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1. Inledning

1.1 Omvarldsanalys

1.1.1 Tandhalsa

Sveriges befolkning har en god tandhilsa. Forebyggande tandvard f6r barn och unga ir den vik-
tigaste uppgiften for landstingens och regionernas egen folktandvard. I 6ver 30 ar har folktand-
varden gett alla mellan 3 ar och 19 ar regelbunden och fri tandvard. Darfor har svenska barn en
mycket god tandhilsa. 65 % av 12-aringar hade aldrig haft ett enda hal i sina tinder ar 2011. Aven
de flesta vuxna i Sverige har en bra tandhilsa. Dubbelt si manga minniskor mellan 75 och 84 ar
har till exempel kvar sina egna tinder jamfért med for tjugo ar sedan.

Tandhalsa 3-19-aringar i Blekinge

Ombhindertagandet av 3-19-dringar innebir att de sjukaste patienterna underscks och behandlas
oftare dn de friskare patienterna. Detta medfor firre undersokta per ar jamfort med tidigare
vardmodell da alla 3-19-aringar kallades in. Aktuell virdmodell innebir att av de undersokta finns
en storre andel sjuka dn om alla 3-19-aringar hade undersokts varje ar.

Folktandvarden hade tidigare epidemiologiska mal for vissa aldergrupper. Dessa mal har dndrats
till att vara tandhilsotal skall vara bittre dn riksgenomsnittet. Den nationella statistiken publiceras
inte arligen. Socialstyrelsen publicerade i mars 2015 nationell kariesstatistik f6r barn och ungdo-
mar avseende 3-, 6-, 12- och 19-dringar. Sista mataret som presenteras i denna rapport ar 2013, se
oversikt 1 tabell nedan.

Socialstyrelsen har foljt kariesutvecklingen sedan 1985 hos barn och ungdomar genom samman-
stillning av uppgifter fran tandvardshuvudminnen. I sammanfattningen i rapporten 2015 nimns
att:
*  Jimfort med ar 2008 ses en fortsatt forbattring av tandhilsan hos barn och ungdomar pa
nationell niva.
® Andelen kariesfria barn och ungdomar dr oférindrat eller bittre 1 samtliga aldergrupper
fransett andel kariesfria 6-aringar som minskat nationellt med 2 %-enheter.
® Medelvirdet for antalet kariesskadade tinder har minskat f6r bade 12-dringar och
19-aringar.
* Tandhalsan skiljer sig 4t mellan olika landsting och regioner. Storst ér skillnaderna mellan
landstingen nir det giller andelen kariesfria 12-aringar och andelen kariesfria 19-aringar.
= Forekomsten av karies och tidigare kariesskador hos 19-dringarna ir speciellt intressant
eftersom denna aldersgrupp representerar slutet pa den avgiftsfria barn- och ung-
domstandvarden. Socialstyrelsen har tidigare visat att cirka 75 procent av de fyllningar
som utfors 1 vuxentandvarden gors pa tidigare lagade tinder. Andelen kariesfria 19-
aringar ar dirfor en viktig indikator pa framtida vardbehov. Detta giller speciellt karies-
skador pé tindernas sidoytor (approximala skador), det vill siga de skador som framfor
allt ger upphov till framtida vardbehov genom att fyllningar behover goras om pa grund
av fyllningar som gir sonder eller karies som uppstar i anslutning till tidigare fyllningar. Ar
2013 hade 67 procent av Sveriges 19-aringar inga kariesskador pa tindernas sidoytor.
Detta ir en forbattring med 1 procentenhet jamfort med ar 2011. Blekinges
19-aringar édr hir nagot simre; 64 % kariesfria 19-aringar 2014, men en stor forbéttring
gentemot 2013 da endast 59 % var kariesfria.
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Nedanstaende tabell visar nationellt varde frdn Socialstyrelsen 2014 samt for Folktandvarden i
Blekinge avseende helar 2014--2016-06.

Epidemiologi for Nat'i.onellt 2016.06
Folktandvarden Blekinge Vzaoff: 2016-06 inkl asyl
3-aringar, % kariesfria 96 % 93 % 94 % 96 % 96 %
6-aringar, % kariesfria 76 % 76 % 75 % 74 % 73 %
12-aringar, % kariesfria 68 % 68 % 64 % 65 % 65%
12-aringar, medel DFT *) 0,69 0,70 0,75 0,77 0,81
19-&ringar, % kariesfria 36 % 34 % 31% 31% 31%
19-3ringar, % med DFSa = 0 **) 68 % 64 % 60 % 60 % 60 %
19-3ringar, medel DFT *) 2,34 2,70 2,88 2,54 2,55
19-&ringar, medel DFSa***) 0,96 1,24 1,40 1,27 1,28

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

De nationella virdena ovan édr uppdaterade och kommer frin en skrift som Socialstyrelsen publi-
cerat 2015-11-24 som heter ”Karies hos barn och ungdomar; epidemiologiska uppgifter for ar
2014”. Ovanstaende tabell visar pa ett nagot samre resultat jamfort med heldrsvirden f6r 2014.
Detta kan till viss del forklaras av den relativt stora andel flyktingbarn som anlint till Sverige un-
der 2015 och fatt direkt uppehallstillstind. Dessa barn har en pafallande hégre sjuklighet med
samre tandstatus och detta paverkar troligen resultatet.

Men tabellen visar dven att tandhilsan forbattrats i Blekinge sedan 2014 inom ett flertal hir regi-
strerade alders grupper. Totalantalet helt kariesfria 19-dringar har minskat mellan 2014 och 2015
men ligger pa samma niva efter juni 2016. Andelen trearingar som inte alls har ndgra hal brukar
pendla mellan 93-95 %, men visar nu pa 96 %, vilket i sig kan vara positivt. Men denna alder-
grupp ir inte sa stor, sa en enstaka procent innebir inte sd manga individer, men trenden maste
bevakas och fortsatta insatser planeras for att behalla antalet sjuka sa lagt som moijligt. Vara sexa-
ringar ligger relativt nara det nationella virdet och nira féregaende ar dven om en liten forsam-
ring kan ses (1 %). Andelen kariesfria 12-aringar har 6kat nagot.

Det som kan observeras dr att 4ven om inte gruppen nyanlinda pa nigot vis dominerar i antal, sd
ar sjukligheten tyvirr hog i denna grupp, vilket trots antalet paverkar hilsotalen till det negativa.
For denna grupp ar det viktigt med det foérebyggande arbete som sker bade pa individniva pa vara
kliniker och pa populationsniva genom vira insatser 1 skolorna.

1.1.2 Befolkning — patienter

Befolkning — patienter 2016-06-30

Den 31 mars 2016 hade Blekinge 156 590 invanare, en befolkningsékning sedan 2014-12-31 med
2433 invanare. Av dessa har 73 595 invanare valt Folktandvarden som vardgivare, 26 093 barn
och ungdomar (3 -19 ar) och 47 502 vuxna. Totalantalet barn 1 Blekinge (3-19 ar) dr endast 18 fler
in vid foregiende arsskifte dock nistan 1000 fler 4n arsskiftet 2014/2015. Aven om totala antalet
barn dr hogre sa dr andelen i stort sett samma som 2015, ca 90 % av barn och ungdomar i Blek-
inge valjer Folktandvarden som vérdgivare, se tabell nedan. Antalet vuxna patienter har stadigt
Okat sedan 2014. 1171 fler vuxna tillh6r” nu folktandvardens kliniker och bara sedan fg arsskifte
har antalet vuxna patienter 6kat med 460, detta trots Okningen av antalet akutpatienter. Till detta
kommer en 6kning av antalet presumtiva patienter(kOpatienter) som vill far sin vard ho oss.
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Dessa siffror visar dock att det inte enbart dr kGerna som vaxer utan att ett stort antal nya patien-
ter erbjuds undersékning och vard. Folktandvardens plan dr dock att se till att bemanningen for-
blir stabil och tom 6kar nagot sa att dven dessa kopatienter kan erbjudas undersékning och be-
handling. Mailsittningen 4r att vart mal om maximalt tre manaders vintetid for nya patienter skall
infrias senast 2017-12-31.

Antal patienter per klinik helar 2014, 2015 samt per den 30 juni 2016(6kning grén minskning réd)

Barn 3—-19 ar Vuxna revisionspatienter * Antal patienter totalt

2014 2015 2016-06 2014 2015 2016-06 2014 2015 2016-06

Asarum 1950 | 1997 1980 | 3026 | 3316 3363 4976 5313 5343
Brékne-Hoby 569 554 552 1473 | 1482 1522 2042 2036 2074
Jamjo 1435 | 1478 1469 | 3075 | 3062 3065 4510 4540 4534
Karlshamn 2911 | 3015 2979 [ 7022 | 6976 6924 9933 9991 9903
Karlskrona 3448 | 3632 3636 | 6314 | 6512 6788 9762 | 10144 10424
Lyckeby 3078 | 3137 3120 | 5326 | 5316 5301 8404 8453 8421
Nattraby 1585 | 1606 1606 | 2732 | 2842 2877 4317 4448 4483
Olofstrom 1903 | 2016 2009 | 3473 | 3553 3592 5376 5569 5601
Ronneby 3594 | 4058 4030 | 5457 | 5364 5355 9051 9422 9385
Rodeby 1837 | 1855 1848 | 3582 | 3532 3526 5419 5387 5374
Solvesborg 2759 | 2874 2864 | 4851 | 5087 5189 7610 7961 8053
TOTALT 25069 | 26 222 | 26 093 | 46331 | 47042 | 47502 |71400| 73264 73 595
Totalt 2013 helar 24 746 47 342 72 088

Antal listade barn och ungdomspatienter den 30 juni 2016

Listade patienter 3 — 19 ar 2014 % - 2014 2015 % - 2015 2016-06 % - 2016-06

Folktandvarden 25070 89,5 26 222 90,4 26 093 89,9

Privattandvarden 2 944 10,5 2796 9,6 2916 10,1

Totalt 28 014 28991 29 009
*Revisionspatient =

vVuxna: Antal unika patienter med registrerad undersikningsatgard 28 okt 2013 eller senare + de som dr nppsatta for
kallelse med kallelseorsak '"Revision" eller " Abonnemang' mellan 28/10 2013 och 28/10 2017

Barn: Listade 3-19 dringar per klink 30/ 6-16 (med hinsyn till de som gér privat samt de som ¢ gér pa sin upptagnings-
klinik, d.v.s. de som bytt folktandpdrdsklinik)

1.1.3 Tillganglighet

1.1.3.1. Allméantandvérden

Alla patienter som s6ker akut tandvard inom Folktandvarden i Blekinge far en tid inom 24 tim-
mar. Alla barn- och ungdomar far tid enligt individuell riskbedémning och vardplanering. Antalet
patienter pa ko ér i princip oférindrad jamfort med foregaende arsskifte dock dr vintetiden for
att dessa patienter skall fa tid f6r undersckning forsimrad, detta pga. det akuta vardtryck som
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okat sedan 2015. For en ny patient har vantetiden 6kat med ca tre manader och for folktandvar-
dens inskrivna revisionspatienter har vintetiden 6kat fran 3,6 manader till 4,8 dir S6lvesborgskli-
niken ligger sdmst till. Rdknas denna klinik bort sa dr denna vintetid i princip oférindrad.

Vid halvirsskiftet 2016 har totalt ca 2000 vuxna patienter antecknat sig pa vara kolistor och 6ns-
kar ddrmed fa sin tandvard utférd pa nagon av folktandvardens kliniker. Det dr glidjande att in-
tresset ar sa stort och malet att samtliga dessa patienter skall fa en tid under 2017 beriknas vara
mojligt att uppna da forvaltningen kommer att arbeta f6r en 6kad bemanning under 2017. En
liten brasklapp far hir limnas da situationen snabbt kan dndras om utflyttning sker samt att var
nuvarande allmintandldkargrupp ér relativt unga. I tandlidkarférbundets statistik fran 2015 var
Blekinge ett av tre landsting med hogst andel unga tandlidkare (< fem ar i yrket). Blekinges andel
var 42 %. Endast Orebro (51 %) och Kronoberg (44 %) var hogre. Nationellt genomsnitt var da
30 %. Denna grupp maste ha lingre behandlingstider samt maste de fa handledning av rutinerade
kollegor vilket da ocksa kostar vardtid. Den relativt stora méingden inflyttade asylsékande patien-
ter maste ocksa fa akuttandvard vilket ocksa paverkar tillgangen pa vardtider.

Aven om antalet patienter pa ko har okat sa kan vi frain och med 2014 se en 6kning av antalet
undersokta patienter. Att vi trots ovanstaende kunnat uppritthalla en bra niva beror pa att ett
relativt stort antal av vara friskare patienter kan tas omhand av vira tandhygienister. De med litet
vardbehov kan dé passera vara kliniker utan tandlikares medverkan. Av den anledningen ér det
oerhort viktigt att riskgruppera patienterna sa att klinikerna i fortid kan planera och anvinda re-
surserna optimalt.

Akuta vuxna asylpatienter
Under 2015 har midngden asyls6kande akuta vuxna patienter 6kat, andelen dr dock inte sa stor i

forhallande till mangden totala vuxna akutpatienter. Vid analys ses att bade antalet bes6k samt
mingden avsatt akuta tider f6r denna kategori dr i genomsnitt ca 7 % av det totala antalet.

Vissa kliniker belastas dock mer och Ronneby ir den av Folktandvirdens kliniker som har flest
andel av dessa nytillkomna patienter, bade barn och vuxna. Av detta skal hinvisas numera alla
asylsbkande vuxna akuta patienter frin Ronneby till Brikne Hoby dar extra resurser finns tva
dagar per vecka. Denna resurs kommer preliminirt under 2017 utdkas till en heltid. Aven Karls-
hamnskliniken hinvisar dessa patienter till denna klinik.

Asyltandvard och tillganglighet

Under 2015 har den kraftiga tillstromningen av flyktingar 1 Blekinge inneburit en hard belastning
speciellt pa Folktandvirdens allméintandvardskliniker. Laget kan bli problematiskt eftersom akut-
behandlingar ar prioriterade men medfor férsening nir det giller kallelser till revisions-
patienterna. Risk finns da att Folktandvardens patienter viljer privat alternativ i stillet. En annan
risk ar den forsimrade arbetsmiljon som frimst beror pa det storre antalet svarare akuta patient-
fall som inte sa sdllan kommer utan att tid har bokats. Det dr ocksa problem att fa denna patient-
kategori att forsta att det inledningsvis endast dr akuttandvard som ingar. Det uppkommer inte sa
sillan hotfulla situationer nir orimliga krav stills pa vilken vard som kan erbjudas samt att virden
maste planeras innan.. Till stor del beror alla dessa bekymmer pa kommunikations-problem som
skulle kunna avhjilpas om bittre information kunde delges denna patientgrupp nir de anlinder.
Vardsituationen och de manga ganger otillriackliga resurserna och moijligheterna att hjilpa patien-
terna leder till etiska dilemman f6r tandlikarna som ocksa upplevs som stressande.

1.1.3.2 Specialisttandvarden inklusive orofacial medicin (f.d. sjukhustandvarden)

Inom specialisttandvarden motsvaras ovanstiende ko av vintetid efter remiss fran allmintand-
varden, bade privat och folktandvard samt den Ovriga sjukvarden. Tillgiangligheten har 6kat inom
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specialisttandvarden det senaste dret tack vare fler specialisttandlakare. Men det ir fortfarande lite
lingre vintetid for de remisspatienter som dr ligre prioriterade inom vissa specialiteter ”’prio 3-4”
samt ”ko 2” inom ortodonti. Pga. fler tandlikare i linet samt ett Gkat antal nya patienter ses ocksa
ett 6kat remissinflode.

Antalet patienter som vintar pa vard inom specialisttandvarden har ékat fran 1642 2015 till 1708
per den 30 juni 2016. En liten 6kning jaimfért med féregaende dr. Drygt 40 % dessa avser tandre-
gleringspatienter. Detta medfér dock inte nagra ekonomiska olidgenheter for patienterna da
denna, eventuellt senarelagda vard, registreras som barntandvard. Férseningen innebir ej heller
nagon risk for férsimrad vard da de som prioriteras alltid far behandling i tid. Dessutom fére-
kommer det dven att ortodontist gér beddmningen att behandling bor senareliggas pa grund av
att bettutvecklingen.

Folktandvérden har tvd egenfinansierade ST-tandlidkare som startade 2015. Det dr inom dmnes-
omradena kikkirurgi och orofacial medicin. Den forstnimnde 1 samarbete med FTV i Jénkoping
och den andra med FTV i Region Orebro. Under hésten 2016 har en nationell utbildningsplats i
ortodonti inletts vid ortodontikliniken i Karlshamn, denna i samarbete med Tandlakarhégskolan i
Malmo. Den storsta delen av den kliniska tjanstgoringen forlages i Blekinge varfor det dtgar viss
tid till handledning. Denna tid kompenseras till viss del av en vardproduktion av ST-tandldkaren.
(Dock innebir samtliga ST- platser en kostnad som finansieras av centrala medel.) Férdelen med
att ha ”egenfinansierade” ST platser ér att dessa tandldkare dr anstillda 1 Blekinge och stannar 1
Blekinge efter avslutad utbildning. Under planperioden planeras for fler ST- tjinster, da inom
klinisk bettfysiologi, kikkirurgi, oral protetik och pedodonti.

1.1.4 Klinikbemanning och klinikplacering inom allmantandvarden

De senaste tva aren har mojligheten att rekrytera tandlikare forbittrats viasentligt dven om det
varit en lite svacka sedan slutet av 2015. Folktandvardens varumirke i Blekinge har forbattrats
och attraktionen till Blekinge har 6kat! En av forklaringarna till detta dr att Folktandvérden i Blek-
inge har satsat mycket pa att férbittra ”introduktionen for nyanstillda”, utékat moéjligheterna till
kompetensutveckling, mojliggjort delaktighet i forskning samt att vi stindigt ser till att véara klini-
ker 4r attraktiva arbetsplatser som dr modernt utrustade.

Vid planering och underhill vid ombyggnationer av kliniker maste hinsyn tas till antalet patienter,
sjukligheten i omradet samt omsittningen pa tandlikare. Vissa kliniker har en stérre omsittning
pé tandlikare och har da oftare storre andel nya tandlidkare. Detta medfor i sin tur att firre patien-
ter kan fordelas per tandlikare/tandhygienist. For att fi en uppfattning om framtida klinikplane-
ring, tandldkarplacering, antalet tandlikare per klinik samt tandhygienistbemanning, dvs. antal
tandhygienister per tandlakare, kan det vara lampligt att studera detta dven ur ett kommunper-
spektiv. Se nedanstiende tabeller. Vad galler antalet patienter baseras nedanstaende berdkningar
pé aktuellt antalet patienter f6r helar 2014 och 2015 samt samt per den 30 juni 2016.

Jamfors nedanstaende tabeller 2016-06-30 med utfall 2014 och 2015 ses att antalet patienter per
tandlikare/ tandhygienist nu ir nagot hogre dn tidigare ar trots en 6kad bemanning. (1448 revis-
ionspatienter per tandldkare)Detta far till f6ljd att alla revisionspatienter och alla nya patienter inte
hinns med. Det beror bla. pa att bemanningsgraden trots en 6kning dr nagot lag pga. av forildra-
lediga deltidsarbetande tandlikare, men dven pa att antalet patienter 6kat bade nya revisionspati-
enter och mingden akuta patienter.

Okar antalet friska patienter som inte kriver sa mycket tandlikar- och tandhygienisttid, kan anta-
let patienter per behandlare 6ka. Da mingden akutsokande patienter 6kat sedan 2014 och fram-
torallt under 2015 sa dtgar nu en relativt storre del av behandlingstiden till dessa behandlingar.
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Manga av dessa behandlingar ar bade tidskrivande och vissa kraver ocksa tolkkompetens vilket
tillsammans gor att behandlingstiderna per patient 6kar.

Enligt den bemanningsgenomgang som gjordes av verksamhetschefer infér 2016 kommer, om
antalet patienter ar oférandrat, antalet patienter som respektive tandlakare ansvara for, att 6ka till
knappt 1 500. Detta skulle da ytterligare forsdmra tillgdngligheten Under varens kliniklednings-
mote gjordes ett riktigt omtag och det diskuterades vilka atgirder som maste vidtas for att vinte-
tiderna skall minska och kéerna forsvinna under 2017. En atgird var att anstalla ytterligare en
resurstandlakare, en annan var att gora extra insatser genom att tillfalligt jobba extra. Det sist-
nimnda dr mycket tveksamt eftersom arbetsbelastningen redan ar hog. En annan mer langsiktig
atgird dr att 6ka bemanningsgraden pa tandlikare och ddrmed ocksa tandskéterskor. Efter en
noggrann genomgang blev resultatet att 6ka bemanningsgraden med 10 heltids-tandlidkare. Om
detta lyckas blir antalet patienter per tandlikare ca 1200 vilket da kommer att innebira en bittre
forutsittning att lyckas med vért atagande och uppfylla virt tillginglighetsmal. Problemet blir da
rumsbrist pa nagra kliniker. Detta méste da 16sas antingen genom att skapa fler rum, att utnyttja
de befintliga behandlingstummen som finns mer eller férindrade/utdkade 6ppettider och dit-
med andra arbetstidsmodeller dé ev. i kombination med ett ligre heltidsmatt.

Nir “frisktandvard enligt nationell modell” inférdes under maj 2011 férvintades att detta skulle
vara mer attraktivt och dirmed ocksd en méjlighet f6r Folktandvarden att 6ka antalet revisions-
patienter. Detta utfall blev det dock inte. Frisktandvardsresultatet har dock forbattrats avsevart
de sista tva daren och 2016 ars mal om 15 % avtalspatienter ibland vara revisionspatienter kommer
att uppfyllas.

En stor andel av dessa avtalspatienter tillhor de lidgre riskgrupperna och kan med férdel tas om
hand av vara tandhygienister. Tandhygienistkvoten som vid tandlakarbristen 2012 av det skilet
blev 0,68 har minskade till ca 0,5 2013-14 pga. att antalet tandlidkare 6kande. Vid halvarsskiftet ar
kvoten 0,61 vilket beror pa att bade tandlidkar- och tandhygienistbemanningen 6kar. Denna kvot
ir den Folktandvardens verksamhetschefer ansag att vi tillsammans borde ligga infér 2016 ars
bemanningsprognos. Om vi nu f6ljer de reviderade bemanningsmalen kommer denna kvot att
sjunka till drygt en halv thyg per tdl igen. Vissa landsting har malet ”en tandhygienist per tandla-
kare”, vilket inte dr vart mal f6r denna planperiod. Det dr mojligt att kvoten mot slutet av planpe-
rioden kommer att omvirderas. Detta dr beroende bade av framtida patienttillstromning och av
sjukligheten/vardbehovet hos vara patienter.
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1. Antal patienter och bemanning per klinik och kommun 30 juni 2016

la. Antal patienter per klinik, infor prognos 2017, 30 juni 2016

Per klinik
2016-06-30 Antal patienter (30 juni 2016)
Barn- och ungdomar Vuxna TOTALT Kélista
KLINIK 3-19 ar revisionspatienter 2016-06-30 TOTALT 2015 2016-06-30
Asarum 1980 3363 5343 5313 195
Brakne-Hoby 552 1522 2074 2036 0
Jamjo 1469 3065 4534 4540 116
Karlshamn 2979 6924 9903 9991 810
Karlskrona 3636 6788 10424 10144
Lyckeby 3120 5301 8421 8453
Nattraby 1606 2877 4483 4448
Olofstrom 2009 3592 5601 5569 322
Ronneby 4030 5355 9385 9422 492
Rodeby 1848 3526 5374 5387 0
Sélvesborg 2864 5189 8053 7961 60
FTV TOTALT 26093 47502 73595 73264 1995
1b. Antal patienter per kommun, infér prognos 2017, 30 juni 2016
2016-06-30 Antal patienter (30 juni 2016)
Barn- och ungdomar Vuxna Kélista Vuxna
3 TOTALT isi i
KLINIK KOMMUN 3-193&r revisionspatienter| 544 6-06-30 TOTALT 2015 2016-06-30 rews:oi:i,lazgenter
Asarum 1980 3363 5343 5313 195 5538
Karlshamn 2979 6924 9903 9991 810 10713
Karlshamn 4959 10287 15246 15304 1005 16251
Brakne-Hoby 552 1522 2074 2036 0 2074
Ronneby 4030 5355 9385 9422 492 9877
Ronneby 4582 6877 11459 11458 492 11951
Jamjo 1469 3065 4534 4540 116 4650
Karlskrona 3636 6788 10424 10144 0 10424
Lyckeby 3120 5301 8421 8453 0 8421
Nattraby 1606 2877 4483 4448 0 4483
Rodeby 1848 3526 5374 5387 0 5374
Karlskrona 11679 21557 33236 32972 116 33352
Olofstrom Olofstrom 2009 3592 5601 5569 322 5923
Sélvesborg |Solvesborg 2864 5189 8053 7961 60 8113
FTV TOTALT 26093 47502 73595 73264 1995 75590

Kommentarer: Jimfors ovanstiende tabeller 2015 med 2016-06-30 kan ses att antalet patienter
exklusive kolistan 4r nagot fler 4n vid helarsskiftet 2015/16. Totalt 331 patienter; ca 130 firre
barn och 460 fler vuxna. Tas hinsyn till den aktuella kélistan vid halvarsskiftet 2016 sa har klini-
kerna i Karlshamns kommun i férhallande till totalantalet patienter stérst andel kopatienter.
Skulle alla kbpatienter vara aktuella skulle detta innebira en total patientokning 1 Karlshamns
kommun med 9,8 %. I fallande ordning blir motsvarande kommundkning; Olofstrom + 9,0 %,
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Ronneby + 7,2 % och Sélvesborg + 1,2 %. Ligsta 6kning pga. kolista blir det for klinikerna i
Karlskrona kommun dir fyra av fem kliniker inte har nagon ko; 0,5 %. Erfarenhetsmissigt sa
bestar en kolista av ett antal patienter som redan valt annan vardgivare varfor andelen képatienter

1 verkligheten troligtvis ar

ligre.

2a. Tandldkarbemanning, infér prognos 2017, 30 juni 2016

Per Kklinik
TDL-bemanning Bemanningsmal | Bemanningsmal
.l.\.ntal tarndlékar- Bokslut - DL 2017 ** Foérandring 2017
KLINIK tjanster inom ATV Bokslut 2014 Bokslut 2015 2016-06-30
Asarum 4 3,69 3,79 3,44 3,0 4,0 1,00
Brakne-Hoby 2 1,69 1,92 1,43 1,0 1,5 0,50
Jamjo 4 3,19 3,29 3,13 3,1 3,1
Karlshamn 10 7,41 7,38 6,85 8,0 10,0 2,00
Karlskrona 9 6,38 7,33 8,32 7,33 7,5 0,17
Lyckeby 7 5,77 571 5,93 5,8 6,5 0,70
Nattraby 3 2,48 2,82 2,55 2,5 3,0 0,50
Olofstrom 6 4,64 4,80 4,49 4,5 6,0 1,50
Ronneby 8 5,88 6,57 6,62 6,7 8,0 1,30
Rodeby 4 3,72 3,61 4,11 3,6 4,0 0,40
Solvesborg 6 4,96 5,61 3,94 4,46 4,9 0,44
FTV TOTALT 63 49,8 52,8 50,8 50,0 58,5 8,5
*enligt VC prognos februari '16
**enligt VC prognos augusti '16
Per kommun
2016-06-30 _ TDL-bemanning B ingsmal | Bemanningsmal | Féréndring
.I:\_ntal ta'ndlakar- Bokslut 2016-06: L G TOL 2017 ** 2017
KLINIK KOMMUN tjanster inom ATV Bokslut 2014 Bokslut 2015 30
Asarum 4 3,69 3,79 3,44 3,0 4,0
Karlshamn 10 7,41 7,38 6,85 8,0 10,0 Karlshamn
Karlshamn 14 11,1 11,2 10,3 11,0 14,0 3,00
Brakne-Hoby 2 1,69 1,92 1,43 1,0 1,5
Ronneby 8 5,88 6,57 6,62 6,7 8,0 Ronneby
Ronneby 10 7,6 8,5 8,0 7,7 9,5 1,80
Jamjo 4 3,19 3,29 3,13 3,1 3,1
Karlskrona 9 6,38 7,33 8,32 7,33 7,5
Lyckeby 7 5,77 5,71 5,93 5,8 6,5
Nattraby 3 2,48 2,82 2,55 2,5 3,0
Rédeby 4 3,72 3,61 4,11 3,6 4,0 Karlskrona
Karlskrona 27,0 21,6 22,8 24,0 22,3 24,1 1,77
Olofstrém
Olofstrém  |Olofstrém 6 4,6 4,8 45 45 6,0 1,50
Sélvesborg
Soélvesborg |Sdlvesborg 6 5,0 5,6 3,9 4,46 4,9 0,44
FTV TOTALT 63,0 49,8 52,8 50,8 50,0 58,5 8,5

*enligt VC prognos februari '16

**enligt VC prognos augusti '16

Kommentarer: Studeras bemanningsgraden for tandlikare 6kade den med tre tjanster 2015 och

har under forsta halvaret minskat med tva pga. ndgon vakans och négra fler tandlikare som har

forildraledigt. Bemanningsgraden baseras pa antal arbetade timmar delat med heltidsmatt om

1760 timmar. Infor varje nytt ar kalkylerar verksamhetscheferna (VC) hur manga tandlidkar- re-
spektive tandhygienisttimmar som beh6vs for att klinikens atagande skall 16sas. Infér 2016 blev

det totala bemanningsmalet nagot lagre dn uppnadd bemanning efter 2015. Totalt 50 heltidstand-
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likare beraknade man skulle behévas. Som tidigare nimnts har folktandvardsledningen nu beslu-

tat att tillginglicheten maste forbittras ytterligare och infér 2018 skall klinikerna inte ha nagra

patientkoer. Alla nya patienter skall fa en tid inom tre manader. Dessutom skall samtliga kliniker
hélla sina vardatagande gentemot revisionspatienterna. Av denna anledning bads VC kalkylera om
1 augusti 2016 och resultatet blir dé ytterligare drygt 10 heltids-tjanster. Under hosten skall dessa

kalkyler diskuteras ytterligare och hur manga nyrekryteringar som detta resulterar i kommer att
beslutas under hosten.

2b. Tandhygienistbemanning, infér prognos 2017, 30 juni 2016

Per Kklinik
2016-06-30 Artal tandhosien: THYG-bemanning 0 Bemanningsmal | Bemanningsmal Forindring 2017
KUNIK tr;::s:: in:ﬁ:e::\:' Bokslut 2014 Bokslut 2015 | ;:_t3 o | mve2016+ | mve2017+ orandring
Asarum 2 2,0 2,3 2,72 2,45 2,5 0,05
Brakne-Hoby 1 0,7 1,0 1,33 1,50 1,5
Jamjo 2 1,7 1,5 2,60 2,40 2,3 -0,10
Karlshamn 4 3,3 4,6 5,70 5,60 5,6
Karlskrona 5 46 3,2 3,01 3,00 3,5 0,50
Lyckeby 3 1,8 2,1 2,53 2,30 2,8 0,45
Nattraby 2 1,5 1,3 1,20 1,20 1,5 0,30
Olofstrom 3 2,5 2,6 3,03 3,00 3,0
Ronneby 3 2,9 2,6 2,63 3,00 3,5 0,50
Rédeby 2 1,9 2,6 2,87 2,56 2,6 0,04
Solvesborg 4 3,3 3,3 3,36 3,88 3,5 -0,38
FTV TOTALT 31 26,3 27,0 31,0 30,9 32,3 1,4
*enligt VC prognos februari '16
**enligt VC prognos augusti '16
Per kommun
2016-06-30 THYG-bemanning ) e .
Bemanningsmal | Bemanningsmal | Férandring
Antal tandhygienist- Bokslut THYG 2016 * THYGL 2017 ** 2017
KLINIK KOMMUN tjanster inom ATV Bokslut 2014 Bokslut 2015 2016-06-30
Asarum 2 2,0 2,3 2,72 2,5 2,5
Karlshamn 4 3,3 4,6 5,70 5,6 5,6 Karlshamn
Karlshamn 6 53 6,9 8,4 8,1 8,1 0,05
Brakne-Hoby 1 0,74 0,99 1,33 1,5 1,5
Ronneby 3 2,9 2,6 2,63 3,0 3,5 Ronneby
Ronneby 4 3,6 3,6 4,0 4,5 5,0 0,50
Jamjo 2 1,70 1,51 2,60 2,4 2,3
Karlskrona 5 4,60 3,20 3,01 3,0 3,5
Lyckeby 3 1,78 2,13 2,53 2,3 2,8
Nittraby 2 1,47 1,29 1,20 1,2 1,5
Rodeby 2 1,95 2,56 2,87 2,6 2,6 Karlskrona
Karlskrona 14,0 11,5 10,7 12,2 11,5 12,7 1,19
Olofstrém
Olofstrom Olofstrom 3 2,54 2,58 3,03 3,0 3,0 0,00
Sélvesborg
Sélvesborg |Sélvesborg 4 3,31 3,32 3,36 3,9 3,5 -0,4
FTV TOTALT 31,0 26,3 27,0 31,0 30,9 32,3 1,4

* enligt VC prognos februari '16

** enligt VC prognos augusti '16

Kommentarer: Jimférs ovanstiende tandhygienisttabeller 2016-06-30 med 2015 helar kan ses att
bemanningsgraden har 6kat med ca 4 heltidstjanster samt att klinikerna vid berdkning inf6ér 2016
var n6jda med bemanningsgraden. Infér 2017 har dock en viss justering av denna gjorts men inte
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alls 1 storleksordningen som for tandlikare. Eftersom den preliminirt planerade 6kningen ar
storre for tandlikare s blir kvoten tandlikare/tandhygienist pa ungefir samma niva 2017 som
helar 2014 och 2015(se tabell nedan). Pa grund av viss minskad bemanning for tandlidkare det
forsta halvaret 2016 sa dr var kvoten da nagot hogre; 0,62. Pa lingre sikt ar folktandvardens mal
att denna kvot kommer att 6ka nir andelen frisktandvardspatienter 6kar samt fler yngre vuxna
stannar kvar 1 varden nar aldersgrinsen for fri tandvird hojs (2017-2019). Allt fler av de friska
patienterna kan da tas omhand av vira tandhygienister. Dessutom kommer framéver vara dldre
invanare att kriva mer och titare férebyggande vard vilket vara tand-hygienister med férdel kan

hantera.

2c. Tandhygienistkvot infor prognos 2017, 30 juni 2016

Antal bemannade THYG-tjanster per bemannade TDL-tjanster

2016-06-30 LLAAE 1.2 THYG/TDL enligt THYG/TDL enligt
KUNIK Th;gf;ot Th;'gﬁot zzlgll;;‘-,;o bemanningsmal* bemanningsmal**
Asarum 0,54 0,60 0,79 0,82 0,63
Brikne-Hoby 0,44 0,51 0,94 1,50 1,00
Jamjo 0,53 0,46 0,83 0,77 0,74
Karlshamn 0,44 0,62 0,83 0,70 0,56
Karlskrona 0,72 0,44 0,36 0,41 0,47
Lyckeby 0,31 0,37 0,43 0,40 0,42
Nittraby 0,59 0,46 0,47 0,48 0,50
Olofstrom 0,55 0,54 0,68 0,67 0,50
Ronneby 0,49 0,39 0,40 0,45 0,44
Rédeby 0,52 0,71 0,70 0,71 0,65
Solvesborg 0,67 0,59 0,85 0,87 0,71

0,53 0,51 0,61 0,62 0,55

*enligt VC prognos februari '16
**enligt VC prognos augusti '16

3. Antal patienter per bemanning, tandlakare och tandhygienist 30 juni 2016
Patienter per tandlakare

2016-06-30

KLINIK
Asarum
Brakne-Hoby
Jamjo
Karlshamn
Karlskrona
Lyckeby
Nattraby
Olofstrom
Ronneby
Rodeby
Solvesborg

Antal patienter per TDL

TDL 2014 TDL 2015 TDL MAL per TDL MAL per TDL
2016-06-30 2016* 2017**
1347 1400 1555 1781 1336
1208 1062 1455 2074 1383
1413 1380 1449 1463 1463
1341 1354 1446 1238 990
1530 1384 1252 1422 1390
1456 1480 1419 1452 1296
1739 1578 1757 1793 1494
1157 1159 1248 1245 700
1540 1435 1417 1401 939
1455 1494 1309 1493 1344
1536 1418 2042 1806 1643
1433 1387 1448 1472 1178
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Patienter per tandhygienister

2016-06-30 Antal patienter per THYG
THYG MAL per THYG | MAL per THYG
KLINIK THYG 2014 THYG 2015 2016-06-30 2016* 2017**
Asarum 2489 2319 1967 2181 2125
Brakne-Hoby 2744 2067 1556 1383 1357
Jamjo 2654 3004 1742 1889 1974
Karlshamn 3053 2181 1737 1768 1784
Karlskrona 2122 3172 3465 3475 2898
Lyckeby 4717 3973 3322 3661 3074
Nattraby 2938 3455 3741 3736 2965
Olofstrom 2119 2156 1846 1867 1856
Ronneby 3118 3668 3563 3128 2692
Rodeby 2779 2105 1875 2099 2072
Sélvesborg 2298 2401 2399 2076 2275
[FVToTALE | 2720 2713 2375 2382 2272

*enligt VC prognos februari '16
**enligt VC prognos augusti '16

Kommentarer: Som nimnts tidigare sd ar totalantalet patienter jfr med arsskiftet 2015 totalt
drygt 330 fler. Eftersom tandlikarbemanningen sjunkit ndgot det senaste halvaret dr antalet pati-
enter per tandldkare nu ndgot hégre. Nu har varje tandlakarbemanning i genomsnitt ca 1500 pati-
enter att ansvara for. Som namnts ovan sa kravs det en utékning av antalet tandlakartjanster for
att hinna med dven de patienterna som ir pa k6 och diarmed sjunker antalet ansvarspatienter. En
rimlig mangd patienter per tandlidkare beraknas till ca 1200 eftersom Blekingepatienten i genom-
snitt har ett nigot hogre vardbehov. Aven ékningen av antalet akutsékande patienter som
nimnts ovan tar en storre mingd tid i ansprak och innebir ocksa antalet revisionspatienter per
tandlikare maste sinkas. Hur manga ansvarspatienter en tandlakare respektive tandhygienist kan
ha, skiljer mycket mellan klinikerna och 6ver tid da bade alder och sjuklighet hos patienter avgor,
men dven erfarenheten hos den enskilde tandlikaren/tandhygienisten och dirmed ockséd behovet
av handledning fran rutinerade kollegor. Eftersom antalet tandhygienister har 6kat sd har antalet
ansvarspatienter per tandhygienist nu minskat ndgot. I genomsnitt gar det knappt 2400 patienter
pé varje tandhygienistbemanning, vilket dr nagot f6r mycket, men som kommer att avhjilpas med
att ytterligare tandhygienister maste anstéllas pa vissa kliniker. Enligt det reviderade mal som
verksamhetscheferna gjorde i augusti 2016, behovs ca ytterligare knappt tvd tandhygienister. An-
talet patienter kommer da att minska till knappt 2300. Det dr viktigt att hir kommentera att alla
ansvarspatienter inte bestker tandhygienisterna regelbundet. Behovet av vird styrs som ovan av
sjuklighet. Flest patienter per tandhygienist dr det i Ronneby och Karlskrona kommun dar ocksa
tandhygienistkvoten ar ldgst.
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4a. Antal behandlingsrum per TDL och THYG

Behandlingsrum per tandl8kare och tandhygienister totalt

2016-06-30 Antal behandlingsrum per
Antal Behov av antal

behandlingsrum behandlingsrum TDL/THYG | TDL/THYG TOT | TDL/THYG TOT TD!' /THY(.; or

2015-16 framover?** TOT 2014 2015 2016-06-30 enligt reviderat
KLINIK mal**
Asarum 8 8 1,41 1,31 1,30 1,23
Brakne-Hoby 4 4 1,64 1,38 1,45 1,33
Jamjo 7 7 1,43 1,46 1,22 1,30
Karlshamn 16 16 1,50 1,34 1,28 1,03
Karlskrona 12 12 1,09 1,14 1,06 1,09
Lyckeby 11 11 1,46 1,40 1,30 1,19
Nattraby 5 5 1,27 1,22 1,33 1,11
Olofstrom 12 14 1,67 1,62 1,60 1,27
Ronneby 10 13 1,14 1,09 1,08 0,96
Rodeby 8 8 1,41 1,30 1,15 1,21
Sélvesborg 11 11 1,33 1,23 1,51 1,31
[FvToTAlr | 104 109 1,37 1,30 1,27 1,15

4b. Antal patienter per behandlingsrum 2016-06-30

* enligt VC prognos februari '16
**enligt VC prognos augusti '16

Patienter per tandldkare och tandhygienister totalt samt per behandlingsrum

2016-06-30 Antal patienter per
TDL+THYG TOT | TDL/THYG TOT enl. | TOT enl. rev.
KLINIK 2016-06-30 MAL* MAL** BEH-rum 2014 | BEH-rum 2015 BEH-rum 2017**
Asarum 869 980 822 659 668 668
Brakne-Hoby 752 830 691 503 519 519
Jamjo 791 824 840 748 648 648
Karlshamn 789 728 635 658 619 619
Karlskrona 920 1009 948 813 869 869
Lyckeby 994 1040 910 692 766 766
Nattraby 1195 1212 996 858 897 897
Olofstrom 745 747 509 458 467 400
Ronneby 1014 968 695 899 939 722
Rodeby 771 872 814 678 672 672
Sélvesborg 1103 966 959 717 732 732
[FvToTALlr | 900 910 777 697 708 675

*enligt VC prognos februari '16
**enligt VC prognos augusti '16

Kommentarer: Sedan M6rrumskliniken lades ner 2013 och Karlshamnskliniken nyinvigts under
varen 2014 bestar allmintandvarden nu av 104 behandlingsrum. Antalet behandlingsrum per
tandlidkar-/tandhygienistbemanning vid 2015 ars utging var mellan 1,09 (Ronneby) till 1,62
(Olofstrém). Aven Karlskronakliniken har firre ram per TDL/THYG (1,14), men har fram till
september 2016 anvint rummen storre delen av dagen, da man dir jobbade enligt 7-19- mo-
dellen. Detta innebir att samtliga behandlingsrum anvindes ca 12 timmar per dag ma-torsd. Da
tandvardsledningen 2015 informerade alla kliniker att arbetstidslagen skall f6ljas utan undantag
innebar detta bl.a. att ingen medarbetare far arbeta mer dn maximalt fem timmar i strick utan
obetald paus. Denna méjlighet hade tidigare de kliniker som arbetade efter 7-19 modellen (detta
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har dven gillt ortodontikliniken i Karlskrona samt pa prov under 2014-2015 dven Folktandvirden
1]amjo).

Enligt ovanstiende nya beridkningar pa hur manga tandlikare och tandhygienister som beh6vs
har klinikerna ocksa gjort berikningar pa om plats finns med nuvarande arbets- och 6ppettider.
Endast Olofstrém och Ronneby bedémer att nuvarande antal rum inte ricker. Fler kliniker
kommer med all sannolikhet att beh6éva planera stolstiden/utnyttjandegraden for behandlings-
rummen framoéver, da bade antalet tandlakare och tandhygienister kommer att 6ka framéver sa
att vi kan ta emot alla nya patienter som star pa ko till vara kliniker. Vid foregiaende arsskifte
samt vid halvérsskiftet 2016 hade varje TDL/THYG i genomsnitt ca 1,3 rum att utnyttja. Om
tandvards- och klinikledningarna beslutar att utéka bemanningen med de drygt 12 tandlikartjins-
ter och knappt tva tandhygienister som kalkylerats infér 2017 sa kommer antalet tillgingliga rum
pet TDL/THYG att minska med cal0O %. Detta paverkar patientflédet pa vara kliniker. Att
kunna ta hand om enklare akutpatienter, samarbete med tandskoterska/tandhygienist genom att
en tandlikare disponerar tva rum och arbetsfordelar/delegerar vissa behandlingsmoment samti-
digt gor att varden blir mycket mer effektiv(tematandvard). For att kunna fortsitta med denna
vardmodell utan att utéka klinikerna fysiskt maste andra arbetsmodeller tillatas. Tandvardsled-
ningen har de senaste aren diskuterat detta i bade landstingsledning och i nimnd och under 2017
kommer tandvardsledningen preliminirt att ligga fram ett forslag pa hur denna verksamhet op-
timalt kan planeras. Dessa tankar dr inte enbart framtagna for att kunna erbjuda fler patienter
vard utan dven for att hela tandvardsteamet skall kunna fa en mer omvixlande arbetsmilj6(arbeta
pé toppen av sin kompetens) samt att kunna erbjuda attraktiva arbetstider f6r befintliga och pre-
sumtiva medarbetare. Malet dr utdkade 6ppettider i kombination med ett ligre heltidsmatt f6r
alla medarbetare.

Minst patienter per behandlingsrum har Brikne Hoby och Olofstrom. Brikne Hoby har under
manga ar varit en entandldkarklinik men utékades 2014 till en tvatandldkarklinik, fram for allt
med anledning av det 6kade akuta patienttrycket i Blekinge. Sedan 1014 sker ett samarbete med
klinikens bada grannkliniker, Karlshamn och Ronneby. Harifran slussas alla akutsokande asyl-
kommande vuxna patienter. Fler patienter har nu rekryterats till B-H, dels genom rekommendat-
ion fran grannklinikerna dir ko finns men dven efter annonsering i dagspressen, totalt tillhér nu
2074 patienter kliniken. Klinikledningen i B-H beriknat att en bemanning pa ca 1,5 tandlidkare ar
optimalt vid normala forhallanden. Vid 1200 patienter per tandlikare skulle drygt 1,7 tandlikare
behovas, dock just nu beridknas behovet till tva och detta sd linge patienter fran Karlshamn och
Ronneby slussas till Brikne Hoby.

Olofstroms klinikledning har bedomt att antalet tandlidkare maste utokas sa att bemanningen blir
atta istillet f6r 4,5. Att det 6ver tid krdvs fler tandlikare pa denna klinik beror dels pa att tandhil-
san i denna kommun 4r nagot simre dn Ovriga samt att det historiskt sett alltid 4r storre andel
nyutbildade och oerfarna tandlikare pa denna klinik. Detta kriver da dels handledning av rutine-
rad kollega samt forsvarar moéjligheten att arbeta pa fler 4n ett rum och dirmed fa en storre pati-
entgenomstromning. Antalet patienter per tandlikare 4r nu pa den niva som beridknas vara ge-
nomsnittet 2017. Med kliniken kalkylerade bemanningsékning sjunker detta till 700 patienter.
Anledningen till denna berikning dr det som nimnts ovan, 6kad sjuklighet, stor andel akuts6-
kande samt hog andel nyutbildade tandlidkare dir antalet ansvarspatienter som kan hinnas med ar
ligre de forsta aren.

Bade Olofstrémkliniken och Ronnebykliniken har signalerat platsbrist och ett utékat behov av

behandlingsrum. Ronnebyklinikens méjligheter till utokning dr begrinsade dven om diskussioner
inletts under 2016 med verksamhetschefen for Laboratoriemedicin med anledning av det pa
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samma vaningsplan som folktandvardskliniken ligger en blodgivarmottagning som endast ar 6p-
pen max tva dagar per vecka. Eventuellt kan dessa lokaler dndras sa att del av detta utrymme kan
disponeras av folktandvarden. For Olofstrémsklinikens del skall lokalbehovet diskuteras vid en
eventuell flytt som kan komma att bli aktuell pga. att den aktuella hyresvirden foreslagit nybyge-
nation da de befintliga lokalerna kan vara aktuella for annan hyresgast i fastigheten. Inledande
diskussioner mellan kliniken, landstingests fastighetsavdelning och fastighetsigaren
Olofstromshus paborjades 1 borjan av september 2016.

1.1.5 Medarbetare

Extern personalrérlighet

Folktandvarden har under aren 2013-2015 tillsvidareanstillt totalt 103 nya medarbetare varav 46
ar tandlikare. Under samma period har 74 medarbetare slutat varav 32 tandlidkare. Den externa
rorligheten forvintas 6ka da det rader brist pa tandvardskompetens i landet och konkurrensen ér
hérd.

Externa avgangar i forhallande till antal anstallda under perioden 2013-2015
Etikett/Kategori Pensionsavgangar Ovriga externa Totalt externa
Antal Procent Antal Procent| Antal Procent

Allmantandlakare 6 2,8% 23 10,7% 29 13,5%
Overtandlakare 0 0,0% 3 9,4% 3 9,4%
Tandhygienister 4 3,8% 3 2,8% 7 6,6%
Tandskoterska 20 4,7% 12 2,8% 32 7,5%
Ortodontiassistent 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Administrativ personal 2 4,3% 1 2,2% 3 6,5%
Totalt 32 3,7% 41 4,8% 74 8,6%

Pensionsavgangar

Folktandvirden kommer de nirmaste fem daren behdva rekrytera totalt 20 tandldkare och 27
tandskoterskor bara pga. pensionsavgangar. Aven inom privattandlidkarkadren i Blekinge stundar
pensionsavgangar och viss del av deras ersittare kan komma att rekryteras fran var organisation.
For ovriga personalkategorier se nedanstaende tabell.

Pensionsavgangar 2017-2021 vid 65 ars alder, statistik uttaget januari 2016
Antal Antal Antal

anstélldai | anstalldai | anstalldai Pensions-

genomsnitt | genomsnitt | genomsnitt avgangar
Etikett/Kategori 2013 2014 2015 2017 2018 2019 2020 2021 |totalt
Allmantandldkare 65 72 78 1 2 2 5 5 15
Overtandlikare 8 10 14 1 1 0 2 1 5
Tandhygienist 35 34 37 1 1 0 0 3 5
Tandskoterska 143 131 152 5 5 5 5 7 27
Ortodontiassistent 11 10 10 1 0 0 0 2 3
Adminitrativ personal 15 16 15 1 0 1 4 1 7
Totalt 208 203 230 6 7 7 10 12 62

Tandlékare

Pa arbetsmarknaden rader det idag brist pa erfarna tandlakare, medan situationen fér nyutexami-
nerade tandlakare dr mer splittrad. Férmodligen ricker det inte med att utbilda fler tandlikare f6r
att moéta framtida pensionsavgangar. Darfor maste vi forbereda oss pa en organisation med en
storre andel tandhygienister. Efterhand som amalgam- och protetikgenerationen minskar och den
allt friskare fluorgenerationen Okar, far tandhygienisterna framover ta hand om allt fler patienter.
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Folktandvarden arbetar kontinuerligt med rekrytering av tandlakare. De senaste dren har i snitt
mellan 8-10 av totalt ca 70 tjdnster (allmédn- och specialisttandlikare) varit vakanta. De nya med-
arbetare som kommer till oss 4r bade nyutbildade tandlikare, tandlikare med viss erfarenhet samt
utlandsrekryterade tandlikare.

Folktandvirden har de senaste dren haft en lyckosam rekrytering av tandlikare bade inom allmin-
och specialisttandvarden. Konkurrensen om tandlikare dr hard och vi upplever att det blir allt
svarare att rekrytera.

Tandhygienister

I likhet med Folktandvirden Sverige upplever Folktandvarden i Blekinge en brist av bade erfarna
och nyutexaminerade tandhygienister. Inom en 5-arsperiod kommer Folktandvarden i Blekinge
behova rekrytera 5 av 37 tandhygienister bara pga. pensionering. Folktandvéarden har sedan 2009
ett samarbete med tandhygienistutbildningen i Kristianstad och vi tar kontinuerligt emot studen-
ter f6r verksamhetsforlagd utbildning, VFU.

Tandskoterskor

Det rader tandskoterskebrist 1 hela landet vilket gor att 16nerna stiger och personalomsittningen
6kar. Inom en 10-arsperiod kommer Folktandvarden i1 Blekinge behova rekrytera omkring 70
tandskoterskor bara pga. pensionsavgangar. Det dr da viktigt att det finns tandskoterskeutbild-
ningar, med foérdel i nairomradet, som forser oss med valutbildade medarbetare. Folktandvirden
har varit drivande i1 denna fraga och i augusti 2016 drog en forsta utbildningsomgang av tva igang
i Karlskrona. Om 1,5 ar dvs. i december 2017 finns i Blekinge ca 30 nyexaminerade tandskéters-
kor tillgangliga. Nista utbildningsstart for ytterligare 30 studenter dr i augusti 2017. Direfter pla-
nerar Folktandvarden att anséka om ytterligare utbildningsplatser hos Myndigheten for Yrkes-
hoégskolan (MYH) da rekryteringsbehovet ar fortsatt stort.

Ortodontiassistenter

Behovet av ortodontiassistenter kommer att 0ka pga. kommande pensionsavgangar i nira fram-
tid. Av Folktandvardens 10 ortodontiassistenter kommer 6 att pensioneras fram till 2025 och 2
inom den nirmaste femarsperioden. Folktandvarden har 2 medarbetare under utbildning.

1.1.6 Ekonomi

1.1.6.1 Finansieringsformer for tandvard

Folktandvirdens verksamhet dr dels patientfinansierad och dels landstingsfinansierad. Nir det
giller vardverksamheten finansieras vuxentandvard, bade allmantandvard och specialisttandviard,
via patientintikter enligt tandvardstaxan och ersittning genom tandvardsstodet via Forsakrings-
kassan. Landstinget finansierar all barn- och ungdomstandvard, bade allmintandvard och specia-
listtandvird, samt den del av specialisttandvarden som avser sjukvard till barn och vuxna. Tand-
vard till patienter med sirskilda behov dvs. uppsékande tandvard, nédvandig tandvard, tandvard
som led 1 sjukdomsbehandling samt tandvard till lingtidssjuka inom vissa diagnosgrupper finan-
sieras med statsbidrag utéver patientavgifter for sjukvardsbesok. Ovriga landstingsfinansierade
folktandvardsspecifika ansvarsomraden, som bade giller barn och vuxna, ir till exempel befolk-
ningsansvar, omradesansvar, sirskilda uppdrag inom personalférsérjning samt offentlighet och
demokrati.

1.1.6.2 Budget 2017

Efter ett antal ar med svarigheter att rekrytera tandldkare i tillrdcklig omfattning och med negativa
resultat som f6ljd, har Folktandvardensedan sedan nagra ar tillbaka kunnat tillsitta de flesta va-
kanta tjinsterna, bland annat tack vare arbetet med de rekryteringsbefrimjande atgirderna som
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arbetades fram under aren med underbemanning. Denna positiva trend har fortsatt fram till hos-
ten 2015, da vissa svarigheter borjade markas nar det géller rekrytering av tandlikare och tandsko-
terskor. Men under forutsittning att Folktandvarden fortsatt kan vara fullbemannade, vintas
Folktandvarden kunna bedriva sin verksamhet utifran givna ramar férutom den del som paverkas
av lagiandringen om hojd aldersgrins for avgiftsfri tandvard och det utokade behovet av ST-tjin-
ster for att sikerstilla kompetensférsorjningen inom specialisttandvérd 1 linet. Se punkten 5 ne-
dan.

1.1.6.3 Statskontorets transparens- och sarredovisningskrav

Till f6ljd av Statskontorets krav pa transparens- och sirredovisning av landstingens folktand-
vardsverksambhet, for att sikerstilla att ingen snedvridning av konkurrensen férekommer, s att
ingen korsfinansiering sker at nagot hall, har en rad atgirder vidtagits de senaste aren fOr att
Landstinget Blekinge ska kunna uppfylla dessa. Fria nyttigheter ar kartlagda och finns numera
kostnadsredovisade i tandvardens redovisning. Kostnadsredovisning av moms sker nir det giller
allmintandvardens verksamhet, specialisttandvardens verksamhet och Folktandvardens administ-
ration bade nir det giller kop av externa leverantorer och interna tjanstekép. Undantaget dr den
del av Folktandvardens verksamhet som avser myndighetsutovning. Nir det giller relevanta
landstingsoverheadkostnader, finns dven dessa i Folktandvardens redovisning.

Transparens- och sarredovisning av landstingsersattningar kontra faktiska kostnader
Statskontorets krav pa transparens- och sirredovisning innebir ocksa att de folktandvardsspeci-
fika ersittningar som landstinget kompenserar Folktandvirden med f6r att utféra det uppdrag
som regleras i tandvardslagen och det uppdrag som landstinget ger Folktandvarden ansvar for,
maste sirredovisas med motsvarande kostnader i drsbokslutet.

1.1.6.4 Statskontorets krav och rekommendationer avseende konkurrensneutrala villkor for att
bedriva tandvard

Avgorande f6r om Folktandvarden ska anses ha en god ekonomi eller inte i framtiden ar bero-
ende av olika faktorer som dr mer eller mindre paverkbara. Med i stort sett fullbemannade klini-
ker infor 2017 dr férutsittningarna mycket goda att kunna bedriva en effektiv, andamalsenlig och
konkurrenskraftig tandvardsverksamhet som kan 6ka Folktandvardens marknadsandelar. Fokus
framover kommer att vara pa att kunna behalla befintlig personal sa att Folktandvarden kan fort-
sitta att konkurrera om vuxenpatienterna i Blekinge. Med moijlighet till sa kallade utékade frihets-
grader inom personalomradet, genom att kunna erbjuda konkurrensmassiga personalférmaner
nir det giller till exempel friskvard, kompetensutveckling och arbetstidsmodeller, kommer Folk-
tandvarden att kunna konkurrera pa mer lika villkor med privata vardgivare dn tidigare. Dirmed
hoppas Folktandvarden pa att 6ka mojligheterna att kunna behalla befintlig personal, samtidigt
som Folktandvirden kan konkurrera om personal nir behov av nyrekrytering uppstar.

Egen balansrakning frdn och med 2014

I Statskontorets utredning om transparens- och sirredovisning av tandvard, dr rekommendation-
en att de landsting som inte bedriver folktandvird som bolag, atminstone ska bedriva verksam-
heten under” bolagsliknande former”, med allt vad det innebir i form av att ”dga” och férfoga
over sina resurser med en hog grad av sjilvbestimmande, att nyttjas utifrin varje specifik besluts-
situation. I och med att Folktandvarden frin och med 2014 har en egen balansrakning, har nu
Folktandvirden forutsittningar att langsiktigt kunna planera sin verksamhet nar det giller inve-
steringar och 1 6vrigt langsiktig verksamhetsutveckling. Detta dr en del av de foérutsittningar som
maste gilla for att det ska vara maoijligt att verka under konkurrensneutrala villkor.
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Prissattning av interna tjanstekop

Ett annat viktigt omrade for att kunna konkurrera pa lika villkor, ar att Folktandvarden kan pa-
verka kostnadsnivan nar det giller kép av interna tjanster, eftersom en stor del av verksamheten
finansieras via tandvardstaxan. Det far inte finnas risk att Folktandvarden tvingas att ha en on6-
digt hog taxa inom vuxentandvérden fOr att kunna fa kostnadstickning avseende vuxentandvar-
den pa grund av for héga priser pa de interna tjanstekopen. For att kunna halla konkurrenskraf-
tiga priser pa behandlingar, maste Folktandvarden hela tiden bedriva en kostnadseffektiv verk-
samhet och se till att halla nere alla kostnader for att gentemot patienterna kunna halla en rimlig
prisniva i tandvardstaxan. Sedan 2013 finns en modell som innebir att endast det som Statskon-
toret benamner som “relevanta kostnader” ska belasta Folktandvardens redovisning. Modellen
innebir att strukturkostnader och liknande ”icke-relevanta” kostnader kompenseras med motsva-
rande intiktspost, vilket innebir att nettokostnaderna f6r Folktandvardens interna tjinstekop
totalt sett kan betraktas som relevanta.

1.1.7 IT - Patientjournalsystemen Lifecare Dental och Edward

Virt nuvarande journalsystem Lifecare Dental 1.0 innehiéller st6d f6r Munhilsobedomningar som
g0rs 1 den uppsokande verksamheten och innebir att man ”laddar” sin Laptop eller IPad med de
patienter man amnar géra munhilsobedémning pa, fyller i en ”digital” munhilsobedémnings-
blankett och “tankar 6ver” dessa handlingar till journalsystemet vid aterkomsten till kliniken.
Finns det atkomst till journalsystemet pa boendet (via vpn), kan uppgifterna skrivas in direkt 1
journalen. Det dterstar att gora en integrering mot bedémningstandlikarens och beddmnings-
handlaggarens framtida program. Vad detta blir 4r i dagsliget dock oklart.

En forsta ny version av Lifecare Dental 2.0 kommer att inféras under planperioden. Denna vers-
ion innehaller framfoér allt nyheter vad giller fakturering och avtalshantering exklusive avtalsfak-
tureringen, som kommer 1 ett servicepack till hosten. Denna version planeras att tas i drift i bor-
jan av 2017. 2016 4rs egentliga arsversion av Lifecare Dental (version 3.0) dr planerad att levereras
for test i november. Denna version innehaller framf6r allt nyheter f6r administratérer av journal-
systemet, och planeras att tas i drift under varen 2017.

Under planperioden hoppas vi ocksa kunna starta med en del av 1177 Vardguidens E-tjanster.
Jag tinker framfor allt pa mojligheten f6r patienterna sjilva att via webben kunna om- och av-
boka sina bokade tider — ndgot som Ovriga Lifecare-landsting varit iging med en lingre tid.
Lingre fram finns dven planer pa att dven implementera nybokning, dvs bokning av ett férsta
besck nir definitioner och begriansningar for detta férsta besok ar bestimda.

Snabbokning dr en funktion som vi har stéd for redan i nuvarande journalversion. De patienter
listas som ir intresserade av att komma tidigare dn sin redan givna tid om ett plétsligt aterbud
dyker upp. Nir sa ett sadant aterbud registreras trycker receptionist eller motsvarande pa en
knapp och det gar per automatik ut exempelvis 10 SMS till ovan nimnda listade patienter med
matchande bokad tid. De kan i sin tur via sina mobiltelefoner svara och automatiskt bokas da den
forst svarande patienten varvid de 6vriga 9 far nya SMS med upplysning om att tiden dessvirre
redan dr upptagen. Forhoppningen dr att detta skall spara en del administrativ tid f6r framfér allt
receptionspersonalen vid uppkomna aterbud, di nistan hela fétloppet (sanidr som en knappt-
ryckning) sker med automatik. Arbetet med detta pagar och beridknas vara i full drift 2017.

En f6rsta version av uppféljningsmodulen Effica Reporting (som bygger pa Microsofts

SQL-server 2012) har installerats. Vi hoppas att detta skall f6rbattra uppfoljnings- och analysmaoj-
ligheterna bade nar det galler vardstatistik, produktion, epidemiologi och ekonomi.
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Under planperioden kommer med all sannolikhet viss avtryckstagning att digitaliseras. Avtrycks-
tagning samt modellframstillning slopas med bade kvalitets-, tids- och ekonomisk vinst som
f6lid. All utrymmeskrivande lagring av gipsmodeller undviks ocksa. Aven digital avtryckstagning
dar mer detaljerade avbildningar krivs (vid t.ex. kron- och broframstillning) kommer troligtvis att
inf6ras under planperioden.

En pilotdrift av digital avtryckstagning pagar pa en specialistklinik. Detta kommer att utvirderas
och ligga till grund for stillningstagandet till vidare utbyggnad.

ProDentus system for kommunikation mellan tandlidkare och dentallaboratorium testas pa Folk-

tandvarden i Lyckeby och Folktandvarden i Nittraby och kommer, om utvirderingen av detta
blir positivt, presenteras och erbjudas 6vriga kliniker.
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2. Verksamhetsidé, uppdrag, vision och vardegrund

Landstingets verksamhetsidé, uppdrag, vision och virdegrund anger utgangspunkter f6r lands-
tingets samlade verksamhet och ska genomsyra samtliga verksamhetsplaner.

2.1 Landstinget Blekinges verksamhetsidé

Verksamhetsidén beskriver andamalet for landstingets samlade verksamhet. Den svarar pa fra-
gorna vad vi ska gora, f6r vem vi ska gora och vad vi vill uppna.

Landstinget ska, med en tillginglig, siker och kostnadseffektiv vard av god kvalitet, medverka till bista mijliga
livskyalitet for Blekingeborna.

2.2 Landstinget Blekinges uppdrag

Huvnduppdraget for Landstinget Blekinge dr att erbjuda befolfningen en god hélso- och sjukvard, bade i dag, i
morgon och i framtiden.

Till begreppet hilso- och sjukvard riknas dven tandvard. Uppdraget regleras till storsta del av
hilso- och sjukvardslagen och tandvardslagen och utifran dessa formar sedan landstinget sin vis-
ion, sina mal och strategier f6r att méta befolkningens behov pa savil kort som lang sikt.

2.3 Landstinget Blekinges vision

En vision ar en bild av den 6nskade framtiden. Visionen ar ett viktigt hjalpmedel, ett rittesnore,
for att kunna fatta ratt beslut. Landstinget Blekinges vision r:

Livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss

Visionen anger en ambitionsniva for véira invanare — livskvalitet — och hur landstinget bidrar —
genom vardkvalitet.

2.4 Landstinget Blekinges vardegrund
Virdegrunden vigleder oss i hur vi férhaller oss till dem vi finns till £6r, invanarna, och hur vi
forhaller oss till varandra som medarbetare.

Vir virdegrund utgar frin en humanistisk manniskosyn dir vi virnar om och respekterar alla
minniskors lika virde. Den syftar ytterst till att gora varden dnnu bittre och fa patienterna att
kianna sig trygga.

Virdegrunden vilar pé tre ledstjarnor: engagemang, samarbete och kvalitet.

2.4.1 Vardegrund inom Folktandvarden

Landstingets virdegrund “Engagemang, Samarbete och Kvalitet” ska genomsyra alla Folktand-
vardens leveranser inom och utanfor landstinget, till savial medarbetare som till externa intressen-
ter som patienter, leverantorer, myndigheter och 6vriga. Sedan virdegrunden inom Landstinget
Blekinge togs fram har Folktandvarden arbetat vidare med definitionen. Detta har gjorts inom
samtliga verksamheter och med alla medarbetare inom forvaltningsstaben. Folktandvarden har ett
stort engagemang dar vi delar med oss av vara kunskaper och uppmuntrar till utveckling. Vidare
ar vi bra pd att samarbeta bade inom den egna organisationen mellan vara verksamheter, med
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ovriga landstinget och externa intressenter. Forvaltningen star for kvalitet som levereras genom
hog tillginglighet och gott bemotande.

Folktandvarden startade ett virdegrundsarbete redan 2012 och har sedan landstingets virdegrund
tillkommit arbetat med att integrera detta. Under kommande period fortsitter Folktandvarden att
arbeta med virdegrunden och att implementera den i férvaltningens processer. Virdegrunden ska
bli en r6d trad genom hela verksamheten och en naturlig del av forvaltningens vardag. Uppfolj-
ning sker ocksa bade genom patientenkit och genom COPSOQ), en arbetsmiljoenkit for personal
1 samarbete med Malmé tandlakarhogskola.

2.5 Folktandvardens uppdrag och ansvarsomraden

Det 6vergripande ansvaret for Folktandvarden i1 Blekinge har tandvardschefen. Tandvardschefen
har i sin tur en ledningsgrupp bestiende av en férvaltningsledning samt representanter fran verk-
samheten, se skiss nedan (gulmarkerade i skiss nedan ir representanter i 2016 ars ledningsgrupp).
Ledningsgruppen triffas en gang i manaden. Darutéver har tandvardschefen separata méten med
allmantandvirden (ATV) och specialisttandvarden (STV) nagon gang per termin samt chefsmote
med alla chefer (inklusive avdelningschefer fran STV) samlade fyra ganger per ar.

Ledningsorganisation for
Folktandvarden i Blekinge 2016

Allmantandvard Specialist- och
sjukhustandvard

Asarum

Brakne-Hoby R . K;ikkimrgi ocp
- Folktandvardens ledningsgrupp sjukhustandvard

Karlshamn Parodontologi

8 medlemmar ]
Kariskrona Pedodonti

Lyckeby Oral protetik

Tandvardschef
Nattraby Ortodonti Karishamn

Olofstrom
Ronneby Ekonomichef

Rodeby
Sélvesborg Personalchef

Ortodonti Kariskrona

11 VC - ATV Verksamhetsstrateg (IT)

Folktandvarden ledningsorganisation och kliniker fr&n den 1 januari 2016

Verksamheten bestér av allmantandvard (ATV), specialisttandvard (STV) inkl. orofacial medicin
samt folktandvardens stab dér ocksa landstingets bedomningstandlikare med personal ingar. Be-
démningstandlikaren med personal inkl. delar av 6vrig personal pa Folktandvardens stab admini-
strerar allt som har med vard och utbildning f6r patienter med sirskilda behov att géra. Forvalt-
ningen administrerar férutom den egna verksamheten aven barn- och ungdomstandvird som
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bedrivs 1 Blekinge, bade hos Folktandvardens kliniker och privata tandlakare som har avtal med
landstinget.

Allméntandvard

Allmintandvardens verksamhet bestir i huvudsak av bastandvird 1 form av férebyggande tand-
vard, regelbundna undersokningar, lagningar, rotbehandlingar, tandutdragningar, protetik, im-
plantat och kirurgiska ingrepp. Allmintandvard bedrivs pa 11 kliniker fran Jamjo 1 st till S61-
vesborg i vist.

Specialist- och sjukhustandvard
Specialist- och sjukhustandvard i Blekinge édr en resurs for bade den offentliga och privata tand-
vardens patienter, bade nar det giller vard och konsultationer.

Folktandvérdens specialisttandvardskliniker pa Blekingesjukhuset i Karlskrona ansvarar for speci-
alisttandvard inom kakkirurgi, oral protetik, parodontologi och pedodonti. Viss pedodontiverk-
samhet utfors ocksa av pedodonti pa avdelningen for orofacial medicin pa BLS 1 Karlshamn. Pa
kliniken arbetar férutom specialister i nimnda omraden resurstandlakare fran allmidntandvarden
samt 6vertandlikare 1 samarbete med andra landsting (klinisk bettfysiologi och odontologisk ra-
diologi). Ortodonti (tandreglering) erbjuds pa tva kliniker 1 Karlskrona och i Karlshamn.

Orofacial medicin (tidigare kallad Sjukhustandvard) inom Folktandvarden i Blekinge dr férlagd pa
Blekingesjukhuset 1 Karlskrona samt pa Blekingesjukhuset i Karlshamn.

Fran och med den 1 januari 2014 giller en ny organisation for specialisttandvarden. De nyinrat-
tade fyra avdelningarna med en avdelningschef per avdelning leds av en gemensam verksamhets-
chef. Fram t o m 2013 leddes denna organisation av atta verksamhetschefer.

Folktandvardens kliniker skall ge Blekinges invanare:

= Kunskapsbaserad och andamalsenlig tandvard
Virden skall bygga pa vetenskap och beprévad erfarenhet. Kliniken skall anvinda Socialsty-
relsens riktlinjer, Statens stralskyddsinstituts foreskrifter, SBU:s rapporter, Likemedelsverkets
information och Folktandvardens gemensamma riktlinjer for att ge vetenskapligt férankrad
vard.

= Saker tandvérd
I Folktandvarden Blekinges gemensamma “Ledningssystem for kvalitet och patientsidkerhet”
finns lankar till samtliga lagar, férordningar och foreskrifter. I ledningssystemet finns dven lo-
kala foreskrifter och riktlinjer. Klinikchefen ansvarar for att vardskador och andra o6nskade
hindelser férebyges. Om det dnda intriffar skall de rapporteras, dtgirdas och aterkopplas till
verksamheten

= Patientfokuserad tandvérd
Klinikchefen ansvarar for att patienter bemots med respekt och ges méjlighet till delaktighet.
Klinikchefen ansvarar dessutom fOr att rutiner fOr att ta tillvara patienternas synpunkter pa
behandling och bemétanden finns. Rutiner skall dven finnas for hur patienten skall informe-
ras om mojligheten att vinda sig till extern instans for att klaga, anmaila hindelse eller gora
ekonomiskt ansprak for vardskada.
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= Effektiv tandvérd
Klinikchefen ansvarar for att tillgangliga resurser utnyttjas pa bésta sitt for att na uppsatta
mal.

= Jamlik tandvard
Folktandvarden ansvarar for att varden finns tillginglig for alla och fordelas pa lika villkor for
alla. Sa langt moijligt ska fysiska hinder som begrinsar atkomligheten till tandvérd f6r perso-
ner med funktionshinder undanréjas. Kliniken skall f6lja den prioriteringsordning som fast-
stillts i Landstinget Blekinge och som finns dokumenterad nedan under rubriken ”2.4. Folk-
tandvardens prioriteringsordning’.

» Tillganglig tandvard
Folktandvéirden ansvarar for att ingen patient pa kliniken skall behéva vinta oskiligt lang tid
pé den tandvéird han/hon har behov av. Akuta patienter skall dir varden si kriver erbjudas
tid samma dag eller som lingst inte fd vinta mer dn 24 timmar. Kliniken skall striva efter att
erbjuda Sppettider anpassade till patienternas behov.

Malet for Folktandvarden i Blekinge ar en god tandhalsa och en

tandvard pa lika villkor for hela befolkningen.

Uppdraget regleras till storsta del av tandvardslagen och utifrin den och de f6r planperioden be-
slutade landstingsovergripande malen, formar sedan Folktandvarden sin vision, sina mal och stra-
tegier for att mota befolkningens behov pa savil kort som lang sikt.

Enligt tandvardslagen (1985:125) har landstingen ansvar for att planera tandvarden med utgangs-
punkt i befolkningens behov och erbjuda en god tandvard till dem som ér bosatta i linet. Lands-
tingen ska svara for den avgiftsfria barn- och ungdomstandvirden, specialisttandvard f6r barn
och vuxna, allmintandvard for vuxna i den omfattning landstinget bedomer limpligt samt tand-
vard for patienter med sirskilda behov sisom uppsékande och nédvindig tandvard, tandvard
som led 1 sjukdomsbehandling samt tandvard till lingtidssjuka inom vissa diagnosgruppert.

I Landstinget Blekinge har beslutats att ligga detta ansvar om utférande pa Folktandvarden, vil-
ket dr det vanligast férekommande.

Tandvérd for vuxna
Tandvard f6r vuxna skall erbjudas i den omfattning landstinget bedémer limpligt. Debitering
sker enligt landstingets tandvardstaxa. Varden utfors inom:

e Allmintandvard
e Specialisttandvard
e Orofacial medicin (sjukhustandvard)

I uppdraget ingar dven planering av den folktandvardsspecifika verksamheten, myndighetsut6v-

ning samt andra speciella uppdrag som landstinget anser att Folktandvarden ska utféra. Den folk-
tandvardsspecifika verksamheten, som landstingsfinansieras, kan delas upp i
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Befolkningsansvar
¢ Omradesansvar med syfte att uppfylla tandvirdslagens krav om tandvard pa lika villkor
tor hela befolkningen, savil barn som vuxna.
o Ansvaret innebdr att se till att samtliga barn och ungdomar far regelbunden tand-
vard.
o Behandlingsansvar for 0-2 ar.
Omridesansvar 0-19 ir.
o Inom barntandvard bestir befolkningsansvaret av skolinformation med flu-
orskoljning, sirskilda insatser i s.k. ”riskomraden” och samarbete med BVC och
MVC.

e Sistahandsansvar innebar att

o Folktandvirden har ansvar f6r barn som inte 4r listade hos varken Folktandvar-
den eller privata tandlikare och som inte har kommit pa kallelsetider.

o Folktandvarden har ansvar for att vuxna, som av bland annat sociala skil har svi-
righeter att klara sitt tandvardsbehov via det 6vriga utbudet av tandvardsaktorer, 1
forsta hand far akut tandvard.

o Folktandvarden inte kan neka patienter akut tandvard dven om det finns oregle-
rade skulder hos patienterna.

(@]

e Handikappanpassade lokaler masta finnas inom Landstinget for att kunna ta emot alla
patienter for att uppfylla kravet vard pa lika villkor. Patientliftar som hjidlpmedel for att
torflytta rérelsehindrade patienter fran rullstol till behandlingsstol skall finnas pa majorite-
ten av folktandvardens kliniker.

e Jour innebir att Folktandvarden idr skyldig att uppritthalla jourverksamhet f6r att kunna
ta hand om akuta behov. Inom allmintandvarden finns ett joursamarbete med de privata
tandldkarna i linet samt att det inom specialisttandvarden finns en kikskadejour i samar-
bete med sjukhusets Oron-nisa-halsklinik.

Specialisttandvard

Forutom sjilva vardverksamheten ska specialisttandvarden fungera som remiss- och konsultat-
ionsinstans for allméintandlikare i Folktandvarden, privattandlidkare och 6vrig hilso- och sjuk-
vardspersonal. Specialisttandvéirden skall dven f6lja den vetenskapliga utvecklingen och aktivt
medverka till att ny kunskap sprids och omsitts i tandvarden.

Verksamheten kan delas upp i:
e Specialisttandvard f6r barn
e Tandvard som sjukvard
Narkostandvard
Konsultation, handledning, utbildning och forskning

Tandvard for patienter med sarskilda behov
e Statsbidragsfinansierad tandvard
o Uppsokande tandvard
o Nodvindig tandvard
o Tandvird som led i sjukdomsbehandling
o Tandvird till langtidssjuka inom sirskilda diagnosgrupper
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Séarskilda uppdrag
e ST-utbildning, kompetensférsorjning
e Introduktion av nyutexaminerade tandlikare, tandhygienister och tandskoterskor
e FPolkhilsoinsatser

Offentlighet och demokrati

e Uppdrag och dtagande som dr en konsekvens av att inga i en politiskt styrd och offentlig
organisation som personalpolitiska dtaganden och samverkan.

2.6 Folktandvarden Blekinges vision

Frisk mun —for alla

Folktandvardens vision var fram till 2013 "E# frisk mun till alla blekingar”. Intér 2014 dndras
denna till "Frisk mun — for alla”. Denna vision ar mer jamlik da Folktandvarden inte utesluter
nagra vardsokande utan alla patienter som soker Folktandvarden far samma vard och maélet om
en frisk mun giller alltsd alla! Visionen innebir:

e Virden skall ha en férebyggande inriktning

e Virden skall vara av god kvalitet, tillginglig och anpassad efter invanarnas behov och
Onskemil

e Virden och omhindertagandet skall priglas av helhetssyn

e Virden och servicen skall f6lja utvecklingen inom tandvardsomradet

e Forutsittningar for att kunna rekrytera, utveckla och behalla kompetenta medarbetare
skall sakerstillas

e DPatientkontakten skall vara god och patienternas ritt till sjdlvbestimmande och integritet
skall respekteras

Som ett led i var nya vision kommer Folktandvarden i Blekinge fran 2014 att presenteras externt
med nedanstdende beskrivning:

Folktandvdrden i Blekinge féljer dig och din mun genom livet. Hos oss kan

du kédnna dig trygg, for vi gér sa mycket mer dn att laga hal. Vi tar ansvar
fér folkhdlsan genom att satsa pa allt fran férebyggande frisktandvard till
forstklassig specialisttandvard. Vi stdr for tillgédnglighet, moderna meto-
der och gott bemétande. Med andra ord fokuserar vi pé att du ska ma
bra och ha en frisk mun.

)

2.7 Folktandvardens styrande lagar och férordningar

* Tandvardslag (SFS 1985:125)
= Socialstyrelsens féreskrifter (SOSES 2011:9) och allmanna rad om ledningssystem for

systematiskt kvalitetsarbete, borjar gilla 2012-01-31, da upphivs samtidigt ovanstiende
SOSFS 2005:12.
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= Lag (SFS 1998:531) om yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvardens omride

= Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rad om anmailningsskyldighet enligt Lex Maria
(SOSES 2005:28) Sekretesslag (SFS 1980:100)

= Patientdatalagen (SOSES 2008:355)

= Socialstyrelsens foreskrifter om informationshantering och journalféring i hilso- och
sjukvarden (SOSFS 2008:14)

= Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 1997:14) om delegering av arbets-
uppgifter inom hilso- och sjukvard och tandvard

®  Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2002:12) om delegering inom tandvarden

= Socialstyrelsens foreskrifter (SOSES 2004:11) om ansvar for remisser for patienter inom
hilso- och sjukvarden, tandvarden mm

» Likemedelsverkets forfattningssamling (LVES:2002:6) om férordnande och utlimning av
likemedel Lakemedelsverkets forfattningssamling (LVES:2003:9) om tandlikares och
tandhygienisters forskrivningsritt

= Statens stralskyddsinstituts foreskrifter (SSI ES 2000:1) om allmidnna skyldigheter vid me-
dicinsk och odontologisk verksamhet med joniserande strilning

= Statens stralskyddsinstituts foreskrifter (SSI FS 2000:2) om rontgendiagnostik

Folktandvarden skall 1 6vrigt folja rad och riktlinjer utgivna av centrala myndigheter sisom
Socialstyrelsen, Forsakringskassan, Tandvard- och likemedelsférmansverket (TLV) och Sta-
tens beredning f6r medicinsk utvirdering (SBU).

FN:s barnkonvention

Tandvarden har en unik mojlighet att fa triffa alla barn och ungdomar. Dirfor dr det viktigt att
FN:s konvention om barnets rittigheter f6ljs. Det innebir att verksamheten ska genomsyras av
ett barnperspektiv i besluts-, arbets-, och utvecklingsprocesser samt att all personal tar ett person-
ligt ansvar for att anligga barnperspektivet i det egna arbetet.

Barnkonventionen bér finnas pa agendan t ex nir det dyker upp fragor som giller rittvisa eller
barnets basta.

® Vad g6r vi pa var klinik for att se till att alla barn har samma md&jligheter att fa

= tandvird?

»  Ar bristande omvardnad ett skil att ta kontakt med sociala myndigheter?

® Hur gbr vi nir misstanke finns att ett barn far illa?

2.8 Folktandvardens prioriteringsordning

Prioriteringar gors dagligen inom savil hilso- och sjukvard som tandvard. I § 2 i Tandvardslagen
star: "Malet £6r tandvarden dr en god tandhilsa och en tandvard pa lika villkor £61 hela befolk-
ningen”. Alla patienter har lika ritt att fa tandvard oberoende av personliga egenskaper och
funktioner i samhallet (manniskovirdesprincipen i ”Vardens svara val”).

Folktandvarden skall erbjuda vard pa lika

villkor oavsett kon, alder eller andra per-
sonrelaterade egenskaper
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Vidare star i § 7 Tandvardslagen: "Folktandvarden skall svara for:

1. regelbunden och fullstindig tandvard f6r barn och ungdomar till och med det ar da de
fyller nitton ar,

2. specialisttandvard for vuxna,

3. ovrig tandvard for vuxna i den omfattning som landstinget bedémer limplig.”

Foljande prioriteringsordning skall gilla vid resursbegrinsningar inom Folktandvarden:

Akuttandvard

Barn- och ungdoms tandvird

Uppsokande verksamhet och nédvindig tandvird till dldre och funktionshindrade, tand-
vard som ett led i sjukdomsbehandling under begrinsad tid och tandvard till lingtidssjuka
inom vissa diagnosgrupper.

Patienter med frisktandvardsavtal.

Tandvard f6r vuxna i 6vrigt efter beddmning och prioritering av behov. Detta giller savil
revisionspatienter som nya vardsckande.

Barn- och ungdomstandvard som inte ar odontologiskt motiverad

Inom varje grupp bor individer med storst behov behandlas forst.
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3 Namndens mal 2017

Landstingsplan 2016-2018 utgor utgangspunkt f6r namn-

dernas framtagande av indikatorer och malvarden 2017. I i
landstingsplanen har landstingsfullmiktige beslutat om fyra
politiskt prioriterade 6vergripande malomraden:
1. God halso- och sjukvird med insatser for en battre
folkhalsa
2. Aktivt klimat- och miljéarbete for hallbara livsmiljéer
3. Hallbar kostnadsutveckling f6r en langsiktigt stabil eko- Landstingsplan

nomi och budget
4. Engagerade medarbetare och goda utvecklingsmoilig- 2 O 1 o
2013

3.1 God halso- och sjukvard med insatser for en battre folkhalsa

3.1.1. Overgripande mal i landstingsplanen

Landstinget Blekinge ska erbjuda en trygg och siker hilso- och sjukvard med patientens perspek-
tiv i fokus. Verksamheternas insatser ska planeras, samordnas och genomforas strukturerat och
malinriktat, f6r en jimlik och tillgdnglig vard. Detta i sin tur kraver att tillgdngen till kompetens i
organisationen planeras och anpassas efter medborgarnas behov av hilso- och sjukvard.

Landstingets samtliga verksamheter har aven ett brett uppdrag i det férebyggande folkhilsoarbe-
tet, ddr kunskap om medborgarnas behov dr en central faktor. Samverkan med Gvriga samhillet
och dess aktorer dr en viktig forutsittning. Formerna f6r denna ska stindigt utvecklas.

Ett systematiskt och regelbundet patientsikerhetsarbete ir grundliggande for tilliten till halso-

och sjukvarden. Andra avgérande omstindigheter dr bemétande och upplevelsen av vardkvali-
teten generellt. Landstingets verksamheter ska, genom ett stindigt forbittringsarbete inom sina
respektive ansvarsomraden, bidra till att stirka fortroendet f6r landstinget.

Malomradet god hilso- och sjukvard med insatser f6r en bittre folkhilsa innehaller fem inrikt-
ningsmal:

e Landstinget Blekinge har god tillgidnglighet till besck och behandling.

e Landstinget Blekinges arbete for en bittre folkhilsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

e Medborgare och patienter har stort fértroende for Landstinget Blekinges verksamheter.
e Landstinget Blekinge erbjuder en trygg och siker hilso- och sjukvard.

e Landstinget Blekinge erbjuder en hilso- och sjukvard med patientens perspektiv 1 fokus.
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3.1.2 LandstingsoOvergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet God tillgéang-
lighet till bestk och behandling

Indikator Ingdngsvarde 2016 Malvarde 2017 Berdrd/a namnd/er

Andel av patienterna som har varit pa 70 under 10 av 12 manader 70 under 10 av 12 manader Blekingesjukhuset
besok eller behandling i somatisk vard (2014) Ej tillampbart i FTV.
inom 60 dagar.

Andel av befolkningen som instammer 81 (Riket: 79) Hogre &n riksgenomsnittet Halso- och sjuk-
helt eller delvis i att de har tillgang till (2014) vardsnamnder och
den sjukvard de behdver. Landstingsstyrelsen

Malet anpassas till
FTV, se nedan.

3.1.3 Namndens indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet God tillganglighet till besdk
och behandling

FOLKTANDVARDEN

Indikator Ingangsvarde 2016 Malvarde 2017 Uppfaljning och kalla

Medelvantetid 2015:

Alla nya patienter skall erbjudas vard inom tre manader Life Care Dental

12,7 manader (50 %) 100 %
Medelvantetid 2015:

Patienter som remitterats till specialisttandvardens 4,5 manader (5,7 0 .

kliniker skall kallas inom tre manader* manader inklusive 100 % Life Care Dental
ortodonti)

Utlovade kallelsetider for revisionspatienter skall hallas | Medelvantetid 2015: 100 % Life Care Dental

3,6 manader (30 %)

* Indikatorn avseende specialisttandvardens remissvantetid avser prioriterade patienter tom prio 2 (ko 1 inom ortodontin)For
patienter som &r lagre prioriterade; > prio 2 samt ko 2 inom ortodontin far vantetiden i nulaget vara mer &n tre manader.

Ovanstaende tillginglighetsmal giller vuxna patienter. Barn och ungdomar prioriteras alltid forst.
Inom specialisttandvard kan dock vintetid férekomma dven fér barn med undantag av priorite-
ringar. Tillgdnglighetsfrigorna ér viktiga f6r hela Folktandvarden. For en god tillginglighet
fordras en kompetent personal som kidnner stimulans i sitt arbete och dirmed stannar kvar i sin
anstallning. Patienternas trygghet garanteras av en hog kompetens och hég grad av empati hos
personalen. Folktandvarden skall organiseras sa att den finns tillginglig for lanets befolkning och
dimensioneras sa att det rader balans mellan tillgang och efterfragan. Detta garanteras genom:

= Generbsa Oppettider

= Akut omhindertagande inom 24 timmar

= Mgjlighet till telefonkontakt under klinikernas 6ppethallande
= Moijlighet till kontakt via internet

= Kompetent personal

* Kontinuitet av vardgivare

Klinikernas oppettider skall motsvara patienternas 6nskemdl i sa hog grad som méjligt. Jourom-
hindertagandet ska fortsitta pa nuvarande vilfungerande sitt, dar avtal finns med privattandla-
karna i linet. Detta giller bade veckojourer samt helgjourer.

Det ar ocksa viktigt att omhindertagandet inom Folktandvérden ér gott och att varden har en
torebyggande inriktning. Genom att gora riskbedomningar pa alla patienter och anpassa kallelse-
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intervallen med hinsyn till den riskgrupp patienten placerats i, kan tid f6r nya patienter frigoras.
En viktig faktor for detta dr ocksa att vira patienter kallas till den for tillfallet mest optimala vard-
kategorin samt att mojligheten att delegera arbetsuppgifter till assisterande personal utnyttjas. Se
mal under p 3.1.5.1 ”Frisktandvard och riskgruppering”

3.1.4 Landstingsovergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet En battre folk-

héalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa

Indikator

Ingdngsvarde 2016

Malvarde 2017

Berord/a namnd/er

Andel medborgare som bedémer sitt
allmanna halsotillstdnd som bra eller
mycket bra.

(2014)

71,4 (Riket: 73,5)

Mats vart tredje ar, se mal-
véarde 2018

Alla
Malet anpassas till
FTV, se nedan.

Andel kvinnor, I&gutbildade och perso-
ner 60 ar eller aldre som bedémer sitt
allmanna hélsotillstdnd som bra eller
mycket bra.

66,6)

(2014)

Kvinnor: 66,7 (Riket: 71,2)
Lagutbildade: 65,5 (Riket

Personer 60 ar eller aldre:
57,8 (Riket 62,9)

Mats vart tredje ar, se mal-
varde 2018

Alla
Ej tillampbart i FTV.

3.1.5 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet En battre folkhalsa

avspeglas i en 6kad jamlik halsa

FOLKTANDVARDEN

Indikator

Ingangsvarde 2016

Malvarde 2017

Uppfdljning och kalla

Mun- och tandhéalsoinformation och i forekommande fall
med fluorskéljning skall nd alla klasser i arskurs 3 och 5.
Tobaksinformation ska né alla klasser i &rskurs 7.

Andel klasser som
besoktes laséret
2015/2016

90 %
(eftersom vissa
skolor tackar nej)

Del&rsbokslut mars och
augusti, arshokslut
Life Care Dental och
skollistor

Alla patienter skall riskbeddmas och deras vard skalll

Andel patienter av
undersokta patienter
som riskbeddmts

Life Care Dental

planeras efter riskbeddmningen 100 %
2016
Alla patienter som undersoks inom allméantandvarden Andel p_atlenter qar
- . o kallelseintervall dver-
skall riskbeddmas och deras vard skall planeras efter - .
ensstammer med 100 % Life Care Dental

riskbeddmningen

gjord riskgruppering
enligt riktlinjer, 2016

Alla vuxna patienter skall informeras om frisktandvard

Andel revisions-
patienter med frisk-
tandvardsavtal 2016

20 % avtals-
patienter vid 2017
ars slut och 40 %

vid 2018 ars
utgang (Nationellt

Life Care Dental

mal)

- . Medelantal karierade
12-aringars medelantal karierade och lagade perma- och lagade perma-
nenta tander (DFT medel) skall vara i nivd med nation- nenta tander p& 12- Ska minska Life Care Dental
ella medelvéardet eller lagre (0,69 2014) aringar, 2016
19-&ri tandhl de kari all st Andel 19-aringar som

-aringars tandhélsa avseende karies skall vara minsti | 4r kariesfria appro- .

nivd med nationella medelvardet (68 % 2014) PP Ska 6ka Life Care Dental

ximalt, 2016
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For att Folktandvarden pa ett mer offensivt sitt ska kunna frimja savil den allminna halsan som
munhilsan och forebygga sjukdom dr det viktigt att ett halsofrimjande och sjukdomsférebyg-
gande forhallningssitt integreras i hela virdkedjan. Tidiga och limpliga insatser ska goras pa bade
individ-, grupp- och befolkningsnivd och vi ska ta till vara pa alla moten med vara patienter och
ge dem forutsittningar att vara delaktiga i arbetet fOr sin egen hilsa, vard och behandling. Malet
ar en informerad och aktiv patient som tar ansvar for att hantera sin hilsa, sjukdom eller funkt-
ionsnedsattning,.

Folktandvirdens folkhilsoarbete kommer under 2016 att fortsatta med insatser for att dels ut-
veckla former for samverkan och samarbete med externa samhillsaktorer och dels vidare-
utveckla hilsofrimjande och sjukdomsforebyggande arbete i de egna verksamheterna. Som ex-
empel pa sadana aktiviteter kan nimnas:

1. Information om kost och munhygien i anslutning till férildrainformation pa MVC och
BVC. Hir har ett samarbete inletts under senare tid med barnhilsovarden.

2. Mun- och tandhilsoinformation i skolan om kost, munhygien och fluor till alla i
arskurs 3 och 5. Fluorskoljning kompletterar i skolor i socioekonomiskt svagare omraden.
Tobaksinformation ges till arskurs 7.

3. Information i samband med munhygienutbildning av personal vid kommunernas dldre-
boende samt vardavdelningar inom BLS och psykiatri.

4. Samarbete med landstingets arbetsgrupp f6r tobaksprevention.

Folktandvarden ir delaktig i landstingets pagaende folkhilsoarbete genom att tandhygienister
inom vir specialisttandvard dr engagerade i det landstingsévergripande folkhilsoarbetet avseende
tobaksbruk och kost.

I den uppgradering av Folktandvirdens journalsystem som numera heter Life Care Dental som
gjordes under 2014 och 2015 har delarna som avser allmin anamnesupptagning att forbattrats,
riskgrupperingsmodul inforts. Alla registreringar som gors 1 denna journaldel kan 1 efterhand tas
fram och bearbetas, da bl.a. patienternas eventuella bruk av tobak. Detta gor att Folktandvéardens
mangariga arbete att arbeta med tobaksprevention kommer att kunna f6ljas upp och analyseras.

Som ett led i folkhilsoarbetet paborjades dven 2013 utbildningen ”Teamutveckling med profess-
ionellt bemétande” f6r all personal. Malet med denna utbildning dr bl.a. att gbra patienten mer
delaktig i sin vard.

3.1.5.1 Frisktandvard och riskgruppering

Efter att ha erbjudit frisktandvard i Blekinge sedan 2005 anslét sig Folktandvarden i Blekinge
2011 till den nationella modellen av frisktandvard, vilket numera innebir att alla dldergrupper kan
erbjudas avtal om tandvard till fast pris. Folktandvarden skall aktivt verka for att fler patienter
skall ansluta sig till frisktandvard bl.a. genom att erbjuda alla 19-aringar kontrakt i samband med
sitt besok i den organiserade barntandvarden. Frin och med 2017 kommer aldersgriansen for den
kostnadsfria tandvarden att utdkas i tre steg. 2019 skall alla patienter tom det ar patienten fyller
23 ar ha fri tandvard motsvarande det erbjudande som finns idag tom 19 ar. Detta kommer att
innebira att de patienter som idag valt frisktandvard i dessa grupper ersitts med helt fri tandvard
och dirmed att andelen patienter med frisktandvard initialt troligtvis kommer att minska. Folk-
tandvarden i Blekinges delmal om att uppna att 25 % av de vuxna revisionspatienterna hade avtal
efter 2017 har av denna anledning sinkts till 20 %. Det nationella malet till 2018 kvarstar pa 40%.

Alla patienter skall riskgrupperas fran 17 ar enligt en speciell modell som ar kopplad till frisktand-

vard. Detta gors i samband med undersokning hos tandlikare eller tandhygienist. Alla patienter
bedoms da enligt fyra parametrar allman halsa, kariesrisk, parodrisk och teknisk risk. Den all-
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minna risken innehaller bl.a. frigor om tobaksbruk, 6vriga sjukdomar och medicineringar. For
barn och ungdomar < 17 ar anvinds en enklare riskgrupperingsmodell.

3.1.6 Landstingscvergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet Medborgare
och patienter har stort fortroende for Landstinget Blekinges verksamheter

Indikator Ingangsvarde 2016 Malvarde 2017 Berord/a namnd/er
Andel medborgare som uppger att de har 64 (Riket: 63) Lika eller hogre an riksge- Alla
ganska eller mycket stort fortroende for Mén: 66 nomsnittet Malet anpassas till
halso- och sjukvarden i Landstinget Blek- Kvinnor: 63 FTV, se 3.1.11.
inge™. (2014)
Andel medborgare som uppfattar att 64 (Riket: 54) Hogre an riksgenomsnittet Alla
varden ges pa lika villkor utifran vardbe- Man: 67
hov. Kvinnor: 60

(2014)

3.1.7 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet Medborgare och
patienter har stort fortroende for Landstinget Blekinges verksamheter

Folktandvérden har inga ytterligare indikatorer 4n ovan nimnda landstingsévergripande. Se dven
3.1.11.

3.1.8 Landstingsotvergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet En trygg och
séker halso- och sjukvard

Indikatorer Malvarde 2017 Berérd/a namnd/er

Ingangsvarde 2016

Patientsakerhetsindex Ingangsvarde enligt Arlig forbattring

matningar 2015*

Blekingesjukhuset, Psykiatri och
habilitering, Primarvard och tandvard,
Landstingsstyrelsen.

Patientsakerhetsindex foljs endast pa
landstingsovergripande niva. Namn-
derna ansvarar for att besluta egna
indikatorer som leder till att lands-
tingets index forbéattras t.ex. vardrela-
terade infektioner (VRI), féljsamheten
till basala hygienrutiner och kladreg-
ler, trycksar, dverbelaggningar, lake-
medel for aldre och journalgransk-
ningar.

Landstingets index finns att ta del av
har:
https://intranet.ltblekinge.org/vard/pati
entsaker-
het/Handlingsplan/Sidor/default.aspx

Resultat i 2014 ars

Resultat i patientsaker-
hetskulturméatning

matning

Méts vart tredje ar, se mal-

varde 2018 (Minst 15 av 17
dimensioner” ska forbattras
och resterande dimensioner
ska vara i nivd med foregéa-

ende méatning.)

Blekingesjukhuset, Psykiatri och
habilitering, Primarvard och tandvard.

Berdrda namnder beslutar om indika-
torer som leder till att patientsaker-
hetskulturen forbattras i landstinget
Blekinge. Resultat och handlingspla-
ner finns att ta del av har:
Patientsakerhetskulturenkéat resultat

och handlingsplaner

! Uppféljningen gar att dela upp pa medborgare som inte har varit patient och medborgare som har varit patient.
2 Resultaten redovisas i andel medarbetare som helt eller delvis svarat positivt pa det pastaende de stéllts infor. Resultatet kan
variera fran 0 till 100, ju hogre varde desto battre. Resultat under 50 &r att betrakta som prioriterade medan resultat 6ver 70

skall ses som tillfredstallande.
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3.1.9 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet En trygg och saker

halso- och sjukvard
Patientsikerhetsindex

Folktandvarden foljer basala hygienrutiner och kladregler som ingar 1 det patientsakerhetsindex
som mats och f6ljs upp 1 landstinget. Generellt brukar Folktandvardens medarbetare ligga pa en
hég niva, men det finns dnda forbattringsméjligheter bland annat nir det giller anvindning av

skyddsforklade.

Patientsiker vard

Landstinget ska ha en patientfokuserad och kunskapsbaserad vard som dr organiserad fOr patient-
sikerhet. Det 6vergripande malet dr firre vardskador. For att forebygga att vardskador intriffar,

ska patientsidkerhetsarbetet fortsitta att fokusera pa att:

= stodja ett systematiskt patientsikerhetsarbete genom att planera, leda, f6lja upp, utvirdera

och forbittra verksamheten,

® rapportera och f6lja upp risker f6r vardskador samt hindelser som har medfort eller hade

kunnat medféra en virdskada,

® informera och involvera patient och nirstidende i patientsikerhetsarbetet,

® samverka och sikra informationsutbytet 1 vardens 6vergangar samt,
®  sakra lidkemedelsforskrivning och hantering bl.a. genom fortsatt arbete med lakemedel
och ildre, likemedelsberittelse och likemedelsgenomgangar.

Folktandvarden arbetar stindigt med forbattringar och malet ar att antalet avvikelser inom tand-
varden skall minimeras. Aterkommande riskbedémningar skall goras pa varje klinik for att fanga
upp och forhindra att fel och avvikelser uppkommer.

Hog kvalitet

Hog kvalitet hinger ihop med patientsikervard. Den tandvard som folktandvarden erbjuder skall
kinnetecknas av hég kvalitet. For att detta skall uppnas krivs 1 forsta hand vilutbildade och néjda
medarbetare. Modern ergonomisk utrustning, andamalsenliga lokaler, tillgang till nya behand-
lingshjalpmedel, en psykosocialt balanserad arbetsmiljé med icke f6r hog arbetsbelastning ar
ocksa viktiga kvalitetshéjande faktorer. For hog stress riskerar att leda till simre arbetsresultat och
kan dven paverka patientsikerheten. Risk f6r misstag i arbetet 6kar dven vid stor arbetsbelastning
och vid simre fysisk och psykisk arbetsmiljé.

3.1.10 Landstingsovergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet En halso- och
sjukvard med patientens perspektiv i fokus

Indikator

Ingangsvarde 2016

Malvarde 2017

Berérd/a namnd/er

Andel patienter som uppger att
de blivit bemétta med respekt
och pa ett hansynsfullt satt
(PUK-varde bemotande)®

Primarvarden: 91 (Riket: 90)

Specialiserad sjukhusvard, 6ppen: 94 (Riket:

94), sluten: 92 (Riket: 92)
Psykiatrin, 6ppen: 88 (Riket: 85), sluten: 80
(Riket: 73) (2014)

Arlig forbattring

Alla héalso- och
sjukvardsnamnder,
Landstingsstyrelsen.

Andel patienter som kanner

delaktighet i beslut om vard och
behandling i den omfattning de
onskar (PUK-varde delaktighet)

Primarvarden: 80 (Riket: 79)

Specialiserad sjukhusvard, 6ppen: 82 (Riket:

82)

sluten: 78 (Riket: 77)
Psykiatrin, sluten: 64 (Riket: 55)
Oppen: 71 (Riket: 68) (2014)

Arlig férbattring

Alla hélso- och
sjukvardsnamnder,
Landstingsstyrelsen.

® Resultaten presenteras i form av ett viktat varde, patientupplevd kvalitet (PUK-varde). Vid framrékningen av PUK-vardet tas
icke aktuella svarsalternativ bort s& som “ej ifyllt” och "ej aktuellt”.
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3.1.11 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet En halso- och
sjukvard med patientens perspektiv i fokus

FOLKTANDVARDEN

Indikator Ingangsvarde 2016 Malvarde 2017 Uppfoljning och kalla
Andelen patienter som varderar sin vard/behandling . N Ska 6ka jamfort ) N

som bra, mycket bra eller utmarkt }Eﬁgbgelzgli Ttgglfgt med 2016 !&?Sbg&klgli ?tggl:f?t
Andelen patienter som informeras avseende munhéalsa ICQ patientenkat 100 % ICQ patientenkét

och behandling Arsbokslut 2016 Arsbokslut 2017
Andelen patienter som anser sig blivit val bemétta av ICQ patientenkét 100 % ICQ patientenkét
Folktandvardens receptionspersonal Arsbgkslut 2016 Arsbgkslut 2017
Andelen patienter som &r néjda med bemotandet i be- ICQ patientenkét ICQ patientenkét
handlingsrummet Arsbokslut 2016 100 % Arshokslut 2017

Folktandvérden i Sverige ingar inte i de nationella patientenkiter som arligen gors inom 6vrig
hilso- och sjukvard. Det har funnits intentioner fran SKL att utarbeta patientenkit dven for
tandvard. Nir detta kommer ar fortfarande oklart. Folktandvarden har sedan tidigare genomfort
kundenkit vartannat ar, dock blev det uppehall mellan 2008- 2012 dels pga. av ovanstiaende ev.
nationella enkdt men dven pga. de besparingar som genomférts efter 2009.

Folktandvirden i Blekinge gor sedan 2012 en egen patientenkit i samarbete med I1C Quality. Den
senaste gjordes under december 2015. Nytt f6r 2015 var att patienter fran alla kliniker tillfragades,
dven fran specialisttandvard och orofacial medicin (sjukhustandvard). Numera tillfragas dven pa-
tienter som slutat sin vard pa Folktandvirden. Utskick gors via sms kompletterat med brev om
inget svar erhalls trots sms-paminnelse.

3.1.11.1 Patientinformation

Efter varje patientundersokning inom Folktandvarden redovisas resultatet for patienten med
hjalp av ett undersokningsprotokoll. Detta innefattar de diagnoser som stillts, de dtgirder som
tandvarden anser behover goras samt rekommendation om egenvird. Varden som foreslas skall
priglas av en helhetssyn pa patienten, vilket innebir att varje manniska har ritt att avgéra och ér
kapabel att avgora vad god tandhilsa innebir f6r en sjalv. Vid storre rehabiliteringsbehov finns
det ofta alternativ och Folktandvarden ir skyldig att presentera dessa for patienten inklusive
kostnader. Det dr direfter patienten sjilv som avgor vilken behandling som skall utféras. Vid
Folktandvirdens senaste patientenkit 2012 hade detta mal det simsta resultatet. Endast 60 %
uppgav att de fatt kostnadsinformation. Viss skillnad siags dock pa de dyrare behandlingarna, dir
resultatet var bittre.

3.1.11.2 Patientndjdhet

Folktandvarden strivar efter att patienterna skall virdera den vard som erbjuds som bra. Malet ar
att 95 % av vira patienter skall tycka de fitt en bra, mycket bra eller utmirkt vard. Vid senaste
patientenkiten upplevde 85 % av vira patienter detta. Aven om patientnéjdheten ir god si visade
sig vid senaste patientenkiten vissa forbattringsomraden avseende patientinformation. Under
2012 beslutade tandvardsledningen att pabotja klinikutbildningar bendimnd ”Teamutveckling med
professionellt bemotande”. Syftet och malet med dessa utbildningsdagar var att Folktandvarden
skulle 6ka sin konkurrenskraft, stirka sin organisation och framover vara det bésta tandvardsal-
ternativet for Blekinges befolkning. Syftet och malet var ocksa att vi skulle utveckla véira team till
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att bli effektivare och samtidigt skapa en hilsosam, trevlig, trygg och 6ppen arbetsmiljé som
skulle komma alla vara patienter till del genom ett gott omhindertagande och ett trevligt bemo-
tande. Folktandvardens mal 4r ocksa att gora patienten mer delaktig 1 sin vard och genom moti-
verande samtal skapa forstaelse f6r vad den enskilda patienten kan géra for att skapa och bibe-
hélla en bra munhilsa 6ver tid. 2014 hade samtlig da anstilld personal genomgatt denna utbild-
ning.

Forutom patientndjdhet sa har FTV ocksa genomfort en psykosocial personalenkit vid namn
COPSOQ (Copenhagen Psychosocial Questionnaire). Resultat av dessa bada enkiter visar vid
jimforelse en korrelation mellan patientnéjdhet och bra arbetsmiljé. Aven ekonomiska paramet-
rar visar battre resultat da patienter och personal ar néjda. Under 2015 startade ett coachingpro-
gram for chefer da bl.a. att vissa brister framkom 1 COPSOQ) avseende ledarskap men dven fér
att underlitta fo6r FTV chefer att ta hand om brister som framkom vid nimnda COPSOQ. Gene-
rellt kan dock sigas att FTV Blekinges resultat jamfort med fyra andra FTV visar pa ett mycket
bra resultat Under varen 2016 har denna enkat dterupprepats och resultatet skall presenteras un-
der hosten 2016. Denna gang skall resultaten férutom ovanstiaende jamforelser dven jamforas
med en kvalitetsindikator (fyllningséverlevnad) 1 respektive kliniks i SkaPa-indikatorer (Svenskt
kvalitetsindex for karies och parod).

Syftet och malet med dessa utbildningsdagar ar att Folktandvarden skall 6ka sin konkurrenskraft,
starka sin organisation och framover vara det bista tandvardsalternativet f6r Blekinges befolk-
ning. Syftet och malet 4r ocksa att vi skall utveckla vara team till att bli effektivare och samtidigt
skapa en hilsosam, trevlig, trygg och 6ppen arbetsmiljo som kommer alla vara patienter till del
genom ett gott omhindertagande och ett trevligt bemétande. Folktandvardens mal dr ocksé att
goOra patienten mer delaktig 1 sin viard och genom motiverande samtal skapa forstaelse f6r vad den
enskilda patienten kan gora for att skapa och bibehélla en bra munhilsa 6ver tid.

3.2 Aktivt klimat och miljoarbete for hallbara livsmiljoer

3.2.1. Overgripande mal i landstingsplanen

Landstinget ska vara en trovirdig folkhalsoaktor 1 det regionala miljo- och hallbarhetsarbetet ge-
nom att frimja en god hilsa och aktivt arbeta for friska livsmiljoer. Miljo- och hallbarhetspro-
gram och malen i landstingsplanen ska bidra till ett offensivt arbetssitt. Vi ska f6lja upp utveckl-
ingen i verksamheten och maluppfyllelsen 16pande och systematiskt och redovisa den Sppet.

Landstinget ska systematisera och integrera miljo- och hallbarhetsarbetet pa alla nivaer och det
ska genomsyra hela vir verksamhet och vara processer. Vi ska efterstriva stindiga milj6- och
héllbarhetsforbittringar 1 enlighet med landstingets miljo- och hallbarhetsplan. Det ska vara en
naturlig del av all planering och allt kvalitets- och utvecklingsarbete. Det ar sirskilt viktigt att till-
limpa dessa fragor 1 investeringsprocessen. Langsiktigt hallbara investeringar kan gora stor positiv
skillnad f6r kommande generationers mojligheter till en hallbar utveckling. Vara medarbetare ska
stimuleras att ta ansvar och initiativ som gar i en hallbar riktning.

Genom att sirskilt fora fram folkhalsoperspektivet inom ramen for aktiva regionala utveckl-
ingsinsatser, ska landstinget bidra till linets utveckling och skapa férutsittningar for ett hallbart
samhille och en god livsmiljo.

Milj6- och hallbarhetskrav i upphandling idr ett av landstingets viktigaste verktyg i bidraget till en

hallbar utveckling. Att vi viljer material, produkter och tjanster utifran ett milj6- och héllbarhets-
perspektiv dr en naturlig del i verksamheten. Det styrs och f6ljs upp genom milj6- och hallbar-
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hetsplanens inférande. Tidigare satta mal i landstingsplanen att stilla miljokrav och sociala och
etiska krav 1 leverantorsledet vid upphandlingar har landstinget natt.

Malomradet aktivt klimat- och miljéarbete f6r hallbara livsmiljéer innehaller tva inriktningsmal:

e Landstinget Blekinges miljo- och hallbarhetsplan implementeras i relevanta delar i samt-
liga forvaltningar.

e Landstinget Blekinges forvaltningar arbetar systematiskt med milj6- och hallbarhetsfor-
battringar.

3.2.2 Landstingsovergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet Milj6- och hall-
barhetsplanen implementeras i relevanta delar i samtliga forvaltningar

Indikatorer Ing&ngsvarde 2016 Malvarde 2017 ‘ Berord/a namnd/er
Antal férvaltningar som har tagit fram Tva forvaltningar av samtliga sex Fyra forvaltningar av | Alla
egna miljomal i verksamhetsplanen. samtliga sex

3.2.3 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet Miljo- och hallbar-
hetsplanen implementeras i relevanta delar i samtliga forvaltningar

FOLKTANDVARDEN

3.2.3.1 Miljocertifiering av hela Folktandvarden

I vart dagliga arbete hanteras en del mer eller mindre miljofarligt avfall. Det dr av stor vikt att alla
medarbetare arbetar efter landstingets mal samt genom att folja de foreskrifter som finns for
handhavandet av riskavfall, likemedelsrester etc. gor si att Folktandvarden i sa liten utstrickning
som mojligt paverkar var miljé negativt. Sedan tidigare har samtliga kliniker arbetat efter ett led-
ningssystem med stindiga, systematiska milj6- och hallbarhetsforbattringar for att minska miljo-
paverkan. I Folktandvardens ledningssystem for kvalitet och patientsikerhet finns en dokumente-
rad plan for hur detta arbete skall bedrivas. Miljéarbetet vid Folktandvardens kliniker leds av
tandvardsforvaltningens miljésamordnare tillsammans med de utbildade miljbombuden som
finns pa varje klinik.

Under 2013 beslutades att samtliga kliniker inklusive Folktandvardens stab skulle miljécertifieras.
Ett milj6ledningssystem for alla kliniker togs fram under 2014. Miljocertifieringen blev klar innan
arsskifte 2014/15 och certifieringen nadde tandvérdsforvaltningen i borjan av 2015. En recertifie-
ring har efter detta utforts under 2015. Folktandvarden samarbetar avseende interna revisioner
med primirvarden och reviderar férvaltningarna gemensamt.

3.2.3.2 Folktandvarden miljémal 2016 (2016-2018)

e Antibiotikaf6rskrivning skall minska med 20 %.

e Mingden brinnbart avfall skall minska med 5 % per ar.

e TFolktandvarden skall fortsitta arbeta for att minska klimatpaverkan.

e Pappersforbrukningen skall minska med 20 %.

e Utslippsmingden lustgas ska minska genom inférande av reningsapparatur.
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3.2.4 LandstingsoOvergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet Landstinget
Blekinges forvaltningar arbetar systematiskt med miljo- och hallbarhetsforbattringar

\ Méalvarde 2017

Berdrd/a namnd/er

Indikator Ingdngsvarde 2016
Antal férvaltningar som arbetar med Tva forvaltningar av samtliga
systematiska forbattringar i ett miljo- sex

ledningssystem.

Tre forvaltningar av samtliga
sex

Alla ska beskriva hur
de arbetar for att nd
det langsiktiga mal-
véardet i landstings-
planen

Antal férvaltningar som har antagit en | Tva forvaltningar av samtliga
miljostrategi. sex

Fem forvaltningar av samtliga
sex

Alla

3.2.5 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet Landstinget Blekin-
ges forvaltningar arbetar systematiskt med miljo- och hallbarhetsférbéattringar

Miljopaverkande faktorer inom Folktandvarden

=  Sugsystem och amalgamavskiljare
Under 2009-2012 koncentrerades miljoarbetet till att hantera avfallshantering pa vara kliniker pa
ett optimalt sitt nir det galler tomning och sanering av kvicksilverhaltigt avfall och 6vrigt farligt
avfall. Samtliga klinikers sugrum, dér avskiljning av amalgam sker, inspekteras drligen och prov
tas i samband med denna avseende kvicksilverinnehall i det avloppsvatten som limnar véra klini-

ker.

® 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 stravar efter att alla klinikers utrustningar ska halla samma kvalitet
som dricksvatten. Denna kontroll av vattenkvalitet ska gbras arligen for att sakerstilla detta mal.

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

= Nyckeltal
Nyckeltal rapporteras arligen fran alla kliniker och sammanstillning finns alltid i folktandvardens
arliga bokslutsrapport. Dessa dr t.ex. handskar, engangsbigare, kopieringspapper, lustgas, kérda

km i tjansten etc.

= Utfasningslista
Folktandvirden arbetar aktivt med att fasa ut material som ar olampliga ur milj6- och hilsohin-

seende.

Folktandvardens nyckeltal uppdateras regelbundet i samband med vara miljérevisioner De virden
som vi de senaste aren har foljt upp avser:

Kopieringspapper
Torky

Handskar, vinyl
Handskar, nitril
Handskar, latex
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e Sopsickar, plast

e Plastmuggar

e [Lustgas

e Tjinsteresor med privatbil km
e Brinnbart avfall, kg

e TFarligt avfall, g

e Stickande/skarande

3.3 Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktigt stabil ekonomi

3.3.1. Overgripande mal i landstingsplanen

Landstinget ska enligt kommunallagen ha en god ekonomisk hushallning och bedriva verksam-
heten pa ett kostnadseffektivt och dndamalsenligt sitt. God ekonomisk hushallning dr en férut-
sattning for en langsiktigt stabil ekonomi som ger oss mojlighet att ge medborgarna en god hilso-
och sjukvard och samtidigt ha utrymme att mota framtidens utmaningar.

Budgeten ir landstingets huvudsakliga styrinstrument. Ett aktivt utvecklingsarbete med tydliga
rutiner for uppfoljning och kontroll av budgetféljsamhet dr darfor en viktig del i arbetet for att
kvalitetssakra beslutsunderlag och f6lja upp ekonomiska effekter av fattade beslut.
Investeringar utgor en betydelsefull paverkan pa landstingets verksamhet och ekonomi. Lands-
tinget har ddrfor en vil utvecklad investeringsprocess och upprittar arligen en trearig investe-
ringsplan. Investeringarna i planen prioriteras enligt gillande verksamhetsmal och inriktningsbe-
slut och innehaller driftsekonomiska effekter av respektive investering.

For att garantera att landstinget bedriver god ekonomisk hushallning och inte skjuter kostnader
pa framtiden som da drabbar kommande generationer, har det 6vergripande malet om en lingsik-
tigt stabil ekonomi brutits ner 1 tva inriktningsmal:

e Landstinget Blekinges verksamhet bedrivs med god kostnadskontroll.
e Landstinget Blekinges verksamhet bedrivs med langsiktig ekonomisk planering.

3.3.2 Landstingsévergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet Verksamheten
bedrivs med god kostnadskontroll

Indikator Ingangsvarde Malvarde 2017 Berord/a namnd/er

Budgetfoljsamhet for landstinget som helhet. | Ej relevant. Ingen eller positiv resultatav- Alla
vikelse jamfort med budget

Utveckling av verksamhetens kostnader Ej relevant. Lika eller lagre kostnadsut- Alla
veckling &n i géllande budget Malet anpassas till
FTV.
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3.3.3 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet Verksamheten bed-

rivs med god kostnadskontroll

FOLKTANDVARDEN
. u u Uppfdljning
Indikator Ingéngsvarde 2016 Malvarde 2017 och kalla
Delars- och
Budget i balans Ej relevant. >2,5 mkr ggslb7okslut
Raindance
Lika eller lagre nettokostnadsut- Delérs- och
Verksamhetens nettokostnadsutveckling Ej relevant. tier lagre. arsbokslut 2017
veckling an i géllande budget .
Raindance
Delars- och
. Nettokostnaden per invanare ska | arsbokslut 2017
Verksamhetens nettokostnadsutveckling per P I3 an eller i niva ;
invanare 2016 ars varde vara lagre an eller i niva med Raindance
foregaende ar samt SKL:s
statistik
Delars- och
Intakt per I6nekrona ska vara arsbokslut 2017

Intakt per I6nekrona

Ej relevant

minst 210 % inom ATV

Raindance och
manuell berak-
ning

Andelen utford patienttid av arbe- | Delars- och
utford patienttid av arbetad tid for tandlakare 2016 &rs varde tad tid for tandlakare inom allméan- | arsbokslut 2017
inom allmantandvarden tandvard skall vara 65 % vid 2017 | Lifecare Dental

ars utgang och Heroma

Andelen utford patienttid av arbe- | Delars- och

utford patienttid av arbetad tid for tandlakare
inom specialisttandvarden

2016 ars varde

tad tid for tandlékare inom allméan-
tandvard skall vara 52 % vid 2017

arsbokslut 2017
Lifecare Dental

ars utgang och Heroma
Andelen utford patienttid av arbe- | Delars- och
utford patienttid av arbetad tid for tandhygie- 2016 &rs varde tad tid for tandhygienister inom arsbokslut 2017
nister inom allmantandvarden allmantandvard skall vara 60 % Lifecare Dental
vid 2017 &rs utgang och Heroma
- R “ Delars- och
Intakt i forhallande till utfrd vuxen patienttid, Medeltimintakten for tandiakare | g o )1 9017

tandlakare (kr/tim)

2016 ars varde

inom ATV skall uppga till minst
2100 kr/tim.

Lifecare Dental

Intakt i forhallande till utford vuxen patienttid,
Overtandlékare (kr/tim)

2016 ars véarde

Medeltimintakt for dvertandlakare
inom STV skall uppga till minst
2600 kr/tim.

Delars- och
arsbokslut
2017 Lifecare
Dental

Intakt i férhallande till utford vuxen patienttid,
tandhygienist (kr/tim)

2016 ars véarde

Medeltimintékt for tandhygienist
inom ATV skall uppga till minst
1175 kritim.

Delars- och
arsbokslut
2017 Lifecare
Dental

VERKSAMHETEN BEDRIVS MED GOD KOSTNADSKONTROLL
Forstaelsen kring hur olika vardprocesser paverkar det ekonomiska utfallet skapar forutsittningar
f6r en hog kostnadsmedvetenhet, vilket i sin tur leder till resultatférbittringar. De tva viktigaste
omridena for Folktandvarden att ha kontroll 6ver nir det giller kostnaderna, dr att upphandling-
ar gors till ’ratt” prisniva utan att kvaliteten blir lidande samt att kostnadsnivan for Folktandvar-
dens interna tjanstek&p kan hallas pa en rimlig niva.

Som ett led i att Folktandvarden ska uppna uppsatta resultatmal kommer personalkostnaderna att
Oka. For Folktandvérden dr det ekonomiskt 16nsamt att 6ka personalkostnaderna sa linge va-
kanta tandldkartjinster finns, eftersom en rutinerad tandldkare alltid innebidr en 7vinst” for verk-
samheten, da de intikter som en tandlidkare genererar, Gverstiger bade den egna personalkostna-
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den, personalkostnaderna for kringpersonal samt de driftskostnader som behandling av patienter
medf6r. Nar fler tandlikare anstalls, 6kar dven personalrelaterade driftskostnader som tand-
vardsmaterial och kostnader for tandtekniska tjanster.

Hittills har Folktandvardens strivan varit att 6ka personalkostnaderna eftersom ambitionen har
varit att tillsitta alla vakanta tjanster for att ha optimalt bemannade kliniker utifran ridande pati-
entbehov. Folktandvarden behover minska ko- och vintetiderna for sina befintliga patienter,
samtidigt som ambitionen dr att 6ka marknadsandelarna vad giller vuxna patienter.

En annan faktor som paverkar personalkostnaderna ér att arbetsgivare pa en konkurrensutsatt
marknad, dir tandlakare dr en resursbrist, ’tvingas™ att anpassa Ionenivderna utifran de l6nekrav
som rader pa marknaden for att kunna erbjuda konkurrensmissiga 16ner for att bade kunna nyre-
krytera och behalla befintlig personal. Effekten blir att vi far behalla de rutinerade medarbetarna
istallet for att en vakant tjanst uppstar. Samtidigt som Folktandvardens ambition ér att kunna
erbjuda konkurrensmassiga 16ner, arbetar Folktandvarden med att ha kontroll pa 16nenivierna.
Aven om lénekostnadsutvecklingen 6kar mer in lénerevisionsfaktorn, ir risken for ”Gverbetal-
ning” av anstillda relativt liten, eftersom varje beslut om kostnadsékningar noga maste kalkyleras
for att sakerstilla att kommande patientintakter Overstiger hela kostnadsmassan i verksamheten.
Eftersom storre delen av vuxentandvarden ér taxefinansierad, dr det av den anledningen naturligt
att halla nere l16nekostnadsutvecklingen sa langt det d4r mojligt, men utan att riskera att personal
siager upp sig eller viljer att inte anta erbjudande om anstillning.

2017 kommer Folktandvirden dven att fortsatta sin satsning pa kompetensutveckling av persona-
len for att sikerstilla befintlig kompetensniva genom att 6ka kompetensen hos nyare medarbetare
som ersitter pensionsavgangar samt Oka kompetensen hos personalen 1 6vrigt for att kunna folja
med i utvecklingen, vilket kommer att innebéra 6kade kostnader for bland annat kursavgifter.

For Folktandvardens del dr det inte optimalt att enbart mita personalkostnader eller personalrela-
terade driftskostnader, eftersom dessa sillan eller aldrig ska minska med de marknadsférhallan-
den som nu rader. Dirfor har Folktandvarden ett kompletterande mal dér intakterna sitts 1 relat-
ion till I16nekostnaderna, “Intikt per 16nekrona”, se nedan.

Nettokostnaden per invanare ska vara lagre an foregaende ar

Det nationella projektet som SKL startade for att 4ven tandvard ska kunna omfattas av Oppna
jimforelser mellan landstingen fortloper. Nir det giller den ekonomiska statistiken har det fun-
nits stora olikheter 1 hur kostnader férdelas och redovisas inom Folktandvarden i1 Sverige, varfor
siffrorna hittills inte haft sa stort jimforelsevirde landstingen emellan. Fortfarande visar statisti-
ken att kostnaden f6r tandvard inom Landstinget Blekinge ligger hogre dn 6vriga landet. Frin och
med 2014 skulle alla landsting vara firdiga med nédvindiga anpassningar for att kunna uppfylla
Statskontorets transparens- och sirredovisningskrav. Det innebdr bland annat att tidigare fore-
kommande fria nyttigheter numera ska finnas kostnadsredovisade i respektive landstings folk-
tandvardsverksamhet samt att kostnadsredovisning av moms ska ske bade avseende konkurrens-
utsatt och konkurrensskyddad verksamhet, bade nir det giller externa leverantorskép och interna
tjanstekop. Under tiden fortsitter Folktandvarden i Blekinge att jimfora sig med sig sjilv 6ver
tid. En sinkning av nettokostnaden per invanare har stadigt skett fran och med 2008 till f6ljd av
Folktandvardens resultatférbattrande atgirder.

FOLKTANDVARDEN SKA BEDRIVA EN ANDAMALSENLIG OCH EFFEKTIV VERKSAMHET
Utover att ha en god kostnadskontroll maste Folktandvirden bedriva en effektiv och dndamals-
enlig verksamhet. Det innebar att forutom att hélla nere kostnadsnivin giller det daven att hitta
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olika resultatforbittrande atgirder i verksamheten som dven kan Oka intikterna. For detta krivs
en aktiv ekonomistyrning med relevanta nyckeltal.

Intakt per I6nekrona

Ett sitt att méta den inre effektiviteten ar att f6lja upp mattet intédkt per l6nekrona. Mattet speglar
graden av effektivitet ndr det giller arbetssitt och valet av personalstruktur. Eftersom Folktand-
vardens verksambhet till storre delen finansieras med patientavgifter via tandvardstaxan, ar det av
intresse att se till sa att intaktsnivan ticker lonekostnadsnivan med god marginal till 6vriga kost-
nader for verksamheten. Milet bor vara 210 %.

utford patienttid/arbetad tid

Ett relevant nyckeltal 4r nagon form av produktivitetsmatt, ett sitt att mata prestationer i férhal-
lande till resursférbrukning. Ett sidant matt dr utférd patienttid i férhallande till arbetad tid. Dir-
tor bor den debiterbara tiden, dvs. utford patienttid i forhallande till arbetad tid, vara minst 65 %
for tandldkare och minst 60 % for tandhygienister inom allmantandvarden samt 52% for tandla-
kare inom specialisttandvarden.

Medeltimintakt

Folktandvardens mal ar att alla kliniker, bade inom allmintandvard och inom specialisttandvard,
som produktionsintikt skall uppna en medeltimintikt som motsvarar minst 2 100 kr for tandla-
kare och minst 1 175 kr f6r tandhygienist inom allmantandvard och minst 2 600 kr f6r Gvertand-
likare inom specialisttandvarden. Detta gors genom att utnyttja klinikens resurser optimalt och
delegera arbetsuppgifter dar det gir. Folktandvarden har dven 1 flera ar arbetat aktivt med gemen-
samma debiteringsanvisningar inom bade allmantandvard och specialisttandvard, som Folktand-
vardens chefsgrupp gemensamt tagit fram. Att medeltimintikten ska Gverstiga timintidkten i tand-
vardstaxan for respektive personalkategori, beror dels pé att Folktandvirden behover generera ett
storre overskott for framtida behov samt att intidkterna med marginal ska finansiera 6kade perso-
nal- och driftskostnader som vintas under 2017.

3.3.4 Landstingsovergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet Verksamheten

bedrivs med langsiktig ekonomisk planering

Indikator

Ingadngsvarde

Malvarde 2017

d/a ndmnd/er

Soliditet Ej relevant. Minst 35 procent Landstingsstyrelsen
Malet anpassas till FTV, se nedan.
Avkastning pa landstingets pens- Ej relevant. Real avkastning Landstingsstyrelsen

ionsplaceringar.

pa 3 procent i
genomsnitt under
en femars-period

Ej tillampbart i FTV.

3.3.5 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet Verksamheten bed-
rivs med langsiktig ekonomisk planering

FOLKTANDVARDEN
Indikator Ingangsvarde Malvarde 2016 Uppfoljning och kalla
Resultat i férhallande till omséttning Ej relevant Rérelsemarginalen skall vara minst 1 % | Arsbokslut, Raindance

och manuell berékning

VERKSAMHTEN BEDRIVS MED LANGSIKTIG EKONOMISK PLANERING
Folktandvardens verksamhet skall bedrivas pa ett sadant sitt att langsiktig planering ar mojlig.
Det innebar att budget i balans dr ett minimikrav endast enstaka ar, eftersom Folktandvarden
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med sina férvintade positiva resultat, maste kunna finansiera kommande investeringsbehov och
eventuella tillfalliga kostnader for verksamhetsutveckling till den del som inte 4r landstings-
finansierad samt att 1 forekommande fall kunna uppfylla det aterstillningskrav som finns i de
fallen om verksamheten av nagon anledning skulle visa underskott nagot ar. Konkurrensen om
personal och patienter dr hard pa tandvardsmarknaden, vilket innebar att f6r manga vakanta tand-
likartjanster skulle innebara stor risk f6r underskott i verksamheten. Detta faktum innebir att
Folktandvarden generellt maste generera positiva resultat varje ar. For att langsiktigt fortsitta att
ha en stabil positiv utveckling av ekonomin skall Folktandvarden férutom att fortsatt se till att
vara en attraktiv arbetsgivare, efterstriva att behalla och utéka sin patientstock.

Rérelsemarginalen ska vara minst 1,3 %

Eftersom Folktandvarden frin och med 2014 har en egen balansrikning och dirmed ansvar for
sitt langsiktiga resultat, vilket innebar att Folktandvéarden ska kunna finansiera kommande inve-
steringar och tillfilliga 6kade kostnader i samband med till exempel verksamhetsutveckling, in-
torde Folktandvarden malet rorelsemarginal. For 2017 dr malet minst 1,3 %, vilket fortfarande ar
aningen lagt. Men eftersom malet baseras pa att Folktandvarden 2017 kommer att 6ka personal-
kostnaderna samt ha 6kade kostnader for friskvard, kompetensutveckling och marknadsféring,
hamnar malnivan hir. En forutsittning fOr att malet ska kunna uppnas ir att Folktandvarden har
full bemanning pa sina kliniker.

3.4 Engagerade medarbetare och goda utvecklingsmojligheter

3.4.1. Overgripande mal i landstingsplanen

Landstinget Blekinge ska vara en attraktiv arbetsgivare. Ett systematiskt forbattrings- och utveckl-
ingsarbete, utifran arbetsplatsnira behov och férutsittningar, ska bidra till goda villkor £6r 13-
rande, delaktighet och en sammanhallen virdegrund.

Ett gott medarbetarskap ska prioriteras, med fokus pa genomférda medarbetarsamtal och kom-
petensutveckling. Landstinget ska erbjuda heltidstjinstgoring med méjlighet till 6nskad syssel-
sattningsgrad och verksamheterna ska arbeta med attitydférindring och for jimstillda villkor.

Medarbetarnas engagemang i forbattrings- och utvecklingsarbetet ska tas tillvara genom utrymme
tor dialog och processer f6r 6kad delaktighet. Den interna kommunikationen ér ett viktigt red-
skap for kunskapsspridning om organisation, utvecklingsprocesser, verksamhetsmal och resultat.

Det 6vergripande malomradet engagerade medarbetare och goda utvecklingsmaojligheter innehal-
ler tva inriktningsmal:

e Landstinget Blekinge dr en attraktiv arbetsgivare.
e Landstinget Blekinges medarbetare har en god arbetsmiljo.

3.4.2 Landstingsévergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet Attraktiv ar-
betsgivare

Indikator Ingangsvarde 2016 Malvarde 2017 Berord/a namnd/er
Index for hallbart medarbetarengagemang 76 Som 2016 eller hogre Alla

(HME). (2014)

Den externa personalrérligheten i procent 3,2 3,5 eller lagre Alla

(exklusive pensionsavgangar). (2014)
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3.4.3 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet Attraktiv arbetsgi-
vare

Folktandvérdens satsning pa arbete med ett coachande ledarskap och fokusomradet att stirka
folktandvardsandan bidrar positivt till malvardet for inriktningsmalet attraktiv arbetsgivare.

Folktandvarden arbetar med behallarstrategier for att minimera den externa personalrorligheten.
Detta gors 1 form av god introduktion, erbjuda goda utvecklingsméjligheter och karridrvigar.
Konkurrensen om tandvardskompetens pa marknaden dr hard och férvaltningen har allt svarare
att attrahera nya medarbetare speciellt vad giller 16neniva och ligre heltidsmatt.

FOLKTANDVARDEN

Indikator Ingangsvarde 2016 Malvarde 2017 Uppfoljning och kalla

Utbildningstimmar per arsarbetare skall bibehallas 9 dagar 9 dagar Delars- och arsbokslut
2017, Heroma och
QlikView

For inriktningsmalet attraktiv arbetsgivare samt forvaltningens attrahera-/behallarstrategi har
torvaltningen dven ovanstiaende indikator.

Tandvardsforvaltningens verksamhet kriver hog kompetens inom samtliga yrkeskategorier. Stor
vikt ldggs vid kompetensutveckling. Medarbetare uppmuntras till utveckling och ges mojlighet att
péaverka sina arbetsuppgifter och sin arbetssituation. Kompetensférsérjningsplanerna ligger till
grund for vilka kompetensomraden som ska ligga i fokus.

3.4.4 Landstingsovergripande indikatorer och malvarden inom inriktningsmalet En god ar-
betsmiljo

Indikator Ingangsvarde 2016 Malvarde 2017 Berord/a namnd/er
Index for arbetsmiljo. Ingangsvarde enligt Som 2016 eller hogre Alla

métning i november

2015

3.4.5 Namndens indikatorer, malvarden och insatser inom inriktningsmalet En god arbetsmiljo

Folktandvérden erbjuder en god arbetsmilj6 fysisk som psykosocial och arbetet med systematiskt
arbetsmiljéarbete fortsitter i syfte att sikra verksamheten frin ohilsa och olycksfall. Samtliga
chefer fortsitter att kompetensutvecklas inom omradet, vi riskbedémer, samverkar och skapar
tydliga handlingsplaner. Folktandvérden satsar pa ledarskap vilket har stor betydelse f6r forvalt-
ningens arbetsmiljo. Organisationens chefer har fatt utbildning 1 och anvinder sig av det
coachande ledarskapet, medarbetarsamtal genomférs, individuella utvecklingsplaner och kompe-
tensforsorjningsplaner skapas och medarbetare ges méjlighet till att paverka sin arbetssituation,
utveckling och arbetsuppgifter vilket paverkar arbetsmiljon positivt. Diskussioner har 2016 inletts
kring att i likhet med milj6 certifiera forvaltningen avseende arbetsmiljé
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FOLKTANDVARDEN

Indikator Ingéngsvarde 2016 Malvarde 2017 Uppfoljning och kalla
Andelen medarbetare som utnyttjar friskvardsbidraget 36 % 50 % Arsbokslut 2017 och
skall 6ka Heroma

Sjukfranvaron hos medarbetarna skall bibehallas eller 3% 3% Arsbokslut 2017 och
minska Heroma

For inriktningsmalet En god arbetsmilj6 har férvaltningen dven ovanstaende indikatorer.

Da Folktandvardens personal har fysiskt anstringande arbetsstillningar med mycket stillasittande
och statiskt arbete, ar det viktigt bade med friskvard och férebyggande massage for att forhindra
forslitningsskador och korttidssjukdom pga. muskel- och ledsmartor.

Folktandvirden kommer under malperioden att fortsitta paverka samtliga medarbetare sa att fler
anvinder befintligt friskvardsbidrag inklusive férebyggande massage for att minimera framtida
belastnings- och arbetsrelaterade skador. Detta kommer géras genom att kontinuerligt informera
om friskvardsbidraget samt mojligheten till férebyggande massage.

Under planperioden dr malsittningen att arbeta for en hojd friskvardsersittningen for samtliga
medarbetare. Malsittningen ér att fa fler medarbetare att pabérja den viktiga regelbundna frisk-
varden for att minimera framtida belastnings- och arbetsrelaterade skador samt att sjukfranvaron
skall minska och didrmed 6kar tillgiangligheten for vara patienter.
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4. Framtidens halso- och sjukvard

4.1 Nya kliniker

Arbete fortsitter med den redan beslutade nybyggnationen av Asarumskliniken. Byggnationen
kommer preliminirt att paborjas kring arsskiftet 2017. Speciell satsning pa att planera for en ny
klinik har varit malet under de senaste aren. Under innevarande ar har denna plan blivit verklighet
och firdiga ritningar med rumsplanering finns. Kravspecifikationer infér byggupphandling utfors
under hosten 2016.

Aven Folktandvérdens klinik pa sjukhuset i Karlshamn (avdelningen fér orofacial medicin) plane-
rade att flyttas under 2015. Lokaler finns och planeringen startade redan under hosten 2014. Tre
forvaltningar dr inblandade i de lokalférandringar som kommer att utféras och samplanering av
detta pagick for fullt. Denna process stoppades dock upp under 2016 da det fortfarande inte var
beslutat vad som kommer att hinda med BLS i Karlshamn. Behovet f6r denna klinik 4r akut,
tramforallt vad giller ”hot och vald” situationen, sekretessproblematiken samt den stora trang-
boddheten. Problematiken lyftes vid varje lokalplaneringsmote tillsammans med fastighetsservice.
Pa dessa moéten aktualiseras ocksa specialisttandvarden klinik 1 byggnad 13 dar liget dr akut fram-
torallt pga. dalig arbetsmiljé(luft) men dven pga. av trangboddhet. Klinikerna behdver mer ut-
rymme dels pga. 6kad normal bemanning men dven for att framover kunna ta emot bade merite-
ringstandlikare inf6r ST-utbildning och tandlikare som ST-utbildas i samarbete med hégsko-
lor/universitet eller specialistinstitutioner med utbildningsbefogenheter. Under 2016 har dven
flytt av kliniken i Olofstrém diskuterats. Nuvarande klinik dr inrymd i en f6rhyrd lokal och fas-
tighetsdgaren har lyft mojligheten till flytt till nybyged dito bla. pga. att denne planerar annan
verksambhet i de av folktandvirden nu férhyrda lokalerna. Erbjudande kan komma tidigast 1 slutet
av 2016.

4.2 Strategiska fokusomraden

Folktandvérdens satsning pa teamutveckling, som startade under 2013 avslutades delvis med en
traff, dar alla klinikledningar och Folktandvardens stab gemensamt beslutade om vad som var
viktigast fOr att utveckla verksamheten i positiv riktning. Utifran ett antal omraden som var stra-
tegiskt viktiga, prioriterades fyra specifika fokusomraden som Folktandvarden har arbetat med
sedan 2014 och kommer att fortsitta arbeta med under 2017.

De beslutade fyra specifika fokusomradena ar:
1. Rekryterings- och behallarstrategier
2. Vardutveckling och vardkvalitet
3. Marknadsforing
4. Stirka folktandvardsandan

4.3 Rekryterings- och behallarstrategier

* Rekryteringsbeframjande atgarder

Folktandvirdens sen tidigare beslutade rekryteringsbefrimjande atgarder ingar i den nya rekryte-
rings- och behallarstrategin. Det langsiktiga arbetet med detta, som pabdérjades for ett par dr se-
dan f6r att bade attrahera ny personal och behalla befintlig personal, har gett effekter i form av
ett gott rykte i landet, som inneburit det lyckosamma rekryteringsarbetet som kunnat géras de
senaste aren tack vare detta. Detta arbete kommer dven att fortga under 2017.
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* Introduktionsprogram

Under 2015 utvecklades introduktionsprogrammet till att gilla all nyanstilld personal. Folktand-
varden kommer under 2017 fortsitta att vidareutveckla introduktionsprogrammen och har under
2016 paborjat arbetet med ett dito for chefer.

* Lonesattning och kompetensutveckling
Aven lonesittning och kompetensutveckling ingar i Folktandvardens rekryterings- och behal-
larstrategier. Detta omrade dr paborjat och kommer att fortsitta vidareutvecklas under 2017.

* Arbetsmiljé och arbetstidsmodeller

Den stora satsning som gjorts sedan 2012 kring teamutveckling och professionellt beméotande
och som under 2014 f6ljdes upp genom tandvardschefens och utbildarens personliga besck pa
alla kliniker kompletterades med en enkitundersokning COPSOQ) i samarbete med Malmo tand-
likarhogskola. Aven Folktandvirden i Orebro och Uppsala samt danska tandvardskliniker ir med
1 denna studie. Resultat av denna studie ledde folktandvarden i arbetet med att uppritthalla en
god fysisk och psykosocial arbetsmilj6 pa samtliga kliniker, vilket paverkar bade
rekrytering/behéllarférmégan samt virdkvalitet och ekonomi!

Behov finns dven pa vissa kliniker av anpassade arbetstidsmodeller f6r att kunna ta emot fler
patienter samtidigt som det ses som en forman av personalen. Under 2016 valde de kliniker som
arbetat med utékade Sppettider (7-19-modellen) att aterga till konventionella 6ppettider pga. att
arbetsgivaren beslutade att arbetstidslagens skrivning om maximalt fem timmars arbete 1 f6ljd
utan obetald rast skulle gilla alla kliniker. Diskussionen avseende férminskat heltidsmatt pa klini-
ker med utékade arbetstidsmodeller har under 2016 lyfts bade i LT-ledning och nimnd och fo1-
slag pa nya modeller kan eventuellt komma inf6r eller under 2017 beroende pa det utékade be-
hovet av plats pa klinikerna. Utrymmena kan behdva anvindas fler av dygnets timmar for att
kunna uppfylla férvaltningens tillginglighetsmal. Se punkten 1.1.4 Klinikbemanning och klinik-
placering inom allmantandvarden, sidan 15-16.

* Tandskoterskor

Under 2017 kommer férvaltningen att fortsitta fokusera pa direkt och framtida rekrytering av
tandskoterskor. Rekryteringsarbetet kommer att riktas at befintliga utbildningsplatser inklusive
den i Blekinge i augusti 2016 nystartade utbildningen, inbjudan till tandskéterskestudenter om
oppet hus och deltagande i arbetsmarknadsdagar i syfte att marknadsfora Folktandvarden Blek-
inge och tandskéterskeyrket.

* Ortodontiassistenter
Forvaltningen utbildar £or tillfallet ortodontiassistenter i samarbete med hogskolan 1 Orebro 1
syfte att kunna ersitta de ortodontiassistenter som avgar med pension de nirmaste aren.

* Attraktiv arbetsgivare

Det dr extra viktigt f6r var verksamhet att vi dr konkurrenskraftiga pa arbetsmarknaden nir kom-
petensbrist rader, bade 1 syfte att behalla medarbetare som att attrahera nya. Att mot bakgrund av
verksamhetens mal och ekonomiska resurser, ge medarbetarna mojlighet att paverka sin arbetssi-
tuation, sysselsittningsgrad och flexibla arbetstider. Detta dr insatser som dr rekryterings- och
”behallare” befrimjande samt 6kar trivsel, ansvarstagande och engagemanget. Till detta beh6ver
Folktandvirden kunna erbjuda konkurrenskraftiga 16ner, kompetens- och utvecklingsmaoijligheter,
friskvard, modern utrustning, en arbetsmiljé med tillhérande gott ledar- och medarbetarskap.
Folktandvarden ser hir stora mojligheter till utokade frihetsgrader, eftersom Statskontoret i sin
utredning om transparens- och sirredovisning dven férordar konkurrensneutrala villkor f6r
landstingens folktandvardsverksamhet.
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4.4 Vardutveckling och vardkvalitet

De senaste dren har som alltid mycket fokus legat pa det ekonomiska perspektivet, vilket for
Folktandvardens verksamheter faller sig naturligt, eftersom storsta delen av verksamheten ar pati-
entfinansierad. Aven om ambitionen alltid 4r att gora ett kvalitativt bra patientarbete, vilket iven
det dr betydelsefullt ur konkurrenshinseende, finns omriden som Folktandvarden aktivt vill ar-
beta med for att forbittra varden. For att fortsitta kunna bedriva en andamalsenlig och kostnads-
effektiv folktandvardsverksamhet behéver tid liggas pa olika former av vardutveckling, bade for
att forbittra vardkvalitén och for att hitta effektiva arbetssitt. Under planperioden kommer dir-
for olika personer att engageras 1 detta langsiktiga arbete, som pabérjades innan sommaren 2015
da en vardutvecklingsgrupp startade (VUT) med representanter fran bade ATV och STV och
bade tandlidkare och tandhygienister.

4.5 Marknadsforing

Folktandvardens mal ar att kunna konkurrera om bade patienter och personal. Darfér behovs en
medveten och vil genomtinkt plan for att na Folktandvardens mal om att 6ka sina marknadsan-
delar.

Efter arbetet med att ta fram Folktandvardens grafiska element att anvindas 1 bade internt och
externt syfte, fortsitter nu arbetet tillsammans med landstingets informationsavdelning och upp-
handlad leverantor inom marknadsféring med att ta fram en lingsiktig marknadsplan med aktivi-
teter inom olika omriden, nédvandiga att marknadsféra via olika typer av media for att vara kon-
kurrenskraftig i ambitionen att 6ka Folktandvardens marknadsandelar. Ett av dessa omriden dr
frisktandvard. Folktandvérden ser stora mojligheter att kunna konkurrera om vuxenpatienterna
med moijligheten f6r vuxna patienter att teckna frisktandvardsavtal, dvs. tandvard till fast pris,
som giller alla aldersgrupper.

4.6 Starka folktandvardsandan

Det fjarde fokusomradet som kommer att vara strategiskt viktigt framover ar att ytterligare stirka
teamkanslan for att pa bista sitt kunna hivda sig i konkurrensen. Det handlar om att trivas pa
jobbet, med jobbet och med varandra for att kunna vara det basta for patienten. Folktandvarden
kommer att arbeta fram strategier for att stirka den folktandvardsanda som bérjat ta form 1 sam-
band med den genomférda teamutvecklingssatsningen.

4.7 Bygga upp en stabil och attraktiv specialistorganisation i Blekinge

Efter ett midlmedvetet arbete med att bli en attraktiv arbetsgivare har Folktandvarden i stort sett
en fullt bemannad specialistorganisation med nagra nationellt kinda specialister frimst inom pro-
tetik. I syfte att hoja kompetensen inom allmantandvarden och hos privatpraktiserande tandla-
kare, planeras ett antal olika kursgivningstillfallen med bade teoretiska och praktiska moment med
bérjan hosten 2016och med fortsittning under 2017. Effekterna av dessa satsningar kommer att
leda till ett minskat remissinflode, sa att mer tid frigors f6r de mest specialistkrivande patienterna.
En annan positiv effekt dr att denna moijlighet till kompetenshojning, ses som en f6rmén i an-
stillningen

4.8 Organisera asylomhéndertagandet

Folktandvardens stab har under november 2015 tillsatt en till staben knuten asylsamordnare. Det
ir en av forvaltningens egna tandlikare med mangarig erfarenhet av planering av denna typ av
vard/omhindertagande. Uppdraget innebir att ha kontakt med landstingets nyinrittade flykting-
samordnare, vara en link mellan vara kliniker och staben. Uppdraget innebir att uppdatera klini-
kerna om flyktingsituationen, planera f6r omhiandertagandet av dessa patientgrupper genom att
anvinda vara resurser ritt och eventuellt rekommendera patienterna till andra kliniker som alltid
inte har ko.
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5. Budget

5.1 Hojd aldersgrans for fri tandvard - lagandring fran och med 2017

I Folktandviardens uppdrag ingar, forutom att bedriva vuxentandvard, tandvard for patienter med
sirskilda behov och specialisttandvard for barn och vuxna, dven ansvar for den organiserade
barn- och ungdomstandvérden i linet. Frin och med 2017 gors en dndring i tandvardslagen och
lagen om statligt tandvardsstod. Beslutet innebir att landstingen ska tillhandahalla avgiftsfri tand-
vard till patienter 20-23 ar. Inférandet av den hojda dldersgransen for avgiftsfri tandvard kommer
att ske under tre ar enligt f6ljande:

2017 20-21 ar
2018 22 ar
2019 23 ar

Forindringen innebir 6kade kostnader for barnkapitation till bade Folktandvardens kliniker och
privata vardgivare som har tecknat avtal inom den organiserade barntandvarden. Kostnadsok-
ningen ska finansieras med Okat statsbidrag till landstingen. Troligtvis kommer statsbidragen till
respektive landsting att berdknas pa andelen folkbokférda patienter i linet 1 forhallande till antalet
1 riket. Risk finns f6r underfinansiering, eftersom underlagen 1 utredningen visar pa en fér god
tandhilsa med ett ligre behandlingsbehov med tanke pa alla nyanlinda patienter som 6ver lag har
en simre tandhalsa.

For Blekinge skulle kostnadsokningen bli 6 199,7 tkr utifran en berikning baserad pa de arskullar
som for nirvarande dr folkbokforda i linet, vilket f6r Gvrigt stimmer 6verens med SCB:s befolk-
ningsprognos for Blekinge 2017.

Storleken pa Blekinges barnkapitation baseras pa analys av manga ars behandlingsstatistik pa barn
listade hos bade Folktandvarden och privata vardgivare jamfért med bade behandlingstid och
tandstatus med hdnsyn taget till riktlinjerna i Barntandvard i Blekinge. Riktlinjerna dr framtagna
av pedodontist och anger relevant vardniva utifran tandhilsa och alder baserat pa vetenskap och
beprévad erfarenhet.

Det ar viktigt att nivan pa barnpengen kan behallas. Om inte, minskar intresset fran privata vard-
givare att behandla barn, eftersom risk finns att man inte far kostnadstickning f6r behandlingsin-
satserna. Det kan innebira att Folktandvarden far behandlingsansvaret f6r alla barn 1 Blekinge,
vilket i sin tur innebdr mindre patienttid f6r vuxna, eftersom barn och ungdomar tillh6r prio-
grupp ett, vilket dirmed kommer att innebira ligre taxeintakter.

Aven om vuxentandvarden genererar 6verskott, fir inte det dverskottet finansiera nigon del av
kostnaderna for barntandviard, eftersom det da uppstar det som kallas korsfinansiering, vilket
antingen innebdr att patientfinansierad verksamhet finansierar landstingsfinansierad verksamhet
eller tvirtom att landstingsfinansierad verksamhet finansierar patientfinansierad verksamhet.

5.2 Kompetensforsorjning specialisttandldkare — lagstadgat krav

Enligt tandvardslagen (1985:125) har landstingen ansvar for att planera tandvardsverksamheten

med utgangspunkt i befolkningens behov och erbjuda en god tandvard till dem som dr bosatta i
linet. I Folktandvardens uppdrag ingar befolkningsansvar med sistahandsansvar och omradesan
svar for barn och vuxna. I det sa kallade folktandvardsspecifika uppdraget ingér dven att planera
och ansvara f6r kompetensforsorjningen i linet inom specialisttandvard. Specialisttandvarden ér
remiss- och konsultationsinstans f6r bade Folktandvardens kliniker, privata vardgivare och sjuk-
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varden. Hittills har hela folktandvardsuppdraget varje ar kunnat finansieras med uppriknad bud-
getram. Men frin och med 2017 beh6vs en budgetforstirkning for att sikerstalla kompetensfor-
sorjningen av specialister i lanet.

Efter att ha omorganiserat och under nagra ar lyckats bemanna och bygga upp en modern speci-
alistorganisation, dr det nu viktigt att fortsitta denna positiva utveckling. Folktandvarden i Blek-
inge har under de senaste dren arbetat aktivt med olika behallar- och rekryterastrategier, som ar
ett av Folktandvardens fyra strategiska fokusomraden, vilket ar en del av forklaringen till denna
framgang. Utmaningen blir nu att bibehalla storleken pa specialisttandvarden med det antal speci-
alisttandlakare som nu finns. Manga av Folktandvardens specialisttandlikare har passerat sextio ar
och ir saledes nira pensionsaldern. For att sakerstilla tillgangen pa specialisttandlakare behover
darfor ett antal ST-platser tillsittas.

Alla landsting betalar solidariskt till nationella ST-platser. Men oftast dr det svart att fa tillgang till
en sadan plats, eftersom konkurrensen ar mycket hard. Férdelen med en egenfinansierad ST-plats
framfor en nationell plats dr att vi sjilva kan bestimma vem som ska specialistutbildas. Férdelen
ar ocksa att storre delen av utbildningen kan ske pa hemmaplan. Dessutom kan méjligheten att fa
vidareutbilda sig till specialist ses som en behallarstrategi. Under 2016 har tva ST-platser kopts, en
inom kiékkirurgi och en inom orofacial medicin. For att framéver kunna ersitta kommande pens-
ionsavgangar, behover tre ST-platser tillsdttas under 2017 inom oral protetik, pedodonti och bett-
fysiologi. En specialistutbildning dr i genomsnitt tre ar.

For ovrigt kan sigas att beslut om dessa ST-platser idr strategiskt viktigt for hela Folktandvardens
verksambhet, eftersom det gor allmintandvérden till en mer attraktiv arbetsplats om tillgang till en
vil fungerande specialisttandvard finns att tillga for till exempel snabb konsultation, méjlighet till
auskultation for att kompetenshdja sig eller handledning pa den egna kliniken. Dessutom ingar
kursgivning i specialistuppdraget, vilket innebar att Folktandavardens specialisttandlikare kan
hélla interna kurser f6r hela linets allmintandlakare, bade inom Folktandvarden och privata vard-
givare. Det kan inte nog poingteras vikten av att fortsittningsvis vara fullbemannade med all-
mintandlikare. Uppstar for manga vakanser, innebir det att den intiktsbringande vuxentandvar-
den maste nedprioriteras, eftersom barn- och ungdomstandvard ar forsta prioriteringsgrupp un-
dantaget akut tandvard, vilket innebir att Folktandvarden inte kan fortsitta bidra med miljono-
verskott till landstingets resultat. Dessutom behéver Folktandvarden vara fullbemannade och
ytterligare anstilla fler tandlakare for att kunna kalla revisionspatienterna inom utlovade kallelse-
intervall, samtidigt som kéerna behover kortas, vilket dr méjligt genom att nya patienter kan tas
emot, vilket ocksa innebir 6kade marknadsandelar.

Kostnaden for en ST-tjdnst ar ca 450 tkr per ar, vilket f6r 2017 skulle innebéra 1 350 tkr.

5.3 MRSA-screening

Landstingets smittskyddslikare har gitt ut med riktlinjer f6r vad som ska gilla vid MRSA-
screening av patienter som uppsoker sjukvard och tandvird. For nirvarande rader osikerhet hos
alla vardforvaltningar om vem som ska utféra denna provtagning och hur det ska finansieras.
Klarlagt dr att det 1 vilket fall inte dr patienterna som ska betala f6r provet. Folktandvarden har
varken kompetens eller budgetmedel 61 att finansiera dessa prover eller sjilva remisshanteringen.
Dessutom ingar det inte 1 tandvardsuppdraget och det odontologiska omradet. De odlingar som
torekommer inom tandvérd ar endast odlingar som tas av odontologiska skil inom tandvardens
kompetensomrade.

MRSA-screening ir ett uppdrag som ingar 1 primirvardens uppdrag. Det innebir att primérvar-
den kommer att ta prover pa, forutom egna patienter, dven patienter fran bade sjukvarden, psyki-
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atrin, tandvarden och olika privata vardgivare inom sjukvird och tandvard. Korrekt hantering
vore dirfoér om primarvarden med budgetmedel for dessa kostnader, skulle finansiera denna
verksamhet. Av den anledningen gor inte Folktandvarden nagra budgetiskanden for detta.

5.4 Sammanfattning av behov av budgettillskott
6 199,7 tkr for lagandring om hojd dldersgrins for avgiftsfri tandvard till patienter 20-21 ar.

1 350 tkr for tillsittande av tre ST-tjdnster for att sikerstalla kompetenforsorjningen inom specia-
listtandvarden i Blekinge till f6ljd av kommande pensionsavgangar och brist pa specialister i lan-
det som gor det svart att nyrekrytera specialister. Bade avgiftsfri tandvard till barn- och ungdomar
samt ansvaret f6r kompetensforsorjning av specialisttandlakare i linet ar lagstadgat.

5.5 Resultat- och verksamhetsbudget 2017
Folktandvérdens resultatbudget f6r 2017 dr baserad pa det beslut som togs i Landstingsfullmék-
tige 2015-00-15, dar beslut togs om en resultatbudget pa 126 877 tkr. Budgeten for 16nekost-
nadsokningarna ingar for narvarande inte i resultatbudgeten, utan finns pa finansférvaltningen
och ir beriknad till 2,4%, medan upprikning av driftskostnaderna har skett med 1,6%.

Resultat- och verksamhetsbudget 2017

IK LF-beslut IPDK Namndsbeslut
2016-06-15 2016-09-30
Resultatbudget Barn- och vuxen-
2017 126 877,0 tandvard 113 464,2
Intakter -113 275,0] Intakter -243 000,0
Personal 163 024,1
Drift 189 540,1
Kostnader 240 152,0|Kapital 3900,0
Patienter séar-
skilda behov e A2
Intakter 0,0
Personal 1 075,9
Drift 12 336,9
Kapital 0,0
Totalt 126 877,0| Totalt 126 877,0
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6. Prioritering av investeringar

Folktandvarden har regelbundet diskussioner med foretridare for de tre olika investeringsslagen:

e [Fastighet — lokalplaneringsméten

e [T -PM3-méoten

e Medicinteknik; MTA - service och investeringsmoten

Infor 2017 har foljande investeringar prioriterats och presenterats f6r nimnden for primarvard
och folktandvérd. Aret avser prioriteringsordning. Om prioritering skett inom samma ar kom-
menteras det under tabellerna.

6.1 Fastighetsinvesteringar 2017-2020

Forandring av

i i i ; Ki ta
Investering Investeringsutgift driftskostnad Ar ommentar
Sjukhustandvarden Karlshamn, 500 000 kr 25000 kr 2018 Fiytt inom sjukhusbyggnaden
Nya lokaler
Sjukhustandvarden Karlshamn,
Nya lokaler 12000 000 kr 600000 kr 2019 Flytt inom sjukhusbyggnaden
Lustgasdestruktion 1500 000 kr 150000 kr 2017 Upphandlingsutredning pagar
Lustgasdestruktion 1500 000 kr 150000 kr 2018 Upphandlingsutredning pagar

Lustgasdestruktionsinvesteringen hanteras centralt av miljdenheten och for kravspecifikation och
upphandling ansvarar miljéchefen for.

Forandring av

i i i B Ki ta
Investering Investeringsutgift | .o | ctnad Ar ommentar
Asarum, ombyggnad (ny klinik) 100000 kr 2017 Flyttar upp en vaning i samma
1000 000 kr byggnad
Lyckeby, ombyggnad av receptionen 500 000 Kr 33333 kr 2017 Ergonomi och sakerhet
. Samarbete med MTA, upphandling
Byte av unitar 200 000 kr 20000 kr 2017 inte klar!
(Férvaltningsratten)
Samarbete med MTA, upphandling
Byte av unitar 200000 kr 20000 kr 2018 inte kilar!
(Férvaltningsratten)
Samarbete med MTA, upphandling
Byte av unitar 100000 kr 10000 kr 2019 inte klar!

(Férvaltningsratten)

Avseende Lyckeby ovan skall denna planeras 2017 men eventuellt inte atgirdas forrin 2018, re-

sursfraga pa fastighetsservice.
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Investering Investeringsutgift Eﬁ::snkdc::t]r?aa: Ar Kommentar
Aterkommande smaprojekt* 500000 kr 50000 kr 2017 Exempel”
Aterkommande smaprojekt 500000 kr 50000 kr 2018

Aterkommande smaprojekt 900000 kr 50000 kr 2019

Aterkommande sméaprojekt 200000 kr 50000 kr 2020

Aterkommande smaprojekt 500000 kr 50000 kr 2020

Patientliftar, preliminért 6 styck 150 000 kr Okr 25000 kr per lift
Sugrumsreinvestering™ < 500 tkr 2? 2018 80— 160 000 kr/klinik
Sugrumsreinvestering < 500 tkr 2? 2019 80— 160 000 kr/klinik
Sugrumsreinvestering < 500 tkr ?? 2020 80— 160 000 kr/klinik

* Exempel pa smaprojekt? Ombyggnation av personalrum FTV Sélvesborg, R6deby och

Nittraby?

** Sugrumsreinvestering innebdr ombyggnation till helt nytt system (Amalsed-max) Kostnaden
innebir 80 tkr/max 8 unitar. Klinikstorlek avgor reinvesteringens stotlek. Jamjé och ORT Karls-
hamn redan moderniserade. Asarum kommer att bli vid nybyggnation 2016-17.

Resterande 2018-2020.

Beslutades pa méte med MTA 2016-08-22. Tillhor 4:e investeringsslaget.

6.2 Medicintekniska investeringar 2017-2020

Investering Investeringsutgift Eﬁ;g‘k[:g't]g:: Ar Kommentar

Units 18 styck 3060 000 kr Ar1-5; Okr 2017 170000 kr per unit
Units 5 styck 850 000 kr Ar1-5; Okr 2018 170000 kr per unit
Dentalrontgen 4 st 120 000 kr Okr 2017 30000 kr per enhet
Dentalrontgen 9 st 270000 kr Okr 2018 30000 krper enhet
Diskdesinfektor 6 st 540000 kr Ar3+ 10000 kr 2017 80 000 kr per enhet
Diskdesinfektor 2 st 180000 kr Ar3+ 10000 kr 2018 80 000 kr per enhet
DAC 7 st — diskmaskin fér “borrmaskiner”, 420000 kr Okr 2020 60 000 kr per enhet
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Forandring av

Investering Investeringsutgift driftskostnad Ar Kommentar

Bordsautoklav, 4 st 240000 kr Okr 2017 60 000 kr per enhet

Bordsautoklav, 2 st 120000 kr Okr 2018 60 000 kr per enhet

OPG (panorama-rontgen) 300000 kr Okr 2018 Till rontgen

"Svets” till autoklavpasar. 1 st. 30000 kr Okr 2017 Svetsar autoklavpasar

Understkningslampa, 3 st. 60 000 kr Okr 2017 20000 kr per lampa
6.3 IT-investeringar 2017-2020

Investering Investeringsutgift Et’{rﬁndring av | Ar Kommentar

riftskostnad

Lifecare Dental och Edward 100000 kr O kr 2017 Tieto och Procuris

Lifecare Dental och Edward 2100 000 kr Okr 2018 Tieto och Procuris

Lifecare Dental och Edward 1600 000 kr Okr 2019 Tieto och Procuris

Lifecare Dental och Edward 1600 000 kr Okr 2020 Tieto och Procuris

Lifecare Dental och Edward 2600 000 kr Okr 2020 Tieto och Procuris
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