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1 Sammanfattning

Arsresultatet f6r 2014 uppgir till 118 314 tkr, vilket avviker mot budget med +1 359 tkr. Detta ar
har i likhet med hela 2013 till stor del priglats av att rekrytera nya tandlidkare. Under 2013 forbatt-
rades rekryteringssituationen avsevirt och Folktandvirden har nu alla allmidntandvardskliniker
fullt bemannade.

Arbetet med resultatforbittrande atgirder i verksamheten sisom effektiviserat arbetssitt inom
barn- och ungdomstandvard pagar stindigt. Att utnyttja resurserna effektivt i tandvardsteamet
innebir att ge ritt behandling av ritt kompetens med ritt intervall med riskgruppering som un-
derlag. De debiteringsriktlinjer som tagits fram for vuxentandvirden uppdateras efterhand och
framfor allt efter det att regelverk fran TLV reviderats. Under 2014 har dterigen vikten av att
riskgrupper vara patienter lyfts och 1 anslutning till detta patientens ritt att vilja antingen betal-
ning enligt atgirdstaxa eller vilja betalningsmodellen “frisktandvardsavtal”. Under hosten 2014
har en revidering av TLV’s regelverk inklusive nya referenspriser publicerats. Folktandvérdsled-
ningen har med anledning av detta reviderat nuvarande taxa. Denna beslutades i LF 2014-10-06
och borjade gilla den 7 oktober 2014.

Folktandvardens satsning pa teamutveckling med positivt bemotande som genomfordes inom
allmantandvirden under 2013, har under 2014 dven genomforts inom specialisttandvarden.
Denna storsatsning avslutades fOr alla klinikledningar och stabsledningen i juni 2014. I samband
med denna konferens beslutades om att folktandvarden framover kommer att arbeta mer malin-
riktat med fyra utvalda, for verksamheten, strategiskt viktiga fokusomraden. Dessa dr 1 nimnd
ordning; rekryterings- och behallarstrategier, vardutveckling och virdkvalitet, marknadsforing och
starka folktandvirdsandan.

Dessa resultatforbittrande atgirder samt den lyckade rekryteringen kommer framéver att £f61-
bittra tillgingligheten for vuxna, forbittra totalintikterna, fortsitta 6kningen av antalet avtalspati-
enter och férhoppningsvis ocksa oka trivseln pa vara kliniker

Under sommaren 2014 har en enkitundersokning genomforts som ingar 1 en stor forskningsstu-
die avseende psykosocial arbetsmiljo; COPSOQ (The Copenhagen Psychosocial Questionnaire).
Denna studie gors i samarbete med Malméhogskolans odontologiska fakultet. Aven folktandvar-
den i Orebro och Uppsala samt ett antal kliniker i Danmark medverkar i denna studie. Det fo1-
valtningsévergripande resultatet presenterades for samtliga klinikledningar i december och de
klinikspecifika resultaten kommer att gas igenom enskilt med samtliga klinikchefer under januari
manad 2015.

Den nya specialistorganisationen implementerades med borjan i mars 2014, i samband med att
den nya verksamhetschefen f6r hela denna verksamhet tilltridde. Detta innebir att samtliga fyra
avdelningar nu leds av denna verksamhetschef samt fyra avdelningschefer. Alla befattningar re-
kryterdes under varen, vilket innebir att hela ledningsorganisationen f6r denna verksamhet nu dr
pa plats. Arbetet med att implementera det uppdragsdokument som gemensamt utarbetats pagar
nu och dessutom har mojliga forbattringsatgirder identifierats, vilket innebir att bade patienter
och personal kan se framemot en starkare och mer attraktiv specialisttandvard i Blekinge. Redan
under tertial tva har ett antal rekryteringar paborjats och kommer med storsta sannolikhet att bli
klara under hésten, en kikkirurg och en ST-tandldkare i detta amnesomrade dr redan anstilld, se
under tillgdnglighet nedan.

Arbetet med Folktandvardens miljoledningssystem avslutades under hésten 2014 och i december
gjordes den fOrsta stora miljérevision som innefattade hela folktandvarden. Tre mindre avvikelser
identifierades och kommer att rittas till under januari. Miljocertifieringen kommer dirmed att blir
godkind 1 februari 2014.



2 Malomrade - En god halso- och sjukvard samt in-

satser for en battre folkhalsa
Landstinget Blekinge ska erbjuda en tr)gg och saker hélso- och sjukvdrd med patientens perspektiv i fokus.

Verksambeternas insatser ska planeras, samordnas och genomforas strukturerat och malinriktat, for en janlik
och tillganglig vard. Detta i sin tur kréver att tillgangen till kompetens i organisationen planeras och anpassas efter
medborgarnas behov av halso- och sjukvard.

Samtliga landstingets verksambeter har dven ett brett uppdrag i det forebyggande folkhilsoarbetet, dir kunskap
om medborgarnas bebov dr en central faktor. Samverkan med dvriga samhbillet och dess aktirer dr en viktig forut-
sattning. Formerna for denna ska standigt ntvecklas.

Ett systematiskt och regelbundet patientsakerhetsarbete dr grundliggande for tilliten till halso- och sjukvarden.
Andra avgorande omstindigheter dr bemotande och upplevelsen av vardkvaliteten generellt. Landstingets verksam-
heter ska genom ett stindigt forbattringsarbete inom sina respektive ansvarsomriden, bidra till att stirka fortroen-
det for landstinget.

I korthet innebdr malet foljande:

o Tillgangligheten ska forbdttras arligen, utover den for besik och behandling.
o Arbetet for en bittre folkbdilsa ska dven avspeglas i en dkad jamlik hilsa.

o Medborgare och patienter ska ha fortroende for landstingets verksambeter.

2.1 Jamlik halso- och sjukvard
Landstingsstyrelsens/HSN:s mal: En halso- och sjukvird som prioriterar de som har stirst bebov.
Mal Matt

Andelen i befolkningen som upplever sin halsa som
god

En hélso- och sjukvard som prioriterar de som har

storst behov. Andelen medborgare som uppfattar att varden ges pa

lika villkor utifran vardbehov

Kommentarer och analys

Folktandvirdens mal dr att f6lja den prioriteringsordning som galler f6r Folktandvarden. Detta
mal strivar alla kliniker och medarbetare att folja. Aven vid resursbrist far de patienter hjilp som
ar 1 storst behov av detta.



2.2 En battre folkhélsa ska avspeglas i en 6kad jamlik halsa

Mal Matt Maluppfyllelse
Landstinget ska ha en valfungerande intern En lansgemensam folkhalsopolicy ska

samverkan kring det halsoframjande och sjuk- | under 2014 ha tagits fram i samverkan.

domsforebyggande arbetet. Landstinget ska Policyn ska ha antagits i landstingsfull- Bedoms pa lands-
aven vara drivande i arbetet med att utveckla | méktige under 2014. tingsniva

en val fungerande lAnsgemensam samverkan
for Blekingebornas hélsa.

Andel patienter som har tillfragats om en
eller flera av levnadsvanorna tobaks-
bruk, alkoholkonsumtion, fysisk aktivitet Uppgift saknas/
och mat. Detta skall ha dokumenteras ej mojlig att vardera
enligt de nya s6korden under "levnads-
vanor” i journalsystemet.

Ett systematiskt sjukdomsférebyggande arbete
i enlighet med de nationella riktlinjerna for Andel patienter som uppger sig ha fatt
sjukdomsférebyggande metoder. fragor om levnadsvanorna tobak, mat-
vanor, motion och alkoholvanor.

Uppgift saknas/
ej mojlig att vardera

Andel patienter som &r positiva till att
lakare eller annan vardpersonal vid Uppgift saknas/

besok diskuterar levnadsvanor, t.ex. ej mojlig att vardera
kost, alkohol, rékning och motion.

Riktlinjer for levnadsvanor

Folktandvéarden har erfarenhet av att tidigt identifiera ungdomar och vuxna som anvinder to-
baksprodukter eftersom naturlig kontakt sker 1 samband med aterkommande besok i tandvarden.
Folktandvirden utgdr en resurs i arbetet med att férebygga tobaksbruk och sjukdom pa grund av
tobak. Folktandvarden dr sedan 2013 delaktig i landstingets arbete kring levnadsvanor. Tva av
folktandvardens tandhygienister deltar i arbete kring tobaksbruk och kostvanor.

Folktandvarden har erfarenhet av att tidigt identifiera ungdomar och vuxna som anvinder to-
baksprodukter eftersom naturlig kontakt sker i samband med dterkommande besok i tandvarden.
Folktandvéarden utgdr en resurs i arbetet med att férebygga tobaksbruk och sjukdom pa grund av
tobak.

En av fordelarna med den under aret inférda “anamnesmodulen” 1 folktandvéardens journalsy-
stem ér att den underlittar uppfoljningen av tobaks- och kostvanor. Den nya modulen dr mer
detaljerad avseende registrering av bl.a. tobaksbruk och kommer framéver att méjliggdra upp-
foljning bade pa individ- och populationsniva, dock inte infér detta arsbokslut.




2.2.1 Uppfoéljning av Folktandvardens mal

Mal

Matt

Ingangsvarde = Utfall 2013

Maluppfyllelse

Skolinformation inklusive fluorskélj-

Andel klasser som

87 % av klas-

ning skall na alla elever i de utvalda besdkts 80 % serna har be-

fyra aldersgrupperna sokts
Andel patienter av o Al
undersokta patienter 93 % 200 (el TS

Alla patienter skall riskbedémas och
deras vard skall planeras efter risk-
beddmningen

som riskbedémts

bedémts

Andel patienter dar
kallelseintervall dver-
ensstammer med gjord
riskgruppering enligt
riktlinjer.

Andel patienter dar kallelsein-
tervall 6verensstammer med
gjord riskgruppering enligt rikt-
linjer.

Alla vuxna patienter skall erbjudas
frisktandvardsavtal med malet om

Andel revisionspatien-

. 2 0
20 % avtalspatienter vid 2014 ars fvrtQI]Ed frisktandvards- | 5,8 %
slut och 50 % vid 2016 ars utgang
19-aringars tandhalsa skall forbatt- o
ras med malet att minst 60 % ska f\ndel_lg-gnngar som

ar kariesfria approxi- 59 %

vara kariesfria i tdndernas kontakty-
tor (approximalt) 2016

malt.

Folkhalsoarbete inom Folktandvarden

MAL 2014

A. Skolinformation inklusive fluorskéljning skall na alla elever i de utvalda fyra aldersgrupperna

B. Alla patienter skall riskbedémas och deras vard skall planeras efter riskbedomningen

C. Alla vuxna patienter skall erbjudas frisktandvardsavtal med malet om 20 % avtalspatienter vid
2014 ars slut och 50 % vid 2016 ars utgang

D. 19-dringars tandhilsa skall forbittras med malet att minst 60 % ska vara kariesfria i tindernas
kontaktytor (approximalt) 2016. Uppfoljs inte forrin tertial tva da tidsintervall pa fyra manader dr for kort

for att dra ndgra siutsatser

A. Skolinformation inklusive fluorskoljning skall na alla elever i de utvalda fyra

aldersgrupperna

Att i grupp erbjuda kost- och munviérdsinformation fluorskéljning samt tobaksinfo i utvalda ald-
rar ingar i folktandvardens befolkningsansvar. Malet dr att ge forutsittningar och uppmuntra barn
och ungdomar att ta eget ansvar for sin munhilsa genom att ha goda kunskaper om bra egenvard
och en hilsofrimjande livsstil avseende kost- och tobaksvanor. Sedan 2012 arbetar en tandhilso-
samordnare (0,25 % tjanst) med att initiera och samordna informationsaktiviteter och fluorskolj-
ningar for klasserna 0, 3, 6 och 8 (eller 9) pa lidnets skolor, bade privat och offentligt drivna. In-
formationsverksamheten foljer skolaret och inte kalenderaret. Aktuella skolor far erbjudande om
munhilsolektion med fluorskéljning och det dr upp till skolan/klassliraren att tacka ja eller nej.
Under host- och varterminen 2013/2014 har 282 klasser av totalt 325 klasser erhillit undervis-



ning och fluorskoljning(87 %). Detta resultat ir en forbattring jfr med lisaret 2012/2013 da 80 %
av klasserna tackade ja och besoktes.

For att det tandhilsofrimjande budskapet ska nd mottagarna ar det ér viktigt att vara medarbetare
ar intresserade av utatriktad verksamhet och av att arbeta med nitverksbyggande. For att na ut till
alla elever dr det dven viktigt att personal inom skolorna, fran utbildningsledare till den enskilda
liraren, dr delaktiga och positiva till detta folkhalsoarbete. Pa vissa av linets skolor dr det svart for
folktandvardens personal att erbjudas moijlighet att fa den timma som endast maste avsattas. Pro-
blemet har tagits upp med utbildningsledare och rektorer men det dr trots detta svart att na ut till
alla.

B. Alla patienter skall riskbedémas och varden skall planeras efter detta

Riskgruppering

Alla patienter skall riskgrupperas i samband med undersokning. Vid planering av patientens vard-
behov tillsammans med patienten beslutas ocksa om fortsatt omhindertagande, nar nésta kon-
troll skall infalla och till vilken yrkeskategori tandlikare, tandhygienist eller tandskoterska. Den 31
december 2014 var liksom i augusti 2014 96 % av alla vuxna patienter (>19 ar) riskgrupperade, en
torbattring gentemot 2013 fjol, da 90 % riskgrupperats. Malet ar att alla patienter skall riskgrupp-
eras. Nedan ses diagram som visar utfallet per klinik. Alla barn och ungdomar 3-16 ar riskgruppe-
ras enligt en enklare modell och hir ir alla patienter riskgrupperade. Det dr en av folktandvéirdens
kliniker, Karlskrona som drar ner medelvirdet och ligger ca 10 % -enheter ligre. Detta har disku-
terats med klinikledning och samtliga medarbetare pa plats under sommaren 2014 och férbittring
dven dar nu ses om dn bara med nagra fa % sedan 2013.

En f6rindring som inférts under detta ar dr att journalen ”tvingar fram” en riskgruppering ef-
tersom om inte denna gors sa gar det inte att fa fram ett undersokningsprotokoll vilket tandlika-
ren/tandhygienisten 4r skyldig att ta fram och gi igenom med den undersokta patienten. Se ne-
dan under "undersokningsprotokoll”. Detta innebdr att ovanstaende virden sannolikt kommer
att forbattras ytterligare nir berdkning sker pa helar 2015.



Antal riskbedémda och antal revisionspatienter 2014-12-31
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Diagram 1. Antal revisionspatienter och riskgrupperade vuxna patienter (>19 ar) 2014-12-31

Andel riskbedomda av antalet revisionspatienter 2014-12-31

Proc riskbedémda av revpat
aqa 99 96 98 97 98 a6

100 96

M Proc riskbeddmda

Diagram 2. Andel riskgrupperade vuxna patienter av antalet registrerade revisionspatienter, 31 dec 2014, enligt

tidigare kriterier.




C. Alla vuxna patienter skall erbjudas frisktandvardsavtal med malet om 20 % avtals-
patienter vid 2013 ars slut och 50 % vid 2015 ars utgang

Frisktandvard

Uppsatta mal infér 2014
Alla vuxna patienter skall erbjudas frisktandvardsavtal med malet om:

A. 20 % avtalspatienter vid 2014 ars slut och

B. 50 % vid 2016 ars utgang

Andelen revisionspatienter med frisktandvardsavtal har 6kat sedan fg arsskifte aven om malet
som beslutas redan infor 2013 om 20 % avtalspatienter (nu 8,2 %) inte dr uppnatt. Vid arsskiftet
2013/2014 var virdet 6,4 % si under 2014 har en stor 6kning dinda skett. Antal aktiva avtal den
31 december var 3809 en 6kning med ca 30 % sedan fg arsskifte. Sedan arsskiftet 2012-2013 har
vi nistan dubblat antalet 16pande avtal da vi 2012-12-31 endast hade 1939 16pande avtal. Detta
visar, trots den totalt liga andelen patienter med avtal, att marknadsféringskampanjen, dir patien-
ter blir bjudna pa undersékningen i samband med tecknande av frisktandvéirdsavtal, har gett ef-
fekt.

Mailet om 20 % patienter med avtal vid ndstkommande arsskifte, innebir att folktandvarden 1
Blekinge skall uppna 9290 patienter med 16pande frisktandvardsavtal. Maluppfyllelsen diskuteras
vid alla chefs- och ledningsméten. Ovanstiende nya riskgrupperingsdiagram visar med tydlighet
att alla patienter inte riskgrupperas och dirmed inte kan fa nagot erbjudande da férutsittningen
for att teckna avtalet dr att en aktuell riskgruppering finns for att avtalsklass/prisgrupp kan beslu-
tas.

Eftersom storre delen av frisktandvirdsadministrationen numera skots av Folktandvardens
kansli, innebar det for klinikerna mindre arbete, vilket ddrmed underlittar hanteringen av avtals-
torsiljningen. Respektive klinikchef har vid medarbetarsamtal och APT informerat om detta for
att se till att alla patienter dels skall riskgrupperas, men dven att alla patienter som har ritt till avtal
far ett erbjudande. Det dr patienten som avgor om han/hon vill ha frisktandvardsavtal och inte
Folktandvirdens medarbetare.

Vid nationell jimférelse har Blekinge vildigt lag andel patienter med frisktandvardsavtal. Folk-
tandvardsledningen hade som mal att 4r 2014 skulle vara det ar da frisktandvard slar igenom 1
Blekinge, som bekriftelse pa att bade Blekingebor och Folktandvardens personal insett férdelar-
na med frisktandvard. Slutresultatet med en 6kning med 30 % fir anses som ett tecken pa att det
i varje fall gir pa ritt hall. Vi kommer att fortsitta var kampanj med gratis undersokning i forsta
hand tom 30 juni 2015 och utékar var marknadsforing till allminheten med bl.a. bioreklam pa
linets samtliga biografer under varen.

Under 2015 kommer vi att arbeta for en férenkling av avtalstecknande med malet att vara under-
sokta patienter skall kunna teckna avtal pa webben. Detta i likhet med FTV i Virmland som gis-
tade oss i samband med en frisktandvardshalvdag for all personal i oktober 2014. Alltsa, underlit-
tande med avtalstecknande, mer marknadsféring och speciella insatser till vara 19-dringar skall
Oka den totala andelen ytterligare under 2015.



Antal patienter med lI6pande frisktandvardsavtal den 8 januari 2015
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Diagram 5. Antal I6pande frisktandvardsavtal den 8 jan 2015, totalt 3784 avtal
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Diagram 6. Andel frisktandvardsavtal av det totala antalet registrerade revisionspatienter 8 jan 2015



D. 19-aringars tandhalsa skall forbattras med malet att minst 60 % ska vara kariesfria i
tandernas kontaktytor (approximalt) 2016.

Efter andra tertialet 2014 kunde en f6rbittring ses av tandhilsan hos de 19-aringar som valt Folk-
tandvarden som vardgivare. Den parameter som visas nedan ir hur manga patienter samt andelen
av de som undersokts som inte har nagra hil mellan tinderna; s.k. approximal-karies(DFSa=0).

Eftersom inte alla 19-dringar var undersoékta i augusti misstinktes att den da positiva bilden
kunde forindras vid arsbokslutet. Om majoriteten av de undersokta tillhérde den friskare guppen
kunde 19 dringarna resultatet da vara falskt positivt. Resultatet f6r 2013 var att 59 % av 19-
aringarna inte hade nagra hal mellan tinderna. Motsvarande nationella virdet fran 2011 var 66 %.
Efter tertial tva 2014 var det folktandvardstotala virdet 64 %. Det slutliga virdet f6r 2014 helar
blev dven det 64 % med en variation mellan 53 — 76 %, vilket 4r mycket glidjande. En del av
torklaringen till detta dr den skolinformation inkl fluorskéljningen som startade som ett folkhal-
soprojekt 2008 och som sedan 2011 ingar 1 allmédntandvardsklinikernas uppdrag.

58% 60% 59%

Diagram 7. Andel 19 aringar som inte har n&gra hal mellan tanderna (DFSa=0); tom 8 januari 2015
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Diagram 8. Antal 19-aringar som inte har ndgon karies mellan tanderna av totalantalet undersokta fram till den 8
januari 2015.

Tandhilsan generellt férbittrad sedan 2013
Epidemiologi for Folktandvarden Blekinge  Nationellt virde

2011
3-aringar, % kariesfria 96 % 95% 93% 95% 93%
6-aringar, % kariesfria 79 % 77% 76% 75% 76%
12-aringar, % kariesfria 65 % 63 % 61% 63% 68%
12-aringar, medel DFT *) 0,76 0,84 0,85 0,78 0,70
19-aringar, % kariesfria 32% 28 % 27% 27% 34%
19-aringar, % med DFSa = 0 **) 66 % 58% 58% 59% 64%
19-aringar, medel DFT *) 2,47 2,95 2,83 2,79 2,70
19-aringar, medel DFSa***) 0,96 1,41 1,26 1,32 1,24

Tabellen visar nationellt virde fran nimnda skrift samt f6r FTV i Blekinge avseende heldr 2011-2014
*) medeltal tinder med karies eller fyllning

**) utan skadade ytor som grinsar till andra tinder
*¥) medelantal tandytor med karies eller fyllning

Ovanstaende tabell visar dven den att tandhilsan forbattrats i Blekinge sedan 2013. Situationen
for linets 12- dringar dr tom bittre dn det nationella virdet. Aven totalantalet helt kariesfria 19-
aringar ar battre an landets genomsnitt vid den forra métningen. Andelen trearingar som inte alls
har nagra hal brukar pendla mellan 93-95 % vilket i sig kan vara nagot oroande men denna alder-
grupp ir inte sa stor sa en enstaka procent innebir inte si manga individer men trenden maste
bevakas och fortsatta insatser planeras som om det dr en férsamring.
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2.3 Patientens och medborgarnas fortroende och medverkan

Matt Maluppfyllelse

Andelen medborgare som uppger att de
har ett stort eller mycket stort fortroende
for halso- och sjukvarden i Landstinget
Blekinge

For FTV se nedan

Andelen patienter som varderar sin
Vérd och behandling ska, s& l&ngt det &r moj- | vard/behandling som bra, mycket bra eller | Fér FTV se nedan
ligt, utformas och genomféras i samrad med utmarkt
patienten, bygga pa respekt for patientens

sjalvbestammande och integritet och tillgodose
patientens behov av kontinuitet. Andelen patienter som kénner delaktighet
i beslut om vard och behandling i den For FTV se nedan
omfattning de dnskar

Andelen patienter som anser sig ha fatt
tillracklig information om sitt tillstand av sin | For FTV se nedan
vardgivare

Kommentarer och analys
For folktandvarden se nedanstiende M4l och Matt”

2.3.1 Uppfdljning av Folktandvardens mal

Mmal Matt Ingangsvarde/Utfall 2013 | Maluppfyllelse/Utfall

Andel patienter som i Folk-
tandvardens kvalitetsmat-

ning (ICQ), véarderar sin 88 % 80 %
vard/ behandling som bra,

Andelen patienter som varderar
sin vard/behandling som bra,
mycket bra eller utmarkt ska

Oka drligen. mycket bra eller utmarkt.
Andelen patienter som informe- | Andelen patienter som
ras avseende tandstatus, be- informeras avseende tand- 86 % 82 %
handling och egenvard skalll status, behandling och
oka egenvard skall 6ka
Andelen patienter som
anser sig blivit val bemotta 91 % 88 %

av Folktandvardens recept-
Andelen patienter som upplever | ionspersonal
sig blivit val bemétta skall 6ka.

Andelen patienter som &ar
nojda med bemétandet i 94 % 89 %
behandlingsrummet

Kommentarer och analys

Maluppfoljningen i ovanstaiende mal gors endast i arsbokslutet och dd med patientenkat fran ICQ
som underlag, se nedan. Mal och syfte med utbildningssatsningen avseende teamutveckling med
professionellt bemétande ér att vi tillsammans skapar en hilsosam, trevlig, tryge och 6ppen ar-
betsmilj6 och i samklang med detta forbattrar bade det interna och det externa bemotandet.
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Dirmed kommer ocksa konkurrenskraften i arbetet infor det framtida behovet av nya patienter
att 6ka. En vil bemott och n6jd patient ar den basta marknadsféringen!

Patientens och medborgarens fértroende och medverkan inom Folktandvarden

MAL 2014

A. Andelen patienter som virderar sin vird/behandling som bra, mycket bra eller utmirkt ska
oka arligen.

B. Andelen patienter som informeras avseende tandstatus, behandling och egenvard skall 6ka.

C. Andelen patienter som upplever sig blivit vil bemotta skall ka.

MATT

Andel patienter som i Folktandvérdens kvalitetsmitning (ICQ), virderar sin vird/ behandling
som bra, mycket bra eller utmirkt, och som anser att man fatt information avseende tandstatus
samt upplever sig vil bemotta. Som underlag f6r information avseende tandstatus, behandling
och egenvird anvinds journalens undersckningsprotokoll.

Kommentarer och analys

1C-Quality genomfoérde en ny patientenkat at folktandvarden 1 Blekinge under november-
december 2014. Utférandet och innehallet var nagot annorlunda detta ar da vi nu och framéver
dven vill tillfraga de patienter som inte besokt oss pa >24 manader, dvs. med all sannolikhet de
som valt annan vardgivare. Uppligget av undersokningen skilde sig ocksa genom att flertalet ini-
tialt kontaktades via sms och ombads svara via en link till webben. Drygt 2500 tillfrigades och
svarsmingden blev nista 900 respondenter. Det ér viktigt att 1 ar ha med 1 bedomningen att det
detta var ett obundet slumpmassigt urval av patienter, alltsa dven patienter som slutat hos oss och
kanske tom sidana som av olika anledning var missndjda med folktandvarden. Generellt ir resul-
tatet nagot lagre 4n for 2013 men dnda mycket bra med tanke pa urval av respondenterna. dock
Antalet ndjda patienter var 80 % (Mal A). Virdet pa detta mal 2014 var 88 % men da av en grupp
som tillfragats i behandlingsrummet om de vill vara med pa en undersékning och alltsa da redan
valts ut av behandlande tdl/thyg. For mal B och C ses generellt bra virden dven om de dr nigot
samre dn fg mitning. Pa en attagradig skala innebir resultat 6ver 71 nedan att respondenterna 1
undersokningen svarat med virde > 6 (av 8), vilket anses som mycket bra. Omdémena avseende
kostnadsinformation visar fortfarande ett daligt resultat, tom ldgre dn f6r 2013. Genomsnittsre-
spondenten svarar hir med omdémet >5 (av 8). Hir krivs dock en djupare analys da detta om-
dome skiljer sig at avseende hur stor totalkostnaden dr for behandlingen. Fér mer omfattande
behandlingar limnas alltid alternativa férslag inkl totalkostnad. For de behandlingar som endast
omfattar undersdkning samt nagon enstaka atgird brister sidkert informationen, vilket den inte far
gora.
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Kommunikation och information

Information om behandling

= 2013
W 2014

Kostnadsinf

for
infor behandling

Lyhoérdhet

Bemotande

Personalen ar man om mig

Bemétande i behandlingsrummet

B 2014

B 2013 ’

Bemotande i receptionen

Undersokningsprotokoll

Efter varje fullstindig undersokning hos Folktandvarden presenteras resultatet for patienten med
hjalp av ett undersékningsprotokoll. Protokollet anvinds fran 17 ars alder. Detta undersoknings-
protokoll har under tertialet fatt en ny forbittrad layout och nytt innehall, som underlittar det
pedagogiska arbetet f6r behandlaren att forklara resultatet och eventuella fortsatta behandlingar.

Protokollet innehaller de diagnoser som stillts, de atgirder som behandlaren anser behover utfé-
ras samt rekommendation om egenvard. Det nya undersékningsprotokollet gor det dven enklare
for patienten att forsta inneborden av det som sigs. Varden som foreslas skall priglas av en hel-
hetssyn pa patientens behov. Vid storre rehabiliteringsbehov finns det ofta olika behandlingsal-
ternativ och behandlaren ir skyldig att presentera dem med kostnadsférslag. Direfter beslutar
patienten sjilv vilken behandling som skall utforas.
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UNDERSOKNINGSPROTOKOLL
THTE

5-06 | Jan Biackberg - jog - Folktandvirden Karishamn - ¥

Ligg till fras

X X X
X X
®

Ligg till fras

Senaste Historik

oK Avbryt

2.4 Tillganglig halso- och sjukvard

Maluppfyllelse

Andel medborgare som upplever att de har

God tillganglighet till vard, behandling och
information fér patienter och medborgare

tillgang till den halso- och sjukvard de beho-
ver

For FTV se nedan

Andel besdk och behandlingar som sker
inom 60 dagar enligt nationell rapportering
till vantetider i varden

For FTV se nedan

Andel invanare i Blekinge som &ar anslutna
till Mina eHalsotjanster

For FTV se nedan

Andelen invanare som kanner till 1177-
konceptet

For FTV se nedan

Erbjuda en halso- och sjukvard och ett lik-
vardigt bemétande anpassat efter patientens
behov oavsett bakgrund.

Andel patienter som uppger att de blivit
bemotta med respekt och pa ett hansynsfullt
satt

For FTV se nedan

Kommentarer och analys

Ovanstiaende mal f6ljs inom Folktandvirden upp genom tidigare nimnda ICQ-enkit. Vad giller
Mina eHdlsotiinster sa ir planen att Folktandvarden skall anslutas vad giller av- och ombokningar i

Vvar.

2.4.1 Uppfoéljning av Folktandvardens mal

Mal Matt

Ingangsvarde

Alla akuta patienter
skall erbjudas vard
inom 24 timmar.

Alla nya patienter
skall erbjudas vard
inom 3 manader

Utlovade kallelseti-
der skall hallas

Antal nya patienter pa ko samt
vantetid for dessa och for revis-
ionspatienter att kallas till dverens-
kommen revisionsunderstkning

Maluppfyllelse/Utfall




Tillganglighet inom Folktandvarden

MAL 2014

A. Alla akuta patienter skall erbjudas vard inom 24 timmar.

B. Alla nya patienter skall erbjudas var inom 3 ménader

C. Utlovade kallelsetider skall hallas

MATT

Antal nya patienter pa k6 samt vintetid for dessa och for revisionspatienter att kallas till 6verens-

kommen revisionsundersckning

Tillgénglighet inom allméntandvéarden

Alla patienter som soker akut tandvard inom folktandvarden 1 Blekinge far en tid inom 24 tim-
mar. Antal nya patienter pa k6 f6r undersékning inom allméintandvarden dr knappt 500 fler dn
efter 2013, knappt 2300 patienter dr nu intresserade av att fa sin vard utférd pa nagon av folk-
tandvardens kliniker..

Totalt ar det vid arsskiftet ca 30 % fler av antalet Blekingar som 6nskar fa sin tandvard utférd pa
nigon av folktandvardens kliniker. Detta dr glidjande att intresset ar sa stort och malet att samt-
liga dessa patienter skall fa en tid under 2015 4r maojligt att uppna da samtliga kliniker nu ar full-
bemannade. En liten brasklapp far hir limnas da situationen snabbt kan dndras om utflyttning
sker samt att var nuvarande allmintandldkargrupp ir relativt unga med mer dn en tredjedel som
har tagit examen 2013 och framét. Denna grupp maste ha lingre behandlingstider samt maéste de
fa handledning av rutinerade kollegor vilket da ocksa kostar vardtid. Den relativt stora mingden
inflyttade asylsokande patienter maste ocksa fa akuttandvard vilket ocksa paverkar tillgangen pa
vardtider.

Antal undersokta patienter helar 2012 - 2014

2012 2013 2014
Barn 20 480 20 335 20909
Vuxna 26 902 25 357 26 598
Totalt 47 382 45 692 47 507

Aven om antalet patienter pa ko har 6kat si kan vi frin och med 2014 nu ses en 6kning av antalet
undersokta patienter. Att vi trots ovanstdende kunnat uppritthalla en bra niva beror pa att ett
relativt stort antal av vara friskare patienter kan tas omhand av véra tandhygienister. De med litet
vardbehov kan dé passera vara kliniker utan att tandlidkares medverkan. Av den anledningen ar
det oerhort viktigt att riskgruppera patienterna sa att klinikerna i fortid kan planera och anvinda
resurserna optimalt.

Under 2014 6kade antalet undersckta patienter per manad med drygt 160. Férutom att vi nu ér
fullbemannade pa vara kliniker sd dr en annan anledning till att forbattring kommer att ske, info-
randet av den nya “statusblankett” under 2013 dir all f6regiende behandling initialt skrivs in.
Folktandvérdsledningen beslutade i samband med detta inférande att all tidigare utférd vard ma-
nuellt skulle registreras, ur ett kvalitetsperspektiv, vilket da tagit lingre tid 1 ansprak forsta gingen
som denna blankett anvinds. Det tar minst ett ar innan denna uppdatering ir gjord for alla revis-
ionspatienter. Under dret har dessutom en ny anamnesblankett inférts som dven den tar mer
vardtid 1 ansprik initialt. Under niastkommande ar kommer denna administrativa tid att minska
samt vara nyare tandlikare vara mera sjilvgaende och rutinerade vilket kommer att medfora en
bittre genomstromning av patienter.
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Antal akutbehandlade vuxna patienter helar 2012-2014
2012 2013 2014
2 690 2 892 2 562

Forutom ovanstiende behandlade vuxna och barn tillkommer dven akut behandlade vuxna pati-
enter, vilka normalt inte tillhor vira kliniker. For barn som inte tillh6r vara kliniker ar antalet ak-

utbehandlingar endast ett fatal.

Akuta vuxna asylpatienter

Under aret har mingden asyls6kande akuta vuxna patienter 6kat, andelen dr dock inte sa stor 1
torhallande till mangden totala vuxna akutpatienter. Vid analys ses att bade antalet besok samt
mingden avsatt akuta tider f6r denna kategori dr i genomsnitt ca 5 % av det totala antalet. Vissa
kliniker belastas dock mer och variationen ar mellan 1 — 17 %, dir Asarum, Brikne Hoby, Lyck-

eby, Olofstrém och Ronneby samtliga ligger 6ver 6 %.

Malsittningen ar att folktandvardens allmantandvard inte skall ha nagra kéer och att nya patienter
skall erbjudas tid inom tre manader. Nir detta mal dr uppfyllt ar svart att uppskatta, men da vi nu
1 stort sett inte har nagra vakanser sa kommer bade antalet patienter pa k6 samt vintetiderna
minska under aret forutsatt att vi kommer att behalla de nu anstillda tandlidkare och tandhygienis-

terna. Nedan ses kosituationen per allmintandvardsklinik.

Vantetid for undersékning 2014-12-31 (manader)
ALLMANTANDVARD —
2012 2013 2014 Ny patient patient

Asarum 62 132 166 2 14
Brékne-Hoby 0 0 0 3
Jamjo 64 75 46 7 6
Karlshamn 203 517 703 20 15
Karlskrona 0 0 0 0-9* 0-9*
Lyckeby 60 0 0 1-2 0-6*
Nattraby 184 211 215 1-12 1-3
Olofstrom 312 355 447 8 7
Ronneby 184 303 381 24 1-13*
Rodeby 24 6 33 4 5-7*
Soélvesborg 0 177 270 9 6—9*

Totalt antal patienter pa kélista: 1093 1776 2261 ~]1%* ~8FF

* Skillnader mellan teamen

** Medelvantetid for ny respektive revisionspatient
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Tillgénglighet inom specialisttandvarden

Inom specialisttandvarden motsvaras ovanstaende ko av vintetid efter remiss fran tandvirden
eller den Gvriga sjukvarden. Tillgdngligheten ér nu totalt sett i stort sett samma som vid drsskiftet
2013-14, och fortfarande for lang vintetid for manga remisspatienter. Knappt 1300 patienter
vantar pa behandling pa nagon av specialisttandvardens kliniker. En stor del av dessa avser tand-
regleringspatienter (584 patienter i ko till ortodonti; 45 %), dir vintetiden inte innebar ndgra ola-
genheter for vintande patienter mer dn att de blir fardiga ndgot senare och i vissa fall efter 19 ars
alder. Vintetiderna har dock minskat mycket for de viktigaste diagnosgrupperna, och totalt sett ar
vantetiden nu nere 1 1-1%2 ar jfr med 3 ar for bara ngt ar sedan. Pa ortodontikliniken i Karlskrona
har verksamheten fungerat bra, bl.a. tack vare en pensionerad trotjanare som fortfarande hjilper
oss. Kliniken har dessutom fungerat som utbildningsklinik fran och med september 2011, da en
av vara egna tandlakare paborjade sin specialistutbildning. Késituationen har trots utbildningsata-
gandet forbattrats nagot och kommer sa ytterligare att goras da ST-tandlakaren blev firdig specia-
list under hésten och tilltradde direkt tjansten som Gvertandlakare i ortodonti. Diarmed har folk-
tandvarden uppnatt mélet om tva ortodontister i 6st och tva 1 vist. For Karlshamnskliniken fort-
sitter forbattringen.

Vad giller bade Oral protetik och Parodontologi har tillgingligheten forbittrats dven om antalet
patienter 6kat i vissa prio-grupper. Fér Pedodontin dr kosituationen oférindrad, men risken finns
att denna kommer att férsimras nagot dd var amnesansvarige pedodontist nu flyttat norréver och
rekrytering av ersittare pagar.

Tillgingligheten pa kikkirurgin har férbattrats avsevirt jfr med helar 2013. Vintetiden for att fa
en icke 7akut” visdomstand avldgsnad har halverats och f6r 6vriga prioriteringsgrupper har ocksa
antalet patienter pa k6 minskat. Under viss del av tertialet har en utlandsrekryterad kikkirurg varit
provanstilld. Men da denna tjdnstgoring inte forlingts har rekrytering av ordinarie kakkirurg skett
och han pabdrjade sin tjdnst i november. Pga. denna tillfilliga vakans under varen har vinte-
tiderna aterigen Okat nagot, speciellt avseende implantatkirurgi. Vi har under 2014 dven rekryterat
en assistenttandlikare som skall meriteras infér ST-utbildning. Samarbete med Folktandvarden 1
Jonk6ping, som inleddes under slutet av 2010 avseende anomali- och kikledskirurgi ar forlingt
och fungerar utmirkt. Aven samarbete med Folktandvirden i Kronoberg avseende klinisk bettfy-
siologi fungerar ocksa utmairkt. Flertalet av patienterna med problem frin tuggmuskler och kak-
leder kan numera fa hjilp pa hemmaplan och behover inte hanteras och belasta kakkirurgin eller
remitteras utomlians. Sedan 2013 har vi dven tva resurstandlikare som under ledning av nimnda
specialist utfor vissa behandlingar. Aven odontologisk réntgendiagnostik hanteras i samarbete
med Kronoberg. Bada dessa sistnimnde avser 6vertandlikare och omfattar 20 % tjinst vardera.

En av vara sjukhustandlidkare i Karlskrona har gitt i pension under aret varfor kosituationen un-
der viren och sommaren férsimrades nigot. Han arbetar dock sedan hosten nagra dagar per
vecka som timanstalld f6r att sikra en bra tillginglighet vilken nu dr pd samma niva pa bada dessa
kliniker. Ny befattningshavare paborjade sin tjanst i oktober. En ytterligare sjukhustandlikare ar
rekryterad pa halvtid med bérjan av februari 2015. Han kommer dven att tjanstgora i Karlshamn.
Sjukhustandvirden heter numera Orofacial medicin och férkortas OM.
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Specialisttandvard

Remissvantetid 2014-12-31 (manader)

2012 2013 2014 | Ny patient Rep‘gtsifnrls'

Kakkirurgi
’;tgs;i;)rriterade fall, symptomfria visdom- 333 326 105 <12
* Prioriterad apikalkirurgi 45 45 7 3
* Qvriga prioriterade samt frilaggningar 0 0 0 <3
* Implantatkirurgi 56 21 23 3
:a;rkaeuma, paborjade ex, malignitetmiss- 0 0 0 <3
* Bettfysiologiremisser, inkl. kékleder 80 108 12
* Kak- och ansiktsrontgen 12 3
Oral protetik*

Prio 1-patienter 14 12 0

Prio 2-patienter 34 29 24 12

Prio 3-patienter 17 32 24

Prio 4-patienter 7 24 33
Ortodonti K-hamn** 129 101 160 12
Ortodonti K-krona** 275 396 424 19
Parodontologi 27 31

Prio 1-patienter 9

Prio 2-patienter 22 6

Prio 3-patienter 12 12
Pedodonti 78 26 88 1-12

Prio 1-patienter 31 1-4

Prio 2-patienter 57 3-12

Sjukhustandvard
Karlshamn, prioriterade fértur 23 23 58 12 3
Apnéskenor 7 <3 2
Karlskrona, prioriterade fértur 37 36 57 12
Apnéskenor 30 6
Totalt antal patienter pa kolista: 1066 1212 1290

*5CBCToch 1 MR
** Prioriterade inom tre ménader
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Landstinget Blekinges tandvardsstod for patienter med sarskilda behov

Landstinget Blekinge erhaller arligen statsbidrag som bekostar det landstingsfinansierade tand-
vardsstodet. Landstinget ansvarar for att personer med ett bestiende och stort omsorgsbehov
erbjuds uppsokande munhilsobedémning och nédvindig tandvard (N-tandvard). Personer som
har stora behov av tandvard pa grund av lingvarig sjukdom eller funktionsnedsittning omfattas av
s4 kallad F-tandvard. Aven personer som har behov av sirskild tandvird som led i sjukdoms-
behandling (S-tandvard) under en begrinsad tid ska erbjudas vard. Samtliga ovanstiende patient-
grupper erhaller tandvérdsstod for samma kostnad som for sjukvird. Tandvardsstodet i Blekinge
omfattar endast personer som ar folkbokférda i Blekinge.

Arbetet med den uppsokande tandvirden, nodvindig tandvard (N-tandvird), tandvird till hilso-
och sjukvardsavgift pa grund av langvarig sjukdom eller funktionsnedsittning (F-tandvard),
tandvard som led i sjukdomsbehandling (S-tandvard) samt férhandsbedémningar 1 samband med
dessa fortloper som tidigare.

Uppsdkande och nédvandig tandvard

Uppsotkande tandvard

Uppsokande tandvard hos identifierade patientgrupper med stort omvardnadsbehov och
utbildning f6r vardpersonalen forutsitter samarbete mellan linets kommuner och landstingets
avtalsparter. Folktandvarden Blekinge har i uppdrag av landstinget att skota den uppsokande
tandvarden.

Munbhilsan har stor betydelse for allmédnhilsan. Att inte fa hjdlp med sin munvard kan leda till
infektioner i munnen som kan ha en direkt skadlig inverkan - ibland dédlig- pa en multisjuk éldre.
De kontakter som skapats mellan personal i dldreomsorgen och folktandvardens tandhygienister
ar en viktig link i arbetet med att gbra munnen till en naturlig del i omvardnaden. Samverkan sker
med bade linets kommuner och andra landstingsverksamheter nir det giller att férmedla sjuk-
domsforebyggande atgirder. Detta gors framforallt i samband med de drliga munhalsobedémning-
arna inom uppsokande tandvird da bade vardtagare och ansvarig vardare informeras om munvard
och profylaktiska atgarder for att f6rhindra sjukdomsutveckling. Information om hilsofrimjande
tandvard ges aven som direkt utbildning for personal vid t.ex. kommunernas dldreboenden, avdel-
ningar inom sjukvarden, linets sjukskoterskeutbildningar etc. Information till sjukskoterskor, en-
hetschefer, distriktsskoterskor, bistindshandligeare sker kontinuerligt. Under aret fick 1754 pet-
soner en munhilsobedémning till en kostnad av 1 070000 kronor. 1774 personer inom kommu-
nens vardpersonal fick utbildning av tandhygienist. Kostnaden dr 107 000 kronor.

For att forbattra utbildningsinsatserna nir det giller den uppsdkande tandvarden tillsatte folk-
tandvarden fyra erfarna tandhygienister varen 2012 (tillsammans 2 heltidstjanster). Anledningen till
detta var en obalans 6ver linet nir det giller mingden vardpersonal som fatt utbildning. Arbetet
med att gemensamt bygga upp nitverk i kommuner och landsting f6r att skapa forstaelse for vik-
ten av denna insats har fortsatt samtidigt som utbildningsinsatserna f6r vardpersonal utékats. In-
satsen med denna férstirkning inom utbildningsomradet har lett till en markant 6kning av antalet
utbildad virdpersonal inom omradet tandhilsa. Antalet utbildade vid utgangen av 2011 var 484
personer. Efter utbildningsinsatserna har inte antalet underskridit 1627 personer per ar. Dirfér har
vi nu kunnat minska antalet hygienister till 1,5 tjanster.
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Uppsokande verksamhet 2013 2014

Antal personer som fatt munhil- 1736 1754
sobedomningar

Kostnad munhilsobedémningar 993 000 1070 000
Antal utbildade 1627 1774
Utbildning kostnad 158 000 107 000

Nodvandig tandvard (N-tandvard)

No6dvindig tandvard ska liksom uppsokande tandvard, erbjudas personer med ett stort
omvardnadsbehov och ett giltigt ”gront kort”. Personen far sjilv vilja sin tandlakare.
Behandlingen ska innefatta bastandvard sa att patienten blir infektions- och smirtfri samt kan
tugga och dta. Vid utgangen av 2014 var 2966 personer berittigade till n6dvindig tandvard. Under
2014 har 2124 personer behandlats f6r en kostnad av 9 065 000 kronor. Kostnaden ar 4268
kronor per behandlad patient. Folktandvarden behandlade 68 % och privattandvirden 32 % av
patienterna med nédvindig tandvard.

N-tandvard | 2013 | 2014
Antal i personkretsen for nédvindig 2938 2966
tandvard per 2013-12-31 resp 2014-12-31

Antal personer som fatt nédvindig 1991 2124
tandvard

Andel som fitt nédvindig tandvard i 68% 72%
forhallande till personkretsen

Kostnad f6r n6dvindig tandvird, kr 8 667 000 9 065 000
Kostnad per person som fatt nédvindig 4353 4268
tandvard, kr

Fordelning antal behandlade patienter 67/33 68/32
folktandvird/privattandvird, %

Tandvard till personer med stora behov av tandvard pa grund av langvarig
sjukdom eller funktionsnedsattning (F-tandvard)

1 januari 2013 tillkom gruppen tandvird till halso- och sjukvardsavgift pa grund av langvarig
sjukdom eller funktionsnedsattning (F-tandvard). Forindringen i den landstingsfinansierade
varden innebir att dven tandvard f6r personer med stora behov pga. lingvarig sjukdom eller
funktionsnedsittning numera ingar 1 det landstingsfinansierade tandvardsstodet. Dessa patienter
erhéller ett blatt kort efter att ett sdrskilt lakarintyg utfardats som styrker att patienten ingar i nigon
av de 11 nya diagnosgrupper som beslutats av Socialstyrelsen. Efterhand som férindringen blir allt
mer kind ute bland patienter och i viardverksamheterna 6kar antalet utfardade bld kort
kontinuerligt. Vid utgangen av 2014 var 214 personer berittigade till F-tandvird, en 6kning med
75 individer jamfort med 2013. Under 2014 har 155 personer behandlats f6r en kostnad av 896
000 kronor. Fordelat per behandlad patient dr kostnaden 5 781 kronor. Folktandvarden
behandlade 56 % och privattandvarden 44 % av antalet patienter som fick F-tandvard.
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F -tandvard 2013 2014

Antal personer i personkretsen for F-tandvard 139 214
Antal personer som fatt F-tandvard 95 155
Andel som fatt F- tandvard i forhallande till person- 68 % 72 0/
kretsen

Kostnad for F- tandvird 437 000 kr 896 000 kr
Kostnadoper person som fatt 4600 kr 5781 ke
F-tandvard

Fordelning antal behandlade patienter folktand- 55,45 56,/44

vard/ privattandvard, %

Led i sjukdomsbehandling (S-tandvard)

Det dr endast sirskilda tandvardsinsatser for patienter med definierade diagnoser som ingar som
ett led i sjukdomsbehandling, och omfattas av hilso- och sjukvardens avgiftssystem. Intentionen
nir reformen genomfordes ar 1999 var att en medicinsk behandling inte ska behéva instillas eller
fa simre forutsittningar beroende pa vilken tandviardsbehandling patienten har rad med.
Vanligtvis ar det sjukvirden som remitterar en patient till tandvarden f6r undersékning, utredning
och eventuell behandling f6re eller i samband med olika medicinska ingrepp/behandlingar. All
behandling ska férhandsbedémmas hos landstingets bedémningstandlikare. Under ar 2014 har
315 patienter behandlats f6r en kostnad av 1 591 000 kronor. Kostnaden per behandlad patient ar
4979 kronor. Folktandvarden behandlade 88 % och privattandvarden 12 %.

S-tandviard 2013 2014
Antal personer i personkretsen for S- tandvard 353 315
Kostnad for S- tandvard 1 822 000 kr 1591 000 kr
Kostnad per person som fitt S-tandvard 5161 kr 5051 kr

Fordelning antal behandlade patienter folktand- 87/13 88 /12

vard/privattandvard, %

Kostnad for tandvardstodet totalt

N+F+S-tandvard + munhilsobedémning + utbild-
ningskostnad

12 077 000 kr 12 729 000 kr
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Forhandsbedémningar

Tandbehandlingar inom nddvindig tandvard och F-tandvéird med kostnad 6ver 10 000 kr
och/eller protetik samt all tandvard som led i sjukdomsbehandling ska férhandsbedémas. Antalet
torhandsbedémningar under 2014 var 621 stycken.

Forhandsbedomningar

Antal behandlade férhandsbedémningar 578 621

Information

Utbildningssamordnaren inom uppsokande tandvard har som tidigare varit ute och gett informat-
ion om uppsokande tandvard och tandvardsstédet (N- och F-tandvard) till kommunernas
medicinskt ansvariga skoterskor, kommunens enhetschefer, distriktschefer, bistindshandliggare
och LSS handliggare samt till flera sjukskéterskor pa olika vardenheter i ldnet. Information ges om
regelsystem och gillande férutsittningar. Det betonas vikten av att berérd personal ska informera
patienter och anhériga om patientens ritt till en kostnadsfri munhilsobedémning for att siker-
stilla att patienten far den tandvard utférd som ir nédvindig och som patienten har ritt till. Aven
flera vardenheter har fatt besok dar information om det landstingsfinansierade stodet férmedlats
till samtlig personal. Olika vardkategorier pa Komvux i Ronneby har fatt utbildning i munhalsa.
BTH:s sjukskoterskeprogram har besokts vid tva tillfillen. Olika pensionidrsorganisationer 1 linet
har ocksa fitt besok. Information till olika anhérigféreningar. Utbildning inom ROAG (tillhor
“Senior alert”) till virdpersonal inom Blekinges samtliga kommuner har fortsatt. Aven information
till invandrare.

Natverk

Kunskaps och erfarenhetsutbyte sker genom olika kontaktnit 6ver Sverige:

Sveriges kommuner och landsting
Datasystemet T-99
Bedomningstandlikare.
Uppsokande tandvard

Bestillare

0O O O 0O O O

Linets tandhygienister som svarar for den uppsokande tandvérden lokalt.

Personal

Administrativ personal utgors av bedémningstandlikare (0,5) och tandhygienist, som dr bedém-
ningshandliggare (0,5) och utbildningsansvar inom uppsckande verksamhet (0,5). Sistnimnda
fungerar samtidigt som bedémningshandliggare.

o Bed6émningstandlikaren ansvarar for att besvara, besluta om och med ansvariga tandli-

kare diskutera férhandsbedomningar. Limnar information till Sveriges kommun och
landsting, bestillare 6ver landet. Beslutsattesterar fakturor samt ar vid tillfallen delaktig 1
informationsatgérder.

o Tandhygienisten svarar for den utitriktade informationen angaende regelverket, fungerar
som kontaktperson for linets tandhygienister samt har kontakt med kommun- och lands-
tingspersonal. Dessutom férbereder hon drenden, har kontakt med tandvardspersonal,
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kommunens personal, patienter och anhoriga samt svarar for fakturahanteringen.

Tandhygienist och tandlidkare samarbetar i olika fragestillningar och har kinnedom om varandras
verksamheter.

2.5 Andamalsenlig och saker vard

2.5.1 Patientsaker vard

Landstingsstyrelsens/HSN:s mal: Landstinget ska uppfylla grundkraven samt uppnd indikatorerna for den
nationella patientsikerbetssatsningen 2014.

Maluppfyllelse

Matt i enlighet med nationella patientsa-
kerhetssatsningen for 2014, andelen
korrekta basala hygienrutiner (BH) och
kladregler (K) kommer sarskilt att foljas.

Landstinget ska uppfylla grundkraven samt uppna
indikatorerna for den nationella patientsakerhets-
satsningen 2014.

Andel vardrelaterade infektioner Géller ej FTV

Kommentarer och analys
Patientsakerhetskulturméatning

Folktandvérdens resultat efter den mitning som utférdes i landstinget september 2014 visar pa en
bra svarsfrekvens(79,9%) och ett generellt bra resultat.

Bendgenhet att rapportera handelser
Information ach stdd il personal vid negativ handelse — [

— Sammantagen sakerhetsmedvetenhet

Information och stad till patient vid negativ handelse g

Sverlamningar och Sverfaringar av patienter och information

Samarbete mellan virdenheterna

Higsta ledningens skdd Lill patientsakerhetsarbete

Arbetsbelastning och personaltathet ) Gppenhet | kammunikationen

Enicke straff- och skuldbeldggande kulkur T _-- --ﬂterfﬁring och kommunikation kring awwvikelser

Vid mer detaljerad studie (se ffa bilden nedan) kan ses att medarbetarna kinner en simre bena-
genhet att rapportera hindelser vilket maste diskuteras i chefsleden. Det borde vara bittre med
anledning av det landstingsgemensamma avvikelsehanteringssystemet som inforts sedan fg mit-
ning. Vissa kliniker upplever dock detta lite krangligt och detta kan dd vara en anledning till att
man undviker att rapportera mindre avvikelser. Sedan fg mitning 2011 upplever medarbetarna nu
ocksa en forsimrad 6ppenhet i kommunikationen och en forsimrad aterforing efter avvikelse-
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anmilan. Det som upplevdes som negativt vid férra mitningen och som forvaltningen arbetat
med ir hogsta ledningens stod till patientsikerhetsarbetet, samarbete mellan vardenheterna inkl
éverforing av patienter och information(ny remissmodul i Effica). Aven information till medar-
betare och patienter vid negativ hindelse har férbittrats och har bada hoga virden.

Benagenhet att rapportera handelser 51

Sammantagen sakerhetsmedvetenhet a7
Sjslvskattad patientsskerhetsniva wllp

Min ndrmaste chefs agerande kring patientsékerbet ——1o 02— — _@
L&randearganisation 63|
Samarbete inom vSrdenheten ullpm

Oppenhet i kommunikationen H4—— o 0 0000 0 o7
&terfiring och kommunikation kring avvikelser 72|
Enicke straff- och skuldbeldggande kdtsr —+7c~ /2 22 o— — — ——— —
Arbetsbelastning och personaltathet
Higsta ledningens stad till patientsdkerhetsarbete

Samarbete mellan virdenheterna

verldmningar och dverfiringar av patienter och information
Irformation och stéd tll patisnt vid negativ handelse

Infarmation och stad till personal vid negativ handelse

T T T
o 5 10 1% 20 25 30 3% 40 45 S50 55 60 65 Y0 OFS &0 &5 90 95 100

£ N 2011

2014

2.5.2 Uppfdljning av Folktandvardens mal

Folktandvarden har utfért matningar avseende basala hygienrutiner och kliadregler under v 12
2014. Andel korrekta basala hygienrutiner och kladregler, enligt PPM vér och host 2013 samt var
2014 visas i tabell och diagram nedan. Andel korrekta rutiner f6r folktandvardens féljsamhet dr
lite simre i ar jamfért med 2013. Det kan bero pa viss osikerhet vid registreringen av foljsamhet
till skyddsforklide. Folktandvarden ligger dock fortfarande bra till i jimforelse med Gvriga lands-
tinget.

MALUPPFOLJNING 2012- 2014

Foéljsamhet i % HT 2012 VT 2013 HT 2013 VT 2014

Handsprit fore

Handsprit efter

Handskar

Plastforklade

Arbetsdrakt

Fri fran ring/klocka

Kort eller uppsatt har

Basala hygienrutiner

Kladregler

BHK
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m Folktandvérd
B Primdrvard
mSlutenvdrd BLS

B Landstinget Blekinge

----J

BHK-diagram Fdljsamhet till basala hygienrutiner och kladregler varen 2014 i Landstinget Blekinge

Uppfoljningarna och resultatet av dessa lyfts pa klinikernas APT for att upplysa om vikten av god
hygien i samband med patientbehandlingar. Detta giller bide handhygienen samt vikten av hur
klddsel anvinds och skyddas. Av resultaten att déma dr folktandvardens medarbetare duktiga i
dessa avseende. Bristen dr anvindande av skyddsfoérklide. Fragan avseende detta blir troligtvis
fortfarande inte alltid besvarad pa ett korrekt sitt. I frageformuleringen star vid behov” vilket
blir fritt att tolka for den enskilde behandlaren med risk att svaret kan bli ”orattvist” felaktigt.

Antibiotikaforskrivning

Vid en nationell sammanstillning dver antibiotikaforskrivningen inom folktandvardens verksam-
heter visar Blekinge pa en hog forskrivning. Fragan har diskuterats i folktandvardens chefsgrupp
och statistik kring forskrivningen per kommun presenterats. Fragan har dessutom lyfts med alla
torskrivare pa respektive kliniks APT och under tertialet har en halvdagsutbildning planerats till
maj manad, detta i samarbete med STRAMA 1 Blekinge.

Avvikelserapporter

Under 2014 registrerades totalt 89 avvikelserapporter inom Tandvérdsforvaltningen. Sedan bor-
jan av 2013 registreras samtliga avvikelser i landstingets avvikelsehanteringssystem. Sedan 2012
har antalet anmailningar 6kat markant, fran 13 fall 2012 till ovan nimnda 89, med nagot ligre
antal 2014 dn 2013.

Det ar avvikelser inom vird som dominerar. Inom vard avser det bl.a. ett antal patienter dir rot-
kanalsfilar frakturerat. Intriffade avvikelser kan bero bade pa fel filtyp/fel pa aktuell fil eller
handhavandefel.

Papekas bor att det numera registreras allt frin fastighetshindelser som st6ld/inbrott och ned-

fallna lampor till vardskador pa patienter och stickskador hos personalen, vilket dr bra. Forvalt-
ningen far dirmed en god 6verblick pa avvikelser samt méjligheten att forbattra 6kar avsevirt.

Mingden vardskador dr minimala och inga av de rapporterade har blivit féremal f6r Lex Maria
anmilningar till IVO.
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Fordelning av avvikelser inom folktandvarden 2012-2014, helar
AVVIKELSER

Arbetsmiljo

Forsorjning

Sékerhet

Miljo

vard

TOTALT

Fortroendenamnden 2014

Under perioden 2014-01-01 — 2014-12-31 har 28 folktandvardsirenden registrerats hos fértroen-
denimnden. Under 2014 har drenden gillt allt fran debiteringar och kritik f6r enskilt lagad tand
till komplikationer efter behandlingar eller for linga vintetider efter remiss (f6rdrojningar). Av de
28 drendena beror 7 specialisttandvarden, 19 allmintandvarden och 3 6vrigt. Samtliga drenden
fran 2014 4r avslutades.

Fordelning av drenden till Fortroendenidmnden f6r helar 2011-2014:
2011 2012 2013 2014

Vard och behandling 16 9 12 20
Bemotande/kommunikation 1 1 3 1
Ekonomi - - 8 4
Organisation, regler, resurser 9 9 2 2
Administrativ hantering 1
SUMMA 26 19 25 28

Nationella patientsakerhetssatsningen 2013

Landstinget ska uppfylla grundkraven samt striva mot att uppfylla indikatorerna f6r den nation-
ella patientsikerhetssatsningen 2013.

2.5.3 God vard genom vil fungerande processer

Mal Matt Maluppfyllelse
Val fungerande vardprocesser for Former for vidareutveckling av vardproces-
serna benign smarta och stroke ska ha eta- - .
+  patienter med l&ngvarig benign blerats. Galler ] FTV
smarta

+  patienter som drabbats av stroke

Under 2014 ska ytterligare minst tva proces- _ ) . o :
ser inom rehabiliteringsomradet kartlaggas. Kartlaggning av minst tva rehabiliteringspro- Galler ej FTV
cesser.

Sammanhallen vard och omsorg for aldre.
Arbetet bedrivs enligt de atgarder som Hand- | Matt i Handlingsplan for sammanhallen vard
lingsplan for sammanhallen vard och omsorg | och omsorg 2014. Galler ej FTV
2014 anger.
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Kommentarer och analys
Ovanstiende mal 4r inte applicerbara pa Folktandvardens verksamhet.

2.5.5 Andamalsenlig halso- och sjukvard genom systematiska forbattringar

Strategisk niva

Maluppfyllelse

En val utvecklad samordning av landstingets
systematiska forbattringsarbete pa strategisk
niva

En strategisk handlingsplan fér det lands-
tingsdvergripande systematiska forbatt- Gaéller ej FTV
ringsarbetet ska vara framtagen

2.5.6 Uppfdljning av Folktandvardens systematiska forbattringsmal

Remisshantering

Folktandvérden har tidigare konstaterat f6rbittringsmojligheter avseende remisshanteringen inom
torvaltningen (giller bade interna och externa remisser). Detta bekriftades ocksa i forsta patient-
sakerhetskulturmatningen. Folktandvarden har nu ett remisshanteringssystem i journalsystemet
Effica, dir remissgangen kan féljas och kontrolleras.

Kvalitets- och uppféljningsregister (remisser och vardresultat)

Folktandvérdens specialistklinik i parodontologi har tillsammans med I'T-kompetens pa Folk-
tandvardens stab tagit fram ett program dir patientremisser och undersékningsstatus registreras
innan behandlingsstart. Under behandlingens gang kan uppféljning ske avseende ett antal kliniska
parametrar samt omdémen fran patienter hur de upplevt behandlingen. Patienterna kan f6ljas
och utvirderas individuellt, men dven grupper av patienter kan utvirderas. Samtidigt mojliggor
det analyser av vardkvaliteten. Denna hantering kommer att ligga till grund for vidareutveckling
av remiss- och varduppfoljning inom hela specialistverksamheten, vilken under tertialet redan
péabotjats inom pedodonti och protetik eftersom dessa nu tillh6r samma avdelning som nimnda
parodontologikliniken.

Debiteringsriktlinjer

Folktandvirden har sedan nagra ar tillbaka debiteringsriktlinjer for att samtliga vardgivare skall
debitera bade for patient och f6r vardgivare pa ett rittvist sitt. Dessa behover stindigt revideras
och utvecklas. Revidering och komplettering gjordes av dessa under november inf6r den taxe-
héjning pa ca 1,25 % som beslutats infér 2014. Férutom att revidera debiteringsriktlinjerna uti-
fran gillande atgirdsregler, har Folktandvardens chefsgrupp i samarbete med forvaltningsled-
ningen dokumenterat tillitna och rekommenderade atgirdskombinationer f6r olika typer av be-
handlingsalternativ.

Omhéndertagande av barn och ungdomar

Sedan beslut om att kostnadseffektivisera landstingets vardverksamheter togs 2009 har Folktand-
varden arbetat med att foérindra omhindertagandet av barn- och ungdomar sa att ritt patienter
far ritt vard av ritt personalkategori i ritt tidpunkt 1 férhallande till friskhet. Mer tid har dirmed
frigjorts till den taxefinansierade vuxentandvirden. De friskare patienterna tas numera med férdel
omhand av vara tandskéterskor eller i vissa aldersgrupper tandhygienister. Darmed ges tandvard
pa ritt omhindertagandeniva. Tandldkartid frigbrs genom detta och fler vuxna patienter kan tas
om hand, alternativt kan mer tidskravande behandlingar utféras.
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Nationellt kvalitetsregister

Folktandvarden Blekinge rapporterar sedan nagra ar in epidemiologiska data till SkaPa, nationellt
register for karies och parodontit. Nistan alla landsting och ett litet antal privatmottagningar rap-
porterar in, men tyvarr fungerar aterforingen av resultat och uttag av rapporter dnnu inte tillfred-
stallande. Socialstyrelsen sammanstiller kariologiska epidemiologiska data per ar for 3-19-aringar
per landsting. Socialstyrelsens senaste rapport avser 2011. I de redovisade aldrarna har Blekinge
samre tandhilsa dn snittet f6r befolkningen.

TLV skriver kontinuerligt rapporter om utnyttjandet av tandvardsstodet genom tandlidkarnas ob-
ligatoriska inrapportering av utford vard.

2.5.7 Kvalitet och effektivitet i sjukskrivningsprocessen

Mal Matt Maluppfyllelse

Andel intyg med godkand kvalitet Galler ej FTV
En patient- och rattséker sjukskrivningsprocess

med hog kvalitet som foljer det landstingsdver- .
gripande ledningssystemet for sjukskrivning Andel vardenheter med dokumenterad Galler ej FTV
samt uppfyller grundkraven i den nationella lokal process for sjukskrivningsprocessen

sjukskrivningssatsningen
Andel rehabiliteringsplaner hos sjuk-

skrivna > 28 dagar Galler ej FTV

Kommentarer och analys
Ovanstiaende mal 4r inte applicerbara pa Folktandvardens verksamhet

2.6 Verksamhetsstatistik med kommentarer och analys

Befolkning — patienter 2014-12-31

Av Blekinges ca 154 000 invanare har nu 71 400 patienter valt Folktandvirden som vérdgivare.
25 069 barn och ungdomar (3 -19 ar) samt 46 3314 vuxna har valt att fi sin tandvard utfoérd pa
nagon av Folktandvardens kliniker. Antalet barn (3-19 ar) ar 323 fler 4n vid foregaende arsskifte.
Aven om total antalet barn ir hogre s ir andelen i stort sett samma som 2013, ca 90 % av barn
och ungdomar i Blekinge viljer folktandvarden som vardgivare, se tabell nedan. Vad giller vuxna
har denna grupp minskat med 688 patienter, vilket endast 4r ca 2 %, men maste inda bevakas da
folktandvarden arbetar med att 6ka marknadsandelarna f6r vuxentandvard i Blekinge. En anled-
ning till att antalet minskat édr troligtvis att manga kliniker dr férsenade med inkallning av sina
revisionspatienter (se tabell ovan sid 19) och om da patienten far ett akutproblem som ev. be-
handlats under jouren hos en privat kollega sa kanske patienten fortsitter att ga dar istallet for att
vinta pa att hemmakliniken skall kalla for arlig kontroll.
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Antal revisionspatienter* per klinik 2013 och 2014 (6kning grén minskning rod)

Barn 3 -19 ar Vuxna Antal patienter totalt

2013 2014 2013 2014
Asarum 1909 1950 3172 3026 5081 4976
Brakne-Hoby 537 569 1437 1473 1974 2042
Jamjo 1481 1435 3016 3075 4497 4510
Karlshamn 2947 2911 7810 7022 10757 9933
Karlskrona 3451 3448 6080 6314 9531 9762
Lyckeby 2822 3078 5160 5326 7982 8404
Nattraby 1564 1585 2763 2732 4327 4317
Olofstrém 1907 1903 3511 3473 5418 5376
Ronneby 3545 3594 5571 5457 9116 9051
Rodeby 1861 1837 3679 3582 5540 5419
Solvesborg 2722 2759 5143 4851 7865 7610
TOTALT helar 24746 25069 47342 46331 72088 71400
Totalt 2012 helar 25180 47361 72541

*Revisionspatient =

vuxna: Antal unika patienter med registrerad undersikningsatgard 1 jan 2013 eller senare + de som dr nppsatta for

kallelse med kallelseorsak ""Revision' eller " Abonnemang" mellan 1/1 2013 och 31/12 2017

Barn: Listade 3-19 dringar per klink 31/ 12 (med hinsyn till de som gér privat samt de som ¢ gir pa sin upptagnings-
klinik, d.v.s. de som bytt folktandpdrdsklinik)

Listade patien-

ter 3-19 ar

% 2012

Antal listade barn och ungdomspatienter 2012 - 2014 helar

Folktandvarden |25 180 91,0 24 746 89,8 25070 89,5
Privattandvarden | 2503 9,0 2808 10,2 2944 10,5
Totalt 27 683 27 554 28 014
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Antal patientbesdk

Barn 0-19 ar Vuxna 20- Alla totalt
ANTAL BESOK 2014 2013 2014 2013 2014 2013
December| Jan-dec | Jan-dec | December| Jan-dec | Jan-dec | December| Jan-dec | Jan-dec
Allmdntandvard 3887| 48187 45497 7201] 90175] 85591 11 088] 138 362| 131 088
Specialisttandvard 1145 14059 15131 625 7 307 7 848 1770 21366 22979
Totalt 5032| 62246] 60628 7 826 97482] 93439 12 858| 159 728| 154 067

Det totala antalet besok dr hégre jaimfért med foregaende ar. Det dr bade vuxna och barn inom
allmantandvirden som Gkat. Pa vuxensidan ar det tack vare fler anstillda tandlakare. Nar det gil-
ler det 6kade antalet barnbesok beror det dels pa att det nu 4r nagot fler barn per dldergrupp och
dels att vara nyutbildade tandlakare formodligen behover fler besok for att utféra de behandlingar
som beh6vs. Inom specialisttandvarden har antalet bes6k minskat bade nir det galler barn och
vuxna. Det beror dels pa att handledningstid har gatt at till tandlakare under specialistutbildning
inom ortodonti och att vakant tjanst har funnits inom kakkirurgin och orofacial medicin.
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3 Malomrade - Aktivt klimat- och miljoarbete for hall-

bara livsmiljoer

Landstinget ska vara en trovirdig folkhilsoaktor i det regionala miljoarbetet genom att framja en god hélsa och
aktivt arbeta for friska livsmiljoer, Miljiprogram och mal ska bidra till ett offensivt arbetssaitt, med lipande npp-

foljning av miljomalen.

Landstingets verksambeter ska darligen 6ka andelen upphandlingar déir miljokrav samt sociala och etiska kray
stéills pa varor och tidanster. Miljosamordning ska bidra till battre miljomalsintegrering, hallbarbetsarbetet ska
Systematiseras och integreras pa alla nivder och genomsyra hela investeringsprocessen. Personalen ska stimuleras att

ta ansvar och initiativ.

Genom att sdrskilt fora fram folkbdlsoperspektivet inom ramen for aktiva regionala utvecklingsinsatser ska lands-
tinget bidra till linets utveckling och skapa forutsattningar for ett hallbart sambille och en god livsmiljo.

I korthet innebdr madlet foljande:

o Miljo- och hallbarhetskray ska stillas i upphandling av varor och tidnster.

o Hallbarhetsarbetet ska systematiseras och integreras pd alla nivier.

o Okat fokus pa regionalt arbete med klimat, energi och transporter.

3.1 Aktivt klimat- och miljoarbete for hallbara livsmiljoer

Hallbarhetskrav i upphandlingar ska
Oka, dar sa ar relevant. Kraven ska
folja Miljéstyrningsradets rad om
kriterier samt den landstingsgemen-
samma uppférandekoden for sociala
och etiska krav.

Maluppfyllelse/Utfall

Andel upphandlingar som innehaller
hallbarhetskrav enligt miljostyrningsra-
dets kriterier samt sociala och etiska
krav, enligt den landstingsgemensamma
uppférandekoden.

Milj6- och héllbarhetsarbetet ska
integreras och systematiseras pa fler
nivaer i fler verksamheter. Det ska
vara en naturlig del av verksamhetens
ovriga kvalitets- och utvecklingsar-
bete. Standiga miljo- och hallbarhets-
forbattringar ska efterstravas, i enlig-
het med landstingets miljdprogram.

Andel av landstingets forvaltningar som
redovisar ett systematiskt miljé- och
hallbarhetsarbete

Landstinget ska verka fér en god
regional samverkan for en hallbar
utveckling i lanet genom aktivt delta-
gande i Hallbarhetsforum Blekinge
samt i Klimatsamverkan Blekinge.

Antal aktiviteter under aret, inom Hall-
barhetsforum Blekinge samt Klimatsam-
verkan Blekinge, dar landstinget aktivt
bidragit till att framja en lansovergri-
pande samverkan for en hallbar utveckl-

ing.
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3.2 Uppfoljning av Folktandvardens mal

Miljocertifiering 2014

Sedan miljocertifieringen av folktandvardens klinik i Karlshamn 2013 har férvaltningsledning och
klinikledningar i samarbete med milj6ledningssystemsombud, MLS-ombud, arbetat vidare med
miljoutredning f6r alla kliniker inom folktandvarden. Milj6ledningssystemet ar nu klart och har
reviderats internt av GoodPoint. Under december manad genomférdes certifieringen av Bureau
Veritas och Folktandvarden i Blekinge blev da godkidnd med endast tre avvikelser, vilka revidera-
des omgaende.

Mal Matt Ingangsvarde Maluppfyllelse

Samtliga kliniker ska arbeta efter ett
ledningssystem med sténdiga, systema-
tiska miljo- och hallbarhetsforbattringar
for att minska miljopaverkan.

Folktandvardens
nyckeltal* Se i tabell nedan

Nyckeltal

Nyckeltal har tidigare rapporteras arligen fran alla kliniker och sammanstillning har alltid presen-
terats i folktandvardens arliga bokslutsrapport. Nedan ses aktuella nyckeltal f6r 2014. Virdena i
tabellen nedan visar forbrukning per patientbesok.

Nyckeltal*

Helar 2012 Helar 2013 Helar 2014

Kopieringspapper

Torky

Handskar, vinyl

Handskar, nitril

Handskar, latex

Sopsackar, plast

Plastmuggar

Lustgas, g**

Tjansteresor med privatbil km

Brannbart avfall, kg

Farligt avfall, g** _

Stickande/skarande**

1,17

*Frén och med 2015 kommer matning att ske tre ganger arligen
**\/ikten anges i gram

Folktandvardens 6vriga miljopaverkande arbetsomraden:

Sugsystem och amalgamavskiljare

Samtliga klinikers sugrum, dir avskiljning av amalgam sker, genomgar arligen underhall och ser-
vice. Prov tas i samband med denna service pa kvicksilverinnehall 1 det avloppsvatten som limnar
vara kliniker. Samtliga kliniker har ocksa amalgamavskiljare kopplad till diskbank i sina sterilut-
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rymmen fOr att f6rhindra dven minimala utslipp av kvicksilver. Under 2014 har arbete gjorts f6r
att minska kvicksilverutslapp fran klinikernas avloppsvatten. Hos folktandvirden i Brikne-Hoby
har avloppsror dir vatten passerar frin sugsystemet rensats avseende kvicksilver. Folktandvirden
1 S6lvesborg har dubblerat sina amalgamavskiljare for att minska halten av kvicksilverutslipp.

Vattenkvalitet och bakterieprovtagning

Folktandvéirdens miljésamordnare ansvarar och f6ljer dven upp de regelbundna bakteriologiska
provtagningar som gors pa det inkommande vattnet till de tandlakarutrustningar som finns pa
vara kliniker (drygt 130 st.) Vi strivar efter att alla klinikers utrustningar ska hélla samma kvalitet
som dricksvatten. Denna kontroll av vattenkvalitet ska goras arligen for att sikerstilla detta mal.
Vid eventuella avvikelser fran godkinda virden sitts ytterligare reningsprogram in.

Digital réntgen
Den nu fullt utbygeda digitala rontgen gor att vi inte lingre paverkar miljon negativt med fram-
kallnings- och fixeringsrester.

Utfasningslista

Folktandvarden arbetar kontinuerligt med att fasa ut material som ar olimpliga ur milj6- och hal-
sohanseende.

35



4 Malomrade - Engagerade medarbetare och goda
utvecklingsmojligheter

Landstinget Blekinge ska vara en attraktiv arbetsgivare. Ett systematiskt forbattrings- och ntvecklingsarbete,
utifran arbetsplatsnara behov och forutsdttningar, ska bidra till goda villkor for lirande, delaktighet och en sam-
manhallen vardegrund.

Ett gott medarbetarskap ska prioriteras, med fokus pa genomforda medarbetarsamtal och kom-petensutveckling.
Landstinget ska erbjuda heltidstianstgoring med mdjlighet till onskad sysselsittningsgrad, verksambeterna ska
arbeta med attitydforandring och for jamstallda villkor.

Medarbetarnas engagemang i forbattrings- och ntvecklingsarbetet ska tas tillvara genom utrymme for dialog och

processer fir kad delaktighet. Den interna kommunikationen dr ett viktigt red-skap for kunskapsspridning om
organisation, utvecklingsprocesser, verksambetsmal och resultat.

o Apnstillda ska erbjudas heltid och jamstillda villkor.
o En hélsosam arbetsplats for dkad arbetstillfredsstillelse.

o Delaktighet och dialog ska bidra till engagemang och medverkan.

4.1 Uppféljning av Folktandvardens mal

Okad sysselsattningsgrad

Landstingsstyrelsens/HSN:s mal: Landstinget ska erbjuda alla deltidsanstillda, som sd inskar, beltidsan-
stéillning eller mdjlighet till 6kad sysselsittningsgrad.

Maluppfyllelse/Utfall

Landstinget ska erbjuda alla deltidsan-
stallda, som s& dnskar, heltidsanstall-
ning eller mojlighet till 6kad sysselsatt-
ningsgrad.

Andel deltidsanstéllda med dnskan om
Okad sysselsattningsgrad som erbjudits
detta

Antalet tillsvidareanstillda vid 2014 4rs slut 4r 283 st. varav 259 heltidsanstallda och 24 deltidsan-
stalla. Detta innebir att antalet heltidsanstillda under 2014 har 6kat med 22 anstillda och samti-
digt har antalet deltidsanstillda minskat med 6. Den genomsnittliga sysselsittningsgraden ar

96, 8 %, vilket dr en 6kning med 1,2 % motsvarande period 2013, se tabeller nista sida.

Folktandvardens mal ar att enbart tillsitta tjanster pa heltid, under forutsittning att det dr eko-

nomiskt forsvarbart. Alla medarbetare i Folktandvarden som 6nskat hogre sysselsattning eller
heltid har erbjudits detta. Detta innebir att landstingets mal dr uppfyllt.
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Antal hel- och deltidsanstallda, tillsvidare

Kvinnor Man Totalt
Ar Heltid Deltid Totalt Heltid Deltid Totalt Heltid Deltid Totalt
2013 212 27 239 25 3 28 237 30 267
2014 234 22 256 25 2 27 259 24 283
Ar Heltid Deltid Totalt Heltid Deltid Totalt Heltid Deltid Totalt
2013 88,7% 11,3% 100,0% 89,3% 10,7% 100,0% 88,8% 11,2% 100,0%
2014 91,4% 8,6 % 100,0% 92,6% 7.4 % 100,0% 91,5% 8,5 % 100,0%

Tabellen visar antal tillsvidareanstillda hel- och deltid per 31/ 12 respektive dr.

Tillsvidareanstallda 2013 2014 Férandring
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0 100 100 0 100 100 0 0 0
1.2 Handlaggare- och admin. 88,8 83,3 87,5| 88,8 100 90,6 0 16,7 3,1
1.3 Lékarsekreterare 91,7 0 91,7| 91,7 0 91,7 0 0 0
2.5 Vard/omsorg mm; usk m.fl. 100 0 100 100 0 100 0 0 0
3.0 Tandvardsarbete 95,8 97,9 96| 97,1| 96,9 97,1 1,3 -1 1
Totalt 95,5 96,4 95,6 | 96,7| 97,2 96,8 1,2 0,8 1,2

Tabellen visar genomsnittlig sysselsittningsgrad 2013 samt 2014 for tillsvidareanstillda kvinnor respektive min.

Kompetensfdrsorjning

Landstingsstyrelsens/HSN:s mal: Landstingets personal- och kompetensforsirjning ska planeras utifrin
verksambeternas behov och forutsattningar.

Matt Ingangsvarde Maluppfyllelse

Andel avdelningschefer som
har en dokumenterad kompe-
tensforsorjningsplan for sina Arbete pagar

respektive verksamheter

Landstingets personal- och kompe-
tensforsorjning skall planeras utifran
verksamheternas behov och férut-
sattningar.

Andel tillsvidareanstallda
medarbetare som medverkar i

9 0
medarbetarsamtal. 94 % 72 %

Andel tillsvidareanstallda

medarbetare som har en

individuell dokumenterad
utvecklingsplan

25%
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Kompetensforsorjning inom Folktandvarden

Folktandvardens mal ar att vi skall f6rdela resurserna rittvist nir forvaltningens kompetensut-
veckling planeras. All var kompetensforsorjning ar sedan 2009 mer behovsstyrd an tidigare. Folk-
tandvardens personalutvecklingsgrupp (PUT) har gjort en grovplanering tillsammans med tand-
vardsledningen om hur vi framéver skall hantera kompetensutvecklingsfragor centralt och lokalt.
PUT-gruppen har tagit fram forslag pa internutbildningar f6r 2014, som bygger pa klinikernas
behov av kompetenshojning. Klinikerna har fatt limna in sina 6nskemal utifran verksamhetens
och medarbetarnas behov. Detta har resulterat i ett antal interna kurser som har genomforts un-
der 2014. Vi har god struktur pa vara gemensamma utbildningsinsatser genom var PUT-grupp

Folktandvirden har fortsatt arbetet med att ta fram kompetensférsorjningsplaner inom allmént-
andvardens 11 kliniker och arbetet fortgar. Férvaltningen har inte kunnat fardigstilla dessa under
2014 bland annat p.g.a. utveckling av den nya specialistorganisationen samt rekryteringsarbete.
Dessutom har mycket tid lagts ned pa planering och genomférande av teamutveckling med pro-
fessionellt bemé&tande for hela Folktandvardens personal. Kompetensforsorjningsmallar f6r
tandvardspersonal dr firdigstillda under hésten 2014 och kommer under februari manad att
skickas ut till samtliga VC for registrering pa medarbetarniva.

Kompetensutvecklingsmedel (KOM)

Folktandvarden har en egenutvecklad modell f6r kompetensutvecklingsmedel som borjat anvin-
das under 2014. Modellen bygger pa att vi forutbestimmer kostnaderna f6r kommande ars ut-
bildning, sa kallade kompetensutvecklingsmedel, vilka férdelas dels i form av en klinikandel
(KFK= Kompetensutvecklingsmedel For Klinik)och en separat andel till den enskilda medarbeta-
ren (IKU=Individuell KompetensUtveckling). Detta innebir i korthet att varje medarbe-
tare/klinik har ett "kompetensutvecklingskonto” som man tillsammans med klinikchefen beslutar
kring hur utbildningsmedlen f6r kliniken och den enskilde skall planeras 6ver tid. Denna modell
ar ett utmirkt komplement till landstingets obligatoriska kompetensforsorjningsplaner. Folktand-
varden har dirmed framéver, bade pa medarbetar-, klinik- och forvaltningsniva, en saker kontroll
6ver vad utbildningarna framéver far kosta och en méjlighet till att pa klinik- och medarbetarniva
planera utbildningarna utifran behov samtidigt som kompetensnivan kan sikerstillas inom olika
omraden.

Medarbetarsamtal

Antal rapporterade medarbetar-

Ar Antal anstallda samtal Andel i procent
2013 267 252 94 %
2014 283 204 72%

Tabellen visar i Heroma antal registrerade medarbetarsamtal

Antal genomférda medarbetarsamtal som har rapporterats i Heroma under 2014 ar 72 %, vilket
ar ett betydligt simre resultat an 2013 da siffran var 94 %. Folktandvardens chefer kinner vil till
landstingets mal och att uppgifterna skall rapporteras i Heroma. Medarbetarsamtalet dr en natur-
lig del f6r chef och medarbetare att stimma av det gingna aret och tillsammans planera for fram-
tiden. Orsaken till ett simre resultat beror frimst pa nyanstillningar. En annan mdjlig orsak kan
vara att samtalet inte blivit rapporterat 1 Heroma.
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Individuell utvecklingsplan

Antal rapporterade individuella

Ar Antal anstéllda utvecklingsplaner Andel i procent
2013 267 67 25%
2014 283 31 11%

Tabellen visar i Heroma antal registrerade individuella utvecklingsplaner

Antalet individuella utvecklingsplaner har minskat med 14 %, vilket frimst beror pa nyanstall-
ningar. Férvaltningen har dock ett arbete att gora hir da den individuella utvecklingsplanen blir
allt viktigare inte minst med tanke pd férvaltningens arbete med kompetensutvecklingsmedel, se
avsnitt "Kompetensutvecklingsmedel (KOM)I” ovan. En annan moijlig orsak kan dven hir vara
att det inte blivit rapporterat i Heroma att en utvecklingsplan ar framtagen.

Medarbetarengagemang

Landstingsstyrelsens/HSN:s mal: Landstingets medarbetare ska kdinna ett engagemang for sitt arbete.

Ingadngsvarde Maluppfyllelse/Utfall

Index for hallbart medarbetar-

Landstingets medarbe- engagemang (HME)

tare ska kanna ett en-
gagemang for sitt ar-
bete.

Andel chefer som har en hand-
lingsplan for intern kommuni- Samtliga chefer
kation.

Hallbart medarbetarengagemang (HME)

83 % av Folktandvardens medarbetare svarade pa enkiten om HME i november - december
2014, vilket ar en 6kning med 13 % frin féregiende mitning 2013. Folktandvardens HME resul-
tat 2014 dr 81 mot féregaende mitning da resultatet var 78 d.v.s. en forbittring med 3 enheter.
Landstinget som helhet uppnadde 2014 ett HME-resultat pa 76.

Intern kommunikation inom Tandvardsforvaltningen

I Folktandvardens ledningssystem finns kvalitetsdokument f6r hur den interna kommunikationen
fungerar inom tandvardsférvaltningen. I fyra separata dokument klargors hur arbete 1 lednings-
och chefsgrupp fungerar, hur information skall vidarebefordras samt hur beslutsprocessen funge-
rar. Det finns ett separat dokument om just kommunikation och beslutsprocess. De fyra doku-
menten ar:

»  Folktandvirdens chefskonferens - struktur och funktion
= Folktandvirdens chefsniatverk — struktur och funktion
» Folktandvirdens ledningsgrupp - struktur och funktion

* Kommunikations- och beslutsprocess

Resultatet av den medarbetarundersdkning som nyligen gjorts visar ett mycket bra resultat for
Folktandvérden avseende intern kommunikation inom nistintill alla belysta omraden och nivier.
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Mal Matt Ingangsvérde Maluppfyllelse/Utfall
Andelen medarbetare som Andelen medarbetare
utnyttjar friskvardsbidraget som utnyttjar frisk- 35%
skall oka vardsbidraget
Frisknérvaron hos medarbe- | Andel medarbetare som
. . . 94,7 %

tarna skall 6ka inte ar sjuka

N o . Andel utbildningstid per
Mangden utblldnlngstlrpmar anstalld och personal- 10,2 dagar/ arsarbetare
per medarbetare skall 6ka Kategori

Friskvardsbidrag

Folktandvérden arbetar for att fa andelen medarbetare som utnyttjar friskvardsbidraget att 6ka.
Folktandvérdsledningen har som mal att kunna forbittra denna férman och diarmed 6ka uttaget.
Antal medarbetare som utnyttjat friskvardsbidraget har 6kat 2014 da 120 medarbetare anvinde
denna férman (40 %) mot 97 medarbetare ar 2013 (35 %).

Frisknarvaro

Friskndrvaron 2014 har 6kat inom folktandvarden totalt vid jaimforelse med 2013. 96 % av med-
arbetarnas totala stipulerade arbetstid 2014 (maximalt uppnadda tid om alla varit friska alltid)
motsvarar frisknarvaro.

2013 2014
Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt
Arbetad tid 21 167 188 22 179 201
Sjukfranvaro 0,31 9 10 0,28 8 8
Frisknarvaro 98,60% 94,80% 94,70% 98,70% 95,70% 96,00%

Tabellen visar arbetad tid och sjukfranvaro baserat pad drsarbetare samt utfallet i form av friskndrvaro i %.

Utbildningstimmar
Under aret har flera utbildningar genomférts i PUT-regi. PUT-gruppen tar fram forslag pa in-
ternutbildningar med utgangspunkt frain 6nskemal fran klinikerna.

Klinikutbildningar i teamutveckling med professionellt bemétande som paborjades med allman-
tandvarden hosten 2013 har avslutats under forsta halvaret 2014. Dessutom har specialisttand-
vardens klinikutbildningar pabérjats under varen och kommer att avslutades under hosten 2014.
Folktandvirden i Blekinge har miljécertifierats enligt ISO 14001 under 2014. Som ett led i detta
har grundliggande miljéutbildning genomforts f6r samtliga anstallda. Utbildningens lingd har
varit 3 timmar per medarbetare och genomforts under mars manad.

Utbildningstimmar inom Folktandvéarden
2013 2014 Forandring
Timmar | Dgr/arsarb | Timmar | Dgr/arsarb | Timmar | Dgr/arsarb
Tandlakare 8 410 4.8 7114 4,00 — 1296 -0,8
Tandhygienist 1933 1,1 1913 1,10 - 20 0,0
Tsk, Ort.ass, tvbitr 6 862 3,9 5 650 3,2 -1212 -0,7
Ovrig personal 702 0,4 424 0,2 - 278 -0,2
Totalti FTV 17 908 10,2 15101 8,6 - 2807 -1,6

Tabellen visar antal utbildningstimmar per yrkeskategori och totalt inom FT'V samt antal ntbildningsdagar per
drsarbetare. Berdkningstal for drsarbetare dr 1760 timmar) dr.
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Av utbildningstimmarna i tabellen ovan ingar dven dels den ST-utbildning som utférs inom spe-
cialisttandvarden for ortodonti men dven tandlikare som haft tjanstledigt for studier utan 16n.
Jamfort med foregaende ar har alla yrkeskategorier férutom tandhygienisterna ligre antal utbild-
ningstimmar per ar.

Kommentar utbildning

Sedan 2012 har malet varit att 6ka utbildningstimmarna for att uppritthalla kompetensen och
samtidigt folja med i utvecklingen, vilket dr noédvindigt for att fortsatt kunna konkurrera om bade
patienter och personal. Utbildningstimmarna har sedan dess 6kat kraftigt men under 2014 mins-
kat nagot i jimforelse med 2013 men tillfredsstillande nir mingden utbildningstimmar bedéms.
En av orsakerna till detta ar att under 2013 genomférdes storre delen av bemotande och teamut-
vecklingsutbildningen vilket gjorde att antalet utbildningsdagar da var hégre. En annan faktor ar
att folktandvarden har en relativt stor andel nyutbildade tandldkare, 25 % av tandlakarna dr utbil-
dade under 2013-2014. Dessa nya medarbetare far under sitt forsta ar fokusera pa att komma in 1
det kliniska arbetet och gar ddrmed endast nigon enstaka utbildning. I forhallande till tidigare ar
2009-2011 har den genomsnittliga utbildningsmangden nista fordubblats vilket ar tillfredsstal-
lande. Malet f6r 2015 ér nu satt till nio dagar varfér drets resultat bedéms som gront.

4.2 Statistikuttag (se aven bilaga)
4.2.1 Tidsanvandningen, franvaro etc.
utford arbetstid

Antal utférd arbetstid i Folktandvarden har 6kat med 15 drsarbetare 2014 jimfért med ar
2013. Foriandringen dr inom AID-gruppen tandvardsarbete.

utford arbetstid 2013 2014 Forandring

Personalgrupp AID K M | Totalt K M | Totalt| K M | Totalt
1.1 Ledningsarbete 0 1 1 0 1 1 0 0 0
1.2 Handlaggare- och admin. 8 2 10 8 2 10 0 0 0
1.3 Lakarsekreterare 2 0 2 2 0 2 0 0 0
2.5 Vard/omsorg mm; usk m.fl. 1 0 1 1 0 1 0 0 0
3.0 Tandvardsarbete 177 20 197 191 22 212 14 1 15
7.0 Teknikarbete 0 1 1 0 1 1 0 0 0
Totalt 188 24 212 202 26 227 14 1 15

Tabellen visar utford arbetstid inklusive dvertid, mertid och timanstéllningar redovisat i antal drsarbetare.
Berikningstal for drsarbetare dr 1760 timmar/ dr. Personalgrupp AID 3.0 Tandpdrdsarbete bestir av kategorierna tand-
likare, tandhbygienister, ortodontiassistenter, tandskiterskor, tandpardsbitride. Se kommentarer pd respektive kategori.

Tandlakare

Total utférd arbetstid for tandlikare har 6kat med 8,2 arsarbetare ar 2014 jmf med

ar 2013. Allmantandlidkarnas antal arsarbetare har 6kat med 6,7 antal jmf med ar 2013. Det ar
resultatet av rekryteringen av allmintandlidkare de senaste 12 manaderna. Inom specialist-
tandvarden har tandlakarnas arbetade tid 6kat med 1,5 arsarbetare 6kat jmf med 2013.

Tandhygienister

Tandhygienisternas utférda arbetstid har 6kat med 2,3 drsarbetare vilket ar ett resultat av vi 6kat
tran 34 till 37 tandhygienister under 2014.
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Tandskoterskor, tandvardsbitrade och ortodontiassistenter
Den utforda arbetstiden for dessa grupper har 6kat med 4,7 arsarbetare 2014 jmf med 2013.
Forklaringen till 6kningen beror pé att vi rekryterat flera nya medatbetare 4n som har slutat/gétt i
pension. Den totala tandskétersketiden har 6kat med 5,3 arsarbetare och samtidigt har tandvérds-

bitridestimmarna minskat med 0,6 drsarbetare. Orsaken ar omreglering av tandvardsbitrades-
tjanst till tandskotersketjanst samt pensionsavgang. Fler tandskoterskor har anstillts 4n som har

slutat/gétt i pension. Orsaken ir att vi anstéllt fler tandlikare det senaste dret.

Overtid

Overtid inom Folktandvairden har minskat med 0,03 drsarbetare ar 2014 jmf

med ar 2013.

" . 2013 2014 . .
Overtid Forandring
Personalgrupp AID K | M |Totalt| K M | Totalt K M Totalt
1.2 Handlaggare- och admin. 0,01 0 0,01 | 0,01 0,01 0 0 0
1.3 Lakarsekreterare 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.5 Vard/omsorg mm; usk m.fl. 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.0 Tandvardsarbete 0,47 | 0,06 | 0,53 0,46 | 0,04 | 0,50 0 -0,03 -0,03
Totalt 0,48 | 0,06 | 0,54 | 047 | 0,04 | 0,51 0 -0,03 -0,03
Tabellen visar ackumulerad dvertid omriknat till arsarbetare.
Berikningstal for arsarbetare dr 1760 timmar/ ar.
Mertid
Mertidsuttaget har minskat med 0,11 édrsarbetare 2014 jmf med ar 2013.
. 2013 2014 s .
Mertid Forandring
Personalgrupp AID K M |Totalt| K M | Totalt K M Totalt
1.2 Handlaggare- och admin. 0,04 0 0,04 0,03 0 0,03 0 0 0
1.3 Lékarsekreterare 0,01 0 0,01 0 0 0 -0,01 0 0
3.0 Tandvardsarbete 1,06 | 0,15 1,21 1 0,1 1,1 -0,06 -0,05 -0,10
Totalt 11 | 015 | 125 | 1,04 | 041 1,14 | -007 | -0,05 0,11

Tabellen visar ackumnlerad dvertid omraknat till drsarbetare.

Berikningstal for arsarbetare dr 1760 timmar/ ar.

Timavldnade

Timanstillningar, som ar fa, har 6kat med 0,56 arsarbetare fran ar 2013 till 2014.
Orsaken till 6kad timanstallning ar att klinikerna tar in pensionerade tandldkare och tandskoters-
kor. De stiller upp pa sin gamla klinik nir behov féreligger.

Timavlt'?nade, utford 2013 2014 Férandring
arbetstid

Personalgrupp AID K M | Totalt K M Totalt K M Totalt
1.2 Handlaggare- och admin. 0 0 0 0,02 0 0,02 0,02 0 0,02
1.3 Lakarsekreterare 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.0 Tandvardsarbete 0,22 | 0,09 | 031 0,6 0,26 0,85 0,37 | 0,17 0,54
Totalt 0,22 | 0,09 | 031 0,62 0,26 0,87 039 | 0,17 0,56

Tabellen visar timavionade ackumulerat och omréiknat till drsarbetare.
Berikningstal for arsarbetare dr 1760 timmar/ ar.
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Franvaro
Franvarotiden har totalt 6kat med 2,8 arsarbetare jamfort med ar 2013. Den frimsta 6kning-
en finns 1 huvudgruppen forildraledighet.

Franvaro per huvudgrupp 2013 2014 Foérandring
FRANVAROHUVUDGRP K M Totalt K M | Totalt K M | Totalt
01 Sjukfranvaro 10,2 0,3 10,6 9,1 0,3 9,4 -1,2 0 -1,2
02 Tf Vard av barn 1,6 0,1 1,7 1,4 0,1 15 -0,3 0 -0,2
03 Semester 28,5 3,3 31,8 29,9 3,7 33,6 1,4 0,4 1,8
04 Foraldraledighet 6,8 0,5 7,3 10,2 0,8 11,0 33 0,3 37
05 Utbildning 8,4 1,7 10,2 7,4 1,2 8,6 -1,1] -0,5 -1,6
06 Fackligt uppdrag 0,6 0 0,7 0,7 0 0,7 0 0 0,1
07 Ovrig frénvaro med l6n 4,2 0,9 5,0 4,4 0,9 53 0,2 0 0,2
08 Ovrig franvaro utan l6n 2,2 1 3,2 2,7 1 2,8 06| -09 -0,4
09 Flexledighet 2 0,3 2,3 2,1 0,6 2,7 0,1 0,3 0,4
10 Semester i timmar 0,2 0 0,2 0,2 0 0,2 0 0 0
Totalt 64,8 8,1 73 68 7,8 75,8 31| -04 2,8

Tabellen visar franvaro per huvndgrupp ackumulerat och redovisat i antal arsarbetare.
Berikningstal for drsarbetare dr 1760 timmar/ dr.

= Sjukfranvaro se nedan under rubrik “Sjukfrinvaro”.

= Vird av barn har minskat med 0,2 drsarbetare.

®  Semesteruttaget har 6kat med 1,8 arsarbetare jmf med 2013. Det dr positivt att Folk-
tandvardens medarbetare tar ut sin semester och att semesterskulden inom forvalt-
ningen minskar.

= Forildraledighetsuttaget har 6kat med 3,7 drsarbetare jmf med 2013. Detta ir ett re-
sultat av att Folktandvarden har rekryterat in fler yngre medarbetare.

® Utbildningstiden har minskat 2014 jmf med 2013. Se avsnitt ”Utbildningstimmar”

® Franvaro for fackligt uppdrag har 6kat med 0.1 arsarbetare.

®» Frinvaro med lon har 6kat med 0,2 drsarbetare.

* Franvaro utan 16n (partiell ledighet) har minskat med 0,4 arsarbetare.

= Flexledighet har 6kat med 0,4 arsarbetare.

Sjukfranvaro
For folktandvarden har det genomsnittliga antalet sjukdagar per medarbetare minskat med 2,3
dagar/medarbetare ar 2014 jimfort med ar 2013.

S#fslgrll'é\dnvarodagar per 2013 2014 Férandring

Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.2 Handlaggare- och admin. 3,6 2 3,4 3,6 0 3,0 0 -1,3 -0,1
1.3 Laékarsekreterare 81,2 0 81,2| 1089 0 108,9 27,6 0 27,6
3.0 Tandvardsarbete 14,3 2,8 13,2| 123 34 11,4 -3,1 0,6 2,7
Totalt 15,6 2,6 142| 129 31 12 2,7 0,5 -2,3

Tabellen visar genomsnittligt antal sjukfranvarodagar per anstilld, ackumulerat.
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Foréndring

Kategori

Totalt
Tandlikare 9,3 23 7,5 72 | 26 6 2,1 0,3 -1,5
Tsk, tvbitr, ortass | 17,3 0 17,3 12,7 0 12,7 -4,6 0 -4,6
Tandhygienister 9 0 9 16,9 0 16,9 7.9 0 7.9
Totalt i FTV 15,6 2,6 14,2 12,9 | 3,1 12 -2,7 0,5 -2,3

Tabellen visar genomsnittligt antal sjukfranvarodagar per personalkategori

Sjukfranvaron har minskat i grupperna tandlakare och tandskéterskor, tandvardsbitride och or-
todontiassistenter, vilket ar positivt. For tandhygienister har sjuktalet 6kat dér sjuktal mellan
15-90 dagar och 6ver 90 dagar som 6kat mest.

Vid kortare analys kan vi konstatera att de lingre sjukfallen giller allvarliga medicinska prognoser,
graviditetsbesvir och en del olycksfall utanfor arbetstiden. Viss andel av sjukfranvaron kan hin-
foras till muskuldra problem orsakade av de enformiga och statiska arbetsstallningar som fore-
kommer inom tandvard. Av denna anledning har beslut fattats om att Folktandvardens personal
ska fd regelbunden massage i férebyggande syfte.

COPSOQ

Under 2014 beslutades att Folktandvardens skulle delta i en stor forskningsstudie avseende psy-
kosocial arbetsmiljo; COPSOQ (The Copenhagen Psychosocial Questionnaire). Denna studie
gjordes i samarbete med Malméhégskolans odontologiska fakultet. Aven folktandvarden i Ore-
bro och Uppsala har medverkat under aret. Enkiatundersékningen genomférdes kring halvarsskif-
tet och resultatet presenterades for klinikledningsgruppen i december 2014 av den ansvarige fors-
karen vid MAH. Antal respondenter var 274 och 222 svarade (81 %) Materialet kommer att vara
en hjilp vid fortsatta arbetet med att forbittra arbetsmiljon inom Folktandvarden i Blekinge. Det
totala resultatet for hela férvaltningen visar 6vervigande mycket bra virden.

4.2.2 Rekrytering

Vid utgangen av ar 2014 var antalet anstillda i Folktandvarden 296 personer, tillsvidareanstillda
och tidsbegrinsade. Antalet tillsvidareanstillda var 283. Den totala nettookningen i FTV har skett
med 8 tandlidkare, 3 tandhygienister och 7 tandskoterskor. Antal visstidsanstillda var 13 vid mit-
perioden och ir en 6kning med tva jmf med motsvarande period 2013.

Totalt antal anstéallda

Tillsvidareanstallda och visstidsan- 2013 2014 v .

stallda Foérandring
Personalgrupp AID K M |Totalt| K M |Totalt| K | M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0 1 1 0 1 1 0 0 0
1.2 Handlaggare- och admin. 10 3 13 10 2 12 0] -1 -1
1.3 Lakarsekreterare 3 0 3 3 0 3 0| O

2.5 Vard/omsorg mm; usk m.fl. 1 0 1 1 0 1| 0| O

3.0 Tandvardsarbete 234 26 260 252 26 278 | 18| 0 18
Totalt 248 30 278 267 29 296| 19| -1 18
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Antal tillsvidareanstallda

Tillsvidareanstallda 2013 2014 Foérandring
Personalgrupp AID K M |Totalt| K M |Totalt| K| M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0 1 1 0 1 1] 0 0 0
1.2 Handlaggare- och admin. 10 3 13 10 2 12| 0| -1 -1
1.3 Lakarsekreterare 3 0 3 3 0 3] 0

2.5 Vard/omsorg mm; usk m.fl. 1 0 1 1 0 1] 0

3.0 Tandvardsarbete 225 24 249 242 24 266 | 17 0 17
Totalt 239 28 267 256 27 283 | 17| -1 16
Antal visstidsanstéllda

Visstidsanstallda (manadsavlénade) 2013 2014 Forandring
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
3.0 Tandvardsarbete 9 2 11 10 2 12 1 0 1
Totalt 9 2 11 11 2 13 2 0 2

Personalrorligheten har de senaste aren 6kat. For att slippa problemen med nyrekrytering ar det
av storsta vikt att Folktandvarden kan behalla personal och da framférallt tandlikare och
tandskoterskor. Folktandvarden maste striva efter att vara attraktiv som arbetsgivare sa att med-
arbetarna viljer att stanna kvar inom Folktandvarden i1 Blekinge samt att vi attraherar nya medar-
betare till var verksamhet. Darfor maste nedan férutsittningar finnas:

e Attraktiv arbetsmiljé med moderna kliniker och modern utrustning
e Konkurrenskraftiga l6ner
e Friskvard! Konkurrens med grannlinen och privattandvarden

¢ Goda utvecklingsmoijligheter

Det dr en stor kostnad att rekrytera t ex en ny tandlakare, da inte enbart sjilva rekryterings-
processen utan framforallt det forsta arbetsiret som tandlakare eftersom produktiviteten ar lag
och handledning krivs av rutinerad kollega, vilket i sin tur ocksa innebir ligre intikter.

Allméantandvéarden

Rekryteringen f6r allmintandlidkare har varit lyckad under perioden. Under édrets fOrsta sju mana-
der har sju allmiantandlikare borjat sin anstéllning i Folktandvarden. Nu giller det ocksa att samt-
liga medarbetare hjilps at for att skapa forutsittningar sa att vara nya medarbetare trivs och ges
mojligheter att utvecklas och sa de viljer att stanna i Blekinge.

Arbetet med att rekrytera tandlikare har varit intensivt sedan slutet av 2012 fram till nu med bl.a.
besok pa Odontologiska Riksstimman i Géteborg/Stockholm och besok pa tandlikarhog-
skolorna i Malmé och Goéteborg. Ambassadorer fran Folktandvarden marknadsfor var organisat-
ion och bjuder ev. in presumtiva intresserade “kandidater”. Det dr mycket glidjande att tandld-
karstudenterna har borjat visa storre intresse for Folktandvarden i Blekinge. Dessutom har dven
tandlidkare fran andra landsting visat intresse. Vi har under aret rekryterat allmantandlikare till ett
flertal kliniker och de senast rekryterade borjade i augusti/september manad. Ett flertal tandsko-
terskor har ocksa anstillts under aret. Nya klinikchefer har rekryterats till Folktandvardens klini-
ker i Nattraby, Rodeby, Olofstrém samt Asarum.

45



Specialisttandvarden

Den nya specialisttandvardsorganisationen med verksamhetschef och fyra avdelningschefer
startade den 1 februari 2014. Samtlig klinikledningspersonal har rekryterats och pabérjade sina
tjanster under 1:a kvartalet. Behov finns vid arsskiftet av en pedodontist, en pedodontist med
dmnesansvar, en protetiker samt en parodontolog med dmnesansvar och rekrytering pagar.

Ny sjukhustandlikare i Karlskrona tilltride i oktober 2014. Tidigare sjukhustandlikare/chef gick i
alderspension efter 37 ar i Folktandvarden, fortsitter dock som timanstilld for att ticka upp va-
kant tid. Den ST-tandldkare i ortodonti som nimnts ovan blev klar i september och ersatte da en
medarbetare som mycket fortjanstfullt arbetet langt efter sin pension, bl.a. for att stétta denna
ST. Rekrytering pagar dven av en medicinsk sekreterare.

Rekrytering totalt

Vid utgangen av december manad 2014 har Folktandvarden en vakant allméintandlikartjanst och
tre vakanta specialisttjanster. Under aret har tandskoterskebehovet 6kat pa grund av fler tillsatta
tandldkartjanster. Flera tandskoterskor har slutat p.g.a. alderspension och rekrytering av tand-
skoterskor har 6kat. Det botjar bli mycket stor brist pa utbildade tandskéterskor, vilket pa sikt
kommer att bli ett mycket stort problem f6r bade privat och offentlig tandvard. Samarbete pagar
darfor med nirliggande skolor gillande VFU mm f6r att pa sa vis knyta nya tandskoterskor till
linet. Folktandvarden maste med start nu vara mer aktiv i att marknadsféra detta yrke.

Vi har f6r nirvarande inga vakanta tandhygienistjanster.

4.2.3 Bisyssla 2014

Fem anstillda inom Folktandvarden har uppgett att de har nagon form av bisyssla. Samtliga ar
godkinda av nidrmaste chef och rapporterade och godkinda av tandvirdschefen. Varje chef skall
vid det arliga medarbetaresamtalet ta upp fragan om bisyssla férekommer. Kontrollen ska siker-
stilla att landstingets bisysslepolicy foljs.

4.3 Nyttjande av inhyrda respektive arvoderade lakare samt inhyrda
sjukskoterskor avseende perioden 1 januari — 31 december 2014

Folktandvéarden har inget samarbete med bemanningsféretag. Diaremot férekommer samarbete
med bade grannlandsting och privata vardgivare. Se nedan:

e Sedan 2012 pagir samarbete med Folktandvarden 1 Kronoberg avseende odontologisk
radiologi pa 20 %, dir viss del av uppdraget sker pa distans.

e Sedan 2013 pagir samarbete med Folktandvarden Kronoberg avseende klinisk bettfysio-
logi pa 20 %, dir viss del av uppdraget sker pa distans.

e TPolktandvarden har haft samarbete med en privat protetiker frin Kalmar, en dag per
vecka, som har upphort under varen 2014.

e TFolktandvarden samarbetar med Folktandvarden 1 Jonkoping gillande specialisttjanstgo-

ring 1 Kakkirurgi.

4.4 Arbetsmiljo

Folktandvardens férvaltningschef har under aret fatt ’del av” en ansvarsforbindelse i retur fran

en av forvaltningens verksamhetschefer. Det gillde resursbrist for en verksamhetschef inom all-
mintandvardens kliniker. Efter omfordelning av resurser mellan tva kliniker 16ste sig problemet
och arbetsmiljéansvaret togs tillbaka.
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4.5 Viktiga handelser inom personalomradet samt arbete med kostnadskontroll

Som tidigare nimnts implementerades en ny organisation inom specialisttandvarden(STV) i feb-
ruari 2014. Tidigare leddes STV av itta verksamhetschefer (VC). Numera har folktandvarden
endast en VC f6r STV som i sin tur dr indelat i fyra avdelningar som vardera leds av en avdel-
ningschef.

Under 2014 har bemé6tandeutbildningen med tillhérande teamutveckling som pa borjades 2012
avslutats. Detta arbete har bl.a. 6kat samarbetet och samanhillningen inom Folktandvarden.

Ett av de fokusomraden som prioriterades under 2014 var behallar- och rekryteringsstrategier.
Inom detta omrade har férvaltningen frimst arbetat med strategier for att rekrytera tandskoters-
kor. Detta da folktandvarden i Blekinge under de niastkommande 10 aren tappar hilften av de
anstallda tandskoterkorna pga. pensionsavgangar.

Under aret beslutades att folktandvardens personal skall erbjudas férebyggande massage 10 ggr
under ett 4r. Massagen kommer att utféras pa medarbetarens fritid. Upphandling av denna tjinst
startades i slutet av 2014.
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5 Malomrade - En stabil ekonomi for hallbar kost-

nadsutveckling

Landstinget Blekinge ska ha en god ekonomisk hushdllning och bedriva verksambeten pa ett kostnadseffektivt och
dandamalsenligt sdtt. Finansiella mal liksom riktlinjer for verksambeten och resursfordelning ska uttrycka realism
och handlingsberedskap. Ambitionsnivan avgirs av landstingets ekonomiska situation.

Budget som styrinstrument liksom ett kontinuerligt och aktivt utvecklingsarbete med rutiner for uppfolining och
kontroll dr viktiga forutsittningar i arbetet att kvalitetssikra beslutsunderlag och ekonomiska effekter av fattade
besint.

En utvecklad investeringsprocess med utvecklade kriterier for driftsekonomiska konsekvenser, samplanering och
prioriteringar enligt verksambetsmal och politiska inriktningsbesint, ska sikerstilla kontrollerbara investeringar.

o Styrinstrument ska bidra till ekonomisk stabilitet och en ekonomi i balans.
o Kostnadsmedvetenbet och kontroll ska ge effektiva verksambeter.

o Kontrollerbar investeringsprocess for verksambetsmdssig och ekonomisk nytta.

Maluppfyllelse/utfall

Halso- och sjukvardsnamndens samtliga forvalt- | Utfall/prognos i férhallande till bud-
ningar ska klara sina budgetar geti%

Forandring av nettokostnad i %

Landstinget Blekinge ska ha hog kostnadsmed-

vetenhet Forandring av personalkostnaderna i

%

5.1 Uppfoljning av Folktandvardens mal

Landstingsstyrelsens mal:

* Landstinget Blekinge ska ba en lingsiktigt god betalningsformaga
* Landstinget Blekinge ska ha en kortsiktigt god betalningsformadga
Landstingsstyrelsens/HSN:s mal:

* Landstingsstyrelsens samtliga forvaltningar ska klara sina budgetar.
* Landstinget Blekinge ska ha en hog kostnadsmedyetenbet.

Maluppfoljning "Budget i balans”

Utfall/prognos i forhallande till budget i %
Malet ”Budget i balans” uppfylls med ett virde pa 101 %, vilket motsvarar arets positiva resultat
pa +1 359 tkr.

Maluppfoljning "Hog kostnadsmedvetenhet”

Foérandring av nettokostnad i %
Nettokostnadsutvecklingen ir 3,8 % i jamforelse mellan arets nettoresultat och foregiaende ars
nettoresultat och ligger i linje med vad som var planerat for verksamheten. Férutom att 6ka anta-
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let anstallda, frimst tandldkare, har satsningar gjorts under aret nir det giller kompetenshojning,
teamutveckling med professionellt bemoétande, miljocertifiering samt licensavgift och utveckl-
ingskostnader for journalsystemet. Samtidigt har en intaktsokning skett med 9,6 % till f6ljd av fler
anstallda tandldkare och tillimpningen av Folktandvardens effektiviseringsatgirder.

Foérandring av personalkostnad i %
Personalkostnadsutvecklingen ar 8,6 % i jimforelse mellan arets personalkostnader och forega-
ende 4rs personalkostnader. Okningen ligger i linje med Folktandvardens personalplanering.

Under forutsittning att patientunderlag finns, blir effekten hogre intikter desto fler anstallda
tandldkare, vilket darfor innebir hogre personalkostnader. Eftersom Folktandvarden strivar efter
att minska ko- och vintetider for sina befintliga patienter, samtidigt som ambitionen dr att 6ka
marknadsandelarna vad giller vuxna patienter, har malet varit att 6ka personalkostnaderna i takt
med att Folktandvardens samtliga kliniker blivit optimalt bemannade pa tandlikarsidan, allt for
att Folktandvarden ska kunna nd uppsatta resultatmal.

5.1.1 Uppfdljning av férvaltningens mal

Mal Matt Ingdngsvarde | Maluppfyllelse/utfall

Nettokostnaden per invanare ska vara

lagre an foregaende &r Nettokostnaden per invanare 2012: 739
Roérelsemarginalen skall vara (0,5 %) Resultat i férhallande till omsatt- 0,6 %
andrat till 1,1 % ning Inte helt uppfyllt

Andelen utford patienttid av arbetad tid | Utférd patienttid av arbetad tid

0,
for tandlakare inom allmantandvard for tandlékare inom allmantand- 2013: 59 % Inte hgﬁ u/o fvilt
skall 6ka upp till 66 % vid 2014 ars varden PPty
utgang

Intékt per I6nekrona ska vara minst

210 % inom ATV Intakt per I6nekrona

Timintakt for tandlakare inom allman-

A . PR Intakt i forhallande utford pati- Timtaxa
tandvarden skall ligga minst i niva med . - ;
o ; enttid (kr/tim) 150101:
Folktandvardens timtaxa 1 845 kr

Maluppfoljning "Nettokostnaden per invanare ska minska”

Sedan 2008 har Folktandvarden foljt nettokostnadsutvecklingen per invanare. En sinkning av
nettokostnaden per invanare har stadigt skett fran 2008 till f6ljd av arbetet med resultatforbitt-
rande atgirder, sa som effektiviseringsatgirder inom barn- och ungdomstandvard utifran riktlin-
jerna i ”Barntandvard i Blekinge” som standigt utvecklas av en av Folktandvardens forskningsin-
riktade pedodontister tillsammans med barntandvérdsnitverket med representanter fran allmin-
tandvarden. Férutom att anpassa barn- och ungdomstandvarden enligt senaste metoder och rén
inom forskningsomradet, innebir det dven ett férdndrat arbetssitt som frigdr mer behandlingstid
for vuxenpatienter, vilket genererar hégre intakter. En annan effektiviseringsatgird ar inférande
av debiteringsriktlinjer for bade allmintandvard och specialisttandvard, som stindigt utvecklas.
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Nettokostnad per invinare
2008: 738 kr/invanare
2009: 715 kr/invanare
2010: 696 kt/invanare
2011: 690 kr/invanare
2012: 739 kr/invanare
2013: 731 kr/invanare

Under 2014 har Statskontoret via EY gjort en uppféljning och kontroll att Statskontorets krav pa
transparens- och sarredovisning efterfoljs. Det innebdr bland annat kostnader och intikter som
avser Folktandvirdens verksamhet ska finnas i Folktandvardens redovisning och vara sirredovi-
sade samt att momskostnadsredovisning ska ske pa bade konkurrensutsatt, konkurrensskyddad
verksamhet och pa interna tjanstekop. Dessutom finns krav pé att konkurrensneutrala villkor ska
rada mellan offentligt och privat bedriven tandvard. Detta sammantaget gor att nettokostnaden
per invanare avseende tandvard i respektive landsting kommer att vara jimférbar framover.

Maluppfoljning "Rorelsemarginal skall vara 1,1 % (ursprungligen 0,5 %)”
Inf6r 2014 beslutades om en rorelsemarginal pa 0,5 %. Vid delarsbokslut 2014-08-31 erholls
bonusutbetalning fran Landstingsservice med 1 150 tkr, vilket ledde till en dndring av rorelsemar-

ginalmalet till 1,1 %. Arets rérelsemarginal hamnade pa 0,6 %o, vilket motsvarar ett resultat pa
+1 359 tkr.

Maluppfoljning "Utford patienttid i forhallande till arbetad tid ska vara 66 % ”
Malresultatet blev 63 %. Forklaringen dr till storsta delen att en relativt stor andel av de tillsatta
tjansterna ar bemannade med nyutbildade tandlikare. Detta innebar bade ligre produktivitet hos
den nyutbildade samtidigt som handledning kravs av rutinerad kollega. Det far till f6ljd att den
utférda patienttiden totalt sett minskar. Resultatet maste dndd ses som bra med tanke pa detta.

Maluppfoljning ”Intékt per Ionekrona ska vara 210 % ”

Malresultatet blev 230 %. Forklaringen till det goda resultatet beror pa, férutom hoga intikter, en
ligre personalkostnadsniva, eftersom manga av de nyanstillda tandldkarna édr nyutbildade och
darfor ligger i en ligre 16neniva.

Maluppfoljning "Timintakten ska ligga minst i niva med timtaxan”

Inom allmintandvarden dr timintdkten for tandlakare 1 880 kr, att jimforas med gillande tim-
taxan enligt tandvardstaxan som fran och med 1 januari 2014 édr 1 845 kr. Resultatet 4r mycket
bra, eftersom manga av de tillsatta tjdnsterna ar nyutexaminerade tandldkare och produktiviteten
av den anledningen ér ligre samtidigt som handledning krivs av rutinerad kollega.

5.1.2 Bokslut 2014-12-31

2014-12-31 Utfall Budget | Avvikelse | Utfall |Avvikelse Budget Nettopreognos
Ack Ack Ack Fg ack Fg ack Helar Helar
Intakter -205 189 -194 824 10 365 | -122 985 82204 | -194 824
Personalkostnader | 141799| 143 331 1533| 131635 -10163| 143331
Driftskostnader 178 651 | 167 205 -11 447 101 693 76 958 | 167 205
Kapitalkostnader 3053 3960 908 3596 543 3960
Nettoresultat 118 314| 119673 1359 113939 -4 374 119 673 2225
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Resultatet for aret uppgar till 118 314 tkr, vilket avviker mot budget med +1 359 tkr. Avvikelsen
jamfort med foregaende ar ar -4 374 tkr. Den positiva avvikelsen jamfort med budget beror
fraimst pa det lyckade rekryteringsarbetet som har fortsatt sedan 2013, som inneburit att alla va-
kanta tandldkartjinster dr tillsatta. Den negativa avvikelsen jamfort med féregaende ar beror pa
Okade driftskostnader samt hégre personalkostnader pa grund av att alla tandldkartjanster ar till-

satta.

Intakter
Utfall | Budget |Awvikelse| utfall | AV | Budget
AR~ e Ack Ack Ack Fg ack Gl Hel&r
Fg ack
Intakter -205 189 -194 824 10365| -122985| 82204 | -194824
- Taxeintakter, FK — 93798 - 87 540 6 258
- Avtalsintakter -3812 -2 564 1248
- Statsbidrag vuxna | _ g ggg —8247|  -338
sarskilda behov
- Asyltandvard barn
T, —-4728 —-2813 -1 915
- Org barntandvéard —-35016 *) se nedan
- Ovr intakter -27114 *) se nedan
- Ftv-spec uppdrag - 32136 *) se nedan

*) Fanns som budgetposter utan intaktsredovisning 2013

Intikterna for perioden uppgar till 205 189 tkr, vilket avviker mot budget med +10 365 tkr och
avviker med +82 204 tkr jamfort med féregiende ar. Den positiva avvikelsen beror pé att alla
vakanta tandlikartjinster inom allmantandvard ir tillsatta och att rekrytering pagar till nigon
tjanst inom specialisttandvard. Férutom fler tandldkare 1 ar beror de positiva avvikelserna dven pa
att allmintandvardsklinikerna fortsitter att arbeta efter de nya riktlinjerna som giller f6r Barn-
tandvard i Blekinge 2014 och att samtliga kliniker anvinder Folktandvardens debiteringsriktlinjer.
Den stora positiva avvikelsen jamfort med foregiende ar beror pa en ny budget- och redovis-
ningsmodell som har inférts f6r att uppfylla Statskontorets krav pa transparens- och sirredovis-
ning med syfte att undvika konkurrenssnedvridande effekter gentemot privata vardgivare. Det
innebdr att Folktandvardens landstingsersittningar redovisas som interna intdkter med motsva-
rande intern intidktsbudget pa varje klinik. Pa samma sitt redovisas kostnaderna som interna
kostnader med motsvarande intern driftbudget centralt i Folktandvarden. Foérindringen innebar
att bade den totala intiktsbudget och den totala driftbudgeten dr hégre med motsvarande hogre
interna intikter och hogre interna kostnader. Landstingsersittningarna finansierar t ex remiss-
och konsultationstid samt tid for auskultation och handledning som specialisttandvarden tillhan-
dahaller linets tandlakare. Hir ingér dven ersittning for det sa kallade ut6kade uppdraget som
sistahandsansvaret inom bédde allmintandvard och specialisttandvird utgérs av, dvs Folktandvar-
den har ansvar for tidskrivande och betalningssvaga patientgrupper.

Vid analys av vardintikterna kan konstateras att vuxenintikterna ar ca 9,8 mkr hogre dn forega-
ende ar, vilket 4r ett bra resultat med tanke pd att en stor del av de nyanstillda tandldkarna dr ny-
utbildade. Av de 9,8 mkr ingir en intiktsokning avseende frisktandvardsavtal pa 1 248 tkr. Nir
det giller intikterna avseende barntandvard, har dessa 6kat med 3,7 mkr. Foérklaringen ar att er-
sittning utover barnpeng avseende hégkostnadsersittning, har 6kat pa grund av ett 6kat vardbe-
hov som paverkas av att ett storre och storre antal barn far uppehallstillstand. Dessa barn har
oftast en mycket dalig tandhilsa, vilket kriver stora vardinsatser.
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Personal

Utfall Budget | Avvikelse | Utfall Avvikelse | Budget
ALz, Ack Ack Ack Fgack |Fgack Hel&r
Personalkostnader | 141 799| 143 331 1533| 131635 -10 163 | 143331

Redovisade personalkostnader for perioden ar 141 799 tkr med en budgetavvikelse pa +1 533 tkr.
Den positiva budgetavvikelsen beror pa att en stor del av de nyanstillda tandlikarna dr nyutbil-
dade och av den anledningen har ett ligre l6nelige dn rutinerade tandlakare. Inklusive 16neck-
ningar dr personalkostnaderna 10 163 tkr hégre dn foregaende ar beroende pa att 1 stort sett alla
vakanta tandlikartjanster nu ér tillsatta.

Drift
fall B Avvikel fall Avvikel B

2014-12-31 L/{[ci /ligget Acke > th :ck Fg agkSe I—Tedlglr"at
Driftskostnader 178 651 | 167 205 -11 447 101 693 -76 958 | 167 205
- Kopt vard 1270 726 -544 592 -678 726
- Tandv.mtrl, sjukv.art 9 399 9314 -85 8 868 -531 9314
- Tandteknik 7 814 8 753 939 7 153 -662 8 753
- Ovrigt 160 168 | 148 412 -11 757 85 081 -75088 | 148 412

Driftskostnaderna f6r perioden uppgar till 178 651 tkr med en budgetavvikelse pa -11 447 tkr och
en avvikelse pa -76 958 tkr jamfort med foregaende ar.
Se respektive kontogrupp for analys av avvikelsernal

Kopt vard

Kostnaden for kopt vard uppgar for perioden till 1 270 tkr med en budgetavvikelse pa -544 tkr
och en avvikelse jamfort med foregaende ar pa -678 tkr. Nar det giller den hégspecialiserade var-
den uppgar kostnaderna till 617 tkr med en bugetavvikelse pa -17 tkr. Alltjimt visas positiva eko-
nomiska effekter av det samarbete som inleddes med kékkirurgiska kliniken i Jonképing hésten
2010 nar det giller anomali- och kikledsoperationer. Samtidigt som Blekinge vinner ekonomiska
fordelar av samarbetet, kan Jonképing uppratthalla sin specialistkompetens eftersom nodvandig
volym av denna patientgrupp kan uppnas med hjilp av patienter frin Blekinge. Ovrigt underskott
tor kopt vard avser kopt asyltandvard som utférts av privata vardgivare och képt 6ppen och akut
utomlidnsvard som avser Blekingepatienter som har frisktandvardsavtal. Detta finansieras med
motsvarande asylstatsbidrag och frisktandvérdsintikter.

Tandvardsmaterial inklusive sjukvardsartiklar

Kostnaden for tandvardsmaterial och sjukvardsartiklar uppgar till 9 399 tkr med en budgetavvi-
kelse pa -85 tkr och en avvikelse jamfort med foregaende ar pa -531 tkr. Den negativa budgetav-
vikelsen dr marginell och kommenteras inte ytterligare. Avvikelsen jimfért med foregiende ar
beror férutom pa inkdp av stickskyddade produkter som det lagstiftats om, dven en hogre fo1-
brukning pa grund av att alla tandldkartjanster ir tillsatta i ar.

Tandtekniskt material

Kostnaden for tandteknik uppgar for perioden till 7 814 tkr med en budgetavvikelse pa +939 tkr
och en avvikelse jamfort med féregaende ar pa -662 tkr. Den positiva budgetavvikelsen beror pa
att patientbehovet kan variera 6ver tid samt att behovet dven styrs av patientens ekonomiska for-
utsittningar. Den negativa avvikelsen jamfort med foregiende ar beror pa en hogre forbrukning

pa grund av att i stort sett alla tandlidkartjanster ar tillsatta i ar.
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Ovriga driftskostnader

Ovriga driftskostnader uppgar till 148 412 tkr med en budgetavvikelse pa -11 757 tkr och en av-
vikelse jamfort med foregiaende ar pa -75 088 tkr. Avvikelsen jamfort med foregiende ar pa

-75 088 tkr innebir, som ovan beskrivits, att frin och med i ar redovisas landstingsbidraget inom
vuxentandvarden som intidkter med motsvarande driftskostnader f6r klinikernas ersittningar i
enlighet med Statskontorets transparens- och sirredovisningskrav.

I den negativa budgetavvikelsen ingar 6kade kostnader pa ca 450 tkr avseende 6kade kundférlus-
ter trots Folktandvardens aktiva arbete med att 16pande f6lja upp odebiterad vard med krav pa att
dldsta datum for utford vard inte far 6verskridas. Forklaringen efter analys dr den héga arbetslos-
heten i linet och Okat antal invanare som fatt uppehallstillstind, som av forklarliga skal dr en
ekonomiskt sett svag grupp. I takt med att fler och fler far uppehallstillstind, 6kar kostnaderna
tor kopta tolktjdnster, som alla som anser sig beh6va, har ritt till. Budgetavvikelsen avseende
dessa kostnader uppgar till ca 300 tkr. Folktandvarden har dven 6kade kostnader for reparation
och underhall av medicinteknisk utrustning. For 6vrigt beror budgetavvikelsen till storsta delen
pé budgettekniska l6sningar, nédvindiga pa grund av den nya budgetmodellen.

Tandvard f6r patienter med sérskilda behov

I Folktandvardens uppdrag ingar dven tandvard fOr patienter med sirskilda behov, vilket lands-
tingsfinansieras med statsbidrag. Av de totala Gvriga driftskostnaderna pa 148 412 tkr enligt ovan,
uppgir kostnaderna for denna patientgrupp till 12 946 tkr med en budgetavvikelse pa +/-0.
Avvikelsen jamfort med foregaende ar dr -1 844 tkr. Avvikelserna avser 6kade kostnader for
tandvard avseende lingtidssjuka enligt sirskilda sjukdomsdiagnoser som ingar i det s kallade
“Tredje steget” i tandvardsreformen som borjade gilla 1 januari férra dret samt 6kade kostnader
tor nédvindig tandviard till f6ljd av att fler gréna kort utfardats.

Kapitalkostnader

Utfall Budget | Avvikelse | Utfall |Avvikelse | Budget
AVEH 2t Ack Ack Ack Fgack Fgack Hel&r
Kapitalkostnader 3053 3960 908 3596 543 3 960

Kapitalkostnaderna uppgar till 3 053 tkr med en budgetavvikelse pa +908 tkr och dr 543 tkr ligre
in foregaende ar. Forklaringen dr att planerade investeringar inte kunnat genomféras pa grund av
brist pa upphandlare i landstinget.

5.2 Kontrollerbar investeringsprocess for verksamhetsméssig och ekonomisk
nytta

Medicinteknisk utrustning
Under aret har investeringar gjorts med 1 612 tkr bestiende av:

e 2 bordsautoklaver till Folktandvarden i Jimjé och Karlshamn
e 1 gemensam bordsautoklav till Oral protetik, Parodontologin och Pedodontin

e 5 panoramarontgen till Folktandvarden i Karlshamn, Karlskrona, Nattraby, Ronneby och
Rodeby

¢ 9 unitmonterade undersékningsbelysning till Folktandvarden i Ronneby
e 1 impulsforseglare till Kéikkirurgin
e Panoramardéntgen- och OPG-uppdatering till Ortodontin i Karlskrona och Karlshamn
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Fastighetsinvesteringar och ombyggnationer
Nir det giller lokalinvesteringar, rapporteras detta av Landstingsservice.
Foljande fastighetsprojekt pagar:

e Under 2013 paborjades planeringen for nya kliniker i Asarum och Jamjé pa grund av
stora arbetsmiljoproblem med lokalerna i Asarum och att landstingets hyresavtal med ex-
tern hyresvird 1 Jamjo sades upp. For Asarumskliniken skrevs i arsbokslutet 2013 att nytt
hyresavtal skulle tecknas inom kort. Detta har dock inte gatt att genomfora pga. att fas-
tighetsservice tillsammans med kliniken konstaterat att de tilltdnkta lokalerna har fel form
och dven dr for sma. Ny planering har pabérjats och kontakter ir tagna med den nuva-
rande fastighetsigaren om att fortsitta forhyrningen men i lokaler ett plan ovanfér nuva-
rande klinik. Nir det giller Jamjokliniken planeras for flytt till samma landstingsigda loka-
ler som vardcentralen i Jimj6é under 2015.

e Fo6ravdelningen f6r Orofacial medicin(sjukhustandvard) i Karlshamn pagar samplanering
med primarvards- och sjukhusforvaltningen kring anvindandet av plan 10-11. Tanken ar
att FTV klinik skall flyttas till plan 11 och dir kunna disponera ca halva vaningsplanet.
Anledningen ar bade trangboddhet, sekretess och hot- och valdproblematiken pa nuva-
rande klinik.

e Nir det giller fysisk ’sekretess- och patientsidkerhet” pagir projektering/planering av ett
antal receptioner inom Folktandvérden. Folktandvéirden i Karlskrona dr i stort sett fardig.
De 6vriga klinikerna dir planering skall paborjas eller dr paborjad dr Folktandvarden i
Ronneby, Brikne Hoby och Sélvesborg.

Journalprogram och 6vriga digitala stédprogram

En forsta version av LifeCare Dental 1.0 (som vart journalsystem nu kommer att heta) har levere-
rats for test. Dock gar denna version inte att kora i befintlig servermiljé. Ett storre arbete med
utbyte av servrar har inletts (och kommer att slutféras sista helgen i januari 2015). LifeCare Den-

tal (med bl.a. nya risk- och remisskomponenter) planeras att tas i drift i slutet av mars eller botjan
av april 2015.

Efficas ”Check-In" (ankomstregistreringsprogram, dir patienterna sjilva knappar in sin an-
komst), som testats pa Folktandvéirden i Karlshamn, har 1 stort sett tagits emot vil. Ett bredd-
inférande skall nu diskuteras. Det har férmodligen storst nyttovarde for de storre klinikerna. Mal-
sattningen 4r att det skall kunna avlasta receptionspersonalen.

Ankomstmodulen f6r ortodontiprogrammet Edward 32 (Pal.o) har levererats till Specialistklini-
kerna for ortodonti i Karlskrona och Karlshamn och ir nu i drift.

Den nya lagringsenheten f6r rontgen och bilder ("Effica-PACS") ér planerad till Q1 2015. Nir
denna ér levererad skall konsensusbeslut om format och lagringsplats f6r ortodontins rontgenbil-
der och foton tas. Utgangsliget och det primara 6nskemalet dr ju en lagring av exponerade ront-
genbilder i DICOM-format med storsta méjliga atkomlighet f6r alla vardnadsgivare till tagna
réntgen och dirmed stérsta mojliga patientnytta, men dnda med en rimlig svarstid vid inldsning
av rontgen och foton i respektive journalsystem.

”Gamla” panoramarontgenapparater (OPG) har succesivt bytts ut och ersatts med sensorbe-
styckade OPG-apparater (med en battre upplosning och smidigare hantering). Sadana finns nu pa
STV Kikkirurgi, STV Ortodonti 1 Karlskrona och Karlshamn, allmintandvardens kliniker i
Olofstrom, Solvesborg, Karlshamn, Nittraby, Rédeby, Lyckeby, Ronneby och Karlskrona.
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Vidare har den nya CBCT-rOntgenapparaten levererats och installerats pa sjukhusets rontgenav-
delning. En 6sning 1 Effica har utvecklats, sa att atkomst av dessa CBCT-bilder kan ske genom
uthopp fran journalsystemet med inlést patients personnummer och start av Sectras bildvisnings-
program. Om behov finns f6r STV Ortodonti att kunna se dessa CBCT-bilder, behover en 16s-
ning for detta diskuteras med ProCuris.

Utveckling av uppféljningsmodul som IT-stdd

En forsta version Effica Reporting (som bygger pa Microsofts SQL-server 2012) har installerats.
En endagars utbildning i anvindandet av detta verktyg (hur man bygger rapporter) planeras av
Tieto. Vi hoppas att detta skall forbattra uppfoljnings- och analysméjligheterna bade nir det gil-
ler vardstatistik, produktion, epidemiologi och ekonomi.

5.3 Prognosséakerhet 2014 (Se dven Bilaga 4)

Prognosantaganden

Prognosen f6r 2014 baserades pa Folktandvardens mal om en rorelsemarginal pa 0,5 %, vilket
motsvarar +1 075 tkr och forutsatte dven att Folktandvarden under 2014 skulle ha full beman-
ning pa samtliga kliniker. I samband med delarsbokslutet 2014-08-31 gjordes en bonusutférdel-
ning fran Landstingsservice pa 1 150 tkr, vilket innebar att prognosen dndrades med motsvarande
belopp till +2 225 tkr med ett 6kat rérelsemarginalmal pa 1,1 %.

Det prognostiserade resultatet forutsatte aven att full kompensation skulle erhallas f6r den stats-
bidragsfinansierade tandvarden avseende patienter med sirskilda behov som utférts av Folktand-
vardens kliniker och av privata vardgivare samt att kompensation med asylstatsbidrag skulle er-
héllas for utférd tandviard till asylsbkande vuxna och barn som behandlats av Folktandvardens
kliniker och privata vardgivare.

Tack vare att Folktandvérden i stort sett haft full bemanning under aret kunde planerade aktivite-
ter genomforas inom ramen for prognostiserade intikter avseende den patientfinansierade vux-
enverksamheten samtidigt som full kompensation erhallits for utférd vard avseende det statsbi-
dragsfinansierade tandvardsstodet till patienter med sirskilda behov, som landstinget ansvarar f6r
samt full kompensation for asyltandvard till barn och vuxna patienter.

Prognosavvikelse jamfért med nettoresultat

Resultatet pa +1 359 tkr blev 866 tkr simre dn prognostiserat resultat pa +2 225 tkr. Avvikelsen
beror till storsta delen pa ej forvintade, 6kade kostnader for kundférluster med ca 450 tkr och
6kade kostnader f6r tolktjanster till patienter med uppehallstillstind med ca 300 tkr. Fér 6vrigt
har kostnadsnivan varit ndgot hogre avseende reparation och underhall av Folktandvardens me-
dicintekniska utrustning.

Prognosavvikelse intakter +8 140 tkr
Prognosavvikelse personal +1 533 tkr
Prognosavvikelse drift -11 447 tkr
Prognosavvikelse kapital +908

Nir det giller prognosavvikelserna per IPDK (intikter, personal, drift, kapital) ska motsvarande
prognosposter fran arets borjan motsvara budgetposterna pa IPDK. Avvikelserna ér stora pa
grund av att respektive budgetpost pa IPDK ir fast och dr baserade pa féregaende érs férutsatt-
ningar, vilket medfor stora avvikelser. Det innebir att dndrade forutsittningar medfér stora avvi-
kelser inom per IPDK. Diremot har nettoprognosen varit jamférbar med nettoresultatet under
aret.
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6 Ovriga strategiska satsningar

6.1 Framtidens halso- och sjukvard

Da Folktandvarden édr en kompetensintensiv verksamhet maste utbildning och kompetensut-
veckling prioriteras hogt. Under aret implementerades en ny modell f6r kompetensfinansiering,
dessutom har arbetet med kompetensutvecklingsplaner intensifierats. Detta sammantaget med
god arbetsmiljé bade ur fysisk och psykosocial aspekt genererar hog vardkvalitet, trivsel, patient-
sikerhet, kostnadseffektiv vard och ett professionellt och trevligt bemétande. Om folktandvarden
ges mojlighet att leverera och uppritthélla detta kommer folktandvarden framéver att upplevas
attraktiv bade for bade patienter och medarbetare, nya som gamla.

6.2 Barn och ungas psykiska hélsa

Forvaltningens pedodontist arbetar aktivt med barn i riskmiljé. Det sker i samarbete med olika
”myndigheter” och kommuner. Forvaltningens kliniker har ocksa en hog delaktighet i omhinder-
tagande av flyktingar och didrmed inskolning till svensk tandvard och darmed vard i allmanhet,
allt for att framja deras framtida fysiska och psykiska hilsa.

6.3 Rehabiliteringsgarantin
Giller inte Folktandvirden

6.4 Utbildning i hot och vald
Utbildningen kommer enligt uppgift att paborjas inom Folktandvirden under 2015

6.5 Palliativ vard
Galler inte Folktandvarden

6.6 Kris- och katastrofberedskap

Folktandvarden genomférde under hésten 2013 en noggrann riskinventering pa alla kliniker saval
inom allmintandvarden som inom specialisttandvarden. Omriden som inventerats ér:
®»  Brandsakerhet

= Driftsikerhet

®»  Ekonomisk sikerhet
=  Hot och vild

= Informationssikerhet
*  Miljésakerhet

= Patientsikerhet

*  Personaltrygehet

De omraden som visat storst sannolikhet att sikerheten kan dventyras samt med den hogsta kon-
sekvensen vid en eventuell hindelse analyseras vidare och handslingsplaner upprittas.
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Folktandvérden utarbetade under 2012 fram en egen ”Lokal kris- och katastrofplan” Den antogs
1 landstingets ledningsgrupp i november 2012. Planen skall nu revideras. Planen innehaller f6l-
jande rubriker:

Infor en kris eller katastrof

Risker och hot

Planering av beredskapshé6jande atgarder

Under en kris eller katastrof

Sarskild sjukvirdsledning inom Tandvérdsforvaltningen
Personalplanering

Krisstod

Kriskommunikation

e N A T o e

6.7 Smittskydd, Ebola

Folktandvardens kliniker arbetar alltid men en hég smittsakerhet da alla patienter riknas som
presumtiva smittbarare. Under 2014 har dock en 6kad oro uppkommit pga. av bl.a. Ebola men
dven med anledning av den 6kade mingden asylsékande patienter dér allmédntandvarden ibland
maste avhjilpa akuta smirtpatienter innan patienten hunnit vara pa hilsokontroll inom primar-
varden.

6.8 Kompetensforsorjning

Se ovan under rubriken “kompetensutveckling”, 4 malomrade - "Engagerade medarbetare och
goda utvecklingsméjligheter”

6.9 Operationsrobot
Galler inte Folktandvirden

6.10 Ambulanskapacitet
Gialler inte Folktandvirden

6.11 Vardnara servicetjanster
Gialler inte Folktandvirden

6.12 Energiinvesteringar

Denna fragestillning diskuteras med fastighetsservice och har i ar diskuterats 1 samband med
ombyggnationer och férvaltningens miljocertifiering. Folktandvarden kan belysa eventuella pro-
blem/frigor men inte dtgirda dessa sjilva. Det som samtliga medarbetare dock kan paverka ir
energianvindningen, vilket uppmirksammats under miljéledningsarbetet.

6.13 Stabilitet i tillgangligheten

Se ovan under tillginglighet. Folktandvardens mal dr att uppna en stabilitet i tillgdngligheten ge-
nom att ha fullbemannade kliniker, arbeta effektivt med ritt resutser i ritt situation och tid samt
ta konsekvenserna av den riskgruppering som vi maste bli béttre pa att gora.

6.14 Oppna jamforelser
Galler inte Folktandvarden.
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6.15 Aldresatsningar

Den tandhygienist som tillh6r Folktandvardens stab har under aret fortsatt kontakten och delak-
ticheten inom véird och omsorg om ildre. Avsikten med informationstraffarna och utbildningar-
na ar att tillgodose dldres behov av tandvard och sakerstilla att information om ritten till tand-
vardsstod finns. Under 2012 dndrades organisationen kring informationsverksamheten som tidi-
gare genomfordes av respektive kliniker. Numera har forvaltningen tre halvtidsanstéllda tandhy-
glenister som ansvarar for all utbildning av vardpersonal inom ildrevirden i linet.

Intressentgrupper som berérs av informations- och utbildningsverksamheten dr olika féreningar
som till exempel pensionirstéreningar, anhérigféreningar angaende tandvardsstdd och munhalsa.

Information ska dven ges till utfirdare av grona kort (kort som ger brukare ritt till nédvindig
tandvard mot sjukvardsavgift), LSS-handlaggare, bistindshandliggare, kommunsjukskoterskor,
distriktssjukskoterskor. Forvaltningens tandhygienist har dven triffar med vissa kommundietister
dr dldres nutrition utifrain munhilsan diskuteras. Under 2015 kommer arbetet med édldretandvard
att utdkas. Den “’skora dldre” far inte glommas bort, men inte heller de dldre som av olika anled-
ning lamnar tillfalliga aterbud till vara kliniker och meddelar att de skall hora av sig sjdlva och
sedan inte gor det. Folktandvarden kommer att ta fram rutiner hur vi kan bevaka dessa si de inte
mister den viktiga kontakten med tandvarden.

6.16 Projektredovisning

Folktandvéarden bedriver for narvarande inga projekt.

6.17 Ovrigt

Folktandvardens miljocertifieringsarbete beskrivs under malomrade 3 ovan. Ovan under malom-
rade 4, avsnitt B ”’sjukfranvaro” beskrivs Folktandvéirdens delaktighet 1 forskningsprojektet
COPSOQ som ir en stor enkiatundersékning om den psykosociala arbetsmiljon

Forskningssamarbete

Forskningssamarbete med Malmé tandlakarhogskola, KOF - Klinisk Odontologisk Forskning
med de narmaste grannlandstingen pagar sedan hosten 2012. Engagerade kliniker dr Folktand-
varden i Karlshamn, Ortodontikliniken 1 Karlshamn och Folktandvarden i Sélvesborg i samar-
bete med Pedodontikliniken i Katlskrona.

Pagaende forskningsprojekt som péaborjades 2013:
1. Bed6mning av benskérhet och risk f6r fraktur inom allmintandvard

2. Behandling av enkelsidigt korsbett i vixelbettet inom allmédn- och specialisttandvérd
3. Effekten av antibiotikaprofylax i samband med tandimplantatkirurgi

4. Ny metod for att identifiera patienter med risk for karies

Folktandvarden deltar i projekt nr 2, 3 och 4. (Projekt 2 vilar for nirvarande i Karlshamn)

Kvalitetsregister
Folktandvirden i Blekinge 4r dessutom delaktiga i tva kvalitetsregister:

. SKaPa, svenskt kvalitetsregister for karies och parodontit

. Nationellt implantatregister

Folktandvardsorganisationerna i Sverige har sedan nagot ar tillbaka ett gemensamt kvalitetsut-
vecklingsprojekt vid namn SKaPa, avseende Karies och Parodontit. Ett antal nationella méten
har hallits under senare ar. Effica levererar per automatik epidemiologiska data till detta system
som administreras och driftas av EyeNet i Blekinge.
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Nytt grafiskt koncept

Under 2013pdborjade forvaltningsstaben arbetet med ett nytt marknadsféringskoncept internt
och externt tillsammans med informationsavdelningen och Infab Vitamin. En ny grafisk profil
presenterades i december 2013 och arbete med en strategisk marknadsplan pabérjades under
2014. Pa tandvardsmarknaden rader hard konkurrens om bade personal och patienter. Dirfor ar
det nu nédviandigt att strategiskt planera de marknadsféringsinsatser som behévs f6r framtiden.

Miljocertifieringen

Folktandvirden har under 2013 och 2014 arbetat med att bli miljocertifierade enligt ISO 14001.
Arbetet har drivits av forvaltningens miljésamordnare, miljéledningssystemsamordnare och en
arbetsgrupp med ett MLS-ombud frin varje klinik. Arbetsgruppen har haft hjilp av en konsult
fran foretaget GoodPoint.

Alla folktandvardens anstillda har gitt grundliggande miljéutbildning och medvetenheten om var
verksamhets miljopaverkan ar hog bland personalen.

Miljoledningssystemet ar nu klart och har genomgiatt en extern certifieringsrevision i tva steg
under november och december 2014 av féretaget Bureau Veritas. Slutsatsen fran revisionen var
att Folktandvardens miljoledningssystem haller god status. Tre mindre avvikelser noterades och
dessa har skickats in till Bureau Veritas for att miljéledningssystemet ska godkannas f6r Certifie-
ring enligt ISO 14001. Certifikatet dr ett multi-site certifikat och giller f6r samtliga allmédntand-
vards och specialistkliniker i1 folktandvarden under 3 ar. Fortsatta externa revisioner kommer att
ske en gang per ar under denna period.
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7 Analyser, slutsatser och framatblick

7.1 Samlad analys av maluppfyllelse

2014 helér

2014 har 1 likhet med hela 2013 till stor del praglats av att rekrytera nya tandliakare, bade till all-
mintandvarden och till specialisttandvarden. Genom ett lyckat rekryteringsarbete, ir vid slutet av
tertialet 1 stort sett alla vakanta tjanster tillsatta.

Folktandvarden har fortsatt arbetet med resultatforbattrande atgirder i verksamheten sisom for-
dndrat arbetssitt inom barn- och ungdomstandvard, vilket inneburit att tillgingligheten 6kat for
den intdktsbringande vuxentandvarden. De debiteringsriktlinjer som tidigare ar tagits fram, har
utvecklats ytterligare for att dels uppna en rattvis och korrekt debitering av vara patienter och dels
for att debitera korrekt utifran regelverket for att sikerstilla full kostnadstickning for den egenfi-
nansierade verksamheten. Vi har i slutet av aret beslutat om en utdkad debiteringsinformation f6r
all personal, denna kommer att ske med inhyrd kompetens fran annan FTV under mars manad
2015.

Effekten av det forindrade omhindertagandet av vara barn- och ungdomar ir att denna vard
skall ta mindre tid 1 ansprak och vi ser nu att tillgdngligheten 6kat f6r den intdktsbringande vux-
entandvarden. Folktandvardens tillganglighet dr dock inte optimal, detta giller bade 6ppettider
och att vi fortfarande har en viss kosituation pa vissa kliniker, se tabell angaende tillgidnglighet
och bemanning ovan.

Folktandvardens mangariga problem med att, pa ett smidigt och inte alltfér tidskridvande sitt,
folja upp verksamheten, kom under 2013 narmare sin 16sning. Det krivs fortfarande en del ytter-
ligare kalibrering och avstimning, men arbetet fortskrider. De mest prioriterade parametrarna
kring vardstatistik, produktion och epidemiologi fran vart journalsystem Effica kan nu f6ljas upp
1 QlikView. Alla klinikledningar har nu tillgang till detta. Senaste uppdateringen av detta program
gjordes kring drsskiftet 2013,/2014. Under 2013 bildades ett QlikView-nitverk i sodra regionen
dir representanter fran de sodra landstingen (Blekinge, Kalmar, Kronoberg, Halland och Skane)
traffats pa gemensamma seminariedagar avseende uppfoljningsfragor. Syftet med detta nitverk ar
att ta lirdom av varandra samt ta fram ett antal parametrar for jimforelse. I mars manad holls
mote nr tre 1 detta natverk. Vi kom dd overens om ett antal jimférbara parametrar som vi efter
2014 skall anvinda som jaimférelse lanstingen emellan. Under viren beslutade folktandvardsled-
ningen att forstirka den egna QlikView-kompetensen, for att pa ett smidigare sitt vidareutveckla
och stindigt kunna uppdatera systemet utan att behova avropa resurser fran utvecklingsavdel-
ningen. Denna tinkta resurs har dock 1 slutet av tertialet sagt upp sin tjanst varfor ny dialog nu
skall tas upp med IT- och utvecklingsavdelningen.

7.2 Framatblick — mojligheter och risker

For Folktandvarden kommer den stora utmaningen att bli att kunna behalla personal och patien-
ter. Det kommer att bli en stor utmaning att kunna fortsitta att rekrytera personal nar de stora
pensionsavgangarna kommer, framforallt inom tandskoterskekaren, dar halften kommer att ga i
pension inom en tioarsperiod. Folktandvardens ekonomiska méjligheter och kommande resultat
ar helt beroende av tillgang pa bade personal och patienter. Utokade frihetsgrader, dvs hég grad
av sjalvbestimmande, som Statskontoret beskriver. Folktandvardsverksamhetens nédvandiga
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ansvars- och befogenhetsniva, dr dd ett maste fOr att folktandvarden ska kunna konkurrera pa lika
villkor med privattandvarden 1 lanet.

Ekonomi

Mdjligheter

Statskontorets utredning om transparens- och sirredovisning av landstingens folktandvardsverk-
samhet innebar en rad majligheter, som positivt paverkar Folktandvirdens mojlighet att utveckla
och bedriva verksamheten effektivt samtidigt som moijlighet ges till att konkurrera pa lika villkor
som privata vardgivare. Genom att se pa folktandvardsverksamhet som en egen avgransad verk-
samhet med hog grad av sjalvbestimmande utifrin Statskontorets rekommendationer, skulle
Folktandvarden inom “kritiskt” viktiga omraden, i bade tid och omfattning, kunna fatta de beslut
som omstindigheterna kriver. Sidana omraden ar till exempel tillsittning och 16nesittning av
personal samt personalvardande férmaner, som alltmer blivit ett sadant “kritiskt” omrade inom
tandvard som dr nédvindigt att fatta beslut om. Med beslutet om att dga sitt resultat fran och
med 2014, kommer Folktandvarden ges mojligheter att langsiktigt kunna planera sin verksamhet
bide nir det giller investeringar och andra verksamhetsférindringar.

Risker
Ovan beskrivna mojligheter kan ocksa bli risker om ovan beskrivna férutsittningar saknas och
kan da till exempel nir det giller personalomradet leda till si stora problem med rekrytering att
det pa sikt uppstar “permanent” tandlikarbrist. Det kan innebara att patienter tvingas att vilja
privat alternativ. Det i slutindan kan innebira att landstinget far minska vuxentandvardsverksam-
heten, men sannolikt behilla den skattefinansierade barntandvarden, och darmed ¢4 minste om

) > g
miljonintakter.

Marknadsmassiga forutsattningar och konkurrensneutrala villkor

Fram till 2012 fanns en risk med att vara bunden att i forsta hand alltid gora interna kép i lands-
tinget, eftersom det innebir att kostnaderna for interna kép 1 manga fall blir onédigt hdga jamfort
med vid kop av extern leverantor. Eftersom Folktandvarden maste kopa de tjanster som lands-
tinget internt tillhandahaller, kunde konsekvensen av detta bli att tandvardstaxan maste séttas
onddigt hogt for att ticka dessa merkostnader. Av erfarenhet vet vi att patienter avstar fran be-
handling om priset for tandvard ar f6r hogt, vilket innebir ligre intikter f6r Folktandvarden och
ddrmed Landstinget Blekinge. Fran och med 2013 ir en stor del av strukturkostnader och andra
icke-relevanta kostnader enligt Statskontorets definition, eliminerade i Folktandvardens redovis-
ning enligt en speciellt framtagen fordelningsmodell som gjorts i samarbete med Landstingsser-
vice. Under 2013 har dven hyror och stidkostnader setts 6ver och i samarbete jamférts med Blek-
inges privattandlakare. Detta utgjorde underlag f6r justeringar av den férdelningsmodell som
tidigare tillimpats ndr det giller strukturkostnader. Ett fortsatt arbete pagar for att forbittra vill-
koren med tanke pa att behovet av att 6ka Folktandvirdens marknadsandelar kommer att bli
storre framoéver.

Personal
Mojligheter

Teamutveckling och professionellt bemdtande

Under 2012 planerades en storre utbildningsinsats for Folktandvardens vardpersonal, som be-
handlade teamutveckling, gruppdynamik samt internt och externt bemoétande utifran ett sa-
lutogent synsitt. Syftet var att hitta metoder och arbetssitt for att kunna utveckla och effektivi-
sera verksamheten utifran Folktandvardens och respektive kliniks olika mal som giller framéver.
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En viktig del i detta dr att tillimpa aktuella bemdtandeteorier med syftet att genom ett profess-
ionellt bemétande och omhindertagande, inspirera och motivera patienten att aktivt delta i sin
egen vard genom en 6kad kunskap om munhygien och levnadsvanor. Bemétandet och omhian-
dertagandet dr viktiga komponenter i konkurrensen om patienterna.

Som nidmnts ovan sa har all personal inom allmintandvarden under varen 2014 avslutat sin ut-
bildning. Resultatet féljdes upp under aret, genom att tandvardschefen tillsammans med utbilda-
ren besokte alla kliniker under tva timmar/klinik for att stimma av hur arbetet fortskridit sedan
utbildningens avslut. Den ”nya” specialisttandvarden har under hdsten genomgatt samma utbild-
ning. Avslutning av hela denna utbildningssatsning gjordes med ett gemensamt internat dar alla
klinikledningar samt Folktandvardens stab deltog och sammanfattade samt beslutade ovan
nimnda fokusomraden inf6r 2015.

Rekryteringssituationen

Folktandvérden har de senaste dren haft problem med tandlikarvakanser, bade inom allmian- och
specialisttandvarden. Under slutet av 2012 och under f6rsta tertialet 2013 vinde denna trend.
Fran att ha ingen eller nagon enstaka s6kande till vara vakanta tjanster, har vi nu i genomsnitt
10-15 s6kande per tjanst. Det férekommer nu dven att rutinerade tandlakare rekryteras dven om
det fortfarande oftast dr nyutbildade tandlikare som anstills, vilket innebir att inskolningskost-
naderna fortfarande dr en belastning bade ur intakts- och tillginglighetshinseende. Framover
kommer det dven att bli brist pa tandskoterskor. Pa lang sikt (10 ar) kommer knappt hilften av
vara tandskoterskor att ga 1 pension. Folktandvarden paverkas ocksa av personalsituationen inom
privattandvarden i Blekinge. Vid pensionering av personal inom privattandvarden finns alltid en
viss risk att dessa kategorier rekryteras fran folktandvarden. Darfor dr det oerhort viktigt att vi
fortsitter att vara en attraktiv arbetsgivare, som kan erbjuda utvecklingsmojligheter, friskvard och
bra arbetsmilj6 bade vad giller arbetstider, arbetsmilj6 och modern utrustning. Resultatet av
Folktandvérdens rekryteringsbefrimjande atgirder kommer férhoppningsvis framéver att under-
litta rekryteringen och bibehallandet av tandlikare i Blekinge. Folktandvarden 1 Blekinge maste
tillatas sticka ut i konkurrensen om denna yrkeskategori. Om inte folktandvarden pa sikt lyckas
att behalla och nyrekrytera tandlidkare dr detta den storsta risken som framéver paverkar bade
tillgdngligheten fOr vira patienter och det ekonomiska resultatet. Om ett underskott pa tandlidkare
blir bestdende kan inte den mingd vuxna patienter som nu erbjuds vard framover fa detta, vilket
innebir att mingden intaktsbringande vard minskar.

Sammanfattning

Utifran ovan beskrivna férutsittningar med fullt bemannade kliniker vad giller bade tandlikare,
tandhygienister och tandskéterskor, en ekonomi i balans, bra klinikstruktur 1 linet och personal
utbildade i moderna bemdétandeteorier, har Folktandvarden goda moijligheter att bli en stabil,
l6nsam verksamhet f6r landstinget. Den lingsiktiga malsittningen 4r att 6ka marknadsandelarna.
For nirvarande har Folktandvarden ca 45 % av vuxenpatienterna som kunder och drygt 90 % av
barnpatienterna ir listade hos Folktandvarden. Det finns exempel i landet dir andelen vuxna pa-
tienter dr betydligt hogre, sa mojligheter att 6ka marknadsandelarna bor vara goda. Med Folk-
tandvardens nya grafiska profil och utifran en strukturerad marknadsplan, som ér under arbete,
vill Folktandvarden bli det sjdlvklara valet f6r Blekinges invanare. Det dr nu viktigt att med dessa
forutsittningar och med fortsatt ”vind 1 seglen” inte tappa fart i denna positiva utveckling. Utma-
ningen blir att se till att sprida kunskap om vad ’hog grad av sjilvbestimmande” innebar i prakti-
ken, att Folktandvirden maste fa sa kallade utkade frihetsgrader for att kunna verka under kon-
kurrensneutrala villkor f6r att kunna konkurrera om patienter och personal.
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Bilaga 1

Ordlista

Odontologi: Liran om tinderna och deras sjukdomar

Parodontolog: Specialisttandlakare inom parodontologi

Parodontologi: Liran om tandlossningssjukdomar

Pedodonti: Specialisttandvard f6r barn och ungdomar

Pedodontist: Specialisttandlikare inom pedodonti

Protetiker: Specialisttandlikare inom bettrekonstruktioner t ex kronor, broa, proteser, implantat

Revisionsintervall: Det tidsintervall mellan de undersokningstillfillen som giller for varje speci-
fik patient som baseras pa aktuell sjuklighet och som visas i samband med att riskgruppering gors

Revisionspatient: Patient som ar listad hos nagon tandvardsmottagning

Riskgruppering: Odontologisk och medicinsk bedomning som gors vid varje undersékningstill-
fille for att faststalla revisionsintervall samt behov och frekvens av férebyggande vard
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Bilaga 2

Landstinget Blekinge
Ekonomirapportering

Formuldr FR 1 - Resultatrapport
Utfall - Forvaltning

Forvaltning: 13 Folktandvarden Period: December 2014 |Belopp: TKR  |ifylid av: Marie Lundahl Datum: 2015-01-16

Kontosla UTFALL - ACKUMULERAT BUDGET - ACKUMULERAT FOREG. AR - ACKUMULERAT UTFALL JMF BUDGET UTFALL JMF FOREG. AR

g Externt Internt Totalt Externt Internt Totalt Externt Internt Totalt Externt Internt Totalt Externt Internt Totalt

Intakter -106 547 -98 642 -205 189 -108 400 -86 424 -194 824 95 156 -27 829 -122 985 -1853 12218 10 365 11391 70813 82 204
Personal 141 145 654 141799 142 693 638 143 331 130 695 940 131 635 1548 -16 1533 -10 450 287 -10 163
- Anstallda 137721 137721 138 339 138 339 126 858 126 858 617 617 -10 864 -10 864
- Inhyrda
- Owigt 3423 654 4077 4355 638 4993 3837 940 4778 931 -16 915 414 287 700
Drift 43809 134 842 178 651 45159 122 046 167 205 40 365 61329 101 693 1349 -12 796 -11447 -3 445 -13513 -76 958
- Kéipt vérd 1270 1270 726 726 592 592 -544 -544 -678 678
- Tandv.mtrl och sjukv.art 9399 0 9399 9314 9314 8 868 8 868 -85 0 -85 -530 0 531
- Tandteknik 7814 7814 8753 8753 7153 7153 939 939 -662 -662
- Ankomstregistrerat
- Owigt 25 321 134 841 160 168 26 366 122 046 148 412 23752 61 329 85081 1039 -12 795 -11757 -1575 -73513 -75 088
Kapitalkostnad 2779 274 3053 3687 274 3960 3244 352 3596 908 0 908 465 78 543
TOTALA INTAKTER -106 547 -98 642 -205 189 -108 400 -86 424 -194 824 95 156 -27 829 -122 985 -1853 12218 10 365 11391 70813 82 204
TOTALA KOSTNADER 187733 135769 323503 191539 122 958 314 496 174 304 62 621 236 925 3805 -12 811 -9.006 -13430 -13 148 -86 578
NETTORESULTAT 81186 37127 118 314 83 138 36 534 119673 79 148 34792 113939 1952 -593 1359 2038 -2 336 -4 374




Bilaga 3

Landstinget Blekinge
Ekonomirapportering

Formular FR 7 - Investeringsrapport
Forvaltning/Namnd

Forvaltning/Namnd: Period: jan-dec 2014 Belopp: TKR Ifylld av:
° " . Datum: 2014-01-27
Folktandvarden, férvaltning 13
INVESTERINGSUPPGIFTER EKONOMISK UPPFOLJNING INVESTERING
. . Klassificering Tidigare ar Hitintills Prognos Totalt Prognos Totalt per
Ref I t /besk | t de b het Budget o A s . i
€ MESEg (T S nvesterande basenne Typ | Orsak udge 2013 under ar rest aret detta ar 2015 investering
1 Medicinteknisk utrustning Se bilaga nedan! MT 1 487 1612 3 098
2

TOTALT 1 487 1612 [0] 3 098

SPECIFIKATION MEDICINTEKNISKA INVESTERINGAR 2014

AnlaggningsiD Benamning

MTAS55729
MTAS55492
MTAS55434
MTAS55799
MTAS55703
MTAS55798
MTAS55849
MTAS55850
MTAS55851
MTAS55852
MTAS55853
MTAS55854
MTAS55855
MTAS55856
MTAS55857
MTAS55702
MTAS55463
MTA55625
MTA55463
MTAS52879
MTAS54901
MTAS55463

Autoklav 1426
Bordsautoklav 71428
Panoramarontgen 7428
Panoramarontgen 7429
Panoramaréntgen 7432
Panoramaréntgen 1434
Unitmonterad undersdkningsbelysning 1434
Unitmonterad undersdkningsbelysning "434
Unitmonterad undersoékningsbelysning "1434

Unitmonterad underscékningsbelysning 1434
Unitmonterad undersokningsbelysning 1434

Unitmonterad undersokningsbelysning 1434
Unitmonterad undersokningsbelysning "434
Unitmonterad undersokningsbelysning 7434
Unitmonterad undersokningsbelysning 7434
Panoramaréntgen 7435
Bordsautoklav 7438
Impulsforseglare 7439
Bordsautoklav 1440
Panoramaréntgen /OPG, uppdatering "441
Panoramarontgen, uppgradering "442
Bordsautoklav 7443

ANSVAR Leverantor

Plandent

Plandent Forssbergs Dental
Plandent

Plandent Forssbergs Dental
Plandent

Plandent Forssbergs Dental
Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent

Plandent Forssbergs Dental
ADMediCal

Plandent Forssbergs Dental
Plandent AB

Plandent

Plandent Forssbergs Dental

Anskaffningsvi FO ANSK.AR INV.KONTO

69 938,00 13 2014 12200
69 188,00 13 2014 12200
208 475,00 13 2014 12200
207 500,00 13 2014 12200
207 500,00 13 2014 71220
207 500,00 13 2014 12200
21 725,00 13 2014 12200
21 725,00 13 2014 12200
21 725,00 13 2014 12200
21725,00 13 2014 12200
21725,00 13 2014 12200
21725,00 13 2014 12200
21725,00 13 2014 12200
21 725,00 13 2014 12200
21 725,00 13 2014 12200
207 500,00 13 2014 "12200
29 338,00 13 2014 12200
30284,75 13 2014 12200
29338,00 13 2014 12200
93 956,00 13 2014 12200
26 250,00 13 2014 12200
29337,0013 2014 712200

1611 629,75

Avskrivntyp
MEOQO7
MEO7
MEO7
MEO7
MEO7
MEQO7
MEO7
MEO7
MEO7
MEOQO7
MEOQO7
MEOQO7
MEO7
MEO7
MEQO7
MEQO7
MEO7
MEOS5
MEO7
MEO7
MEOQO7
MEO7

Forklaring till kolumnen Klassificering.

Typ MT for Medicintekniska investeringar
FA for Fastighetsinvesteringar
IT for IT investeringar
QV for Ivriga invetseringar

Ange foljande fork ortningar per specifiserad investering

O PS for investeringar relaterade till Patientsakerhet
KB for kostnadsbesparande investeringar
VE for versamhetseffektivisernade investeringar
AE for administrationseffektiviserande investeringar

OV for 6wiga investeringar




Bilaga 4

Landstinget Blekinge
Ekonomirapportering

Formulér FR 4 - Analys och kommentarer

Prognosférklaring

Forvaltning: 13 Folktandvarden Period: December 2014 Belopp: TKR Ifylld av: Marie Lundahl Patum 2014-01-29
AVVIKELSE UTFALL JMF BUDGET | \\/\/|E SE PROGNOS JMF BUDGET T2 |  AVVIKELSE HELAR JMF PROGNOS T2
Kontoslag HELAR
Externt Internt Totalt Externt Internt Totalt Externt Internt Totalt
Intéakter -1 853 12 218 10 365 2225 2225 -4 078 12 218 8 140
Personal 1548 -16 1533 " 15487 -16" 1533
- Anstallda 617 617 -855 -855 1472 1472
- Inhyrda
- Owvrigt 931 -16 915 855 855 76 -16 60
Drift 1349 -12 796 -11 447 " 1349”7 -12 796 -11 447
- Kopt vard -544 -544 126 126 -670 -670
- Tandv.mtrl och sjukv.art -85 0 -85 179 179 -264 0 -264
- Tandteknik 939 939 922 922 17 17
- Ankomstregistrerat
- Owvrigt 1 039 -12 795 -11 757 -1 227 -1 227 2 266 -12 795 -10 530
Kapitalkostnad 908 0 908 908 0 908
TOTALA INTAKTER -1 853 12 218 10 365 2 225 2 225 -4 078 12 218 8 140
TOTALA KOSTNADER 3 805 -12 811 -9 006 3 805 -12 811 -9 006
NETTORESULTAT 1952 -593 1359 2225 2 225 -273 -593 -866
SPECIFICERING AVVIKELSEFORANDRING AVVIKELSE HELAR JMF PROGNOS T2

Nr Externt Internt Totalt Kommentar (varfor awikelser)

A -273 -593 -866

Intakter -4 078 12 218 8 140

1 Prognosposterna per IPDK ska fran arets

2 borjan motsvara budgetposterna per

3 Personalkostnader 1548 -16 1 533|IPDK. Rambudgeten &r baserad pa fasta

4 budgetposter p& IPDK, som &r baserade pa

5 foregdende ars forutsattningar. Det innebar att

6 Driftskostnader 1349 -12 796 -11 447|andrade forutsattningar medfor stora awikelser

7 inom ramen for IPDK, &ven om nettoprognosen

8 stdmmer med drets nettoresultat.

9 Kapitalkostnader 908 0 908

B SUMMA SPECIFICERING -273 -593 -866[Se dvriga kommentarer nedan!

C KVAR ATT SPECIFICERA 0 0 0

Ovriga kommentarer:

| del&rsbokslutet 2014-08-31 var arsprognosen berdknad till +2 225 tkr. Resultatet blev 1 359 tkr.

samt 6kade kostnader for tolktjdnster med ca 300 tkr.

. Det samre resultatet beror framst pa okade kundforluster med ca 450 tkr
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Landstinget Blekinge
Personalrapport

Formulér FR 6:1 - Personalstatistik
Forvaltning/Namnd per personalgrupp

Forvaltn|ngNamnd: Period: jan -dec 2014
Hela Landstinget
Ifylld av: Datum:
Utford arbetstid inkl 6vertid, mertid och timanstéllningar, ackumulerat tom 201X-12-31 omréknad till &rsarbetare (1 760 timmar)

. . 2013 2014 kL
utiord arbetstid jan-dec jan-dec | jan-dec | jan-dec [ jan-dec | jan-dec Forandring
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 1 1 1 1 0 0 0
1.2 Handl&ggare- och administratérsarbete 8 2 10 8 2 10 0 0 -1
1.3 Lakarsekreterare 2 2 2 2 0 0 0
2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp lakare 0 0 0
2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp lakare 0 0 0
2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut 0 0 0
2.4 Vard/omsorg mm; sjukskéterska m fl 0 0 0 0 0 0 0
2.5 Vard/omsorg mm; underskéterska m fi 1 1 1 1 0 0 0
2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal 0 0 0
3.0 Tandvardsarbete 177 20 197 191 22 212 14 1 15
4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete 0 0 0
5.0 Socialt och kurativt arbete 0 0 0
6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete 0 0 0
7.0 Teknikarbete 1 1 0 0 0 0 0
8.0 Hantverkararbete m m 0 0 0
9.0 Koks-, maltids-, stid-, tvétt- och renhaliningsarb 0 0 0
00 Saknas etikett 0 0 0 0 0 0 0
Totalt 188 24 212 202 25 226 14 1 14
Overtid, ackumulerat tom 201X-12-31 omréaknad till &rsarbetare (1 760 timmar)
- . 2013 2014 o
Overtid jan-dec jan-dec | jan-dec | jan-dec [ jan-dec | jan-dec Forandring
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0,00 0,00 0,00
1.2 Handl&ggare- och administratdrsarbete 0,01 0,01 0,01 0,01 0,00 0,00 0,00
1.3 Lakarsekreterare 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp lakare 0,00 0,00 0,00
2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp l&kare 0,00 0,00 0,00
2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut 0,00 0,00 0,00
2.4 Vard/omsorg mm; sjukskéterska m fl 0,00 0,00 0,00
2.5 Vard/omsorg mm; underskéterska m fl 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal 0,00 0,00 0,00
3.0 Tandvardsarbete 0,47 0,06 0,53 0,46 0,04 0,50 0,00 -0,03 -0,03
4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete 0,00 0,00 0,00
5.0 Socialt och kurativt arbete 0,00 0,00 0,00
6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete 0,00 0,00 0,00
7.0 Teknikarbete 0,00 0,00 0,00
8.0 Hantverkararbete m m 0,00 0,00 0,00
9.0 Koks-, maltids-, stad-, tvétt- och renhallningsarb 0,00 0,00 0,00
00 Saknas etikett 0,00 0,00 0,00
Totalt 0,47 0,06 0,54 0,47 0,04 0,51 0,00 -0,03 -0,03
Mertid ackumulerat tom 201X-12-31 omréknad till &rsarbetare (1 760 timmar)

. 2013 2014 o

Mertid jan-dec jan-dec [ jan-dec jan-dec [ jan-dec | jan-dec Forandring
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0,00 0,00 0,00
1.2 Handlaggare- och administratérsarbete 0,04 0,04 0,03 0,03 0,00 0,00 0,00
1.3 Lakarsekreterare 0,01 0,01 0,00 0,00 -0,01 0,00 -0,01
2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp lakare 0,00 0,00 0,00
2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp l&akare 0,00 0,00 0,00
2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut 0,00 0,00 0,00
2.4 Vard/omsorg mm; sjukskoterska m fl 0,00 0,00 0,00
2.5 Vard/omsorg mm; underskéterska m fl 0,00 0,00 0,00
2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal 0,00 0,00 0,00
3.0 Tandvardsarbete 1,06 0,15 1,21 1,00 0,10 1,10 -0,06 -0,05 -0,10
4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete 0,00 0,00 0,00
5.0 Socialt och kurativt arbete 0,00 0,00 0,00
6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete 0,00 0,00 0,00
7.0 Teknikarbete 0,00 0,00 0,00
8.0 Hantverkararbete m m 0,00 0,00 0,00
9.0 Koks-, maltids-, stad-, tvatt- och renhallningsarb 0,00 0,00 0,00
00 Saknas etikett 0,00 0,00 0,00
Totalt 1,10 0,15 1,25 1,04 0,10 1,14 -0,07 -0,05 -0,11

67



Bilaga 5 forts

Timavidnade ackumulerat tom 201X-12-31 omréaknad till &rsarbetare (1 760 timmar)

Timavlénade, utford arbetstid - .2013 - - - 2014 - Forandring
jan-dec jan-dec jan-dec jan-dec jan-dec jan-dec
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0,00 0,00 0,00
1.2 Handlaggare- och administratorsarbete 0,00 0,00 0,02 0,02 0,02 0,00 0,02
1.3 Lakarsekreterare 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp ldkare 0,00 0,00 0,00
2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp lakare 0,00 0,00 0,00
2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut 0,00 0,00 0,00
2.4 Vard/omsorg mm; sjukskoterska m fl 0,00 0,00 0,00
2.5 Vard/omsorg mm; underskéterska m fl 0,00 0,00 0,00
2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal 0,00 0,00 0,00
3.0 Tandvardsarbete 0,22 0,09 0,31 0,60 0,26 0,85 0,37 0,17 0,54
4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete 0,00 0,00 0,00
5.0 Socialt och kurativt arbete 0,00 0,00 0,00
6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete 0,00 0,00 0,00
7.0 Teknikarbete 0,00 0,00 0,00
8.0 Hantverkararbete m m 0,00 0,00 0,00
9.0 Koks-, maltids-, stad-, tvatt- och renhaliningsarb 0,00 0,00 0,00
00 Saknas etikett 0,00 0,00 0,00
Totalt 0,22 0,09 0,31 0,62 0,26 0,87 0,39 0,17 0,56
Franvaro per frAnvarohuvudgrupp, ackumulerat tom 201X-12-31 omréknad till &rsarbetare (1 760 timmar)
2013 2014 . .

(FEET® [P UAE R jan-dec jan-dec jan-dec jan-dec jan-dec jan-dec ROGEEIIRG
FRANVAROHUVUDGRP K M Totalt K M Totalt K M Totalt
01 Sjukfranvaro 10,2 0,3 10,6 9,1 0,3 9,4 -1,2 0,0 -1,2
02 Tf Vard av barn 1,6 0,1 1,7 1,4 0,1 1,5 -0,3 0,0 -0,2
03 Semester 28,5 3,3 31,8 29,9 3,7 33,6 1,4 0,4 1,8
04 Foraldraledighet 6,8 0,5 7.3 10,2 0,8 11,0 3.3 0,3 3.7
05 Utbildning 8,4 1,7 10,2 7,4 1,2 8,6 -1,1 -0,5 -1,6
06 Fackligt uppdrag 0,6 0,0 0,7 0,7 0,0 0,7 0,0 0,0 0,1
07 Ow.fr&nvaro m 16n 4,2 0,9 5,0 4,4 0,9 5,3 0,2 0,0 0,2
08 Ow.frAnvaro u 16n 2,2 1,0 3,2 2,7 0,1 2,8 0,6 -0,9 -0,4
09 Flexledighet 2,0 0,3 2,3 2,1 0,6 2,7 0,1 0,3 0,4
10 Sem i timmar 0,2 0,2 0,2 0,2 0,0 0,0 0,0
Totalt 64,8 8,1 73,0 68,0 7.8 75,8 3,1 -0,4 2,8
Genomsnittligt antal sjukfrdnvarodagar per anstélld, ackumulerat tom 201X-12-31

. " 2013 2014 < .
Sjukfranvarodagar per anstalld Jan-dec Jan-dec Jan-dec Jan-dec Jan-dec Jan-dec Forandring
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0,0 0,0 0,0
1.2 Handlaggare- och administratérsarbete 3,6 1,3 3,1 3,6 0,0 3,0 0,0 -1,3 -0,1
1.3 Lékarsekreterare 81,2 81,2 108,9 108,9 27,6 0,0 27,6
2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp lakare 0,0 0,0 0,0
2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp lakare 0,0 0,0 0,0
2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut 0,0 0,0 0,0
2.4 Vard/omsorg mm; sjukskoterska m fl 0,0 0,0 0,0
2.5 Vard/omsorg mm; underskéterska m fi 0,0 0,0 0,0
2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal 0,0 0,0 0,0
3.0 Tandvardsarbete 15,4 2,8 14,1 12,3 3,4 11,4 -3,1 0,6 -2,7
4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete 0,0 0,0 0,0
5.0 Socialt och kurativt arbete 0,0 0,0 0,0
6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete 0,0 0,0 0,0
7.0 Teknikarbete 0,0 0,0 0,0
8.0 Hantverkararbete m m 0,0 0,0 0,0
9.0 Koks-, maltids-, stad-, tvtt- och renhaliningsarb 0,0 0,0 0,0
00 Saknas etikett 0,0 0,0 2,0 2,0 2,0 0,0 2,0
Totalt 15,6 2,6 14,2 12,9 3,1 12,0 -2,7 0,5 -2,3
Totalt antal anstéllda 201X-12-31

q q " A N 2013 2014 o q
IR EEE el Vs e 201X-12-31 PO1X-12-3]201%12-31[201x-12-31201%12-31]201%12-3] R
Personalgrupp AID K M Totalt K M Totalt K M Totalt
1.1 Ledningsarbete 0 1 1 0 1 1 0 [0] 0
1.2 Handlaggare- och administratérsarbete 10 3 13 10 2 12 0 -1 -1
1.3 Lakarsekreterare 3 0 3 3 0 3 0 0 0
2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp lakare 0 0 0 0 0 0 0 [0] 0
2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp lakare 0 0 0 0 0 0 0 [0] 0
2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut [o] 0 [o] 0 0 0 0 0 0
2.4 Vard/omsorg mm; sjukskéterska m fl 0 0 0 0 0 0 0 [0] 0
2.5 Vard/omsorg mm; underskéterska m fl 1 0 1 1 0 1 0 0 0
2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal 0 0 0 0 0 0 0 0] 0
3.0 Tandvardsarbete 234 26 260 252 26 278 18 0 18
4.0 Rehabilitering och forebyggande arbete 0 0 0 0 0 0 0 [0] 0
5.0 Socialt och kurativt arbete 0 0 0 0 0 0 0 0 0
6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete 0 0 0 0 0 0 0 0 0
7.0 Teknikarbete 0 0 0 0 0 0 0 0 0
8.0 Hantwverkararbete m m 0 0 0 0 0 0 0 0 0
9.0 Koks-, maltids-, stad-, tvtt- och renhaliningsarb 0 0 0 0 0 0 0 0 0
00 Saknas etikett 0 0 0 1 0 1 1 0 1
Totalt 248 30 278 267 29 296 19 -1 18

N
o



Bilaga 5 forts

Antal tillsvidareanstéllda 201X-12-31

Tillsvidareanstallda

2013

2014

201%-12-31

P0O1X-12-37

201X-12-31]

201X-12-31]

201%-12-31]

201X-12-31)

Foérandring

Personalgrupp AID

K

M

Totalt

K

M

Totalt

K M

Totalt

1.1 Ledningsarbete

1

1

o

0

1.2 Handlaggare- och administratérsarbete

10

13

10

12

N

1.3 Lakarsekreterare

3

3

2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp lakare

2.2 Vard/omsorg mm,; icke specialistkomp lakare

2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut

2.4 Vard/omsorg mm; sjukskoterska m fi

2.5 Véard/omsorg mm; underskoterska m fi

2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal

[=l[=l[=1[=]l[=](=](=][=][=]

oj|ojo|o|o|o|o

3.0 Tandvardsarbete

225

24

249

242

24

2
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[
~

4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete

5.0 Socialt och kurativt arbete

6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete

7.0 Teknikarbete

8.0 Hantverkararbete m m

9.0 Koks-, méltids-, stad-, tvétt- och renhaliningsarb

00 Saknas etikett

[y
=
[=]l[=]1[=]l[=][=][=](=]l[=]1[=]1[=][=] (=] (=] (=] (=]

[=]l[=1[=][=][=][=]]=]

[=l[=]l[=][=][=][=]]=]

Totalt

239

28

267

256

27

2

83

[y

=
'

iy

16

Antal visstidsanstéllda (m&nadsaviénade) 201X-12-31

Visstidsanstallda (manadsavlénade)

2013

2014

201%-12-31

R01X-12-31

201X-12-31]

201X-12-31)

201X-12-31)

201X-12-31]

Foérandring

Personalgrupp AID

K

M

Totalt

K

M

Totalt

K M

Totalt

1.1 Ledningsarbete

1.2 Handléggare- och administratorsarbete

1.3 Lakarsekreterare

2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp ldkare

2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp lakare

2.3 Véard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut

2.4 Vard/omsorg mm,; sjukskoterska m fi

2.5 Véard/omsorg mm; underskoterska m fi

2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal

3.0 Tandvardsarbete

11

10

12

4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete

5.0 Socialt och kurativt arbete

6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete

7.0 Teknikarbete

8.0 Hantverkararbete m m

9.0 Koks-, méltids-, stad-, tvéitt- och renhaliningsarb

00 Saknas etikett

Totalt

11

11

13

M [ [=l[=][=][=][=][=] (=]l (=]l (=][=]l[=][=]1[=]1[=](=]

(=] [=1[=]l[=][=][=]l[=]1[=][=][=](=](=]l (=]l [=]1[=]1[=1[=](=]

S = (=l (=] [=][=] (=]l (=] (=l (=] (=]l (=]l (=] (=1 [=1[=](=]

Genomsnittlig sysselsattningsgrad

Tillvidareanstallda

2013

2014

201%-12-31

R01X-12-31

201X%-12-31]

201X-12-31)

201X-12-31)

201%-12-31]

Férandring

Personalgrupp AID

K

M

Totalt

K

M

Totalt

K M

Totalt

1.1 Ledningsarbete

100,0

100,0

100,0

100,0

0,0 0,0

0,0

1.2 Handléggare- och administratorsarbete

88,8

83,3

87,5

88,8

100,0

90,6

0,0 16,7

3,1

1.3 Lakarsekreterare

91,7

91,7

91,7

91,7

0,0 0,0

0,0

2.1 Vard/omsorg mm; specialistkomp ldkare

0,0 0,0

0,0

2.2 Vard/omsorg mm; icke specialistkomp lékare

0,0 0,0

0,0

2.3 Vard/omsorg mm; psykolog o psykoterapeut

0,0 0,0

0,0

2.4 Vard/omsorg mm; sjukskéterska m fl

0,0 0,0

0,0

2.5 Véard/omsorg mm; underskoterska m fi

100,0

100,0

100,0

100,0

0,0 0,0

0,0

2.6 Vard/omsorg mm; sjukhustekniker/lab personal

0,0 0,0

0,0

3.0 Tandvardsarbete

95,8

97,9

96,0

97,1

96,9

97,1

13 -1,0

1,0

4.0 Rehabilitering och férebyggande arbete

0,0 0,0

0,0

5.0 Socialt och kurativt arbete

0,0 0,0

0,0

6.0 Skol-, kultur-, turism- och fritidsarbete

0,0 0,0

0,0

7.0 Teknikarbete

0,0 0,0

0,0

8.0 Hantverkararbete m m

0,0 0,0

0,0

9.0 Koks-, méltids-, stad-, tvéitt- och renhliningsarb

0,0 0,0

0,0

00 Saknas etikett

0,0 0,0

0,0

Totalt

95,5

96,4

95,6

96,7

97,2

96,8

1,2 0,8

2

Antal tillsvidareanstéllda, heltid/deltid, uppgifterna galler per 31/12 resp ar

Ar

Antal
kvinnor
heltid

Antal
kvinnor
deltid

Antal
kvinnor
totalt

Antal
méan
heltid

Antal
méan
deltid

Antal

man totalt

Antal Antal
heltider _ deltider

Antal
totalt

2013

2014

212

234

27

22

239

256

25

25

3

2

28

27

237 30

259 24

267

283

Andel
kvinnor
heltid

Andel
kvinnor
deltid

Andel
kvinnor
totalt

Andel
man
heltid

Andel
man
deltid

Andel
man totalt

Andel Andel
heltider _ deltider

Andel
totalt

2013

2014

88,7%

91,4%

11,3%

8,6%

100%

89,3%

100%

92,6%

10,7%

7,4%

100%

100%

88,8% 11,2%

91,5% 8,5%

100%

100%
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