Det informationsmaterial som
vander sig till patienter och nirstdende ska ha ett inkluderande och lattillgingligt
sprak. Utbildningsmaterial som syftar till att 6ka likabehandling finns tillgéngligt.
Under 2020 planeras 6versittning av informationsbroschyrer till andra sprak én
svenska,

Vid rekrytering av personal arbetas med kompetensbaserad rekrytering vilket
motverkar diskriminering.

Folkhilsa

Karolinska Universitetssjukhuset har sedan tidigare en géllande handlingsplan for
folkhélsoarbetet. I arbetet med hilsofrdimjande och sjukdomsforebyggande arbete har
sjukhuset valt att arbeta med ett rorligt team och arbeta tema for tema. Arbetet med
Folkhéalsopolicy har ingétt i dessa aktiviteter, Vidare pagar arbetet med ett rokfritt
sjukhus, mot bakgrund av att den som besoker, vrdas eller arbetar inom landstingets
verksambheter inte ska storas av tobaksrok. Det pigdr dven ett aktivt arbete tillsammans
med Gvriga akutsjukhus inom SLL f6r att patienter skall ha rékstopp infor operationer,
ett arbete som intensifierades under 2018 genom att ocksé ligga till alkoholstopp. Ett
annat exempel pa ett sidant arbete dr den pagaende kartliggningen av nuvarande
personalframjande hilsoarbete.

Nationella minoriteter

Se avsnitt jimstalldhet och jamlikhet.

Barns rittigheter

Nyanstélld personal har i sin introduktion deltagit i forelasning om Barnkonventionen
och barns réttigheter inom sjukhuset och sjukskéterskor som genomfor sitt kliniska
basér har barnperspektivet som en av delarna i sin utbildning.

Flera insatser har genom{érts fér att forbattra de miljoer i vilka barn vistas under sin
vardtid, Som ett exempel kan ndmnas att vi vid NKS nu skapat lokaler for
sjukhusskolan som 1 &n hogre grad mojliggor for barn och unga att fortsitta sin
utbildning utan avbrott. Vi har, vid enheter som fatt forandrad verksamhet, genomfort
flera barnkonsekvensanalyser for att tydliggéra vad som behéver beaktas och dtgardas
for att sidkerstilla att barnens rittigheter tillgodoses.

2.5 Anmodan
Anmodan

P Pagdende enligt plan

Regionstyrelsen anmodar samtliga néimnder och bolag att fortsatt
sikerstilla dtgirder for att minska konsultkostnader och att intensifiera
arbetet med att skifta ut konsulter.
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Anmodan

RS 2018-1077

AR 2019

Konsultkostnaderna har minskat med 39% jimfért med samma period fg &r.
Karolinska har fraimst anviint sig av konsulter inom omradet driftsittning av ny
infrastruktur inom NKS-/NKH-projekten samt IT-/MT-omrédet och som eitled i de
planer som lagts for NKS-/NKH-projekten har konsulterna fasats ut. Inom omridet
IT-/MT finns fortfarande ett behov av externa konsulter d4 vi saknar egen
kompetens, En uppdaterad dversyn har skett for att sdkerstélla #indamalsenlig
anviindning, dér ndrad process, styrning och omfattande kontroll av efterlevnad har
genomforts.

> Pagiende enligt plan

Regionstyrelsen anmodar de niimnder och bolag diir arbete fortfarande
pagar med att siikerstiilla att de nédviindiga interna kontrollerna drpa
plats for ett effektivt och lindaméilsenligt nyttjande av konsulter att
intensifiera detta arbete.

RS 2018-1077

AR 2019

For att sikerstilla att de nddvindiga interna kontrollerna kom pé plats, genomfordes
en dversyn av process, mandat och rutiner och en dtgirdsplan beslutades under
véren 2018 avseende inkdp av konsultjinster. Detta fr ett av omrddena i den interna
kontrollplanen som f5ljts upp och Atgérder har utviirderats och genomforandet
vissats och sikerstillt god intern kontroll och efterlevnad. Uppféljningen av denna
oversyn har nu formaliserats och kommer att formellt faststillas av
sjukhusledningen.

O pigiende med avvikelse
Regionstyrelsen anmodar de nimnder och bolag som inte uppnér
resultatkrav enligt beslut i fullmiiktige att sikerstiilla dtgéirder for en
ekonomi i balans.

© RS 2018-1077

2019

Det budgeterade tgirdsprogrammet har rapporterade effekter pd ca 520 Mkr under
2019, men nettoeffekten av dessa dtgirder gar ej att pavisa och dr darmed att
betrakta som utebliven.
Programorganisationen arbetar fortsatt med att validera, utveckla, folja upp och
sikerstilla genomfdrande av verksamheternas atgirder. T detta arbete har man &ven
konstaterat att det dimensioneringsarbete som sjukhuset initierade inom
virdverksamheten under hosten 2018 endast har pébérjats och genomiorts i en
begriinsad omfattning forstirks nu i och med initiativ inom Ekonomi i Balans.
Med anledning av det fortsatt negativa ekonomiska Idget har elva
sjukhustvergripande atgirdsomraden med underliggande projekt definierats och
startats upp Atgdrdsprogram for en ekonomi i balans, vilka ér i varierande grad av
mognad:
. Effektivisering av administration — évrig och administrativ personal
. Effektivisering av administration — chefer inom administration
~Reduktion av hyror
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Anmodan

- Produktivitetshojande insatser mom varden inkl, uppdragsdimensionering

- Oversyn jourlinjer

- Reduktion av likemedelskostnader

- Reduktion av materialkostnader

- Minskade IT-kostnader (driftskostnader)

» Oversyn och prioritering av strategiska projekt (inkl, IT-relaterade projekt)

- Utomldns-/utlandsvard - 6versyn av hanteringen av faktureringsprocesser

» Remisshantering - syftet med projektet dr att sikerstélla en korrekt
remisshantering; att remisser hamnar ritt i organisationen samt att beddmning av
remisser sker enligt géllande regler.

Tillkommande omréden som kréver tvirgdende insatser for att sikerstélla en
ekonomi i balans utvirderas l6pande. Som ett resultat av $versynen av administrativ
personal lades per den 14 maj ett varsel som omfattar 550 administrativa tjanster
utéver redan infort anstiallningsstopp. Karolinska fortsitter att justera
organisationen till den storlek som &r dmnad f6r uppdraget att bedriva
hégspecialiserad vird. Sjukhuset presenterade darfor ett varsel pa 250 lakartjanster
och 350 underskotersketjanster den 6 november. Varslet omfattar dven ett fital
tjanster inom sjukhusservice. Patienterna kommer inte att paverkas negativt,
sjukhuset genomfor forindringarna med fortsatt god patientsikerhet.

I alla dtgdrdsprogram prioriterar Karolinska patienten, patientsikerheten, den
kliniska verksamheten samt upprétthillandet av vardplatser.

0 Pigiende med avvikelse

Regionstyrelsen anmodar Karolinska Universitetssjulkhuset att
skyndsamt anpassa kostnaderna och bemanningen till det beslutade
varduppdraget med fokus pa den hégspecialiserade varden.

RS 2018-1077

AR 2019

Karolinska Universitetssjukhuset fortsiitter att justera organisationen till den storlek
som ar Aamnad for uppdraget att bedriva hogspecialiserad vard. Sjukhuset
presenterade dérfor ett varsel pa 250 lakartjinster och 350 underskotersketjinster
den 6 november, Varslet omfattar dven ett fatal tjinster inom sjukhusservice.
Patienterna kommer inte att pdverkas negativt, sjukhuset genomfor fordndringarna
med fortsatt god patientséakerhet.

P Pigiende enligt plan ‘

Regionstyrelsen anmodar de nimnder och bolag med en
investeringsverksamhet att intensifiera arbetet med styrning och
uppféljning av investeringar genom att proaktivt och l16pande arbeta med
kvalitetssikring av investeringarnas prognoser. Status, avvikelser och
risker foljs upp i landstingets tertial-, deléirs- och arsrapportering.

RS 2018-1077

AR 2019

Karolinska Universitetssjukhuset har aterinfort ett investeringsrad som pa en
sjukhustvergripande niva bereder drenden or att sedan rekommendera
genomidrande eller ej. En av grundprinciperna i arbetet dr att restriktivitet kring
nyinvesteringar. Radet har ocksa fortydligat kraven pé underlagen for investeringar
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Anmodan
vad galler kalkyler och business case.

> Péagaende enligt plan

Regionstyrelsen anmodar samtliga nimnder och bolag att ytterligare
intensifiera sitt arbete med att integrera informations- och it-siikerhet i
sina verksamhetsprocesser och att ha ett tydligt fokus pa att dtgirda
identifierade avvikelser betriffande styrning, ledning och
regelefterlevnad inom omréadet.

RS 20181077

AR 2019

Informationssékerhetsarbetet har under 2019 dels bestétt av att ta fram nya styrande
dokument som del av det ledningssystem for informationssidkerhet (LIS) som finns
pé Karolinska Universitetssjukhuset. Resultatet har mottagits vil och arbete for
vidareutveckling av detta pagér for att 1 storre utstrackning tdcka in andra omraden
sd som GDPR. Samtliga ledningsgrupper f6r tema, funktioner och staber har
genomfort efterlevnadsbeddmningar rorande béde informationssikerhet och
dataskyddsforordningen. Fas 2 av arbetet som bestar av mer riktade och detaljerade
efterlevnadskontroller kommer starta Q1 2020 och fortgd under aret. Vidare har
ytterligare efterlevnadsanalyser genomforts under hosten bade pa IT-system och
verksamheter dar tgérdsarbete pAgar 16pande. ‘
Ett stérkt samarbete med Regionens I'T-sikerhetscenter har lett till ett snabbare
agerande och dtgirdande av identifierade IT-sdkerhetsrelaterade incidenter. Arbetet
for att Atgidrda identifierade IT-sdkerhetsbrister har visat resultat dar de mest kritiska
anmarkningarna har atgirdats,

> Pédgaende enligt plan

Regionstyrelsen anmodar samtliga nimnder och bolag att ytterligare
intensifiera sitt arbete med siikerhet och krisberedskap.

RS 2018-1077

AR 2019

Fullmiktige har i Budget 2019 for Region Stockholm bland annat patalat att storre
delen av regionens verksambhet kan betecknas som samhéllsviktig. Detta stiller krav
pa att verksamheten kan fortsitta att fungera trots att en stdrning har uppstétt, samt
vid omfattande extraordinédra hindelser. For att ha formagan att uppratthalla kritiska ;
verksamheter genom riskreducerande atgarder och planering krivs kunskap om den
egna nidmndens eller bolagets risk- och hotbild. Tillika behtvs dessutom en néra '
samverkan med entreprendrer som arbetar p4 nimndens eller bolagets uppdrag.
Karolinska har ett utvecklat systematiskt sikerhetsarbete for skydd av materiella och
immateriella virden. I allt sikerhetsarbete prioriteras skydd av liv och hilsa samt
personlig integritet, med patienten i fokus. Sjukhuset har fastlagda och forankrade
policys, riktlinjer, rutiner, utbildningar, uppféljningar inom bl.a. sikerhet,
brandséikerhet, brandfarlig vara, forsikringar, katastrofhantering, samt risk och
skyddsobjekt. Detta dr genomfort i hela organisationen och uppfoljning sker pa olika
nivder. Sikerhetsarbetet har praglats av sakring av verksamhetskritiska processer
genom kontinuitetsplanering, arbete med sjukhusets sikerhetsskydd och med
forebyggande atgirder for att skydda utsatta verksamheter mot en 6kad hotbild inom
ramen for hot och vald. I detta arbete pagar alltjimt ett ndra samarbete med
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Anmodan

Polismyndigheten, Sakerhetspolisen och verksamhetscheter pa sjukhuset. Arbetet
fortgdr med inforandet av uppdaterade policys, tllimpningsanvisningar och lokala
instruktioner inom sékerhetsomradet.

O P3giende med avvikelse
Regionstyrelsen anmodar Karolinska Universitetssjukhusets att fortsiitta
att intensifiera arbetet med att sikerstilla uppfyllelse av
tillgiinglighetsmalet vard i ritt tid avseende att bestka specialist inom 30
dagar och behandling/operation inom 9o dagar.
RS 2018-1077

2019
Betydande tgirder har genomforts avseende upprétthallande av tillganglighet
inklusive kop av virdkapacitet och utbildning av personal inom bristkompetenser,
frimst specialistsjukskéterskor, som en av ett flertal atgarder for att sakra kompetens
for sjukhuset. Fokus har i férsta hand legat pé att upprétthilla tillgéngligheten for
patienter med akut eller imperativt virdbehov, vilket ocksa beddms ha lyckats.
Férbittringar avseende viintetider har pa en overgripande nivA noterats for patienter
som vintar pé operation, inte minst fér patienter med cancerdiagnos.

2.6 Produktivitet

Verksamheten har i stor utstriickning paverkats av sjukhusets omfattande
férandringsprocesser under aret. Dessa omfattande forandringar har krivt
investeringar i form av tid och engagemang frén verksamheten for att kunna
implementeras pa ett framgangsrikt satt. Ytterligare en faktor som péverkat
virdkapaciteten har varit svarigheten att bemanna med ritt kompetens frimst inom
slutenvirden. Sammantagel har detta paverkat produktiviteten negativi.

Under hésten har stora resurser lagts pé ett analysverktyg dir tydliga
produktivitetsmétt satts upp for samtliga relevanta enheter. I detta verktyg kommer
produktiviteten manadsvis att f6ljas upp jamfort med budget och féregiende ar.
Exempel pa de matt som kommer anvindas dr DRG-produktion per anstilld, knivtid
och utnyttjandegrad av viss utrustning.
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3 Verksambhet

3.1 Verksamhetsforindringar

Arbetet med att utvirdera Karolinskas verksamhetsmodell har pagétt under en lingre
tid. M&nga workshops har genomforts for att identifiera problem och grézoner, flertalet
&ppna medarbetarméten med god uppslutning har h&llits och néstan 180 forslag pa
verksamhetsmodellen har skickats frin medarbetare till férslagsladan. I slutet av
augusti 2019 tog nidmnden inrikiningsbeslut om vilka justeringar som nu ska
genomforas.

Malbilden for justeringsarbetet har varit att férenkla nuvarande modell, minska
grizoner och otydligheter i organisationen och att behalla grundprinciperna om att ha
vard i fléden utifrn Karolinskas patientgrupper. Patientens perspektiv och delaktighet
ar fortsatt mycket viktigt.

De férenklingar som gors kan kortfattat summeras som att verksamhetschefsansvaret
blir tydligare, att nigra enheter blir stérre for att minska fragmentering och stupror i
organisationen samt att tv nya enheter skapas med ett tydligt uppdrag att ta hand om
multisjuka patienter, varav en fér de multisjuka som kommer in akut till sjukhuset.
Ytterligare en forenkling dr att man genom att foréindra chefsroller ska tydliggora vem
som har det yttersta ansvaret for verksamheten samt minska antalet chefer totalt.

3.2 Vardproduktion

Vardproduktion (antai) utfall Budget Z"x?: t u:?;ﬁ:‘gjgr

Besdik, akuta 127285 140 850 -13 365 -25,2 %
Besok, elektiva 1105732 1135800 -30 068 1,1%
O ppenvardshesdk, totalt 1233017 1276 450 -43 433 -2,5%
- varav utomldn/utland . - 52803 57 489 -4 686 -8,4%
Slutenvardstillfallen, akuta : 54122 63 840 6718 -7,2%
Slutenvardstilifallen, elektiva . 26859 29 160 -2301 -2,6%
Slutenvardstillfallen, totalt . -B80980 93 000 ~12 020 -5,7 %
- varav fdrlossning, totalt 7142 8450 -1308 7%
- varav utomldn/utland 6156 7408 -1252 -7,5%
Antal vardplatser 941 1055 -114 4,9 %

Utfall i jimforelse med budget

Produktionen avviker fortsatt kraftigt, framforallt pa slutenvarden dir avvikelsen mot
budget uppgér till -13%, framforallt drivet av minskning av akuta volymer. Vi ser dock
att produktionen dkar jamfort med samma period fg &r. De viktigaste orsakerna till den
negativa avvikelsen vad giller produktion dr utmaningar avseende bemanning, framst
vad giller sjukskoterskor i 24/7 vArden samt anstringda akutfldden och problem med
sterilhanteringen i Solna. Det anstrangda akutflodet i Huddinge skapar
undantringningseffekter som leder till en ldgre effektivitet. Det finns fortsatt stora
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utmaningar vad giller steril- och materialfléden till operation i Solna.

Positiva utvecklingar ar dock en tydlig trend av 6kad virdtyngd i Solna, sirskilt inom
slutenvarden samt att den trend som ritt under flera ar med fallande antal disponibla
vardplatser i samband med sommarperioden forefaller ha brutits ddr antalet
vardplatser nu ir i linje med budget.

Ett flertal aktiviteter pagar for att forbittra arbetssétt, oka produktion och forbittra
tillgangligheten. Ett antal av dessa presenteras narmare under avsnitt 6, Ledningens
atgarder.

Antalet viintande till operation har minskat med 5,4% medan vantande till nybestk har
minskat med 5%, och vintande till behandling har minskat med 11%. F6r patienter
med cancerdiagnos beddms vintetiderna till operation vara under rimlig kontroll —
dessa foljs upp varje vecka.

Fr o m 2019 aliggs Karolinska att betala tillginglighetsviten och beloppet uppgar il
ca 30 Mkr

Situationen r fortsatt anstriingd pa akutmottagningarna. Nigot firre patienter maste
6vernatta och vi har nigot kortare vistelsetider under 2019 jamfort med samma
tidsperiod foregéende ar.

3.3 Produktion ur ett jimstilldhetsperspektiv

Karolinska ska uppratthalla en arbetsmiljo som ska vara inkluderande och genomsyras
av ett aktivt forebyggande, motverkande och atgirdande av all form av diskriminering
och kriinkande sirbehandling. Karolinska har en faststilid jamstilldhets- och
méngfaldsplan med en tydlig malbild. Fér att hoja kunskapsnivén inom omrédet ska
deltagandet i utbildningar majliggéras. De utbildningar som erbjuds &r en certifierad
jamlikhets- och jimstilldhetsutbildning for chefer och handliggare, samt webbaserade
utbildningar inom méngfaldsomradet fér samtliga medarbetare. Karolinska har fortsatt
med kunskapsarbetet kring frigor som rér funktionsnedséttning genom
webbutbildning, samt genom att erbjuda praktik till personer med
funktionsnedsittning.
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4 Ekonomi

De finansiella férutsittningarna for att sdkerstilla en langsiktig ekonomi i balans ar
mycket utmanande. Karolinska har stora ekonomiska problem och visar paett
underskott for 2019 pa -1 867 Mkr vilket riskerar att paverka dven 2020. I arets resultat
ingar kostnader p# 193 Mkr som hérrdr frén tidigare &r. Atgirder for att sikerstélla en
ekonomi i balans har dirfor hdgsta fokus och inkluderar nu atgérder med mélsatt
kostnadseffekt om ca 800-900 Mkr for 2020 samt &kade intikter avseende utomlins-
Jutlandsvard om ca 300 Mkr. Ett stort antal atgirder ar initierade inklusive varsel om
550 tjanster pa administrativ personal och chefer samt anstéllningsstopp med
dispensforfarande vilka tillsammans gett god effekt hittills. Antalet anstéllda har
minskat med ca 508 personer december 2019 mot december 2018. Detta avspeglas i
trendkurvan avseende personalkostnader som sedan juli manad visar en légre niva
jamfort med fg &r och justerat for uppbokningen av framfor allt kvarstannandebonusen
for sjukskoterskor héller trenden i sig dven i december.

De avtal som ingétts under hésten 2019 inkluderar utéver Sjukhusavtalet dven avtal
rorande ersittningar for Kostnadsansvar for Gppenvirdsldakemedel (KOL) samt
omstillningsmedel. Avtalen anses ge rimliga foruiséttningar for verksamheten under
avtalsperioden. Dock kvarstir beslut avseende finansieringen {6r Strategiska
Investeringar vars totala kostnader estimeras till ca 2 650 Mkr {6r 2020 att jamfora
med bekriiftad finansiering pa endast 1 824 Mkr fér 2020. Konstruktiva diskussioner
pagar fortfarande avseende finansieringen. Korrekt finansiering ar i kombination med
atgirdsprogrammet en forutsittning for att méjliggéra ekonomi ibalans 2020. For att
kunna bedriva ett fortsatt internt budgetarbete har det antagits en finansiering for
Strategiska Investeringar pé totalt ca 2 475 Mkr {6r 2020.

4.1 Resultat

. Budget Forandr,

Resultat® Utfall Budget avvik. utf?ll fg
ar

Patientavgifter ) 101 103 -2 1,3%
Salda primértjénster 15101 15309 -208 23%
- varav omstiliningsavtal 13012 13438 ~426 0,3%
Féirsdljning dvriga fjanster 2039 1982 57 2%
Erhallna bidrag ' _ 958 1039 -81 -39,9%
- varav ers. omstilin, kostn. 76 122 -46 -84,5 %
Ovriga intdkter 714 614 100 26,2 %
Verksamhetens intédkter 18914 19 047 -133 -3,1%
Personalkostnader inkl inhyrd personal -11 540 -11038 -502 1,2%
- varav inhyrd personal -309 -119 -190 17,8%
Kéipta primira sjukvardstjinster -300 -116 184 33%
K6pta verksamhetsknutna tjénster -194 -248 54 -22,2%
Likemedel -1 508 -1762 -146 59%
Materiatkostnader . -1 530 -1 369 -161 8,3%
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Budget Férandr.

Resultat* ~utfall - Budget avvik. utf?ll g
ar

Lokal- och fastighetskostnader L2311 2014 ~100 -1,5%
Ovriga kostnader - 2484 -2025 -459 32%
Verksamhetens kostnhader -20 268 -18 770 -1498 1,8%
- varav omstilin. kostn. *** -75. -122 47 84,6 %
Avskrivningar -497 -536 39 19,6 %
Finansnetto ' -15 -21 6
lustering pension mm. 0 0 0
Resultat** -1 866,6 - -280 -1586,6
* mkr

** Avser resultat fore bokslutsdispositioner, | detta resultat ingdr effekten av den férindrade
diskonteringsrintan i pensionsskulden,

*%* Omstéllningskostnader inklusive avskrivningskostnader

Utfall i jamforelse med budget
Intakter 133 Mkr (-0,7%) samre dn budget

- Salda primiirtjinster: -208 Mkr (-1,4%) sdmre dn budget. Frimst beroende pa
ligre produktion inom omstillningsavtalet, -426 Mkr (-3,2%) sdmre &n budget, men
det beror dven pa tillginglighets- samt kvalitetsviten. Utomlin/utlandsvéird: +31 Mkr
(2,4%). Ligre volymer bade inom béde dppenvird och slutenvérd jamfort med budget
ackumulerat, men mer virdtunga patienter vilket innebédr hogre intakter (priseffekt).

- Salda sjukvardstjinster: 13 Mkr (0,9%) bittre &n budget. Fortsatt positiv
utveckling av framforallt salda labtjénster.

- Erhallna bidrag: -81 Mkr (-7,8%) siimre &n budget, dels beroende pé att FOU-
bidraget #r ligre dn budget som en foljd av ligre aktivitet inom ALF-projekten med
terbetalning som foljd, dels lagre omstéllningsintikter.

Kostnader 1 498 Mkr (8,0%) simre an budget

Utfallet belastas med kostnader fréan tidigare 4r pa totalt 189 Mkr; osékra
kundfordringar utlandsvard 37 Mkr, kostnader for stddtjinster som utférdes 2018 pé
12 Mkr, korrigering av sterillagret 2 Mkr, kostnadshokning av ¢j godkanda tillgangar
(I'T) 20 Mkr, avskrivningskostnader for aktiveringar som skett ar 2017 p& 22 Mkr samt
avskrivningskostnader for SI pa 96 Mkr.

- Personalkostnader inkl inhyrd personal: 502 Mkr (+4,5%) hogre dn budget.
Kostnaden for inhyrd personal har dkat jamfort med {6regiende ar/budget framst pa
grund av en strukturell brist pd specialistsjukskdterskor. Vi ser en viss effekt av
anstillningsstoppet som infordes i april, antalet anstillda har minskat med 508
personer jamfort med samma period fg ar.

. Material: 161 Mkr (+11,8%) hogre &n budget. Det beror framfor allt pé betydligt
hogre kostnader {or sterilmaterial, operationsmaterial (pris och volym), men dven
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provtagningsmaterial inom laboratorieverksamheten (volym). De 6kade
materialkostnaderna har adresserats med ett sirskilt tillkommande initiativ inom
ramen for Ekonomi i balans.

- Likemedel: 146 Mkr (+8,3%) hogre dn budget, frimst pa grund av fortsatt hoga
kostnader inom Tema Cancer och Tema Barn- och Kvinnosjukvarden for sér- och
speciallikemedel. Dock dr de kade ldkemedelskostnaderna adresserade med ett
sarskilt initiativ inom ramen fér Ekonomi i balans.

- Kopta sjukvirds- och verksamhetsanknutna tjinster: 130 Mkr (+ 36,7%)
hogre dn budget. Detta till f6ljd av fortsatta behov att kdpa framst externa
sjukvardstjinster for att uppratthalla tillgdngligheten samt klara sjukhusets behov av
steriltjanster.

. Ovriga kostnader: 459 Mkr (+22,7%) hogre an budget. Forklaras frimst av allt
hogre kostnader for service- och underhallsavtal kopplade till utrustningsinvesteringar
inom medicinteknik och IT samt coreavtalet i Solna. Avskrivningskostnader som harror
fran tidigare &r inom SI (96 Mkr) bokforts hir istillet for under avskriviningar.

Prognossiikerhet

Senast inrapporterad prognos visade ett resultat om -1 624 Mkr, utfallet for blev -1 867
Mkr, avvikelserna framgar av nedanstaende tabell.

Prognos augusﬁ : o _ . -1 624
Avskrivningar NKS rattning fran fg dr 96
Lagre intdkter sidoavtal -32
Fdrsdmrat resultat KUL vs prognos -45
Uppheokningar av 15nekostnader® -24
Kreditfériuster utlandsvard -6
Ligre intdkter utomldns/utlandsvird =20
UpplGsning av reservationen fér underproduktion 53
Lagre intdkter ALF pga minskad aktivitet -26
{¥kade kostnader képta sjv tjanster -40
Ovriga sent uppkomna kostnader -7
Resultat -1 867

4.1.1  Personalkostnader inklusive inhyrd personal

Budeet Fordndr.
Personalkostnad inkl inhyrd personal® Utfall Budget aw?k utfall fg
) ar
Summa personalkostnader -11 2314 -10919,3 -312,1 08%
Frandring sem- cch i6neskuld -69,4 0 -69,4
Lonekostnad -7 476,1 -7 287,1 -189 0,1 %
- varav dvertid -176,1 -176,1 o -3,7 %
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o Budget Féréndr.
Personalkostnad inkl inhyrd personal* U_tfa_ll Budget avvik, utfg:l fg
- varav sjuklénekostnad -122,3 -124,4 2,1 -5,4 %
PO-palage 35743  -3485,4 -87,9 1,8%
Gvriga personalkostnader C-112 -146 34 -22,8%
Inhyrd personal 309 -119 -190 17,8 %
- varav fikare -54,7 -12 -42.7
- varav sjukskdterskor -194,7 -80 -114,7 11,8%
- varav Gvrig personal : -59,6 -27 -32,6 -7.9%
Personalkostnad inkl inhyrd personal -115204 -11038,3 -502,1 1,2%
* mkr

Personalkostnaderna har utvecklats i korrelation till ovan beskriven HAA-fériindring
samt relevanta l6nejusteringar under ret. Ett viktigt tillagg till detta dr att PO-pélagget
for Karolinska i 2019 var hgre dn 1 2018. Effekten av detta dr en merkostnad pé cirka
50 Mkr.

Kostnaderna for inhyrd personal har tkat frdn 262 Mkr till 309 Mkr.
Kostnadshdjningen dr frimst relaterad till likare pé& akuten.

Ett stort antal Atgdrder ar initierade inklusive varsel i maj om 550 tjanster pa
administrativ personal och chefer samt anstiillningsstopp med dispensforfarande vilka
tillsammans gett god effekt hittills. Antalet anstéllda har minskat med 508 personer
december 2019 mot december 2018. Antalet anstélida har frimst minskat som effekt av
det inforda anstéllningsstoppet med dispensforfarande, samt som en reaktion pa det
lagda varslet av administrativa fjanster och chefer. Detta avspeglas i trendkurvan
avseende personalkostnader som sedan juli ménad visar en ligre niva jamfort med fg ar
och justerat f6r uppbokningen av framfor allt kvarstannandebonusen for
sjukskoterskor héller trenden i sig &ven i december.

Utfall i jimforelse med budget

Personalkostnaderna r viisentligen hogre in budget. Kostnaderna fér inhyrd personal
ar fortfarande pé en hdg niva, 190 Mkr hogre én budget drivet av obalanser mellan
virdbehov och kapacitet inom primért 24/7 verksamhet.

4.2 Atgirdsprogram for en ekonomi i balans

Atgard Kommentar utfall Budget Budget
{mkr) - 2019 2020
Okad intékt 56 56
Lénekostnad 320 308

Inhyrd personal 22 27

Materlal 18 - 14
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Atgird Kommentar utfall Budget Budget
Likemedel 19 15
Burigt 85 130
Summa 520 550

Det budgeterade &tgiirdsprogrammet har rapporterade effekter pd ca 520 Mkr for
helaret 2019, men nigon nettoeffekt har ej kunnat pavisas.

Programorganisationen arbetar fortsatt med att validera, utveckla, folja upp och
sikerstilla genomforande av verksamheternas atgérder. I detta arbete har man dven
konstaterat att det dimensioneringsarbete som sjukhuset initierade inom
vardverksamheten under hosten 2018 endast har p&bdrjats och genomfortsien
begrinsad omfattning, Det forstirks nu.

Med anledning av den fortsatt negativa ekonomiska utvecklingen har tio
sjukhusévergripande 3tgirdsomraden med underliggande projekt definierats och
startats upp, vilka befinner sig i analys- och uppstartsfas:

. Effektivisering av administration — évrig och administrativ personal

- Effektivisering av administration — chefer inom administration

- Reduktion av hyror

- Produktivitetshdjande insatser inom varden inkl. uppdragsdimensionering
- Oversyn jourlinjer

- Reduktion av likemedelskostnader

« Reduktion av materialkostnader

. Minskade IT-kostnader (driftskostnader)

- Oversyn och prioritering av strategiska projekt (inkl. IT-relaterade projekt)

» Utomlins-/utlandsvird - éversyn av hanteringen av forfallna fordringar (utland),
inkassokrav.

Tillkommande omriden som kriver tviargéende insatser for att sdkerstilla en ekonomi i
balans utvirderas 16pande. Som ett resultat av Sversynen av administrativ personal
lades per den 14 maj ett varsel som omfattar 550 administrativa {janster utéver redan
infort anstillningsstopp. I november lades ytterligare ett varsel som omfattar 250
lakartjanster och 350 underskétersketjanster.

I alla &tgirdsprogram prioriterar Karolinska patienten, patientsdkerheten, den kliniska
verksamheten samt uppratthallandet av vardplatser.

4.3 Investeringar

Karolinska Universitetssjukhuset har aterinfort ett investeringsrad som pé en
sjukhustvergripande nivi bereder frenden for att rekommendera beslut om
genomforande eller ¢j. En av grundprinciperna i arbetet dr atf restriktivitet kring
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nyinvesteringar. Radet har ocksa fortydligat kraven p& underlagen fér investeringar vad
giller kalkyler och business case.

Investeringar (mkr)
. Utfall
Utfall fg ar
—— Prognos ar
Budget ar
400
200

Jan2019  Mar2019 Maj2019 Jul2019 Sep2019 Nov2019

Utgift i jaimforelse med budget

Totala investeringsutgifter for heliret 2019 uppgar till 255 Mkr att jimfora med budget
pé 351 Mkr. I utfallet finns RIS/PACS 59 Mkr som investeringsfordes under éret. I
utfallet finns 20 Mkr avseende ombyggnationer av framtidens vardavdelningar-och
mottagningar enligt granslista gentemot Locum, dessa ar redovisade som
nyinvesteringar i tabell 4.3.2 nedan. Ovriga nyinvesteringar r bland annat ett
Stordjurslab i Huddinge fér Forskning och Utbildning, IT-plattform f6r SMB samt
delar av investeringen i nytt Pat/Cyt lab p4 SOS.

For Chopin i Huddinge uppgér totalt bedémd utgift 2019 till 296 Mkr jamfort med
budget for dret 467 Mkr, de totala utgifterna frin projektets start dr narmare 428 Mkr.
Prognosen for utrustningsprogrammet Chopin dr 700 Mkr jamfort med total budget for
programmet 722 Mkr.

Totalt fakturerat fran NKS Bygg for MT/IKT-forsorjningsprojekten 2019 dr 60 MKkr.
Stora viirden for anliggningar som driftsatts 2018-2019 har dnnu ej fakturerats frén
NKS Bygg, totalt 6ver 800 Mkr.

I grafen ingar annu ej driftsatta investeringar (PANY) med 294,3 Mkr
4.3.1  Investeringsobjekt

Investeringsobjekt

Investeringsobjekt > 100 mkr Utgift Budget Budget Total ack Total Total
(Mkr) 2019 2019 awvik. utgift prognos budget
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Chopin, pagaende nybyggnad, 296 467 171 422 700 722
utrustning
Giviegatan 55, utrustning 128 148 -20 128 134 148
Totalt investeringsobjekt > 424 615 101 550 834 870
100 mkr _

4.3.2 Ny- och ersiittningsinvesteringar
investeringar Utgift  Budget Budget Upparb
(M) 2019 2019 avvik, grad

' (%}

Nyinvesteringar 50 20 -30 251%
Ersédttningsinvesteringar 245 . 331 86 74%
Totalt investeringar 295 351 56

4.4 Resultatdisposition

4.5 Balansrikning
Balansrikning®* Utfall Utf;:_l fg  Foréndr
Anldggningstillgangar 2674 2522 152
Omsatiningstillgdngar 2016 2528 -512
- varav kassa och bank 93 - a 93
SUMMA TILLGANGAR 4690 5050 -360
Eget kapital -2 564 -667 -1897
Avsattningar 0 [t} 0
Skulder 7254 5717 1537
~ varav Idngfristiga skulder 3400 1000 2 400
- varav kortfristiga skulder 3854 . 4717 -863
SUMMA SKULDER OCH EGET KAPITAL 4690 5 (_)50 -360

* mkr

Totala tillgAngar uppgick till 4 690 Mkr per december 2019, en minskning med

359 Mkr jamfort med 2018. Anlaggningstillgngarna har 6kat med 153 Mkr, frimst
beroende pi de utrustning som Svertagits avseende Chopin som driftsitts 2020 men
Aven relaterat till NKS och ovriga ersittningsinvesteringar. Vad avser NKS kvarstér
800 mkr att fakturera frin NKS Bygg avseende utrustning som driftsatts under 2017-

19. Eftersom faktura ej ankommit kan inte utrustningen bokftras som tillgéng i

balansrikningen. For att beakta resursférbrukningen har belopp motsvarande
bedémda avskrivningar redovisats som Svrig omkostnad i resultatrakningen.
Minskningen av omsittningstillgingar p 512 Mkr &r ett resultat av ligre
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kundfordringar och upplupna intékter per den 31 december 2019.

Summa skulder och eget kapital minskade med 359 Mkr jamf{ért med 2018. Det egna
kapitalet minskade orsakat av &rets negativa resultat och utbetald resultatandel om
30 mkr som regleras Aret efter det aktuella rikenskapséret. Skulderna 6kade med

1 538 Mkr jamfort med foregiende ar varav langfristiga skulder svarade for 2 400 Mkr.
Okningen forklaras dels av upptagande av1an om 1 coo Mkr for att finansiera
Hvertagandet av anliggningstillgdngar i samband NKS (fakturerat 2018 men betalt
2019), dels ett tillfalligt 1dn om 1 400 Mkr som tagits upp eftersom kapitaltillskott for
att finansiera foregiende &rs underskott ¢j dnnu erhéllits. Kortfristiga skulder
minskade med 862 Mkr jamfort med 2018 frimst pga likviditeten var positiv per
december 2019 medan den var negativ per december 2018. Negativt saldo pa
koncerncheckrikningskrediten redovisas som kortfristig skuld medan positivt saldo
redovisas under rubriken kortfristiga fordringar.

4.6 Kassaflodesanalys
Kassaflode frin verksamheten férklaras av periodens negativa resultat, aterlagda
avskrivningar i kombination med en negativ rorelsekapital forandring.

Investeringsverksamheten utgérs i huvudsak av ersittningsinvesteringar, NKS och
Skning av pagiende nyanldggning knutet till Chopin.

Kassaflode {r&n finansieringsverksamheten férklaras upptagande av lin om 1 000 Mkr
for att finansiera 6vertagandet av anliggningstillgngar i samband NKS, ett tillfilligt
12n om 1 400 Mkr som tagits upp eftersom kapitaltillskott fér att {inansiera foregaende
ars underskott ej dnnu erhallits med avdrag for utbetald resultatandel om 30 Mkr till
Region Stockholm.

Kassaflédesanalys . 2019-12-31
Mkr

Den lépande verksamheten

Kassafldde frin den ldpande verksamheten -1728
Investeringsverksamheten

Kassafldde fran investeringsverksamheten ~549
Finansieringsverksamheten

Kassafldde fran finansieringsverksamheten 2370

Arets kassaflgde 93
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5 Personal och utbildning

I maj lades ett varsel om 550 fjanster inom administration. Under hosten lades
ytterligare ett varsel pd 250 likartjinster och 350 underskétersketjinster. Varslet
omfattade Aven ett fital tjinster inom sjukhusservice.

5.1 Attraktiv arbetsgivare

Det anstillningsstopp med centralt dispensférfarande som infordes 1 maj syns i antalet
anstillda. Antalet manadsanstillda har sedan 2018 minskat med 255 personer (1,6%)
och jamfért med augusti 2018 &r minskningen 380 personer (2,4%). Den minskade
rekryteringen syns ocksd i vir personalomsittning som minskat fran 14,5% 2018 till
12,0% 2019,

9% av Karolinskas medarbetare anger i Medarbetarundersdkningen att de utsatts for
hot och/eller vild pa arbetet, samma andel som 2018. Karolinska har en arbetsgrupp
som i samverkan med fackliga representanter arbetar med atgarder for att minska hot
och vald samt hur vi ska sprida information om vad man gér nir man blivit utsatt.
Andelen som kinner till vart man ska vinda sig niir man blivit utsatt har 6kat varje ar
sedan 2016, i ir svarar 88% ja pa fragan att jam{déra med 78% 2016.

Som en del av implementeringen av ProCompetence har Karolinska arbetat med vikten
av individuella medarbetarsamtal. Vi ser ingen forindring mot féregéende ar i andelen
som i Medarbetarundersékningen anger att de haft samtal senaste aret, 78% svarar ja.
Malnivan fér Karolinska dr 80%, d& vi alltid kommer att ha nyanstillda som &nnu inte
hunnit ha ndgot medarbetarsamtal vid frigetillfillet. Andelen med personlig
utvecklingsplan har diremot tkat successivt under implementeringen av
ProCompetence, frin 60% 2016 till 71% i drets enkat.

For att skapa en mer positiv bild av Karolinskas arbetsgivarvarumérke har filmer med
medarbetarportriitt spridits i sociala media. De har resulterat i en métbart storre
aktivitet p& var externa web och sidorna for lediga tjanster. Under ret har dven
enhetligt material tagits fram for extern kommunikation vid rekrytering och
presentationer vid missor och andra events. Fortsatt arbete gemensamt mellan HR och
Kommunikation dr planerat. Har utgar vi frin analyser av externa undersdkningar
avseende arbetsgivarintresse bland studenter och medarbetare inom yrkesgrupperna
sjukskéterska/barnmorska och likare. Internt har vi dven genomfort en
kandidatupplevelseundersdkning for att stirka hela vir rekryteringsprocess. Arbetet ar
langsiktigt och &nnu ser vi ingen pdverkan pd Medarbetarundersdkningens resultat.

Arets Medarbetarundersskning visade ett resultat i nivd med foregiende r, med ett
stegs kning av Medarbetarindex och Ledarskapsindex p& samma nivd, Karolinska
utbildar chefer i ledarskap, gett chefshandledning och genomfort
ledarskapsutvecklande aktiviteter. Omrédet ér prioriterat och utvecklas 16pande
tillsammans med Karolinska Institutet.

En annan viktig del i arbetet med att attrahera, utveckla och 1&ngsiktigt behélla
medarbetare ir de regiongemensamma kompetensstegarna. Idag &r 80 % av
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Karolinskas sjukskdaterskor/ barnmorskor/ specialistsjukskaterskor placerade i
kompetensstegar, 29% av rontgensjukskoterskorna, 58% av medicinska sekreterare.
Implementering péagér &ven for andra professioner.

Dimensionering av bemanningen utifrin aktuellt produktionsuppdrag och budgetram
som initierades under hdsten 2018 har utvecklats under aret. En modell fér analys och
bittre planering av schemaléiggning inom slutenvérden har genomforts med positiv
respons av forstalinjecheferna.

5.2 Arbetsmiljo och hiilsa

Inom arbetsmiljoomradet arbetar Karolinska vidare med att uppné en hogre grad av
systematiskt arbetsmiljbarbete och skapa ett bittre stod med anvandarvanliga och
dndamalsenliga verktyg samt processer for arbetsmiljéuppféljning, bland annat ett
forstarkt skyddskommittéarbete. Vidare arbetar Karolinska med att tydliggra ansvaret
for arbetsmiljo kopplat till Karolinskas nya verksamhetsmodell och de forandringar
som planeras av denna.

5.3 Systematisk kompetensforsorjning

Det finns ett fortsatt behov av att rekrytera sjukskoterskor pa sévil kort som lang sikt.
For att hantera framtidens utmaningar satsar sjukhuset pa specialistutbildningar for
sjukskéterskor och underskdéterskor, Karolinska arbetar vidare med implementering
och forvaltning av kompetensplanering med stéd av kompetensplaneringsmodellen

- KOLL, IT-stodet ProCompetence och regionens kompetensstegar. I &r har 56 % (8 436
personer) av medarbetarna skattat sin kompetens och 40% (6 048 personer) har
utvecklingsplaner dokumenterade i ProCompetence. For att cheferna ska utvecklas
inom strategisk kompetensplanering har de erbjudits utbildningar parallellt med
forstirkt fokus pa operativt stod 1 arbetet med kompetensplanering,

Med syfte ati sikerstilla medarbetarnas kompetens och stirka viljan att stanna kvar pa
Karolinska har de grundlaggande introduktionsfrigorna tydliggjorts under viren.
Intranit och guidelines har reviderats och utvecklats for att ge ett béttre stod for
cheferna. Aven en pre-introduktionsutbildning har tagits fram vars syfte ir att forse
nya medarbetare med information om Karolinska och dess verksamhet fore forsta
arbetsdagen. En mer fordjupad introduktion till Karclinska som arbetsplats har
skapats. Syftet med utbildningen &r att ge kiinnedom om Karolinskas uppdrag, vision
och virdegrund samt grundliggande kunskap om vad det innebér att arbeta inom en
myndighet. I utbildningen fir medarbetaren dven bekanta sig med omriden som
patientsidkerhet och hur vi ar organiserade.
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5.4 Personal

Personal - Férandring fran fg ar (%)

Narvarotid och extratid (%)

1.2 BN Helarsarbeten (%)
1 Lonekostnadsutveckling
pans Personalkostnader inkl inhyrd
personal
01
0
-1
-2
-26
Dec 2019
Forandr.
B
Helarsarbeten Utfall Budget Ud{gEt utfall fg
avvik. &
ar
Personal - Heldrsarbeten 15272 15000 272 -1,6%

Utfall heldrsarbeten i jimforelse med budget

Bemanningen ar hogre dn budget for perioden. I enlighet med budgeterade
atgérdsplaner var malet att reducera antalet hel&rsarbetare (HAA/nirvaro) med drygt
400 stycken. Féregéende ars bemanning HAA (helar) uppgick till 15 526 stycken. Arets
utfall blev 15 272 stycken. Det budgeterade mélet vad giller reduktion av HAA var till
stor del relaterat till det dimensioneringsarbete som sjukhuset initierade inom
vardverksamheten. I samband med det valideringsarbete som tgirdsprogrammet
genomfort kan konstateras att detta dimensioneringsarbete har genomforts i begrinsad
omfattning. Antalet anstéllda har frimst minskat som effekt av det inforda
anstillningsstoppet med dispensforfarande, samt som en reaktion pa det lagda varslet
av administrativa tjanster och chefer.

HAA (nirvaro) ir 272 hogre 4n budget. Samtidigt belastas perioden av inhyrda resurser
till en estimerad HAA-volym av 224, 19 HAA fler 4n fg ar, vilket innebir att antalet
HAA minskat med 235 jamfort med fg ar.

5.5 Sjukfranvaro

Procentuell sjukfranvaro Utfall utfall Forandr.
fgar

Procentuell sjukfranvaro totalt 58 5,9 -0,1

- varav kvinnor 6,2 6,2

-varav mdn 2,7 2.7
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Sjukfranvaron visar en liten minskning, 5,8% jamfort med 5,0% 2018. Férdelningen
mellan kon, yrke och 8lder dr i det nérmaste oférandrade. Hir kan vi se att de sedan
tidigare etablerade Rehabmottagningarna ger resultat. Konceptet vidareutvecklas och
fler verksamheter har erbjudits méjlighet att delta.
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6 Risker och mdjligheter

For 2019 var den storsta utmaningen att balansera atgirder for en forbéttrad ekonomi
och samtidigt sakerstdlla vardkapacitet enligt uppdrag. De ekonomiska riskerna under
perioden inkluderar den hogre kostnadsutvecklingen jamf{ort med erséitning enligt
véirdavtal, realisering av atgarder for kostnadsreduktion samt fortsatta ej fullt
finansierade omstédllningsaktiviteter.

De omfattande atgarder som vidtagits for att pa olika sitt skapa en mer
kostnadseffektiv verksamhet har forstirkts med att ett anstillningsstopp infordes
under april manad samt att Karolinska lamnade in ett varsel till Arbetsformedlingen
enligt gillande regelverk den 14 maj. Varslet omfattar 550 tjinster inom administration
och géller bade medarbetare och chefer. Under hosten lades yiterligare ett varsel pa
250 ldkartjanster och 350 underskétersketjanster. Varslet omfattade dven ett fital
tjanster inom sjukhusservice. Antalet anstillda har frimst minskat som effekt av det
inforda anstéllningsstoppet med dispensforfarande, samt som en reaktion pa det lagda
varslet av administrativa tjdnster och chefer. Detta avspeglas i trendkurvan avseende
personalkostnader som sedan juli manad visar en ligre niva jamfort med fg r och
justerat for uppbokningen av framfér allt kvarstannandebonusen for sjukskéterskor
héller trenden i sig 4ven i december.

Den forvintade effekten av det sjukhusévergripande dtgirdsprogrammet pé 120 Mkr
forutsdtter att vi kan tomstilla lokaler och déirmed sénka hyrorna samt reducera
kostnader kopplade till IT.

Forsorjningen av strategiska kompetenser, frimst avseende specialistsjukskoterskor, r
en fortsatt hog risk.
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7 Pagdende rattsprocesser (tvister)
Inga pégdende tvister att rapportera.
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8 Ledningens dtgarder

Atgirdsprogrammet for att sikra en ckonomi i balans har hogsta fokus. Det lokalt
budgeterade itgirdsprogrammet uppgér totalt till 550 Mkr, av dessa har 520 Mkr
inrapporterats som realiserade per 2019, Programorganisationen arbetar fortsatt med
att validera, utveckla, folja upp och sikerstiilla genomférande av verksamheternas
atgirder. _

Med anledning av den fortsatt negativa ekonomiska har tio sjukhusévergripande
Atgirdsomraden med underliggande projekt definierats och startats upp.

Tillkommande omréden som kriver tvirgiende insatser for att sdkerstélla en ekonomi i
balans utvirderas 16pande. Eit exempel ar det varsel pa administrativ personal som
lades per den 14 maj och som omfattar 550 administrativa tjanster utdver redan infort
anstallningsstopp. Karolinska Universitetssjukhuset fortsatter att justera
organisationen till den storlek som &r &mnad for uppdraget att bedriva
hogspecialiserad véard. Sjukhuset presenterade dérfor ett varsel pd 250 likartjéinster
och 350 underskotersketjinster den 6 november.

Ett arbete med att forbittra Karolinskas verksamhetsmodell har gjorts under aret. En
av sjukhusdirektoren tillsatt styrgrupp har lett arbetet. Syftet med arbetet ar att justera
de delar av modellen som inte fungerar si bra. Ett forslag togs fram och presenterades
for medarbetarna under juni och en ny justerad verksamhetsmodell beslutades efter
sommaren, Malet &dr att beslutade férdandringar av verksamhetsmodell och organisation
kan inféras i organisationen frin och med den 1 januari 2020. Styrgruppen ska éven
fresla 16sningar som forbatirar ekonomisk informationshantering, masterdatastrukiur
samt produktionsplaneringen inom Karolinska.

Det ar ett fortsatt stort fokus pd att forbattra tillginglighet och 6ka vardkapacitet.
Sarskilt fokus har lagts p& utmaningarna inom barnsjukvarden, dér sjukhuset ser éver
mojligheter att upphandla extern kapacitet, Gverforing av operationer till andra
virdgivare, 6kning av kapacitet inom sterilcentralen samt 6ppnande av fler vardplatser.
Det dr dven stort fokus pa dkad tiliginglighet avseende canceroperationer.

Den nuvarande volymen inom Intensivakuten paverkar kompetenstorsérjningen inom
verksamheten och dven inom andra delar av Karolinskas uppdrag. Ett arbete pagar for
" att identifiera férbattringsomraden, samt eventuella behov av ett féréindrat uppdrag.

Utmaningarna i det nya sterilflodet i den nya sjukhusbyggnaden i Solna orsakar fortsatt
1anga ledtider och kvalitetsbrister som negativt paverkat operationskapaciteten.
Atgiirder vidtas for att pd kort sikt minimera kvalitetsavvikelser och pa nigot lingre
sikt forbéttra ledtider och minska paverkan pa operationskapaciteten.
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9 Ovrigt

Samma redovisningsprinciper har anviints som i den senaste érsrapporten.

Diarienummer
RS 2019-0242
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10 Forvantad utveckling 2020

Karolinskas stora ekonomiska problem 2019 riskerar att piverka fven 2020. Atgirder
for att sikerstilla en ekonomi i balans har darfor hégsta fokus och inkluderar nu
atgirder med mal om kostnadseffekt pa ca 800-900 Mkr for 2020 samt dkade intékter
avseende utomléins-/utlandsvird om ca 300 Mkr. Ett stort antal atgirder dr initierade
inklusive varsel i maj om 550 tjanster pa administrativ personal och chefer samt
anstillningsstopp med dispenstorfarande vilka tillsammans gett god effekt hittilis.
Antalet anstillda har minskat med ca 508 personer december 2019 mot december
2018, Antalet anstéllda har frimst minskat som effekt av det inforda
anstillningsstoppet med dispensforfarande, samt som en reaktion pé det lagda varslet
av administrativa tjanster och chefer. Detta avspeglas i trendkurvan avseende
personalkostnader som sedan juli manad visar en ldgre niva jAmfort med fg &r och
justerat for uppbokningen av framfor allt kvarstannandebonusen f6r sjukskdterskor
h&ller trenden i sig aven i december.

Karolinska Universitetssjukhuset fortsitter att justera vardorganisationen till den
storlek som dr &mnad for uppdraget att bedriva higspecialiserad vérd. Sjukhuset lade
darfor ett varsel pa 250 likartjanster och 350 underskatersketjinster den 6 november.
Varslet omfattar dven ett fital tjanster inom sjukhusservice. Sjukhuset genomfor
forandringarna med fortsatt god patientsikerhet. De effekter som anstéllningsstopp,
dispensférfarande och varsel har haft pa kostnadsutvecklingen under 2019 ger en
forbattrad ingang i 2020.

Under 2020 sker huvuddelen av de kvarvarande mojliga utflyttarna fran gamla
Karolinska i Solna. Detta inkluderar bland annat delar av gamla huvudbyggnaden och
Haga (Z byggnaden). Dock kommer Karolingka fortsitta nyttja stora delar av gamla
Karolinska d& motsvarande lokaler inte finns eller ryms i NKS. Detta inklusive
labbkvarteren (L-kvarteren), barnverksamheten i Q huset, samt Givlegatan 55 (N-
huset) samt barhus, patologi/cytologi, utbildnings- och administrativa lokaler i
Norrbacka och Eugeniahemmet. Totalt kommer ca 146 000 m2 av GKS fortsitta nyttjas
till en estimerad hyreskostnad 2020 om ca 330 Mkr.

Det nya Sjukhusavtalet &r mycket viktigt dd det definierar sjukhusets framtida uppdrag
inom Region Stockholm och dven sitter ramarna for de ekonomiska forutsitiningarna.
Avtalet bygger pé en 6kad andel rorlig ersattning med kapiterad volym och
totalersiittning. Mélet i avtalet har en tydlig anpassning av bestédllda volymer av HSN
mot Karolinska mot upplevd patientefterfragan. Avtalet innebér en sinkning av DRG-
mélet med 4% mellan 2019 och 2020.

Karolinska har en hég ambition om att 6ka virdproduktionen framforallt inom
slutenvirden 2020. Produktionsplanen bygger pa antagandet om vardefterfrigan inom
Region Stockholm, béde inom Sjukhusavtalets ramar, virdval, samt efterfragan frin
andra regioner samt ldnder. Den planerade produktionsékningen inom slutenvarden
planeras till dryga 14%, vilket mojliggtrs genom driftsitining av nya vardlokaler i bade
Solna och Huddinge i kombination med 6kad produktivitet inom vardproduktionen.
Fiera av de produktionshimmande faktorer som ratt under omstéallningsperioden
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forvantas l6sas under 2020, inklusive full 6vergéng till den justerade
verksamhetsmodellen, avslutande av stora flyttar i Solna samt 16sningsatgérder pd
sterilproblematiken.

Under de sista minaderna 2019 och vid ingAngen av 2020 har sjukhusets disponibla
vardplatser okats visentligt och ligger nu stadigvarande pa vardagar over 1 100. Detta
har uppnétts trots en utmanande situation géllande tillgAngen pa sjukskéterskor. Med
fler vérdplatser finns forutsatiningar for den 6kade produktion som &r planerad for
2020.

De avtal som ingdtts under hdsten 2019 inkluderar utéver Sjukhusavtalet dven avtal
rérande erséttningar for Kostnadsansvar for Sppenvirdslikemedel (KOL) samit
omstillningsmedel, Avtalen anses ge rimliga forutsittningar for verksamheten under
avtalsperioden, Dock kvarstar beslut avseende finansieringen for Strategiska
Investeringar vars totala kostnader estimeras till ca 2 650 Mkr for 2020 att jamfora
med bekriftad finansiering pé endast 1 824 Mkr f6r 2020. Konstruktiva diskussioner
pagar fortfarande avseende finansieringen. Korrekt finansiering ar i kombination med
atgirdsprogrammet en forutsdtining for att mojliggora ekonomi i balans 2020, Fér att
kunna bedriva ett fortsatt internt budgetarbete har det antagits en finansiering fér
Strategiska Investeringar pa totalt ca 2 475 Mkr for 2020.

Sjukhusets styrelse gav under viren 2019 sjukhusdirektéren i uppdrag att gora en
fortsatt 6versyn av organisationen kring patientfloden, medicinska specialiteter och
jourlinjer, av séval verksamhetsmissiga som ekonomiska skil. Utifrn denna dversyn
begiir styrelsen att ett forslag pd organisatoriska modifieringar som béttre stédjer
verksamheten presenteras. Styrelsen sig vidare en béttre informationsforsorjning for
forsta linjens chefer som en avgorande friga for att forbéttra vardverksamheternas
majligheter att styra ekonomi, vérdproduktion och vardkvalitet.

En styrgrupp har lett arbetet med att genomfora justeringar i verksamhetsmodellen i
enlighet med ndmndens uppdrag. Arbetet har resulterat i ett forslag till ny organisation
som #r under facklig samverkan och design av ny masterdatastruktur som #r under
implementation samt en uppdaterad produktionsplan fér Karolinska. Karolinska har
dven beslutat om en ny Produktions- och ekonomistyrningsmodell som fortydligar
strukturerna i sjukhusets styrning vilken implementeras successivt med inférandet av
den justerade verksamhetsmodellen och masterdatastrukturen for att fran starten av
2020 dven det 1 enlighet styrelsens uppdrag.

Region Stockholm befinner sig i den avslutande fasen av Framtidens hilso- och
sjukvardsplan (FHS), dér en stor del av férdndringarna har implementerats till och
med 2019 avseende fordndrat uppdrag och ny infrastruktur. Frén tidpunkten for
framtagandet av FHS har dock ett antal faktorer fordndrats, som paverkar Karolinskas
planeringsperiod: '

- den totala komplexiteten med flera parallella forindringar sisom nytt uppdrag och ny
infrastruktur r en storre utmaning én forutsett

- inforandet av nitverkssjukvarden tar lingre tid bland annat pa grund av bristande
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samsyn i utformningen av virdepisoder och gemensamma incitamentsstrukturer tvérs
vardgivare

- driftsittning av nya fastigheter och dértill kopplad utrustning har blivit mer komplext
och dyrare 4n beridknat

- det dr en dkad konkurrens om vissa typer av sjukvirdskompetens, innebérande en
mer utmanande kompetensforsorjning samt behov av forindrade arbetssitt

- behovet av digitalisering av virdprocesser har ékat, ur bade patient- och
medarbetarperspektiv, men ar dven ett uttalat krav frén regionfullméktige

Karolinska Universitetssjukhuset slutfor under planperioden 2020-2023 tre stora
férandringar: fordndrat uppdrag i ndtverkssjukvdrden, driftsdtining av ny
infrastruktur, och inforande och anpassning av verksamhetsmodellen. Inférandet av
verksamhetsmodell, samt driftséttningen av de nya sjukhusbyggnaderna ar stora
forandringar som till stor del sétter forutséttningarna for kommande steg i
genomforandet av det {6riindrade uppdraget och natverkssjukvarden i regionen.

I Huddinge genomfors stora investeringar och aktiviteter relaterade till CHOPIN och
moderniseringen av befintliga lokaler som fortsitter att driftsattas under 2020 med
fokus pa ny diagnostik och interventionslokaler. Hagastadens utveckling fortsitter, och
med detta kommer aven Karolinskas roll att utvecklas inom det life science-kluster som
vaxer fram.

Framtidens vardinformationsmilj6 (FVM) &r ett program som kommer att 6ka i
betydelse och dér arbetet kommer att intensifieras under planeringsperioden. FVM
syftar till att forbittra kiarnsystemen for virdverksamheten inom hela regionen och
genom bittre funktionalitet och higre grad av digitalisering skapa batire
forutsattningar for att bedriva vard med hog kvalitet och effektivitet. Karolinska deltar

med ett flertal resurser i det strategiskt viktiga initiativet. g

P4 nationell nivi pagdr ett arbete med nivstrukturering av den hégspecialiserade
varden, vilket kommer att piverka sjukhusets uppdrag och inriktning i framtiden.
Ansatsen ar att samla upp till 5% av all vird pd nationell niva, 1 jimforelse med de 0,1%
som idag regleras under Rikssjukvarden. En systematisk genomlysning av samtliga
vardomriiden har inletts under ledning av Socialstyrelsen och inom ramen for
kunskapsstyrningens Nationella Programomraden (NPQO). Forutsittningarna att axla
ansvaret for fler nationella virduppdrag ar direkt kopplade till en tillrdcklig bemanning
och infrastruktur. For att vara konkurrenskraftiga nationellt kan investeringar initialt
vara nédvindiga, men pé langre sikt kommer tillvaxten fran andra regioner att hjilpa
till att finansiera strukturkostnaderna genom 6kade skalfordelar samt dérigenom bidra
till uppbyggnad av kompetens, forskning och life science inom regionen. Karolinska
arbetar med att 6ka effektivitet och produktivitet i befintlig vArdproduktionskedja f6r
att skapa forutséttningar for den 6kande efterfrigan. Varduppdragen kommer att
fordelas langsiktigt utan planerad omprovning och ddrmed sitts den nationella
vardkartan for det nirmaste decenniet. Det ar viktigt att Stockholmsregionen &ven
fortsittningsvis kan erbjuda invinarna ett viisentligen komplett virdutbud. Denna
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kompetensbas utgér ocksé en kritisk bas for framgéngsrik forskning, utveckling,
innovation och samverkan med life science-féretag inom regionen.

Med detta sagt kvarstir fortsatt stora utmaningar med sjukskéterskebemanning, framst
inom slutenvérd och operation. For att hantera resursbristen inom de begréinsande
sektorerna har sjukhuset bland annat fokuserat sarskilt pd bemannings- och
schemaldggningsoptimering, stirkt operativ styrning och forbéttrad samverkan med
andra sjukhus.

Antalet anstillda ar f6r manga i forhallande till vart uppdrag men det finns en
kvarstdende brist pa specialistsjukskoterskor med nattuppdrag. Omfattande
uthildningsinsatser av specialistsjukskéterskor har genomforts, men Karolinska har
begrinsade mojligheter att fver tid finansiera det strukturella underskottet av
specialistsjukskdterskor.
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11 Namnd-/styrelsebehandling

Verksamhetsberiittelsen per december 2019 dr behandlad i Karolinska
Universitetssjukhusets styrelse (ndmnden) den 13 februari 2020.

Dedigus §

Hikan Sorman

Ordforande

Bjorn Zoega

Sjukhusdirektor
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