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Vardgarantin inom Primarvarden

Pa vart uppdrag har revisonskontoret granskat hur vardgarantin inom primévarden tillampas.
Forutom tilldampningen av vardgarantin har vi granskat hur vardgarantin f6ljs upp och vilka
atgarder som ha socentralerna har vidtagit for att uppfylla vardgarantin.

Granskningen genomfordesi dutet av & 2006 medan andysarbete och rapporten har fardiggdlts
i borjan av & 2007. De metoder vi har anvant oss av & dokumentstudier, enkéundersokning,
intervjuer, insamling av uppgifter om teefontrafiken fran teefonvaxiarna samt egen uppringning
av hélsocentralerna

Resultatet av granskningen framgér av bifogad rapport.

Granskningen visar att det finns omotiverade och, enligt var mening, alltfor stora skillnader i hur
verksamheten organiseras pa olika hal socentraler. For att leva upp till vardgarantin och for att
uppratthdlaen rimlig service till medborgarna maste flertalet halsocentraler ompréva hur man
planerar och organiserar verksamheten. Hur man anvander tekniska hja pmedel som vardadmi-
nistrativa systemet VAS, telefonsystem m m behover ocksa ses dver och utvecklas.

Vi anser det oacceptabelt, att telefonframkomligheten vid vissa halsocentraler & sa 1&g, att endast
tio procent av inkommande samtal besvaras och att patienter i genomsnitt tvingas ringa ett stort
antal samtal utan att kommai kontakt med halsocentralen. Det &r inte heller acceptabelt att,
sasom &r fallet vid nagra halsocentraler, tillampa en strikt omradesindelning utan att 1&karna vid
franvaro tacker upp for varandra s att vardgarantin upprétthalls.

Var granskning visar att det &ven behovs ett béttre centralt stod for att folja upp och korrekt
redovisa for bade landstingsedning och medborgare hur vérdgarantin klaras. En mer enhetlig
attidtyd och syn pa vilken serviceniva som verksamheten skall ha mot medborgarna behtver
enligt var mening ocksa ges prioritet i forandringsarbetet.
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Vi utgar fran att landstingsstyrelsen uppdrar till landstingsdirektoren och den nu nyinréttade
ledningsfunktionen for priméarvarden att vidta de férandringar och forbéttringar av verksamheten
som behdvs for att kommatillrétta med de brister som har framkommit i var granskning

Vi emotser senast den 20 juni 2007 landstingsstyrel sens yttrande med en redovisning av vilka
atgarder som landstingsstyrelsen vidtar eller avser vidta med anledning av granskningsresultatet.
Av yttrandet bor framga vilka dtgarder som avses vidtas samt nér de avses vara genomforda.
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1 SAMMANFATTNING

Vi har granskat hur vardgarantin inom primarvarden tillimpas. Landstingsfullmaktige har beslutat att den
utvidgade vardgarantin skall galla inom landstinget samt att verksamheten skall vidta atgéarder sa att vard-
garantin uppfylls. Forutom tillampning av vardgarantin har vi granskat hur vardgarantin féljs upp och
vilka atgdrder som halsocentralerna har vidtagit for att uppfylla vardgarantin.

De metoder vi har anvant oss av ar dokumentstudier, enkatundersokning, intervjuer, uppgifter fran tele-
fonvaxlarna om telefontrafiken samt egen uppringning av halsocentralerna.

Telefonframkomligheten maste forbattras

Vi har med hjdlp av uppgifter om telefontrafiken kunnat iaktta att vid vissa héalsocentraler besvaras endast
ca tio (10) procent av alla inkomna telefonsamtal. Vid tiden for var granskning var Jamtlands lans lands-
ting ocksa enligt SKL:s métningar nast samst vad géller telefonframkomlighet till primérvarden.

Exempelvis visade telefontrafiken till Z-grand under en manad att av ca 15 000 paringningar fick ca 13
000 upptaget och endast ca 1900 samtal besvarades. Av var analys av telefontrafiken framgar att ett stort
antal patienter tvingas gora upprepade forsok att komma fram pa telefon utan fa svar.

Vi anser att det behovs en dversyn av hur telefonmottagningen ar organiserad for att klara vardgarantin
samt for att uppratthalla en rimlig service till medborgarna. Det bor 6vervagas om enbart ldkarna sjalva
skall boka tid for planerade patientbesok sasom sker vid nagra halsocentraler. Vidare bor flera halsocentra-
ler utoka sin telefontid. Telefonsystem, som innehaller funktioner for kohantering och/eller ateruppring-
ning, kan ratt anvanda bidra till att forbattra telefonservicen.

Tillgangligheten till lakarbesok maste bli battre

I var granskning var det atta hélsocentraler som inte hade planerad lakartid att erbjuda inom en vecka. De
fyra hélsocentraler, Froson, Odensala, Torvalla och Z-grand, som tillampar strikt omradesindelning hade
endast lakartider inom nagot/nagra av halsocentralens delomréaden.

Forutsattningen for att kunna erbjuda lakarbesok inom ramen for vardgarantin &r att ocksé lakarverksam-
heten planeras och organiseras med utgangpunkt fran garantin. Flera halsocentraler har enligt var mening
anledning att se Gver verksamheten utifran denna forutsattning. Exempelvis galler det det utrymme av la-
kararbetstiden som avsatts for patientkontakter respektive andra aktiviteter. Det géller ocksa vem som bo-
kar ldkarbesok och att schemaperioderna utformas sa att patienten alltid kan fa en tid. Att tillimpa omré-
desindelningen sa strikt att man inte uppfyller vardgarantin p g a att lakarna inte tacker uppfor varandra
inom hélsocentralen anser vi inte dr acceptabelt.

Vidare bor patienter, i enlighet med SKL:s riktlinjer som fullmaktige antagit, erbjudas lakartid vid annan
halsocentral om ingen lékartid finns att erbjuda vid patientens ordinarie hédlsocentral. Idag &r det vanligaste
beskedet till patienterna att de far aterkomma senare.
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Uppfdljningen av vardgarantin maste bli battre

Den interna kontrollen av att vardgarantin uppfylls inom primarvarden maste enligt var mening forbéttras.
Vi foreslar att det inréttas en central samordningsfunktion for uppféljning av vardgarantin och vardpro-
duktionen i évrigt inom primarvarden. Alla hélsocentraler bér om majligt ocksa anslutas till system som
majliggér matning av telefonframkomligheten. Aven anvisningarna for matning av vantetider till lakare
behdver fortydligas for att sakerstalla att uppfoljningen av vardgarantin gors pa ett korrekt och enhetligt
satt inom hela primérvarden och att darmed en réttvisande bild av verkligheten erhalls. Dartill behover
ocksa information och uthildning genomforas.

Sammanfattningsvis anser vi att det finns omotiverade och alltfor stora skillnader i hur verksamheten orga-
niseras pa olika hélsocentraler. Halsocentralerna maste omprova arbetssatt och vidta andra atgarder for att
forbéttra servicen till medborgarna. Det &r en fraga for bade forvaltnings- och primarvardsledningen och de
enskilda hélsocentralerna att vidta atgérder for detta.
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2 INLEDNING

2.1 REVISIONSFRAGA

Tillampas den utvidgade vardgarantin enligt de regler som fullméaktige beslutat?

2.2 AVGRANSNING

Granskningen har avgransats till att omfatta vardgarantin inom primarvarden.

2.3 REVISIONSKRITERIER
Revisionskriterier for granskningen ar foljande:

e Tillampas vardgarantin i enlighet med landstingsfullmaktiges och Sveriges kommuner och lands-
tings (SKL) beslut och anvisningar?

e Foljs vardgarantin upp i enlighet med landstingsfullmaktiges beslut och SKL:s anvisningar?
e Aruppféljningen av vardgarantin andamalsenligt och effektivt organiserad?

e Har primarvarden vidtagit och/eller planerar att vidta tillrackliga atgéarder for att anpassa verksam-
heten till att uppfylla vardgarantin?

2.4 METOD

Den metod vi anvant for granskningen &r dokumentanalys, enk&tundersokning, utsokning av uppgifter ur
Meridixsystemet*, uppringning av hélsocentraler, intervjuer, telefonkontakter och analys av ldkarscheman.

Dokumentanalys bestar av granskning av delarsbokslut 2006, landstingsplanen 2005 och 2006, beslutspro-
tokoll, direktiv och beslut fran landstingsférbundet m.m.

Vi har genomfort en webbenkantundersokning med bade fasta och 6ppna svarsalternativ. Enkaten har
besvarats av enhetscheferna vid lanets halsocentraler. Vi har dock valt att exkludera Hammerdals hélsocen-
tral, da denna &r sa pass nytillkommen och darfor annu inte deltagit i matningar av vardgarantin. Efter
nagra paminnelser har vi uppnatt en svarsfrekvensen 100 procent.

For att granska telefonframkomligheten har vi ringt halsocentralerna pa de anknytningar dar lakarbesok
enligt landstingskatalogen skall bokas. | samband med att vi ringt halsocentralerna har vi stéllt nagra fragor
om tillganglighet till 1akarbesok.

Vi har ringt samtliga hélsocentraler under perioden, onsdag - fredag, vecka 49. Mandagar ingdr inte i urva-
let pa grund av att den dagen har den storsta telefonbelastningen och darmed inte ar representativ.

1 Meridix systemet ar ett matverktyg som landstinget anvander sig av for att mata telefontillgangligheten.
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Vi har ringt halsocentralerna under telefontid pd morgonen. Om det varit upptaget har vi gjort 4 nya for-
sok inom fem minuter. Om vi hamnat i telefonko har vi vantat i 10 minuter innan vi lagt pd. Om ingen
svarat har vi upprepat samma tillvagagangssatt senare under morgonens telefontid. Har vi trots det inte fatt
nagot svar har vi ringt halsocentralen dven under den senare telefontiden, ofta pa eftermiddagen, men i
vissa fall senare under formiddagen. Vi har da anvant samma tillvdgagangssatt som under morgonen.

Vi har intervjuat personal vid tva halsocentraler. Vid den ena halsocentralen intervjuade vi enhetschefen.
Vid den andra hdlsocentralen intervjuade vi, forutom enhetschefen, lakarsekreterare, distriktsskoterskor
och distriktslékare.

Vi har haft telefonkontakt med foljande personer:

e Personal vid Sveriges kommuner och landsting (SKL) som har till uppgift att 6vergripande sam-
ordna uppfdljning av vardgarantin.

e Samordnare for matning av vardgarantin i Jimtlands lans landsting.
e Processansvarig for processen “patientens vég in i varden”.

e Kontaktperson for Meridixsystemet, vid foretaget Effero. (Vi har ocksa deltagit i utbildning om
Meridixsystemet som denne person genomfort)

e En person pa Qulturum, utvecklingsenheten vid landstinget i Jonkopings, som specialiserat sig pa
forbattringsarbete avseende tillganglighet inom vérden.

e En person vid IT- enheten med ansvar for telefonfragor.
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3 BAKGRUND

"Halso och sjukvarden skall bedrivas s att den uppfyller kraven pa god vard”? Ett av de sérskilda kraven
som anges i lagen &r att hélso- och sjukvarden skall vara lattillganglig. ”Varje patient som vander sig till
hélso- och sjukvarden skall, om det inte ar uppenbart obehovligt, snarast ges en medicinsk bedémning
om sitt halsotillstand”.

Nationell vardgaranti

For att langsiktigt forbattra bl.a. tillgangligheten inom varden beslutade landstingsforbundets styrelse 25
februari 2005 att godkanna en dverenskommelse mellan staten och Landstingsférbundet om att inféra en
nationell vardgaranti. Garantin beslutades att gélla fr.o.m. 1 november 2005 och omfatta all behandling
inom landstingets planerade vard.

Inom primérvarden har det funnits en besoksgaranti sedan 1997

Inom primarvarden har det funnits en besoksgaranti sedan 1997. Denna garanti innebér att hélsocentra-
lerna skall erbjuda hjélp, antingen via telefon eller genom besok, samma dag som varden kontaktas. Om
kontakt med ldkare beddms behdvas skall vantetiden vara hogst 7 dagar®.

Uppféljning av vardgarantin har emellertid férandrats sedan den infordes. Tidigare foljdes inte telefon-
framkomligheten upp, vilken idag sker.

Nagra centrala begrepp

For vardgarantin inom primarvarden finns det nagra centrala begrepp.

e 0:an innebdr att primérvarden ska erbjuda kontakt via telefon eller genom besok vid halsocentralen
samma dag som kontakt tas*.

e 7:an innebér att om lakarbestk beddms behdvas ska detta kunna erbjudas inom hogst sju dagar
fran det att kontakt har tagits®.

e Planerbara lakartider innebar lakartider som inte ar akuta. Vardgarantin méter inte den akuta delen
av landstingsverksamheten.

Landstingsfullméaktiges beslut om véardgarantin

Landstingsfullméktige beslutade redan i landstingsplanen for ar 2005 att den utvidgade vardgarantin skall
galla inom landstinget. Under rubriken kortsiktiga medborgarmal star att landstinget i slutet av 2005 skall
leva upp till den utvidgade vardgarantin®.

Verksamhetsomradena skall enligt landstingsplanen for ar 2006, bilaga 10, anpassa verksamheten sa att de
kan leva upp till den utvidgade vardgarantin.

2 Halso- och sjukvérdslagen 2a §

3 Overenskommelse mellan staten och landstingsférbundet om inférande av en nationell vardgaranti och en fortsatt satsning pa forbattrad
tillganglighet i halso- och sjukvarden.

4 Véardgarantin 05, Praktisk handledning fran SKL

S Vardgarantin 05, Praktisk handledning fran SKL

5 Den utvidgade vardgarantin innebar att behandlingar inom specialistsjukvarden omfattas ocksa av vardgarantin.
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I landstingsplanen for ar 2007, under rubriken kortsiktiga medborgarmal, anges att produktion och pro-
cesser fore utgangen av 2007 skall ha anpassats till forutsattningarna i den nationella vardgarantin. Detta
for att berorda verksamheter, i egen regi eller i samverkan med andra vardgivare, ska kunna klara av vard-
garantins leveranstider. Det innebér att alla patienter som soker kontakt med vérden skall kunna fa den
samma dag samt att alla patienter som kontaktat varden och beddms behdva ett ldkarbesok skall erbjudas
sadant inom en vecka.
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4 RESULTAT

4.1 TILLAMPAS VARDGARANTIN?

e Tillampas vardgarantin i enlighet med landstingsfullmaktiges och Sveriges kommuner och lands-
tings (SKL) beslut och anvisningar?

4.1.1 Telefonframkomligheten

Var telefonuppringning

Som vi beskrivet i metodavsnittet har granskningen av telefonframkomligheten genomforts genom att vi
ringt samtliga héalsocentraler utom Hammerdals halsocentral.

Nar vi ringde visade det sig att omradesindelningen vid Frs6 HC inte helt dverenstammer med lands-
tingskatalogen. Informationen i landstingskatalogen och den pa halsocentralernas hemsidor Gverensstam-
mer inte heller alltid. Till exempel enligt sin hemsida har Hede hélsocentralen telefontider hela dagen, men
enligt landstingskatalogen &r telefontiden endast morgon och eftermiddag.

Resultatet av var telefonuppringning (ej Frosén och Odensala)

Procent

90progent 83procent

80pro¢ent
70pro¢ent

60pro¢ent
50pro

&
40pro¢ent
=

30pro

17procent

20pro¢ent

10pro¢ent

Opro¢ent

Kontakt Ingen kontakt

Som framgar av diagrammet kom vi inte vid nagot tillfalle fram till 4 av halsocentralerna (17 procent).
Detta gdller hdlsocentralerna i Funédsdalen, Myrviken, Stugun och Torvalla.

Halsocentralerna i Krokoms och Stromsunds kommuner utmérker sig positivt. Vi kom snabbt fram till alla
dessa halsocentraler.

Froso och Odensala hélsocentraler ingar inte i diagrammet. Detta beror pa att dessa halsocentraler har or-
ganiserat sin telefonmottagning pa ett satt som skiljer sig fran 6vriga halsocentraler.
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Resultatet av var telefonuppringning till Hc Odensala och Fréson
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| ovanstaende diagram redovisas resultatet av de paringningar vi gjorde till Frosé och Odensala hélsocen-
traler. Till dessa hélsocentraler ringde vi samtliga anknytningar, dar planerade lakartider ska bokas enligt
landstingskatalogen. Undersokningen har i 6vrigt skett med samma tillvagagangssatt som vid 6vriga halso-
centraler.

Som framgar av diagrammet fick vi ingen telefonkontakt eller hédnvisning vid 65 procent av paringningar-
na.

| Odensala provas telefonsystemet Tele-Q. Det fungerar pa det sattet att de patienter som lyckas hamna i
den begrénsade telefonkon (i vissa fall endast 2 till 3 personer) kan vélja att bli uppringda av distriktsléka-
ren, vid en senare angiven tidpunkt. Nar vi testade denna funktion blev vi uppringda med nagra minuters
fordrojning fran angiven tid. Erfarenheter fran Jonkoping visar att inforande av Tele-Q medfort battre
telefontillgénglighet for patienterna och arbetsmiljo for personalen”.

| Odensala fick vi, vid nagra anknytningar, meddelande om att telefontiden var slut trots att fem minuter
aterstod av den angivna telefontiden enligt landstingskatalogen.

Foljande citat betraffande Odensala hélsocentral & hdmtat ur landsstingets interna webbtidning Fri Sikt
"Den Oppna telefontiden till 1akarna ger 50 minuter chans om dagen att bryta igenom pa den ofta ratt sa
upptagna linjen.”

7 Qulturum rapport "Utvardering av inférande av TeleQ pa Rosenlunds vardcentral i Jonkoping”,
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Uppgifter om telefontrafiken ur Meridix

Vi har tagit fram uppgifter om telefontrafiken till hdlsocentralerna med hjélp av telefonvaxelns matverktyg
Meridix (se sid 34) for de hélsocentraler som anvander detta.

Vi har undersokt telefontrafiken under hélsocentralernas ordinarie telefontid i oktober manad 2006. Vi har
tagit fram andelen besvarade samtal av totala antalet inkomna samtal. Det totala antalet samtal omfattar

alla samtal som besvarats, fatt upptaget, hamnat i talsvar eller dar den uppringande lagt pa innan nagon har
svarat.

Nedanstaende diagram visar att ingen av dessa halsocentralerna klarar att besvarar halften av alla paring-

ningar. Det finns nagra hélsocentraler som bara nar upp till omkring 10 procent. Det géller halsocentraler-
na Brunflo, Froson, Stromsund och Z-grand. Detta innebér inte att patienterna inte far kontakt med laka-
ren/hélsocentralen. Om det ar upptaget tvingas man ringa upprepade ganger innan man till slut kanske far

kontakt. Det ger upphov till ett stort antal paringningar. Exempelvis visade telefontrafiken till Z-grand
(under telefontid) under en manad féljande:

15186 paringningar registrerades, varav
12 997 fick upptaget (86 procent)
300 besvarades inte (tappades) p g a att man exempelvis
inte kunde vanta tillrackligt langre.
1889 samtal besvarades (12 procent)

Telefontrafik under telefontid enl data ur Meridix, okt 2006,
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Det finns nagra halsocentraler, som &r anslutna till Meridix, men som inte finns med i diagrammet.
Detta beror pa att vi ar osékra pa uppgifternas kvalitet. Detta galler halsocentralerna i Krokom,

Funasdalen, Bracke och Kélarna. Fér Krokom och Funéasdalen registreras inga samtal som fatt upptaget
pga tekniska problems.

8 Uppgift frdn ansvarig for Meridix matverktyg hos foretaget Efferor.
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Analys av telefontrafiken

Vi har narmare studerat hur patienterna vid en halsocentral agerar nar man inte far svar. Som framgar av
foljande tabell genereras en stor trafikméngd av de som inte kommer fram.

Foljande tabell visar antal paringningar fran unika telefonnummer och dagar under en manad. (Paring-
ningar fran telefoner med skyddat nummer eller som gatt via véxel ar inte medraknade).

Antal
paring-
ningar
1

2-5
6-10
11-15
16-20
21-30
31-50
51-70
71-100
>101

Andel unika
telefonnummer
17 procent
37 procent
17 procent

8 procent

3 procent

7 procent

6 procent

2 procent

3 procent

0 procent

386 unika telefonnummer genererade sammanlagt 5044 paringningarna
under manaden. | genomsnitt ringde dessa saledes 13 samtal var.

P g a avrundning framgér inte av tabellen att en person ringde 103 ggr
samma dag - utan att fa svar. Aven om detta ar extremvardet var det dock
manga som ringde ett stort antal ganger.

Detta indikerar att kdsystem, telefonbemanningen och/eller telefontidens
langd inte &r optimal.

Det finns dven en kraftig variation mellan hélsocentralerna om man stéller telefontrafiken i relation till
upptagningsomradenas storlek. Att dalig telefonframkomlighet genererar fler paringningar framgar tydligt
av nedanstaende diagram. Diagrammet visar aven pa mycket stora skillnader mellan andel besvarade samtal
mellan hélsocentralerna. De stora skillnaderna indikerar att det torde finnas stora skillnader mellan hur
halsocentralerna organiserat telefonsvarandet.

Telefontrafik per innevanare i upptagningsomradet

under telefontid (okt 2006)
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Halsocentralernas egna méatningar

Enligt SKLs redovisning av telefonframkomligheten ar den genomsnittliga telefonframkomligheten 61
procent for Jamtlands lans landsting. Detta ar det nést samsta resultatet for samtliga landsting. | detta ge-
nomsnittliga resultat for landstinget ingér inga manuella matningar®. Matningarna ar genomforda under
en vecka i oktober 2006. AV SKL:s redovisning framgar inte resultatet fran enskilda halsocentralers mét-
ningar om telefonframkomligheten.

For att fa fram uppgifter om enskilda halsocentralers telefontillganglighet, for méatningar hosten 2006 , bad
vi enhetscheferna att skicka oss uppgifterna. Resultatet fran nagra av hélsocentralerna har vi inte redovisat
da vi varit osékra pa hur det har raknats fram.

Det ar inte alla halsocentraler som har skickat uppgifter om telefonframkomligheten. Orsak till detta ar
bl.a. att nagra halsocentraler inte har genomfort matningar.

Matresultatet som hélsocentralerna har rapporterat till SKL visar en béttre telefontillgdnglighet &n det re-
sultat var undersokning visar, se foljande diagram. Flera hélsocentraler visar telefontillganglighet Gver 70
procent. Nagra hélsocentraler skiljer sig frin mangden. Det ar Bjérkhammar och Stuguns hélsocentraler
som endast visar telefontillgdnglighet kring 20 procent. Dessa halsocentraler har matt telefonframkomlig-

heten manuelit.

Andel besvarade samtal enl uppgift fran HC
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Beddémning:

e Det huvudsakliga sattet att fa kontakt med halsocentralerna ér via telefon. Av den anledningen &r
det av storsta vikt att informationen i landstingskatalogen, hemsidor etc ar korrekt. Da avvikelser
fran uppgifterna uppstar, om lakare, som sjélva bokar sina planerbara patientbesok ar borta, maste
det sakerstallas att kontaktvagarna uppratthalls genom hanvisningar, vidarekopplingar o s v.

® Enligt uppgift fran SKL
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e Det behdvs en Gversyn av hur telefonmottagningen ar organiserad. Saval var undersokning som
hélsocentralernas egna matningar visar att en 6versyn ar nodvandig for att klara vardgarantin och
dérmed uppratthalla en rimlig service till medborgarna. Det bér dvervagas om lakarna sjélva skall
boka tid for patientbesok. Flera halsocentraler bor utdka sin telefontid.

e Telefonsystem som innehaller funktioner for kohantering och/eller ateruppringning, kan ratt an-
vanda bidra till att forbattra telefonservicen.

4.1.2 Tillgangligheten till lakarbesok

| samband med att vi granskade telefonframkomligheten stéllde vi nagra fragor till halsocentralen om till-
gangligheten till lakarbesok. Vi fragade bl.a. om tidpunkt for bokningsbara lakartider (planerbara). Som vi
tidigare redovisat i foregaende avsnitt kom vi inte fram till Myrvikens hélsocentral trots upprepade forsok.
Vi har darfor redovisat "vet ej” for Myrviken. Till Frosé och Odensala hélsocentraler har vi inte kommit
fram pa alla anknytningar. Darfor har vi redovisat resultatet fran Froso och Odensala halsocentraler i ett
separat diagram.

Resultatet av granskningen, som aterges i foljande diagram, visar att knappt hélften av hélsocentralerna kan
erbjuda ett planerbart lakarbesok inom vardgarantins tidgrans, en vecka. Basta resultat uppvisade hélsocen-
tralerna i Krokom, Strémsund och Are kommuner, dér samtliga halsocentraler klarade vardgarantin. Samst
tillganglighet for lakarbesok har halsocentralerna i Ostersunds kommun dar ingen halsocentral helt och
hallet klarade vardgarantin.

Antal Uppnas vardgarantin till likarbesik?

hdlsocentraler
14

12
12

10

Ja Mej Delviz Wet g

Halsocentralerna Froson, Odensala, Torvalla och Z-grand uppfyllde delvis vardgarantin. Dessa halsocen-
traler har strikt tillimpning av omradesindelning, d v s att lakarna tacker enligt uppgift inte upp fér var-
andra vid behov. Flera av de omradesansvariga lakarna hade inte en bokningshar lakartid inom en vecka.
Vardgarantin uppnas inte for de patienter som tillhér sddana omraden da patienten darmed inte bokas till
annan lakare.
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. Uppfylls vardgarantin for likarebesik
. {Froson och Odensala)
ningar
12 1
10
10
g
G
4 [ [
2
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Ja Mej Wet g

Diagrammet ovan visar tillgdngligheten till lakartider vid Fros6 och Odensala hélsocentraler. Anledningen
till att dessa sérredovisas ar att dessa halsocentraler har dels en strikt omradesindelning och dels att ldkarna
har egna anknytningar for att boka lakarbesok, d v s skéter bokningen sjalva. Pa de anknytningar dar vi
inte kom fram har vi redovisat "vet ej”, vilket ar drygt 60 procent av det sammanlagda antalet anknytning-
ar vid dessa tva halsocentraler. For de anknytningar dér vi kom fram var det halften som hade en lakartid
inom en vecka.

Antalet likare per hilsocentral som kan tillhandahalla en

Antal bokningshar tid inom en vecka (ej Frisin och Odensala)
hilsocentraler

o g

g

7 5

E —

5 I

4 E —

3 Z 7

2 7

1 —

0 . . . .

100 % a0 % B0 % 40 % 20 % 0%

Diagrammet visar att 8 halsocentraler inte hade nagon lakare som kunde erbjuda lakartid inom en vecka.
Tre av dessa halsocentraler ligger i Ostersunds kommun och tva halsocentraler ligger i Ragunda kommun.

Av de sex (6) halsocentraler dér alla lakare kunde erbjuda en lakartid inom en vecka finns tre (3) halsocen-
traler i Krokoms kommun och tva (2) hélsocentraler i Stromsunds kommun.

Froso och Odensala halsocentraler ingér inte diagrammet eftersom vi inte kom fram till samtliga lakare.
Som framgatt tidigare bokar lakarna vid Frosé och Odensala hélsocentraler sjélva besdken.
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Tredje bokningsbara tid &r ett vedertaget tillganglighetsmatt som visar nar tidboken vanligtvis "6ppnar
sig”. Ofta visar det sig att dven fjarde och femte bokningsbara tid finns vid samma tidpunkt*°.

At Tidpunkt fir 3:e bokningshara tid?
hélzo- (g] Frisdn och Odensala)
centraler
g
4 4
4
3 3 3
3 —
2
2 4+ —
1 1 1
1 4+ !
0 0
01 2-3 4.5 B-7 g9 1041 1213 1415 1647 18 Finnz
dagar dagar dagar  dagar  dagar  dagar  dagar  dagar dagar  dagar  ingen
och ticd
mer

Diagram visar den genomsnittliga tidpunkten for tredje bokningsbara tid per halsocentral. | diagrammet
ingdr inte Froson och Odensala hélsocentraler.

Den genomsnittliga tredje bokningsbara tiden fanns hos fem hdlsocentraler (24 procent) inom 7 dagar och
hos sammanlagt 14 halsocentraler (66 procent) inom 15 dagar.

Vid tre av hélsocentralerna som ingar i de fem halsocentraler som hade en tredjebokningsbar tid inom 7
dagar, uppger samtliga lakare att tredje bokningsbara tid finns redan samma dag. Detta resultat bor tolkas
med viss forsiktighet da akuta ldkartider kan ha anvants som planerade bokningsbara lakartider. Enligt
nagra distriktslakare, som bokar sina egna patientbesok, finns det en glidande skala mellan vad som &r akut
och planerbart.

Vid fyra halsocentraler kunde inte nagon lakare tillhandahalla en 3:e bokningsbar tid. Vid de fyra halso-
centraler dér tidpunkten for tredje boksningsbara tid redovisas som 18 dagar eller mer, var tidpunkten till
tredje bokningshara tid i samtliga fall omkring en manad.

10 Enligt uppgift fr&n representant for Qulturum vid Jonkdépings landsting.
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Besked till patienten da lakartid inte kan bokas

I samband med att vi ringde upp hélsocentralerna, for att granska telefonframkomligheten, stéllde vi en
fraga om vilket besked patienten far om tid for ldkarbesok inte kan ges. Inte vid ndgon av hélsocentralerna
uppgav man att patienterna erbjuds lakarbesok vid annan hélsocentral. 42 procent uppgav att det vanligas-
te beskedet till patienterna, nér lakarbesok inte kan bokas, &r att patienterna uppmanas att aterkomma.
Endast 25 procent uppgav att hélsocentralen ombesdrjer att bokning gérs senare och meddelar patienten
den bokade tiden.

Vilket hesked ger ni patienten om det inte finns nﬁgun ldkartid att hoka
patienten pﬁ? (ej Frisidn och Odensala)

Procent

33
30
23

[y B
o
]
1

13
10 5

: —

0 T T T

Mi Sterkommer, via brey Mi ber patienten Annat hesked Vi har alttid lGkartider
eller telefon, till Aterkomma att erbjuda

patienten med besked

oin tid for lakarbesok

Bade Froso och Odensala halsocentraler har som vi tidigare namnt omréadesindelning, d v s planerade -
karbesok inom respektive omrade bokas av den lakare som ansvarar for omradet. Vid Froso halsocentral
kan dock distriktsskoterskorna boka planerade lakarbesok for stafettldkare som stannar kort tid.

Enligt webbenkaten har atta hilsocentraler omradesindelning. Vid nagra halsocentraler, med omradesin-
delning, har patienten méjlighet att vélja besok hos annan lakare. De flesta halsocentraler i Ostersunds
kommun tillampar omradesindelningen pé sa sétt att planerade lakarebesok bokas endast hos den omra-
desansvarige lakaren.

Enligt webbenkaten uppger 75 procent av halsocentralerna, med omradesindelning, att de omradesansvari-
ga lakarna har olika lang vantetid. Den framsta orsaken till detta uppges vara att lakarna har olika tjanstgo-
ringsgrad eller att vissa omraden saknar fast lakarbemanning.
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Lakarbesok vid annan hélsocentral

Om patientens ordinarie halsocentral inte kan erbjuda ett planerat lakarbesok inom sju (7) dagar maste
landstinget erbjuda lakarbesoket vid en annan hélsocentral inom sju (7) dagar. Landstinget skall dven sta
for administrationen av besdket och eventuella merkostnader for patienten**.Diagrammet nedan,som byg-
ger pa information fran webbenkaten, visar den procentuella andelen hélsocentraler som uppger att de
erbjuder patienter lakarbesdk vid annan halsocentral och betalar patientens eventuella merkostnader. Dia-
grammet visar att patienter sdllan hanvisas enligt nyss ndmnda satt. De tio (10) hélsocentraler som uppger
att de alltid har en lékartid att erbjuda patienten ar inte medréaknade i diagrammet.

Andelen héalsocentraler som erbjuder patienten lakarbestk
vid annan hélsocentral
60 57
50
40
= 29
8 30
e
o
20
10 - 7 7
0 ; ; ;
Alltid Ibland Séllan Aldrig

Planering av ldkarverksamheten

Planeringen av lakarnas arbetsuppgifter ér sjalvfallet av central betydelse for tillgangen till tider for planera-
de lakarbesok. Fordelningen av lakararbetstiden mellan olika arbetsuppgifter som registreras i VAS ar enligt
uppgift i forsta hand avsedd att ge ett underlag for tidboken dér lakarbesok bokas. Uppgifterna i VAS ér
sdledes inte en exakt redovisning av arbetsuppgifterna eftersom de s k aktiviteterna som finns fordefinierade
i VAS tillats anvandas olika inom varje hélsocentral.

Oavsett det nyss namnda sa forutsatter vi att schemat i VAS i grova drag speglar ambitionsnivan nar det
galler fordelningen mellan planerad tid for direkta patientkontakter (mottagning, hembesok, akuttid, tele-
fonradgivning ) och tiden for évriga aktiviteter (administration, moten, kurser).

Var undersokning har gjorts vid Z-grand och Odensala halsocentraler, tva ungefar lika stora hélsocentraler
med stor andel fasta lakare. Uppgifterna &r framtagna ur VAS och avser tjanstgoringen for de ordinarie
lakare som var i tjanst under fem (5) slumpvist utvalda dagar i november 2006.

11 vardgarantin 05, Praktisk handledning fran SKL s.10
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Odensala Z-gréand

B Mottagning, hembesdk, akutbesdk, telefontid B Mottagning, hembesdk, akutbesdk, telefantid
B Egen tid, e bokad mottagning B Egen tid

O Administration, mite O Administration, mite

— 3%

3%

19% 29,

Fordelningen av lakartid pd aktiviteter

Som framgar av diagrammen ar tiden for administration och méte tamligen omfattande medan tiden for
direkta patientkontakter &r av mindre omfattning. Enligt uppgifter kan patientkontakter &ven forekomma
inom annan tid an mottagningstid men i ringa omfattning. Exempelvis visar var granskning att mindre &n
hélften (39 procent) av avsatt tid for “egen tid” vid Z-grand varit uppbokad med patientbesok. Inte nagon
patienter var inbokad under motsvarande “egen tid” vid Odensala hélsocentral.

Bokning av patientbesdk

Granskningen visar ocksa att telefonmottagningen vid de tva undersokta halsocentralerna organiserats pa
olika satt.

Vid Z-grand saknar lakarna egna telefontider. Telefonmottagningen skéts av mottagningsskoterskan som
bokar in l&karbesoken under avsatt tid for mottagning (se diagrammet ovan). Patientbesok kan dock som
vi ndmnt ovan inbokas under “egen tid” men endast av lakaren och vanligtvis forst efter att patienten via
mottagningsskoterskan anvisats telefontid hos ldkaren och denne efter kontakt med patienten bedomt att
lakarbesok behdvs. Bokningen av ldkarbesoket kan darmed inte goras med mindre dn att patienten varit i
kontakt med halsocentralen flera ganger. "Egen tid” uppgick under granskad period till en tredjedel av av
lakarnas tjanstgoring och innehaller forutom patientkontakter enligt uppgift aven remisskrivning, dikte-
ring, granskning av provsvar, intygsskrivande, moten.

Vid Odensala halsocentral har lakarna telefontid, vardagar 08.10- 09.00 da de sjélva bokar in patientbeso-
ken. L&karna har &ven hér "egen tid” men i betydligt mindre omfattning (knappt 20 procent) jamfért med
tiden for “egen tid” for lakarna vid Z-grand.

Bedomning:

e Forutsittningen for att kunna erbjuda lakarbesok inom ramen for vardgarantin &r att lakarverk-
samheten planeras och organiseras med utgangpunkt fran garantin. Flera halsocentraler har enligt
var mening anledning att se 6ver verksamheten utifran denna forutsattning. Det géller exempelvis
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det utrymme av lakartiden som avsatts for patientkontakter och tiden for andra aktiviteter. Det
galler ocksa vem som skall boka tid for lakarbesok.

e Omradesindelningen vid halsocentralerna far inte tillampas pa sa sétt att patienterna inte kan er-
bjudas tid inom ramen for vardgarantin. Att tillampa omradesindelsningen sa strikt att man inte
uppfyller vardgarantin pa grund av att man inte tacker upp for varandra &r inte acceptabelt.

e FOr att upprattahalla en rimlig serviceniva till patienterna bor schemaperioderna utformas pa sa-
dant satt att patienten alltid kan fa en tid. | de fall bokning av lakartid inte kan ske direkt nar pati-
enten kontaktar halsocentralen skall enligt var mening hélsocentralen ombesorja att bokning gors
senare och meddelar patienten den bokade tiden. En sddan ordning skulle aven minska trycket pa
telefonmottagningen.

e Enligt SKL:s riktlinjer som landstinget har antagit skall patienten erbjudas lékartid vid annan hal-
socentral om ingen lakartid finns att erbjuda vid ordinarie hélsocentral. Halsocentralen skall ocksa
betala patientens eventuella merkostnader. Atgarder bor vidtas sa att riktlinjerna efterlevs.

e De hélsocentraler som har omradesindelning bor alltid erbjuda ldkartid i forsta hand hos annan l4-
kare inom hélsocentralen, om tid inte finns hos den omradesansvarige lakaren.

4.2 UPPFOLJNING AV VARDGARANTIN

Inom primarvarden sker uppféljning av vardgarantin 2 ganger/ar. Matningar sker under fem vardagar i
oktober och mars. For specialistsjukvarden sker matningar av vardgarantin varje manad.

For specialistsjukvarden finns 30 procent tjanst som samordnare for uppféljning av vardgarantin. Inom
primarvarden ar det respektive halsocentral som sjalv gor uppfoljningen och rapporterar in uppgifter till
SKL. Vid varje hélsocentral finns en kontaktperson som har denna uppgift, ofta enhetschefen. Enhetsche-
ferna ar, oavsett om de &r kontaktpersoner eller inte, ansvariga for att matningar och rapportering till SKL
sker korrekt?- Uppgifterna fran matningarna skall rapporteras till SKL enligt anvisningar for inrapporte-
ring av telefonframkomligheten och véntetiden till lakare.

FOr hostens métningar hade Jamtlands I&ns landsting den ldgsta svarsfrekvensen. Endast 73 procent av
halsocentralerna har rapporterat in uppgifter till SKL, genomsnittet for Riket var 91 procent. **

4.2.1 Matningar av telefontillganglighet

Enligt anvisningar fran Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) ska uppféljning av telefonframkomlighe-
ten goras tva ganger/ar under en period pa fem dagar. Fér 2006 gjordes den senaste inrapporteringen till
SKL vecka 43 (23-27 oktober).

Enligt anvisningarna skall rapporteringen omfatta alla samtal som kommer till halsocentralen for radgiv-
ning och/eller tidsbestéalining under normala dppettider.

12 Telefonkontakt med samordnaren for landstinget av inrapportering till SKL
13 Vardgarantins effekter, uppfoljningsrapport 5, 2006-12-15
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Foljande uppgifter skall redovisas till SKL:
o totalt antal samtal (antal obesvarade och antal besvarade samtal)

e varav antal besvarade samtal

Uppgifterna kan tas fram manuellt eller ur ett datoriserat telefonsystem. Resultatet skall redovisas till SKL.
Gors matningen manuellt skall ndgon, fran halsocentralerna, fristaende funktion gora matningen.

Vardgarantin galler inte tillgangligheten inom hela primérvarden. Den galler till exempel inte for aterbe-
sok. Langvarigt/kroniskt sjuka patienters vard far dock inte forsamras till foljd av vardgarantin. Om varden
av dessa patienter ska forandras ska det ske genom en 6ppen prioritering inom landstinget. Vardgarantin
omfattar inte heller behandlingar som t.ex. sjukgymnastik, dietist, psykolog och rékavvéanjning *°. Det som
inte hor till vardgarantin omfattas inte heller av matningarna.

Anvisningarna uppfattas inte helt tydliga, av enhetscheferna

De flesta enhetschefer anser att anvisningarna for att mata telefonframkomligheten ar nagot otydliga eller
otydliga. Endast en tredje del uppfattar anvisningarna tydliga.

Uppfattning om anvisningarna for att mata
telefontillgangligheten
35 33
29
30
25 21
$ 20
S 15 12
o
10
4
5
0
Tydliga Néagot Otydliga Saknar Har ingen
otydliga anvisningar  uppfattning

14 Vardgarantin 05, Praktisk handledning fran SKL s.6
18 vardgarantin 05, Praktisk handledning fran SKL



l.: Jamtlands Lans 22 (43)
Landsting 2007-03-29
Revisionskontoret

Jan-Olov Undvall Dnr Rev/11/2007
Revisor

S& har mater lanets halsocentraler

Matningarna av telefonframkomligheten gors bade manuellt och ur ett datoriserat telefonsystem, se dia-
grammet nedan. De flesta halsocentraler méter telefonframkomligheten med madtverktyget Meridix*®. En
hélsocentral uppger att de mater pa annat sitt utan att narmare beskriva hur. Odensala hélsocentral mater
med tele-Q i stallet for Meridix.

Hur halsocentralerna mater telefontillgangligheten
50 46
45
40 +
35 29
% 30 -
o 25
o
a 20 17
15 A
10 -
5 4 4
0 ‘ ‘ ‘ ‘
Genom Genom Genom Manuell métning Annat, ange vad i
informationsuttag ur  informationsuttag ur  informationsuttag ur textrutan
Meridix systemet pA  Meridix systemet pa tele-Q
ACD grupper anknytningar

Meridixsystemet

Meridixsystemet &r ett matverktyg for att mata telefonframkomligheten. Alla halsocentraler som ar anslut-
na till Jamtnet har mojlighet att méta framkomligheten genom Meridixsystemet*’.

Matningarna kan ske pa tva olika satt med Meridix beroende pa om halsocentralen har en gemensam an-
knytning for inkommande patientsamtal eller om hdlsocentralen har flera olika anknytningar, se dven bila-
ga 5.

Matning pa gemensam anknytning innebér att matning gors pa en officiell anknytning till vilket patienten
ringer. Flera anknytningar kan finnas kopplande till en gemensam anknytning. Métning av telefonfram-
komligheten sker i tva steg. Forst tas uppgifter fram om det totala antalet paringningar. Det &r samtal som
fatt upptaget, samtal som hamnat i talsvar eller i telefonko. Darefter tas uppgifter fram om vad som héander
med telefonsamtal som hamnat i telefonkd, bl.a. uppgifter om antalet besvarade samtal. Det gar ocksa att
se en mangd andra uppgifter om telefonframkomligheten. Det gar ocksa att fa fram uppgifter som beskri-
ver telefonbemanningen och vilken bemanning som skulle krévas for att klara att besvara inkommande
samtal.

Det gar ocksa att ta fram uppgifter fran enskilda anknytningar. Det &r hélsocentraler som har flera officiella
anknytningar for inkommande patientsamtal som méter pa detta satt. Halsocentralerna sjalva avgor pa
vilka anknytningar matning skall ske'®. Vid matning pa enskilda anknytningar framkommer det totala

16 Meridix &r ett méatverktyg av telefontillgdngligheten

e Enligt uppgifter fran ansvarig vid Effero ar foljande halsocentraler inte anslutna till Jamtnet: Myrviken, Stugun, Gaddede, Hallen och
Offerdal

18 Enligt uppgifter fran Effero
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antalet paringningar och andelen besvarade samtal samtidigt. Halsocentralen kan ta fram en méangd olika
statistikuppgifter avseende telefonframkomligheten, med denna funktion.

Nagra hélsocentraler uppger att de méter telefonframkomligheten aven vid andra tillfallen &n vid uppfolj-
ning av vardgaranti. En tredjedel av hélsocentralerna uppger att de maéter telefonframkomligheten konti-
nuerligt dven vid andra tidpunkter. Detta géller framforallt halsocentraler som méter med Meridix pa en
gemensam anknytning.

Bland de enhetschefer som méter med Meridix &r det ca hélften som uppger att deras kunskaper om moj-
ligheter till informationsuttag ur Meridix inte ar tillrdckliga. En tredjedel av enhetscheferna uppger att de
deltagit i utbildning i Meridix.

Flera hélsocentraler méater inte de samtal som fatt upptaget

Nagra enhetschefer som vi pratat med har uppgivit att de méter telefonframkomligheten utan att rékna in
alla samtal som fatt upptaget.

| foljande diagram har vi jamfort halsocentralernas métresultat av telefonframkomligheten med uppgifter
som vi pa revisionskontoret tagit fram ur Meridixsystemet. Vara matningar avser telefonframkomligheten,
hela oktober manad, under respektive hélsocentrals telefontid. Halsocentralernas matningar avser en vecka
i oktober.

Flera halsocentraler finns inte med i diagrammet vilket bl.a. beror pa att de inte skickat hdstens matningar.
En annan orsak ar att nagra halsocentraler inte anvander Meridix matverktyg.

En genomgaende iakttagelse dr att vara matningar visar avsevart lagre andel telefonsamtal som besvarats &n
de resultat som redovisas fran hélsocentralernas egna matningar. Vi har anledning att befara att flera hélso-
centraler exkluderar de samtal som fatt upptaget i méatningarna.

O Besvarade samtal enl data ur Meridix B Andel besvarade enl uppgift fran HC
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Manuella métningar

Det ar sju halsocentraler om uppger att de gér manuella métningar av telefonframkomligheten. Enligt an-
visningarna ska manuell métning géras av nagon fran halsocentralen utomstaende funktion. Under 2006
har hélsocentralerna haft tillgang till en resursperson fran plus gruppen for att genomféra matningarna. |
vilken omfattning hdlsocentralerna utnyttjat denna resursperson ar oklart*e.

Det kommer inte att publiceras nagra uppgifter om telefonframkomligheten for de halsocentraler som
gjort manuella méatningar pa SKLs webbplats: http://vantetider.se. Orsaken till detta ar att manuella mat-
ningarna brister i kvalitet=.

Bedomning:
Det finns starka indikationer pa att matningar av telefonframkomligheten inte sker pa ett korrekt satt.

e Den interna kontrollen for uppfoljning av vardgarantin inom primarvarden maste forbéttras.
Landstingsledningen bor darfor 6vervaga en central uppféljningsfunktion. Det &r enligt var mening
inte effektivt att belasta personalen vid hélsocentralerna med att utféra métningar i telefonsystemet.
Om mojligt bor rapporter 6ver utvecklingen av telefonframkomligheten bestéllas fran teleentrepre-
noren.

o alla hélsocentraler dar det ar tekniskt mojligt bor anslutas till Meridix eller annat system dar mét-
ning av telefonframkomligheten &r mojlig.

4.2.2 Matningar av vantetid till lakarbesok

Enligt anvisningarna fran SKL ar det endast vantetiden for patienter som besoker lakaren for ett - for pa-
tienten och/eller halso- och sjukvardspersonalen - tidigare obekant halsoproblem eller for en ovéantad eller
kraftig forsamring av ett tidigare kant halsoproblem som ska rapporteras” 2*. Detta innebdr att som tidi-
gare namnts att matningarna av vardgarantin inte visar hela tillgangligheten till primérvarden. Véntetiden
for aterbesok mats inte. Patienter med kroniska sjukdomar kan inte aberopa vardgarantin. Vardgarantin
mater inte vantetiden till enskilda behandlingar inom primarvarden t.ex. sjukgymnastik, psykologbesok
etc.

Det som rapporteras in till SKL &r uppgifter om bl.a. faktisk vantetid i dagar och patientvald vantetid.
Enligt SKL raknas faktisk vantetid som antal kalenderdagar och avser tiden fran det att patienten kontak-
tade vardcentralen och fick en tid bokad till besoksdagen™22. Med patientvald vantetid menas att patienten
sjalv valt en senare tid for besoket &n den tid som erbjods. Anledning till detta kan vara att patienten vill
traffa samma lakare som tidigare. Den patientvalda vantetiden exkluderas nédr uppgifterna offentliggors.
Vardgarantin tar saledes inte tar hansyn till lakarkontinuiteten.

Enligt diagrammet som foljer uppfattar halften av enhetschefer &ven anvisningarna for att mata vantetid till
lakare som nagot otydliga eller otydliga. Det ar dock nagot flera enhetschefer som uppfattar anvisningarna
for att méata lakartillgangligheten tydligare &n anvisningarna for att mata telefonframkomligheten.

19 Telefonsamtal 1 december 2006 med landstingets samordnare for uppfoljning av vardgarantin
20 Telefonsamtal 1 december 2006 med landstingets samordnare for uppféljning av vardgarantin

21 SKL, anvisningar for matning och rapportering av vantetid till lakarbesok vid allmanlakarmottagning samt telefontillganglighet vid vard-
central.

22 SKL, anvisningar for matning och rapportering av vantetid till lakarbesok vid allmanlakarmottagning samt telefontillganglighet vid vérd-
central.
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Uppfattning om anvisningarna for att mata vantetid till
lakare
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anvisningar uppfattning

Matning av véntetid till 1akare sker med underlag av de lakarbesok som gors under matveckan. Véantetiden
raknas fram genom att rakna antalet dagar (aven lérdag och sondag) fran tidpunkt da patienten blev be-
démd och bokad fram till lakarbesoket. Dagen da patienten blev bedomd och bokad réknas inte i vanteti-
den.

Det ar tre (3) enhetschefer som uppger att 16rdag och sondag inte raknas in i vantetiden till lakarbesok.
Ytterligare tre (3) enhetschefer har uppgivit att de inte vet om I6rdag och séndag réknas in.

Enligt en (1) enhetschef som vi har intervjuat sker uppféljningen av vantetiden till lakarbesék genom att
lakaren i samband med patientbesoket antecknar pa en lista nar patienten blev bokad. Tidpunkt for bok-
ning framgar av det vardadministrativa systemet (VAS). Listan lamnas sedan till enhetschefen som sam-
manstaller uppgifterna och rapporterar till SKL. Enligt samma enhetschef kan den uppmaétta vantetiden till
lakarbesok inte dverstiga tva veckor da tidboken for lakarbesdk inte &r langre an sa. | praktiken kan den
faktiska vantetiden for patienten dock Gverstiga tva veckor. Detta om patienten bedéms behdva ett lakarbe-
sok, men ingen lakartid finns att erbjuda vid tillfallet.
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Patienter som beddms behdva ett ldkarbesok blir inte alltid bokade vid beddmningstillfallet

Enligt anvisningarna fran SKL skall vantetiden till lakarbesok raknas fr.o.m. att patienten bedéms behéva
lakarbesok och blev_bokad till lakarbesok. Foljande diagram visar att fjorton (14) enhetschefer (58 procent)
har svarat att tidpunkten for bedomning av om ett lakarbesok behdvs, inte alltid sammanfaller med tid-
punkten for bokning av lakarbesoket.

Hur ofta sammanfaller tidpunkten da bedémning gors, att
patienten behdver ett |1akarbesok med tidpunkten d&
patienten bokas till lakarbesoket?

60 54

50 1 42

40 |
<
8 30
e
“ 20

10 4

0 ; ;
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Av de enhetschefer som uppger att tidpunkten for beddmning respektive bokning inte alltid sammanfaller
uppger elva (11) enhetschefer (79 procent) att de mater vantetiden fr.o.m. tidpunkten foér beddmningen,
vid de tillfallen da tidpunkten for bedomningen och bokningen inte ssmmanfaller. (Tio (10) enhetschefer
som uppger att tidpunkten for bedémning och bokning alltid sammanfaller. Dessa enhetschefer ar inte
medréknade i foljande diagram.)

Hur méater Ni vantetiden till lakare, vid uppféljning av
vardgarantin, i de fall da tidpunkt for bedémning och
bokning inte sammanfaller?
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Fr.o.m. tidpunkt da patienten kontaktade  Fr.o.m. tidpunkt da patienten kontaktade
hélsocentralen och beddémning gors att hélsocentralen och blev bokad till ett
lakarbesok behdvs, till tidpunkt for lakarbesok, till tidpunkt besdksdagen.
besdksdagen.

Av de elva (11) enhetschefer som uppger att man méter vantetiden fr.o.m. bedémningen (oavsett om pati-
enten vid tillfallet bokas till ett lakarbesok) ar det sju (7) enhetschefer som uppger att de alltid dokumente-
rar tidpunkten for bedémningen. Enligt en (1) enhetschef finns det i VAS en véntlistefunktion. Denna
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vantlistefunktion kan anvandas vid de tillfallen da lakartider saknas. Enligt ssmme enhetschef anvands inte
alltid denna funktion pa grund av bristande datamognad hos en del av personalen.

Bedoémning:

Vaér granskning visar att halsocentralernas matningar av vantetidertill lakarbesok inte ger rattvisande bild.
Det behdvs enlig var mening att ett antal atgarder vidtas for att komma tillratta med detta.

e Anvisningar for métning av vantetider till lakare bor fortydligas for att sakerstélla en ge en ratt-
visande bild.

e Information och uthildning bor genomfaras for att sakerstélla att méatningarna gors pa ett korrekt
och enhetligt sitt inom hela primarvarden. Métning av vantetiden skall ske fran tidpunkten fran
bedémning och som nu i vissa fall sker fran tidpunkten for bokning av lakarbesoket. Det sist
namnda kan medfdra en falsk bild av att vardgarantin uppfylls.

4.3 VAD GORS FOR ATT ANPASSA VERKSAMHETEN TILL VARDGARANTIN

Har primarvarden i enlighet med fullmaktiges beslut vidtagit och/eller planerar att vidta tillrackliga atgar-
der for att anpassa verksamheten till att uppfylla vardgarantin?

Vi har undersokt vilka atgarder halsocentralerna genomfort eller planerar att genomféra under 2007. For-
battringsatgarderna ar uppdelade pa atgarder for att forbéttra telefonframkomligheten och atgérder for att
forbattra tillgangligheten till lakartider. Redovisningen bygger pa uppgifter som enhetschefer lamnat i
webbenkaten.

4.3.1 Atgéarder for att forbattra telefonframkomligheten

Foljande diagram visar att den vanligaste atgarden for att forbattra telefonframkomligheten ar utokad sjuk-
skdterskebemanningen under telefontid. Det ar 42 procent av enhetscheferna som svarat att de redan vid-
tagit denna atgard och ytterligare 16 procent som svarat att de planerar att genomfdra detta under 2007.

Andelen halsocentraler som uttdkat
sjukskoterskebemanningen under telefontiden eller
planerar att géra det
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Procent

Den nast vanligaste atgarden for att forbattra telefonframkomligheten ar att omfordela sjukskoterskebe-
manningen till de tider da telefonbelastningen &r storst. Diagrammet som foljer visar att 33 procent av
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hélsocentralerna har genomfort denna atgéard. Det ar dock flera halsocentraler som inte planerar att genom-
fora atgarden.

Omfordela sjukskoterskebemanningen till de tider d&
telefonbelastningen ar storst
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8

Diagrammet som f6ljer visar att 58 procent av halsocentralerna inte har utokat telefontiden. Bland dessa
aterfinns de tre halsocentraler dér vi inte kom fram i var telefonundersokning och tre hélsocentraler som
endast har telefontid pa morgonen (fér bokning av planerbara lakarbesok).

Andelen héalsocentraler som uttkat telefontiden eller
planerar att gora det
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Forutom de ovan redovisade atgarderna ar det en halsocentral som andrat telefontiden for att forbattra
telefonframkomligheten.

Fem enhetschefer svarar att de inte vidtagit nagon atgérd for att forbattra telefonframkomligheten. Bland
dessa hélsocentraler aterfinns det tva dar vi inte vi inte fick nagot svar i var telefonundersékning.
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4.3.2 Atgarder for att forbattra tillgangligheten till 1akarbesok

Flera halsocentraler har problem med att bemanna lékartjansterna.

Schemaperiodens langd ér en viktig forutsattning for att ha en tillracklig framforhallning i tidboken. Enligt
enkatsvaren dr den vanligaste schemaperioden tre till fyra veckor (54 procent av halsocentralerna). Det &r
elva (11) halsocentraler som inte planerar att inféra langre schemaperioder for lakare. Dessa héalsocentraler
uppfyller vardgarantin for lakarbesok samre an genomsnittet, enligt var granskning. En av dessa halsocen-
tral har endast 2 veckors lakarschema och planerar inte heller nagon utékning.

Det ar fem (5) hélsocentraler som har tidbok dar tider kan bokas mer &n tva (2) manader framat. Dessa
hélsocentraler uppfyller enligt var telefonundersokning vardgarantin avseende véntetid till lakarbesok.

Sex halsocentraler som inte planerar att inféra langre schemaperioder finns i Ostersunds kommun. Vid
vara intervjuer uppgav tva av dessa att de inte hade nagra tider for planerbara lakarbesok att erbjuda. An-
ledningen uppgavs vara att man har for korta lakarscheman.

Langre schemaperioder for lakare
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Diagrammet nedan visar att 67 procent av hélsocentralerna inte planerar att infora kvallsmottagning.

Andelen halsocentraler som infort eller planerar att inféra
kvallsmottagning
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| Jonkdpings landsting finns en centralt tillsatt grupp som arbetar med att forbattra tillgangligheten

I Jonkopings landsting, som enligt tillganglig statistik har god tillganglighet till vardcentralerna, finns en

centralt tillsatt grupp som systematiskt arbetar med att hjélpa hélsocentralerna i deras arbete med att for-
battra tillgdngligheten. Landstinget i Jonkoping har tagit fram en handbok i arbetet med att forbattra till-
gangligheten "Nar tiden inte rdcker till”2,

Jamtlands lans landsting anvander genombrottsprojekt som metod for att forbattra tillgangligheten. Négra
hélsocentraler har genomfart sadan projekt for att forbattra tillgangligheten, bla. Z-grand och Odensala
hélsocentraler. Fér Z-grand inriktades genombrottsprojektet pa distriktsskoterskornas arbete och telefon-
framkomligheten.

Beddémning:

Som var undersokning visar finns det ett stort behov av atgéarder for att 6ka tillgangligheten till planerbara
lakarbesok och att darmed vardgaratin dven i detta avseende uppfylls. Vi kan konstatera att det ar sju (7)
hélsocentraler som inte har vidtagit nagra de av de atgarder som ingatt i var undersékning for att forbattra
tillgangligheten till lakare. Av dessa hélsocentraler &r det fyra halsocentraler som inte uppnadde vardgaran-
tin, enligt var telefonundersokning. Dessa hélsocentraler ligger ocksa, enligt SKLs matningar, under ge-
nomsnittet for riket och dven genomsnittet for landstinget.

e Halsocentralerna maste i storre utstrackning omprova arbetsatt och vidta andra atgéarder for att for-
battra tillgangligheten till telefonmottagningen. Det finns enligt var mening bland annat anledning
att se 6ver hur telefonmottagningen ar organiserad i fraga om hur telefontider och bemanning pla-
neras for att mota patienternas behov. Det &r inte acceptabelt att exempelvis halsocentraler som har
mycket dalig telefontillganglighet inte har vidtagit eller planerar att vidta nagra forbattringsatgér-
der.

23Telefonkontakt 29 november med Margareta Strindhall, Qulturum, Landstinget i Jonkoping.
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e Schemaperiodens langd ar véasentlig for att kunna erbjuda patienterna tider for lakarbesok. Om det
gar att boka tid med tillracklig framforhallning minskar detta dven trycket pa telefonmottagningen.
Bevakning av bokningsbara lakartider bor inte aldggas patienterna.

e Det bor undersokas om kvallsmottagning kan forbdttra tillgdngligheten. Erfarenheter kan inhdmtas
fran bland annat tandvarden och andra landsting.
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6 BILAGOR

6.1 MERIDIX MATVERKTYG

Meridixsystemet

Meridixsystemet &r ett matverktyg for att mata telefonframkomligheten. Alla halsocentraler som &r anslu-
ten till Jamtnet har mojlighet att méta telefonframkomligheten genom Meridixsystemet. Foljande halso-
centraler dr inte anslutna till Jamtnet: Myrviken, Stugun, Gaddede, Hallen och Offerdal®.

Matningarna kan ske pa tva olika satt med Meridix beroende pa om halsocentralen har en gemensam an-
knytning for inkommande patientsamtal eller om hélsocentralen har flera olika anknytningar. Har hélso-
centralen en gemensam anknytning méts telefonframkomligheten genom informationsuttag pa ACD grup-
per. Har hélsocentralen flera olika anknytningar méts telefonframkomligheten genom informationsuttag
per telefonanknytning.

Métning pa en gemensam anknytning fér inkomna samtal

Matning pa ACD grupper innebér att matning gors for en grupp telefonanknytningar med ett gemensamt
officiellt telefonnummer till vilket patienten ringer. En forutsattning for att kunna se det totala antalet
paringningar ar att man nyttjar nagot som kallas CDN funktionen. Det ar endast med CDN funktionen,
det totala antalet paringningar framkommer. Samtal som fatt upptaget eller aldrig kommit in i telefonkdn
framkommer endast i CDN funktionen. I CDN funktionen kan hélsocentralen ta fram uppgifter om det
totala antalet paringningar, antalet som fatt upptaget och antalet telefonsamtal som hamnat i telefonko
eller i talsvar.

Med ACD funktionen framkommer uppgifter om vad som hander med telefonsamtal som hamnat i tele-

fonkad eller talsvar. Genom ACD funktionen kan hdlsocentralen se antalet besvarade samtal, antalet tappa-
de samtal dvs. samtal som hamnat i telefonké men lagt pa innan nagon svarat. Med ACD gar det att se en
mangd olika statistikuppgifter.

For att hdlsocentraler med en gemensam officiell anknytning ska kunna méta telefonframkomligheten
maste badde CDN och ACD funktionen anvandas. Det totala antalet inkomna samtal framkommer med
CDN funktionen och andelen besvarade samtal framkommer med ACD funktionen.

Matning pé flera olika anknytningar for inkommande samtal

Det gar ocksa att ta fram uppgifter fran enskilda anknytningar, s.k. CDR statistik. Det &r halsocentraler
som har flera officiella anknytningar som méter pa detta satt. Det ar halsocentralerna sjalva som avgor fran
vilka anknytningar matning skall ske2>. Med CDR funktionen framkommer det totala antalet paringning-
ar och andelen besvarade. Med CDR funktionen kan hélsocentralen ta fram en méngd olika statistikupp-
gifter avseende telefonframkomligheten.

24 Markus fran Effero
25 Markus fran Effero
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6.2 HALSOCENTRALERNAS UPPTAGNINGSOMRADEN

Haélsocentralernas upptagningsomraden skiljer sig kraftigt

Halsocentralernas upptagningsomraden skiljer sig kraftigt da antalet listade personer varierar mellan hélso-
centralerna. Froso halsocentral har t.ex. mer an 10 ganger fler listade personer an Gaddede halsocentral. |
Ostersunds kommun finns ca en fjardedel av lanets halsocentraler. Dessa halsocentraler har nistan halften
av lanets befolkning listade till sig. | rapportens diagram raknas halsocentralerna lika oavsett storlek. Da
halsocentralerna i Ostersund skiljer sig fran medeltalet har vi dock kommenterat detta.

HC Antal personer HC Antal personer

Froson 11 841 | Lit 4 157
Odensala 10 839 | Are 3818
Z-grand 10 560 | Hoting 3373
Krokom 10 351 | Myrviken 2954
Brunflo 8 192 | Hammerdal 2642
Torvalla 6 681 | Hede 2 397
Sveg 6 417 | Offerdal 2147
Lugnvik 6 113 | Funasdalen 1942
Strémsund 5773 | Fdllinge 1874
Bracke 5480 | Hallen 1817
Svenstavik 4717 | Kélarne 1555
Jarpen 4 326 | Stugun 1462
Hammarstrand 4 318 | Gaddede 1019

6.3 HALSOCENTRALERNAS TELEFONTIDER

Tabellen som foljer visar telefontider da det gar att boka lakarbesok, enligt landstingskatalogen. Telefonti-
derna varierar mellan hélsocentralerna. Froson och Odensala halsocentraler har telefontid, for bokning av
lakartider (ej akuttider), endast pa morgonen. Offerdals och Krokoms hélsocentraler har daremot telefon-

tid hela dagen.

HALSOCENTRAL TELEFONTID HALSOCENTRAL TELEFONTID
Bjorkhammar 8.00-9.30 | 13.00-14.00 Lit 8.00-9.30 15.00-16.00
Brunflo 8.00-9.30 | 11.00-12.00 Lugnvik 8.00-9.00 13.00-14.00
Brécke 8.00-10.00 | 13.30-14.30 Myrviken* 8.15-9.15 13.00-14.00
Froson 8.15-9.15 Odensala 8.10-9.00

Funésdalen 8.10-11.30 Offerdal 8.00-17.00

Follinge 8.00-12.00 | 13.00-17.00 Stromsund 8.15-12.00 13.00-14.30
Gaddede 8.00-9.00 | 15.00-16.00 Stugun 8.15-9.15

Hallen 8.00-10.00 | 13.00-15.00 Sveg 8.30-11.30 13.00-14.00
Hede 8.10-10.00 | 13.00-14.00 Svenstavik 8.30-9.30 10.00-11.00
Hoting 8.00-9.00 | 13.00-14.00 Torvalla 8.00-9.30 11.00-12.00
Jarpen 8.00-9.00 | 13.00-14.30 Z grand 8.10-10.00 13.10-14.00
Krokom 8.00-17.00 Are 8.00-10.00 13.00-15.00
Kalarna 8.00-9.30 | 13.00-14.00

* telefon tid pa e.m. endast

man, ons, tors,
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6.4 ENKATFRAGOR OCH SVAR

| 1 [ Granskning av vardgarantin. Enkétfr&gor och svar. |

2 | vilken kommun arbetar Du? Antal | Procent

1 For dig som ar enhetschef for tva halsocentraler ange halsocentral i textrutan 3 10

2 Berg 2 7

3 Bracke 2 7

4 Harjedalen 3 10

5 Krokom 3 10

6 Ragunda 3 10

7 Strémsund 3 10

8 | Are 4 14

9 | Ostersund 6 21
Totalt 24

3 Hur mater Ni telefontillgangligheten vid uppféljning av vardgarantin? Antal | Procent

1 Genom informationsuttag ur Meridixsystemet pa ACD grupper 11 46

2 Genom informationsuttag ur Meridixsystemet pa anknytningar 4 17

3 Genom informationsuttag ur tele-Q 1 4

4 Manuell méatning 7 29

5 Annat, ange vad i textrutan 1 4

6 Vet g 0 0
Totalt 24 100

4 Vilka telefonsamtal réiknas.in i matningen av telefontillgangligheten? - - Antal | Procent
(Du kan ange flera alternativ)

1 Alla samtal till distriktsskoterska under ordinarie telefontid 21 54

2 Alla samtal till distriktsskoterska under hadlsocentralens ordinarie dppettid. 4 10

3 Alla samtal till distriktslakare under ordinarie telefontid 7 18

4 Alla samtal till distriktslakare under hélsocentralens ordinarie 6ppettid. 5 13

5 Annat alternativ, ange vad i textrutan 2 5
Totalt 24

5 Hur manga telefonsamtal kan Ni placera i ko? Antal | Procent

1 Placerar inga samtal i ké (Du kommer vidare till fraga 7) 7 29

2 1-2 samtal 1 4

3 3-4 samtal 7 29

4 5-6 samtal 5 21

5 7 eller fler samtal 2 8

6 Vet gj 2 8
Totalt 24 100

6 Besvaras aven de telefonsamtal som placerats i k6 och som aterstar nar A

! - ntal | Procent

telefontiden &r slut?

1 Alltid 12 71

2 Ofta 4 24

3 Séallan 0 0

4 Aldrig 0 0

5 Vet gj 1 6
Totalt 17 100
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7 Registr_eras de telefonforfragningar som galler vard och behandling i Antal | Procent
patientjournalen?

1 Samtliga 4 17

2 De flesta 11 46

3 Ett fatal 6 25

4 Inga samtal 0 0

5 Vet g 3 12
Totalt 24 100
Har Ni rutiner for registrering av telefonforfragningar, i enlighet med

e Socialstyrelsens fbrgeskriftergSOSFS 1993:20?g ° ° Al | Prose

1 Ja, vi har dokumenterade rutiner for registrering av telefonforfragningar 6 25

> Ja, vi har rutiner for registrering av telefonforfragningar, men inte dokumente- 11 46
rade

3 Nej 5 21

4 Vet g 2 8
Totalt 24 100
medelvarde 2,12

9 Pa vilka satt kan patienten kontakta halsocentralen for att boka en lakar- A
. - . ntal | Procent
tid? (Du kan valja flera alternativ)

1 Via telefon 24 36

2 Genom att personligen uppsoka héalsocentralen 16 24

3 Via formular pa halsocentralens hemsida 12 18

4 Via FAX 10 15

5 Via e-post 4 6

6 Skicka brev till HC 1 1

7 Vet gj 0 0
Totalt 24

Hur ofta sammanfaller tidpunkten d& bedémning gors, att patienten be-
11 | hover ett lakarbesok, med tidpunkten da patienten bokas till lakarbes6- | Antal | Procent

ket?
1 Alltid 10 42
2 Ofta 13 54
3 Séllan 1 4
4 Aldrig 0 0
5 Vet gj 0 0
Totalt 24 100
Hur maéter Ni vantetiden till lakare, vid uppféljning av vardgarantin, i de
— fall da tidpunkt for bedémning och boknﬁﬁg iJnte gammanfgller? AL | IPIeeEn!
1 Fr.o.m. tidpunkt da patienten kontaktade halsocentralen och beddémning gors 11 79
att lakarbesok behovs, till tidpunkt for beséksdagen.
5 Fr.o.m. tidpunkt da patienten kontaktade halsocentralen och blev bokad till ett 21
lakarbesok, till tidpunkt besdksdagen.
3 Annat sétt, ange i textrutan 0 0
4 Vet g 0 0

Totalt 14 100
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Om patienten beddms behdva ett |1dkarbesodk, men det finns ingen

13 lakartid att boka patienten pa. Hur hanterar ni situationen?\\ (Om Du
inte har nagot att ange i svaralternativ "Annat besked" sa markerar Du
"Vet ej" for att komma vidare)
Ni erbjuder patienten lakarbesok vid annan vardcentral och star for

13-1 - : Antal | Procent
ev. merkostnader for patienten

1 Alltid 1 7

2 Ibland 1 7

3 Sallan 4 29

4 Aldrig 8 57

5 Vet gj 0 0
Totalt 14 100

13-2 N| ét__erkomm"er, via brev eller telefon, till patienten med besked om tid Antal | Procent
for lakarbesok

1 Alltid 6 43

2 Ibland 6 43

3 Sallan 0 0

4 Aldrig 1 7

5 Vet gj 1 7
Totalt 14 100

13-3 Ni bg_r patienten aterkomma vid en viss tidpunkt for att da fa besked Antal | Procent
om lékartid

1 Alltid 0 0

2 Ibland 6 43

3 Séllan 3 21

4 Aldrig 2 14

5 Vet gj 3 21
Totalt 14 100

13-4 N| ber_ patienten dterkomma, utan att ange tidpunkt for nar besked om Antal | Procent
lakartid kan ges

1 Alltid 1 7

2 Ibland 3 21

3 Séllan 1 7

4 Aldrig 6 43

5 Vet gj 3 21
Totalt 14 100

13-5 | Annat besked, ange i textrutan Antal | Procent

1 Alltid 0 0

2 Ibland 0 0

3 Séllan 0 0

4 Aldrig 3 21

5 Vet gj 11 79
Totalt 14 100
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14 Nar bedémningen gjorts, att lakarbesdk behoévs - i vilken utstrackning
dokumenteras bedémningen och tidpunkten?\\

14-1 Ilit;dbmningen och tidpunkt for denna dokumenteras i patientjourna- Antal | Procent

1 Alltid 10 42

2 Ibland 10 42

3 Sallan 1 4

4 Aldrig 2 8

5 Vet gj 1 4
Totalt 24 100

14-2 Bedc‘jr_nningen och tidpunkt for denna dokumenteras pa annat sétt, Antal | Procent
ange i textrutan

1 Alltid 8 33

2 Ibland 2 8

3 Sallan 0 0

4 Aldrig 4 17

5 Vet gj 10 42
Totalt 24 100

15 Réknas lérdag och sdéndag in i den faktiska vantetiden till lakare? Antal | Procent

1 Ja 18 76

2 Nej 3 12

3 Vet gj 3 12
Totalt 24 100

16 Ange langden pa tidboken for lakarbesok i antalet veckor? Antal | Procent

1 lvecka 0 0

2 2 veckor 1 4

3 3 - 4 veckor 13 54

4 5 -6 veckor 4 17

5 7 -8 veckor 1 4

6 2 manader och langre 5 21

7 Vet e] 0 0
Totalt 24 100
| vilken utstrackning bedomer du att féljande faktorer paverkar tids-

17 bokens langd?\\ (Om Du inte har ndgot att ange i svaralternativ "An-
nat hinder" s markerar Du "Vet ej" for att komma vidare)

17-1 | Osé&kerhet om tillgdng péa stafettlakare Antal | Procent

1 | stor utstrackning 8 33

2 | ndgon utstrackning 4 17

3 | liten utstréackning 0 0

4 Ingen utstrackning 11 46

5 Vet gj 1 4
Totalt 24 100

17-2 Ir_iiléaerre har 6nskemal om att inte planeras pa allt for langa schemape- Antal | Procent

1 | stor utstrackning 4 17

2 | ndgon utstrackning 3 12

3 | liten utstréackning 3 12

4 Ingen utstrackning 11 46

5 Vet gj 3 12
Totalt 24 100
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17-3 | Langre schemaperioder orsakar administrativt merarbete Antal | Procent
1 | stor utstrackning 3 12
2 | ndgon utstrackning 5 21
3 | liten utstrackning 3 12
4 Ingen utstrackning 11 46
5 Vet gj 2 8
Totalt 24 100
17-4 | Annat hinder, namligen Antal | Procent
1 | stor utstrackning 1 4
2 | ndgon utstrackning 1 4
3 | liten utstrackning 0 0
4 Ingen utstrackning 5 21
5 Vet g] 17 71
Totalt 24 100
Hur ser lakarbemanningen ut i stora drag? (Obs! kontrollera att det
18 . : .
inte blir mer &n 100 procent sammanlagt)
18-1 | Andelen fast bemannade tjanster Antal | Procent
1 100 procent 10 42
2 80 procent 6 25
3 60 procent 1 4
4 40 procent 4 17
5 20 procent 0 0
6 0 procent 3 12
7 Vet gj 0 0
Totalt 24 100
18-2 | Andelen tjanster hemannade med stafett lakare Antal | Procent
1 100 procent 1 4
2 80 procent 1 4
3 60 procent 3 12
4 40 procent 2 8
5 20 procent 4 17
6 0 procent 13 54
7 Vet e] 0 0
Totalt 24 100
18-3 | Andelen obemannade tjanster Antal | Procent
1 100 procent 1 4
2 80 procent 0 0
3 60 procent 0 0
4 40 procent 1 4
5 20 procent 6 25
6 0 procent 14 58
7 Vet e] 2 8
Totalt 24 100
19 Hiir ni Qelat upp"ha_lsocentroalg'ns upp_tagningsomrédei olika omraden Antal | Procent
déar patienterna ar listade pa lakare/lakarrad
1 Ja, vi har denna uppdelning. 8 33
2 Nej, vi har inte denna uppdelning. (Du gar vidare till fraga 22) 11 46
3 Vi har delat upptagningsomrade pa annat satt. Ange hur i textrutan. 5 21
4 Vet gj 0 0
Totalt 24 100
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20 Skiljer sig vantetiden till de enskilda lakarna pa halsocentralen? Antal | Procent

1 Ja, stor skillnad 1 8

2 Ja, liten skillnad 7 54

3 Nej, ingen skillnad (Du kommer vidare till friga 22) 4 31

4 Vet ej (Du kommer vidare till fraga 22) 1 8
Totalt 13 100
Vad é&r, enligt din mening, anledningen till skillnader i vantetider mel-

21 lan lakare? \\ (Om Du inte har nagot att ange i svaralternativ "annan
anledning" sa markerar Du "Vet ej" for att komma vidare

21-1 | Lakarna har olika schemaperioder Antal | Procent

1 Stdmmer helt 1 12

2 Stdmmer delvis 0 0

3 Stdmmer inte alls 7 88

4 Vet gj 0 0
Totalt 8 100

21-2 | Lakarna har olika manga listade patienter Antal | Procent

1 Stadmmer helt 1 12

2 Stdmmer delvis 4 50

3 Stdmmer inte alls 3 38

4 Vet gj 0 0
Totalt 8 100

21-3 | Patienter ar listade till omraden som saknar fast lakarbemanning Antal | Procent

1 Stadmmer helt 1 12

2 Stdmmer delvis 2 25

3 Stdmmer inte alls 5 62

4 Vet gj 0 0
Totalt 8 100

21-4 | Lakarna har olika tjanstgéringsgrad Antal | Procent

1 Stdmmer helt 3 38

2 Stdmmer delvis 4 50

3 Stdmmer inte alls 1 12

4 Vet gj 0 0
Totalt 8 100

21-5 | Lakarna har olika mycket jourtjanstgéring Antal | Procent

1 Stdmmer helt 0 0

2 Stadmmer delvis 3 38

3 Stdmmer inte alls 5 62

4 Vet gj 0 0
Totalt 8 100

21-6 | Annan anledning, ange i textrutan Antal | Procent

1 Stdmmer helt 0 0

2 Stdmmer delvis 1 12

3 Stdmmer inte alls 2 25

4 Vet gj 5 62
Totalt 8 100
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22 Vem bokar lakartider?(Du kan vélja flera alternativ) Antal | Procent

1 Lakarna bokar sina tider sjalva 3 9

2 Distriktsskoterskan bokar lakartider 12 38

3 Bade lékare och distriktsskoterskor bokar lakartider 14 44

4 Annan 3 9

5 Vej € 0 0
Totalt 24
Beskriv vilka atgarder som vidtagits/lkommer att vidtas for att anpassa

23 verksamheten till att klara vardgarantin?\\ (Om Du inte har nagot att
ange i svaralternativ "andra atgarder" sa markerar Du "Vet ej" for att
komma vidare)

23-1 | Fler fasta lékare Antal | Procent

1 Atgérd ar genomford 8 33

2 Atgérd kommer att genomféras under forsta halvaret 2007 3 12

3 Atgérd kommer att genomforas under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgérd &r inte planerad 8 33

5 Vet gj 5 21
Totalt 24 100

23-2 | Langre schemaperioder for lakare Antal | Procent

1 Atgéard ar genomford 6 25

2 Atgard kommer att genomforas under forsta halvéret 2007 1 4

3 Atgérd kommer att genomforas under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgérd &r inte planerad 12 50

5 Vet gj 5 21
Totalt 24 100

23-3 | Utokad sjukskdterskebemanning under telefontiden Antal | Procent

1 Atgéard ar genomford 10 42

2 Atgérd kommer att genomféras under forsta halvaret 2007 2 8

3 Atgard kommer att genomféras under andra halvaret 2007 2 8

4 Atgérd &r inte planerad 6 25

5 Vet gj 4 17
Totalt 24 100

23-4 | Utokad telefontid Antal | Procent

1 Atgéard ar genomford 5 21

2 Atgard kommer att genomforas under forsta halvéret 2007 1 4

3 Atgérd kommer att genomforas under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgérd &r inte planerad 14 58

5 Vet gj 4 17
Totalt 24 100

23-5 | Infort talsvarssystem som tele-Q eller motsvarande Antal | Procent

1 Atgérd ar genomford 2 8

2 Atgérd kommer att genomféras under forsta halvaret 2007 0 0

3 Atgérd kommer att genomforas under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgérd &r inte planerad 16 67

5 Vet gj 6 25
Totalt 24 100
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23.6 Omfc‘j_rdelni_r_wg av sjulfskéterskebemanning till de tider da telefonbe- Antal | Procent
lastningen ar som storst

1 Atgard &r genomférd 8 33

2 Atgard kommer att genomforas under forsta halvéret 2007 0 0

3 Atgard kommer att genomféras under andra halvaret 2007 2 8

4 Atgard &r inte planerad 10 42

5 Vet gj 4 17
Totalt 24 100

23-7 | Kvéllsmottagning Antal | Procent

1 Atgard &r genomférd 2 8

2 Atgard kommer att genomforas under forsta halvéret 2007 0 0

3 Atgard kommer att genomféras under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgard &r inte planerad 16 67

5 Vet gj 6 25
Totalt 24 100

23-8 | Fler telefonlinjer Antal | Procent

1 Atgard &r genomférd 7 29

2 Atgard kommer att genomforas under forsta halvéret 2007 0 0

3 Atgard kommer att genomféras under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgard &r inte planerad 14 58

5 Vet gj 3 12
Totalt 24 100

23-9 | Andra atgarder , ange i textrutan Antal | Procent

1 Atgard &r genomférd 0 0

2 Atgard kommer att genomforas under forsta halvéret 2007 1 4

3 Atgérd kommer att genomforas under andra halvaret 2007 0 0

4 Atgard &r inte planerad 5 21

5 Vet gj 18 75
Totalt 24 100
I vilken omfattning anvander Ni méatningar av telefontillgangligheten

& och matningar avgvantetiden till lakare ?('jr att utveckla\?erkgaﬁ"lheten? Al | Prosert

1 Vi anvénder dessa méatningar i stor omfattning som underlag for utveckling 8 33
av verksamheten

5 Vi anvénder dessa métningar i begransad omfattning som underlag for 13 54
utveckling av verksamheten
Nej, vi anvander inte dessa matningar som underlag for att utveckla verk- 12
samheten

4 Vet ej. 0 0
Totalt 24 100
Genomfoér Ni egna matningar vid andra tidpunkter, an vid de tillfallen

25 d& matningar som rapporteras till Sveriges Kommuner och Landsting | Antal | Procent
(SKL) sker?

1 Ja, varje vecka 2 8

2 Ja, varje manad 3 12

3 Ja, varje kvartal 3 12

4 Annan tidpunkt, ange i textrutan nar 8 33
Nej, vi genomfdr inga matningar vid andra tillfallen, férutom matningar till

5 SKL. 8 33
Totalt 24 100




l.: Jamtlands Lans 43 (43)
Landsting 2007-03-29
Revisionskontoret

Jan-Olov Undvall Dnr Rev/11/2007
Revisor

Anser Du att Du har tillrécklig kunskap om de mojligheter till informa-

as tionsuttag som det finns i Mgridixsyst%met? o Al | Freser

1 Ja, jag har tillrackliga kunskaper 10 42

2 Nej, jag har inte tillrackliga kunskaper 11 46

3 Vet gj 3 12
Totalt 24 100

27 Vad anser Du om anvisningarna for att mata telefontillgangligheten
och vantetid till lakare i uppféljning av vardgarantin?

27-1 | Anvisningarna for att méata telefontillgangligheten Antal | Procent

1 Tydliga 8 33

2 Nagot otydliga 7 29

3 Otydliga 5 21

4 Saknar anvisningar 1 4

5 Har ingen uppfattning 3 12
Totalt 24 100

27-2 | Anvisningarna for att mata vantetid till lakare Antal | Procent

1 Tydliga 9 38

2 Nagot otydliga 8 33

3 Otydliga 4 17

4 Saknar anvisningar 1 4

5 Har ingen uppfattning 2 8
Totalt 24 100

28 Har Du deltagit i utbildning i Meridix Antal | Procent

1 Ja 8 33

2 Nej 15 62

3 Nej, men utbildning &r inplanerad 1 4
Totalt 24 100

29 Har kan Du ldamna egna kommentarer Antal

1 Ange egna kommentarer i textrutan 7
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