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Socialstyrelsens inledning

» Kort introduktion till Produktions- och kapacitetsstyrning (PKS) i férhdllande till blockscheman och éppen tidbok
inom hdélso- och sjukvédrd

.@‘ Socialstyrelsen



Ett stod for den operativa nivan

Det hér stodet dr ett av flera som finns publicerade pa Socialstyrelsens webbplats. Det ér en del av ett
samlat stdd till hélso- och sjukvdrden i kapacitets- och tillgédnglighetsfragor. Stédet innehdller
metodexempel frdn regioner och deras verksamheter. Syftet med stddet dr att konkretisera de metoder
som beskrivs. Exemplen utgér inte rdd eller rekommendationer frdn Socialstyrelsen, utan kan ses som

forslag.

Metodexemplen fran regioner ar sammanstallda
av Socialstyrelsen 2025. Begreppet arbetssdtt
féorekommer i stodet. Med arbetssatt avses
processer och metoder som anvands for att
organisera och genomféra aktiviteter i syfte
att uppna mal. Ett arbetssatt kan anvandas av
hela eller delar av en organisation, verksamhet,
enhet eller personalgrupp.

Metodexempel avser i detta stod arbetssatt
som tillampas pa operativ niva. Strategisk och
taktisk niva behdéver dock inkluderas i beslut,
planering, resurssattning, stod, implementering
och eventuell utveckling av digitala I6sningar.

Urvalet av exempel utgar fran behov som
regioner och verksamheter lyft i aterkommande
dialoger med Socialstyrelsens arbetsgrupp for
produktions- och kapacitetsstyrning (PKS)*.

* 1 Socialstyrelsens publikationer om produktions- och kapacitetsstyrning anvands férkortningen PKS. Detta ar ett kunskapsomrade inom vilket en rad

olika modeller och metoder kan tillampas.

Exemplen ar baserade pa intervjuer med
region- och verksamhetsrepresentanter samt
skriftliga underlag, sasom PowerPoint-
presentationer och bilder. Socialstyrelsen har
sarskilt efterfrdgat material som beskriver lokala
resultat avde metoder som beskrivs. Regioner
och verksamheter har granskat exemplen innan
publicering.

For fragor om respektive exempels innehall,
hanvisar Socialstyrelsen till angiven
funktionsbrevlada eller mejladress i
metodexemplen. For mer 6vergripande fragor
om PKS, kontakta garna pks@socialstyrelsen.se
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Att utveckla ett effektivt PKS-arbete handlar om att skapa systematik
och struktur for att sakerstalla och optimera tillganglig kapacitet
utifran vardbehov

Att skapa systematik och struktur i PKS-arbetet Bilden nedan visar hur balansen mellan vardbehov och tillganglig
behoéver involvera alla nivaer - strategisk, taktisk kapacitet kan liknas vid en vagskal.

och operativ. Utan denna involvering kan olika

uppfattningar om vardbehov och tillganglig kapacitet

uppsta inom organisationen. Tillganglig kapacitet

Kapacitetsbehov for att
° . . .. méta vardbehov Personal Kompetens Utrustning Lokaler
Malet med en effektiv PKS ar att skapa balans for P °
att mota invanarnas vardbehov utifran

organisationens mal och prioriteringar. Detta genom ’. ‘ '.

att se till att alla resurser finns pa plats i ratt tid for att H

kunna ge patienterna vard utifran behov. Sukhus  Vardcentraler och Vard i
Oppenvardsmottagningar hemmet
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PKS kan delas upp i flera delar; bade fér vardbehov och tillganglig
kapacitet

Den vinstra sidan av vagskdlen visar kapaciteten som behévs for att méta invanarnas vardbehov, och den hégra sidan, visar
kapaciteten som finns tillgénglig i organisationen. Fér att uppna balans bér organisationer arbeta med bdde vinster och

héger sida; genom att minska kapacitetshehovet och/eller 6ka den tillgdngliga kapaciteten. Denna sida forklarar vagskalens
vanstra sida.

Organisationens 6vergripande mal och prioriteringar

Vagskalens vanstra sida kan delas upp i tre delar.

Vardbehov: Antal patienter och de typer av 1 1

diagnoser eller symptom som kraver vard. Till Vardbehov

exempel ett visst antal patienter med hoftfraktur. (diagnoser, symptom) Resurser
Produktionsbehov: En uppskattning av antalet ~ (personal, kompetens, lokaler,
aktiviteter eller planerade vardtjanster/ Produktionsbehov utrustning)
vardhandelser som vardbehovet forvantas skapa. (antal aktiviteter)

Till exempel ett antal patienter med diabetes leder

till ett visst antal vardtillfallen och besdk inom ~g ~
primarvard alternativt specialistvard. Kapacitetsbehov Tillgéinglig kapacitet

Kapacitetsbehov: En berakning av det antal timmar (antal aktivitetstimmar)

med olika sammansattningar av resurser - som

exempelvis bemannade mottagningsrum - som
produktionsbehovet kraver.
Minska kapacitetsbehovet Oka resursutnyttjandet
(aktiviteterna och/eller Balansering och/eller den tillgingliga
aktivitetstiden) kapaciteten
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PKS kan delas upp i flera delar; bade fér vardbehov och tillganglig
kapacitet

Den hégra sidan av vagskalen visar den kapacitet som finns tillgdnglig inom organisationen. Fér att uppna balans bér
organisationer arbeta med bade vinster och héger sida; genom att minska kapacitetsbehovet och/eller 6ka den tillgédngliga
kapaciteten. Denna sida férklarar vagskalens hégra sida.

Organisationens 6vergripande mal och prioriteringar

Vagskalens hégra sida kan delas upp i tva delar.

Resurser: Har ingar alla tillgangliga resurser som l 1

organisationen har till sitt forfogande. Olika typer av Vardbehov

resurser kan delas in i underkategorier. Exempelvis (diagnoser, symptom) Resurser

kan personal delas upp i olika yrkesgrupper utifran ~g (personal, kompetens, lokaler,

kompetens. En yrkesgrupp, sdsom sjukskoterskor, kan
ha olika kompetensniva eller specifika kompetenser
for olika moment eller patientkategorier. Aven lokaler
eller utrustning for viss typ av undersokning eller ~g ~g
behandling behdéver finnas tillganglig.

Tillganglig kapacitet: Nar resurserna satts samman
erhalles tillganglig kapacitet uttryckt i aktivitetstimmar.
Det kan exempelvis vara tillgang till 5 bemannade
mottagningsrum, 5 dagar i veckan. Detta med
adekvat utrustning och lokal fér att mota

Produktionsbehov utrustning)
(antal aktiviteter)

Kapacitetsbehov Tillgénglig kapacitet
(antal aktivitetstimmar) (antal aktivitetstimmar)

L) g

vardbehovet.

Den tillgéngliga kapaciteten paverkas ocksa av Minska kapacitetsbehovet Oka resursutnyttjandet
arbetssatt, processer och hur samarbetet i (aktiviteterna och/eller Balansering och/eller den tillgingliga
organisation fungerar. aktivitetstiden) kapaciteten

o
.6:3.‘ Socialstyrelsen



Att arbeta med blockschema och 6ppen tidbok syftar till att kunna
mota patienternas aktuella vardbehov med tillganglig kapacitet

Varfér arbeta med blockschema och 6ppen tidbok?

Blockschema och 6ppen tidbok ar kompletterande verktyg som tillsammans kan bidra till en mer
behovsstyrd schemaldggning. Det skapar mojlighet for verksamheter att tydligare koppla den
kapacitet som finns tillganglig till det prognostiserade vardbehovet. Att anvanda verktygen i
planering och styrning skapar darfor forutsattningar for battre balans mellan vardens

kapacitetsbehov och faktiska tillgangliga personalresurser, samtidigt som tillganglighet och Tillganglig kapacitet
arbetsmiljo kan forbattras. Det innebar att den tillgangliga kapaciteten kan anvandas dar den gor Kapacitetsbehov for att

stérst nytta. motavrdbehov
Inom mottagningsverksamhet eller primarvard innebér ett blockschema att arbetsdagen delas ...'. 2 @
in i planerade och sammanhéangande tidsperioder, sa kallade block, som avsatts for en viss typ s vargceralwh Vard
av arbete. Det kan exempelvis handla om planerade mottagningsbesok, akuta tider, aterbesok, °ppe"“jj°“ag"'”gar —_—
administration, teamarbete eller utbildning. Syftet med blockindelning ar att skapa struktur i hur I )

kapaciteten anvands éver veckan och sakerstélla att det finns avsatt tid for bade planerad och T ﬂ

oplanerad vard. Blocken ar primart fasta, vilket innebar att samma typ av arbete aterkommer vid

bestamda tidpunkter i schemat. Det skapar en férutsagbarhet, men blocken kan behdva #ﬁ-

omfdrdelas om patienternas behov férandras.

Tva av exemplen i detta stod visar hur blockschema anvands for att planera personalens arbetstid
i aterkommande block utifran férvantade vardbehov éver tid. Genom att koppla blocken till olika
typer av arbete (t.ex. mottagning, teamarbete, administration, jour eller utbildning) skapas en
tydlig struktur for hur kapaciteten ar tankt att anvandas.

Ett av exemplen i stddet handlar om 6ppen tidbok, vilket innebar att medarbetares tidbocker ar
6ppna for andra att boka in bes6k, exempelvis en administrator, sjukskoterska eller i vissa
fall patienterna sjalva. Detta minskar den administrativa bordan fér medarbetare som kan
anvanda mer av sin tid till patientnara arbete.
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Stod for hur blockschema och 6ppen tidbok kan anvandas i arbetet for att
skapa balans mellan kapacitetsbehov och tillganglig kapacitet

Tillgdnglig kapacitet

Kapacitetsbehov for att
ota vardbeh Personal Kompetens Utrustning Lokaler
Att arbeta med blockschema mota vardbehov P 9

och éppen tidbok innebar att ‘. . .'
11

utifran produktionsplanen
tydliggdra behovet av kapacitet
Vardcentraler och vard i
Oppenvardsmottagningar hemmet

samt att Oka tillgangligheten
genom Okad flexibilitet for
patienter att hitta tider som
passar dem.

Sjukhus
Blockschema och 6ppen
tidbok gor den tillgangliga
kapaciteten synlig genom att
tydliggora hur arbetstid och
kompetens ar férdelade. Det
skapar en konkret bild av
#_ﬁ_ vilken kapacitet som finns och
hur den kan anpassas i
relation till vardbehovet.

Genom att tydligt bryta ner
produktionsmal och -planer i
bestandsdelar som tydliggor
behovet av kapacitet varje dag
och timme, 1dggs grunden for
en behovsstyrd
schemalaggning.
Blockschema och 6ppen tidbok ar arbetssatt som kan anvandas for
behovsstyrd schemalaggning, och bidra till en battre balans
mellan tillganglig kapacitet och kapacitetsbehov. Genom ett
strukturerat och systematiskt arbetssatt kan blockférdelningen
utga fran analyser av det nedbrutna kapacitetsbehovet, vilket
skapar forutsattningar for att balansera den tillgangliga
kapaciteten efter behovet.

o
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Ramverk for effektiv produktions- och kapacitetsstyrning

- Ldsanvisning

Socialstyrelsen har tagit fram ett ramverk som ger en évergripande illustration av hur effektiv produktions- och
kapacitetsstyrning kan se ut i hélso- och sjukvdarden. Produktions- och kapacitetsstyrning dr ett iterativt arbete med
aterkommande cykler av prognostisering av vardbehov, beslut om plan och uppféljning, som involverar hela organisationen.
Bilden nedan illustrerar hur anvédndning av blockscheman och 6ppen tidbok kan kopplas samman med ramverket.

Funktioner pa olika nivaer kan
variera mellan olika verksamheter.
Nedan féljer exempel pa hur det
kan se ut:

Hogsta chefsniva - Strategisk
regionledning och/eller niva
sjukhusledning

L. Taktisk
Andralinjechefer niva
Operativ
Forstalinjechefer niva

Utgangspunkter:

- Politiska beslut Genom behovsstyrd schemaldggning, bl.a. med hjalp
e av blockschema och 6ppen tidbok, kan den dagliga
planen for produktion och den tillgangliga

Overgripande S kapaciteten per dag balanseras mot behovet.

Leltantpei it om dver- Budget och
gripande produktionsmal
plan

Overgripande prognos
tillgénglig kapacitet

Behovsprognos
Produktionsplan

Utgangspunkter: Prognos
- Verksamhets- tillganglig kapacitet
specifika
prognoser av 4 I7
behov och )
tillganglig Daglig plan
kapacitet fran for produktion
taktisk och —_— Enhetens schema
P Tillgénglig kapacitet
operativ niva per dag
Uppféijning Uppféljning Uppfélining ~

Utférande av vard

10 04 Socialstyrelsen



Om de fordjupande metodexemplen fran regionerna

- Lasanvisning

Sammanfattning och bakgrund Hur metoden tillampas
* Vad metoden innebar + Hur metoden tillampas, det vill saga
- Vilka verktyg som anvinds anvands i praktiken
- Varfor regionen valde att borja arbeta * Hur metoden anvands i:
med metoden - Daglig styrning
« Syfte och mal med arbetet - Uppfoljning
« Hur man gick tillvaga for att paborja - Planering

och genomfoéra arbetet

11

Resultat och lardomar

Resultat av regionens anvandning av
metoden

Lardomar fran arbetet

Hur regionen planerar att jobba
vidare

o
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Blockschema:
Eksjo vardcentral

» Eksjo vardcentral i Region J6nk6pings Idn arbetar med behovsbaserade blockscheman. Arbetssdittet syftar till att
anpassa schemaldggning och tillgéngliga tider efter patienternas vardbehov och verksamhetens
produktionsplan.

» Metoden innebdr att verksamheten férst bemannar definierade funktioner, sGsom entrémottagning, jour och
telefonradgivning, och ddrefter ldgger medarbetarnas scheman. Tidbdckerna utformas med hjdlp av
schemamallar som anger ndr olika typer av besék och arbetsuppgifter ska planeras in, baserat pd analyser av
behov och variation éver tid.

» Behovsbaserade blockscheman kombineras med lang framférhdlining i schemaléggning och framdtblickande
uppféljning, dér scheman kontinuerligt jamférs med produktionsplanen.

» Arbetssdttet har bidragit till att minska variationen i produktionen, éka tillgdngligheten och sékerstélla en
héllbar arbetsbelastning.

.@. Socialstyrelsen



Metodexempel fran regioner

Sammanfattning

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral

Vill du veta mer, kan du kontakta

eksjovardcentral@rijl.se

Vad innebar metoden?

Eksjo vardcentral tillampar behovsbaserade blockscheman, vilket innebar att
medarbetarnas schemaldaggning utgar fran tydligt definierade tider for olika
funktioner. Medarbetare schemaldaggs med hjadlp av schemamallar som ar utformade
utifran analyser av patienternas vardbehov. Mallarna anger nar olika typer av
aktiviteter ska planeras in, till exempel planerade besdk, bokningsbara tider samma
dag och administration.

Arbetssattet bygger pa att verksamheten forst sakerstaller bemanning av centrala
funktioner, sdsom jour, beredskap, mottagning, barnhalsovard, SABO och
hemsjukvard. Medarbetarnas scheman och tidbocker utformas vartefter detta med
hjalp av behovsanpassade schemamallar.

Metoden innebar vidare att schemaldggning och tidbokning sker med lang
framforhallning, samt att verksamheten arbetar med framatblickande uppfdljning,
dar scheman l6pande foljs upp mot produktionsplanen.

I detta arbete ingar bland annat att...

+ sakerstalla att scheman ligger i linje med planerad produktion,

+ identifiera behov av justeringar i bemanning och tillgangliga tider, samt
+ planera for franvaro i god tid for att uppratthalla tillracklig kapacitet.

Sammantaget skapar arbetssattet battre férutsattningar for att anpassa
vardcentralens kapacitet efter pat*’ "as behov och minska variationen i
produktionen. [

13

Vilka verktyg eller stod anvands?

Det finns manga system och verktyg nar det galler
schemaldggning. Nedan beskrivs de som ar mest centrala pa
Eksjo vardcentral.

Verksamheternas ars- och veckoplanering.
Schemamallar utifran profession och sysselsattningsgrad.

Cosmic. I Cosmic finns tidbdcker for bokning av
patientbesok. Tiderna slapps med 12 veckors
framforhallning. Cosmic, som ar det dvergripande
journalsystemet, anvands aven for patient- och
journalrelaterade data. Viktigt att tidbokningarna i Cosmic
gors pa ratt satt, for att kunna folja upp korrekt data.

Astrada anvands for uppféljning. I den framatblickande
uppféljningen jamfors scheman och tidbokningar mot
produktionsplanen. Verksamheterna kan bland annat félja
hur manga tider de behover for att det inte ska bildas
nagon vantelista. I uppféljningen féljs den faktiska
produktionen for att sakerstalla att den ligger i linje med
produktionsplanen och att varje enskild patient far vard i
tid.

Heroma anvands som system dar grundschemat laggs in.
Heroma Webb anvands sedan for de olika funktionerna.

o
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Det fanns strukturella utmaningar med stor variation i

Metodexempel fran regioner
arbetssatt, viket skapade osakerhet. Kvalitet blir aldrig bra

Ba kg ru n d (1 av 2) om man har for stora variationer, sa jag sager att vi maste

minska variationerna.

- Blockscheman pé EijO V&rdcentra[ Verksamhetschef vid Eksj6 vardcentral

Varfor valde Eksjo vardcentral att bérja arbeta med blockscheman? Syfte och mal

Blockscheman har varit ett etablerat arbetssatt pa Eksjo vardcentral i manga ar. Syftet med arbetet var att ldagga scheman som tydligt
Efter Covid-19 hade vardcentralen dock hég personalomsattning och ekonomiskt svarar mot verksamhetens behov och minska variationen i
underskott, och som en del i att vanda trenden paborjades ett utvecklingsarbete produktionen.

kring PKS, vilket innefattade arbete for att uppna en mer behovsstyrd
schemalaggning. Nar utvecklingsarbetet kring PKS paborjades blev det snabbt
tydligt att det fanns en stor variation i arbetssatt samt en diskrepans mellan

patienternas behov och tillgangliga tider. + Se till att scheman laggs i linje med patienternas och
verksamhetens behov.

Malsattningar med arbetet var att:

Utifran tradition och medarbetarnas preferenser schemalades mycket av

administrationstiden tidigt i veckan, trots att inflédet av patienter var som hogst vid » Tafram en metod for schemaldggning som sakerstaller
dessa tider. Dessutom sags potential att 6ka tillgangligheten och minska bemanning av centrala funktioner.

variationerna genom att andra hur tider schemalaggs for att hantera akuta och « Schemaligga ett dkat antal besékstider fér en ékad
subakuta patienter. tillganglighet.

Det fanns darfér ett behov av att se dver hur personalens scheman planerades, for « Sakerstalla en hallbar arbetsbelastning fér anstéllda

att sakerstalla att de i hogre utstrackning utgick fran patienternas behov. genom minskade variationer.

Uppdraget

Vardcentralen bérjade arbeta med PKS under 2023 efter beslut fran vardcentralens
ledningsgrupp och efter att regionen initierat ett generellt utvecklingsarbete kring
PKS. Ledningsgruppen blev senare arbetsgrupp for att leda forandringsarbetet som
ingar i PKS-arbetet med processkartlaggning, éversyn av rutiner mm.

('\_L}O’)
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GBI T FopEres Né&r arbetet inleddes hade man under en period haft stora

pensionsavgangar och hog personalomsattning, vilket gjorde
att det saknades barare av arbetssatt for att boka in patienter

till lakare. Man hade inte heller skrivit ner rutiner, vilket
Ba kg ru n d (2 av 2) resulterade i att olika lakare ville boka pa olika satt. Man fick

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral

tillsammans satta upp rutiner och sakta men sakert fa in de
nya arbetssatten for alla lakare.

Verksamhetschef vid Eksj6 vardcentral

Hur inleddes arbetet? Framtagande av schemamallar

Framtagande av produktionsplan Schemamallar togs fram med utgangspunkt i patientbehovet,
produktionsplanen samt de beslutade funktionerna och schemamarkerarna. I
schemamallarna anges vilka dagar och tider som ska avsattas for olika
funktioner och aktiviteter. Férdelningen av tider ser ungefar likadan ut for alla
lakare (och motsvarande for andra yrkesgrupper). Behovet av akuttider
dimensionerades genom analys av historiska data over akutflodet. Pa
motsvarande satt faststalldes antalet bokningsbara tider utifran vantelistan

) _ och forvantat remissinflode. Administrationstiden i lakarnas tidbocker
Faststallande av gemensamma schemamarkerare och funktioner | minskades till ett minimum p& mandagar och tisdagar fér att kunna 6ka

Inom ramen fér PKS-arbetet togs en produktionsplan fram som lade
grunden fér schemaldggningen framat. I stora drag utgick
produktionsplanen fran hur manga besék som genomforts historiskt,
antalet akuta besok (med hansyn till variationer), vilka patienter som
stod i vantelistan och hur manga av dessa som behdévde bokas in for att
minska vantetiderna.

En del av arbetet bestod i att faststalla gemensamma antalet akuta tider, eftersom analysen visat att behovet var som storst Iirlsu
schemamarkerare. Schemamarkerare ar standardiserade koder som under dessa dagar. Man kom aven éverens om att - i de fall det ar 4
anvands for att kategorisera schemalagda tider, och dérigenom visa mojligt - ta emot patienter pa akuta tider snarare dn boka in dem langre

vilken typ av aktivitet eller funktion som tiderna avser. Syftet ar att fram i tiden, fér att undvika uppbyggnad av kéer. Inledningsvis anvandes

tydliggdra hur arbetstiden fordelas for att mojliggéra uppfoéljning och begreppet “akuta besdk”, men detta ersattes senare med "bokningsbara tider
prognostisering. Arbetet innefattade gemensamma diskussioner, dar samma dag” i syfte att undvika tolkningsutrymme och diskussioner kring vad
alla yrkesroller och enhetschefer deltog, for att na konsensus kring vilka | som skulle definieras som akut.

schemamarkerare som skulle anvandas. Man faststallde dven hur lang
tid som skulle avsattas for varje schemamarkerare for att ge utrymme
for bade karnverksamheten och tillhérande administration.

Implementering
For att implementera de nya schemana boérjade verksamheten med en 12
veckor lang provperiod. Initialt mottes forandringen med visst motstand fran

Ytterligare en forutsattning for att anvanda blockscheman var att delar av personalen som upplevde att ledningen férandrade deras invanda
komma Gverens om vilka funktioner som skulle schemalaggas, daren | arpetssitt, men nar medarbetarna vant sig vid det nya arbetssattet férhéll man
funktion exempelvis ar "entrémottagning” eller “jour”. sig positivt till det och ville inte byta tillbaka. Darefter dvergick arbetssattet till

att bli permanent.

o
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Det ar mycket man inte kan planera for eller styra dver.

Metodexempel fran regioner
Exempelvis ar primarvarden ansvarig for att aka ut och

2 - konstatera dodsfall. Aven om man inte har kontroll éver nar
H u r m etOd e n tl I Ia m pa s (1 av 3) detta behdvs, behdver man ha schemalagt det sa att man vet

o eee o vem ska gora det ifall behovet uppstar.
- Blockscheman pa Eij o vardcentral Verksamhetschef vid Eksjo vardcentral

Att anvanda behovsstyrda blockscheman Exempel pa ett veckoschema i Excel:

Vid schemalaggningen bemannas forst funktioner i

veckoplaneringen, varpa tidbdcker och medarbetarscheman laggs L LY=L — R ©
utifran de framtagna schemamallarna. g FRUTBe-Ar SSEEE8 6% W@ U DU im0 e k-
Funktioner bemannas i veckoplaneringen: ) | EX T — . : }
I veckoplaneringen placeras medarbetarna ut pa funktioner. Den T T B e o T T e [ T o e [ 5w
planerade tidsatgangen for funktionerna, och nér i tiden de : B | il -
planeras, baseras pa analyser av nar patientbehovet uppstar. : B T S S T e N O
° . . B Tisdag. 4 |Bfck VA/EI MH (=3 co [sl MW Anni
Exempel pa funktioner som bemannas ar: : T T 7 T o
El edag 7 MH/HM CO/EK VA MW An
« Entrémottagning - tar hand om de flesta akuta patienter. g e
2 46 |Mindag| 10 |MH/AB RB/RW MP Mw Ani
* Fragedoktor - stod for utbildningslakare samt vrig personal. 5 R — =
Besvarar dven fragor fran kommunen, om PAL inte ar tillganglig.| - e o - =
 Backup - ar redo att aka ut pa t.ex. konstaterande av doédsfall AR i o
och LPT vid behov. 2 o T T =
23 Fi 21 [MH VA/EI MB [YH An
 Jour och beredskap. = Lovdes |22
26 48  |Mandag| 24 |SK/AB RB/RW MB ['TH An
* TeleQ (for ssk). 2 oo = i
25 Torsdag| 27  [RN/MH PO/KL MW co Ann: son |Faktadag Huskvarna
® Drop'in'mOttagning pa ICA (fér ss k)- ::I [Dr::z : = e = e B RT, AT-Iak IN |wa RT M8 PO B
Jourer och andra fasta ataganden bemannas forst for att
sakerstalla att vardcentralen har tillrackligt med bemanning for att e e e ——

fylla dem. I sa stor utstrackning som mojligt forséker man férdela
jourerna jamnt mellan medarbetarna.

Bild: Eksjo vardcentral.
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Schemat med bokningsbara tider ska

Metodexempel fran regioner
matcha produktionsplanen, garna

Hur mEtOden ti"émpas (2 av 3) ligga lite dver for att ha en buffert.

o eee o Verksamhetschef vid Eksjo
- Blockscheman pa Eksjo vardcentral vérdcentral

Att anvanda behovsstyrda blockscheman Exempel pa tidbok i Cosmic

Medarbetarnas tidbécker och scheman laggs mé ti on to fr 16
darefter: 07:30-07:45 07:30-07:45 07:30-07:45 07:30-07:45 07:30-07:45

Efter att alla funktioner har bemannats gar man in i _07:45'08:00 _07:45'08:00 _07:4":"08:00 _07:45'08:00 g;gzgggg

tidboken i Cosmic. I tidbdckerna har tiderna olika 08300500 05ooso  [HOGGMOSOMMMNN0B300500 09301000

farger. I exemplet till hoger ingar: 09000930 0900093 [OSOSEGONNNNN 0900093  1000-10:30

- Planerade besok (bla tider). 09:30-10:00 09:30-10:00 11:00-11:30 09:30-10:00 10:30-11:00

» Akuta tider, dvs. behoéver genomféras samma dag [0 oS e0 I 12:00-13:00 OO0 1 :30-12:00
(réda tider). 100430 1004130 1053 aoots0

» Handledning for AT-lakare (lila tider). 12:00.13:00 12:00.13:00 14001430 12:00-13:00

« Administration (turkosa tider). 13:00-13:30 13:00-13:30 _13 00-13:30

» Receptférskrivning (grona tider). 15.15.15:30

I tidboken finns det standardtider for olika typer av _15 00-15:15 15:30-17:00

bokningar (en|igt de gemensamma 15:00-15:15 15:15-15:30 15:00-15:15

schemamarkerarna som beslutades i inledningen av 15:15-15:50 15:30-17:00 B i)

arbetet). Det &r dock méjligt att korta ner eller = 15:30-16:30

forlanga en specifik bokning, till exempel kan tva 16300700

tider bokas in efter varandra om man vet att det ar
en komplex patient.

P4 sa satt kan man, trots en standardiserad mall,
hitta individuella 16sningar.

Bild: Eksjo vardcentral.

(o
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Metodexempel fran regioner

Hur metoden tillampas (3 av 3)

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral

Att anvanda behovsstyrda blockscheman Exempel pa schemamall for distriktslakare
Medarbetarnas scheman laggs utifran schemamallar:

Medarbetarnas scheman laggs utifran schemamallarna samt de funktioner som S T O O S S A S A

veckor
méndag tisdag onsdag  torsdag  fredag méndag tisdag onsdag  torsdag  fredag
07:30

medarbetaren bemannar under veckan, enligt foljande:
+ Varje lakare har en egen schemamall som ar anpassad efter ens yrkesroll, om man

jobbar heltid eller deltid och vilka kompetenser man har. :
« Utdver att direkt avsatta tid till funktionerna som medarbetaren bemannar kan o

aven andra pass behova anpassas, till exempel for att ta hansyn till regler kring E

dygnsvila for medarbetare som har jour pa kvallen. i
Som princip forsoker verksamheten anvanda de olika tidsblocken sa som avsett, med f
undantag for nar akuta (roda) tider inte fylls av akuta patienter - da kan de anvandas 2
for andra arbetsuppgifter. Tider avvarade for patientbesok (bla block) ska till exempel gz
inte anvandas till administration, och tider avvarade fér administration ska inte =
anvandas for patientbesok. §§
Tidbdckerna laggs utifran det beraknade antalet patienter som behdver bokas in for %
att méta behoven. ol ol

41 17:00
j42 17:15

Bild: Eksjo vardcentral.

(o
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MEtOden i planering, daglig styrning och Det som &r nytt &r att vi har 1&ng

framforhallning. Alla ledigheter
sege o maste ansdkas om minst 12 veckor
UppfOljnlng (1 aVv 2) innan och schemat slépps i god tid.

- Blockscheman pa Eksjo6 vardcentral Verksamhetschef vid Eksjé virdcentral

Planering Arshjul fér schemalédggning och exempel pa arsplanering
Planeringsperioder: m—

Aret &r uppdelat i fyra schemalaggningsperioder, som illustreras i arshjulet

Onskemal v. 21-22 Host  Vinter Onskemal v. 38-39

till hoger. Detta innebar att schemat laggs cirka 12 veckor at gangen och + Schemaldggning v. 23 Period 4  Period 1 +  Schemalaggning v. 40
slapps cirka 10 veckor innan schemaperioden startar. Som konsekvens . gosm'CJUIS_teﬂng \;-623 (:623;:/9) ‘(’j-u5|0;1%rtlov) : gosmICJulsFerlng \2241
behdéver medarbetarna anséka om frdnvaro med god framférhalining. chema siapps v. i cnema siapps v.
Arsplanering:

Nedanfér arshjulet syns ett utdrag fran verksamhetens &rsplanering for ?;Sek:qr:g;‘gnﬁfg 3 slfe':};a; ‘F{::iod 5 i ?c%sekrir;gl "-n”i'g'”'?l 5
2026.1 érsp!gngringen, som gors i Excel, listas glla r.nedf';.\.rbetare och hur - Cosmic justering v. 11 v.24-35  v.11-23 . cgsmicjugfermg V.51
mycket de forvantas arbeta per vecka uttryckt i heltidstjanster. Ledighet +  Schema slapps v. 14 (pask) +  Schema slépps v. 2

laggs in i arsplaneringen allteftersom den beviljas. Arsplaneringen &r

saledes ett levande dokument. — e T T #_ﬁ.

Veckoplanering:

For varje vecka bemannas sedan funktioner och medarbetarscheman med
utgangspunkt i de framtagna schemamallarna.

For att sakerstalla att varje patient ska fa vard i tid och att det inte byggs upp
ndgon vantelista jamfors bokningarna mot vantelistorna i Astrada.
Administrativ stodpersonal hjalper lakarna att fortldpande bevaka Astrada
och se till att varje patient bokas in och foljs upp.

Bild: Eksjo vardcentral.
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MEtOden i planering, daglig styrning och Adminpersonalen kollar vantelistorna for

varje lakare och ser vilka patienter som
S H Y vantat lange, och planerar sa att varje
uppfoljning (2 av 2) ot onee A

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral Verksamhetschef vid Eksjé vérdcentral

Daglig styrning Uppféljning

I den dagliga styrningen ar verksamheten » Produktionen foljs aven i Astrada gentemot produktionsplanen och behovet. Det
beredd att anpassa bemanningen efter tog nastan ett ar innan verksamheten fick fram ratt vyer i programmet och data
dagslaget. som kunde anvandas. Detta berodde bland annat pa att det initialt anvandes

alldeles for manga produktnamn pa Eksjo vardcentral, vilket innebar att man var
tvungen att ga igenom och rensa i data. Det fanns inte heller ndgon modul
anpassad for primarvarden i Astrada. Eksjo vardcentral var darfor drivande i att ta

Vid sjukluckor prioriterar verksamheten att
bemanna de mest kritiska funktionerna. For
sjukskdterskor innebar detta att TeleQ alltid

har full bemanning medan verksamhetens fram en.

drop-in-mottagning kan behdva stangas under + Schemat foljs I6pande for att sakerstalla att den planerade produktionen motsvarar

dagar da flera medarbetare ar franvarande. produktionsplanen. Forst tittar man fyra veckor framat, sedan en vecka och #
slutligen pa daglig basis. -n-

 Arbete pagar med att ta fram dashboards for styrning pa vardcentralen. I den
kommande dashboarden kan antalet inkommande remisser, nar de ar atgardade
samt vilka som vantat for lange pa atgard foljas. Verksamheten arbetar med
kvalitetssakring av data som hamtas fran olika system och sammanstalls pa
dashboarden. Syftet ar att gora data mer tillgangliga och engagera medarbetarna i
att se till att behoven méts enligt plan.

o
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Metodexempel fran regioner

Vantelistorna har dykt. Exempelvis gick
antalet vantande till [dkare fran 600 till 165
mellan vecka 2 och vecka 24 2024.

Resultat

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral

Verksamhetschef vid Eksjo vardcentral

Hur har arbetet utvarderats?

Det sammantagna PKS-arbetet har gett resultat pa manga omraden: Bilden illustrerar resultatet av Eksjo vardcentrals PKS-arbete,

Battre koll pa processer.

Battre ekonomi.

Minskade variationer.

Minskad sjukfranvaro och personalomsattning.
Battre tillganglighet.

Langre framfoérhallning i planering och prioritering.

Ett ar efter att arbetet inleddes kunde foljande effekter ses (jamforelsen
galler mellan forsta kvartalet 2023 respektive 2024):

- Okat antal genomférda ldkarbesék med ca 500 besék, motsvarande en ’

okning pa 8 procent (av antalet besék motsvarande period 2023), med i | L elelo R3S T y :

stort sett samma antal lakare. "‘ N RAAVWVY \ "”:T\‘ FrTTINETY ‘c' T AN &i11Bi
- Okat antal akuta tider p& m&ndagar och tisdagar fran 12 till 45 stycken. i # s [HYY DRI \ )

.. A\ " | . N * e & |\ 2 X.|'® 'y
« Okad tillganglighet fran cirka 70 procent till 95 procent, vilket mats L o 1 Lf : LA LN ‘-.\‘ .. /)

Kortare vantetider.

som antal medicinska bedémningar som gérs inom 3 dagar av
legitimerad personal.

Minskad personalomsattning fran 22 procent till 1,2 procent.

vilket paborjades vid det roda strecket. Efter markeringen 6kar
antalet schemalagda tider (gra linje) i férhallande till
produktionsplanen (bla linje) och antalet besokstimmar (orange
linje) 6kar. Som konsekvens av detta ses en drastisk minskning i
antalet patienter som vantat for lange, dvs. vars
bevakningsdatum har passerat (brun linje).

21

~ =m Produktionsplan == Schema

Utfall == Vantat for lange

Bild: Eksjo vardcentral.
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Metodexempel fran regioner

Lardomar fran arbetet (1 av 2)

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral

Framgangsfaktorer

+ Att arbeta med fakta och data for att pavisa variationer, motivera
férandring och bemota motstand.

+ Att strava efter att minska variationerna - utan att krava att alla ska
gora exakt likadant hela tiden. Detta férhallningssatt upplevs mindre
problematiskt for medarbetarna.

* Att ha en ledningsgrupp som ar kunnig och engagerad i
utvecklingsarbetet. Det ar viktigt att ha personer som kan detaljerna
och systemen. Samtidigt som ledningsgruppen behdéver kunna
engagera medarbetare och vara drivande far ledningsgruppen inte
asidosatta medarbetarnas perspektiv. I vardcentralens ledningsgrupp
finns alla verksamma professioner representerade.

+ Attinvolvera medarbetarna i beslutsprocesserna och se till att olika
funktioner och yrkesgrupper ar representerade.

+ Att diskutera och férankra beslut och férandringar tillrackligt for att
inte riskera att verksamheten halkar tillbaka till gamla vanor.

+ Att komma bort frdn en syndabockskultur och istallet skapa ett klimat
dar man vagar testa och man angriper problem.

 Att de som jobbar med fragorna har tid att satta sig in i produktions-
och kapacitetsstyrning och grava i vad det kan innebdara for dem.

22

Det svara ar att jobba med férandringsarbetet - det

handlar mycket om ledarskap, férandringsledning och

féorandringspsykologi.

Alla vill ha engagerade medarbetare, men det ar sallan
man faktiskt ger forutsattningar pa riktigt for
medarbetare att ha engagemang.

Verksamhetschef vid Eksjo vardcentral

Utmaningar

Att forhalla sig till att alla medarbetare ar individer; alla lakare
klarar till exempel inte samma belastning och alla arbetar lite
olika. Det kommer alltid att finnas de som inte vill férandra
arbetssatt och det ar svart att tvinga alla att arbeta precis
likadant.

Att vara flexibel och andra i scheman nar férutsattningarna
andras. Schemalaggningen ar ett mycket tidskravande och
komplext arbete; det &r manga system att arbeta i parallellt
och manga anpassningar som maste goras |6pande nar
férutsattningarna forandras, t.ex. vid sjukluckor och vid av- och
ombokningar. Pa vardcentralens 19 000 listade patienter ar det
cirka 12 000 av- och ombokningar per ar att ta hansyn till.

Att forhalla sig till jourer dar ansvaret delas mellan flera
verksamheter ar en utmaning, eftersom vardcentralen inte
sjalv styr dver planeringen. For att sakerstalla tillracklig
bemanning behover jourpassen schemaldggas forst, innan
6vriga scheman kan fardigstallas. Verksamheten har darfoér
drivit pa forandringar for att forbattra framférhallningen, men
ser fortsatt behov av ytterligare forbattringar.

Att satta upp nya rutiner for tidbokning efter verksamhetens
stora generationsskifte.

o2
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Metodexempel fran regioner

Lardomar fran arbetet (2 av 2)

- Blockscheman pa Eksjé vardcentral

Vagen framat

Verksamheten ar mycket n6jd med det nya arbetssattet och
kommer att fortsatta arbeta med behovsstyrda blockscheman
och schemamallar. Framat fortsatter man att arbeta med att
minska variationerna och se till att tillgangligheten ar hog.

Man kor fast sa rakna med det. Fragan ar: vad gor du
nar du kor fast? Det galler som chef att vara trygg i att
det ar rorigt i delar av processen, det betyder att man ar

pa ratt vag.

Verksamhetschef vid Eksjo vardcentral

Nagra fragor som ar sarskilt aktuella for verksamheten:

« PaIT-avdelningen arbetar man med att se over
vardtjansterna i Cosmic och ta fram ett standardutbud.
Syftet ar att tider sa smaningom ska laggas ut for bokning
pa webben. Fran verksamhetens hall &r man orolig for att
man da ska forlora mojligheten att géra bedémningar for
att fa in ratt patient vid ratt tillfalle.

« For den dagliga styrningen pagar ett arbete med att testa
sig fram till vilka indikatorer som ar mest vardefulla att folja

upp.
* Mot bakgrund av att schemaldaggningen ar tidskravande och

.o
kraver mycket manuellt arbete finns en dnskan i
verksamheten om att infora battre IT-stddsystem och mer
automatiserade I6sningar. T

o
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Blockschema och
oppen tidbok:
Prima barn- och
ungdomspsykiatri

» Pd Prima barn- och ungdomspsykiatri har man utvecklat en organisationsmodell som bidragit till att minska
antalet vdntande till vard. Primamodellen bygger pad flera olika principer, ddr en dr att scheman dr
synkroniserade mellan yrkesgrupper for att skapa goda forutsdttningar for samarbete.

» Genom anvdndning av 6ppna tidbocker kan administrativ personal boka in patientbeséken, vilket frigor tid for
vardpersonal eftersom de inte behéver géra "kringarbetet” med inbokning av patienter.

» Primamodellen innebdr dven att hdlften av all arbetstid ska dgnas Gt patientbesdk och att alla chefer ska ta
emot patienter. Patienten ska foljas av samma team genom hela processen och vid férsta beséket nérvarar
bdde Idkare och psykolog fér att snabbt kunna géra en bedémning om vad ndsta steg bér vara.

» Verksamheten har idag inga patienter som vdntar pd vdrd och sdvil personal som patienter beskriver positiva
upplevelser i enkdter.

ﬁ Socialstyrelsen



Metodexempel

Sa m m a nfa tt n i n g Vill du veta mer, kan du kontakta:

- Blockschema och oppen tidbok i Primamodellen

asa.schlyter@prima.se eller maibritt.giacobini@prima.se

Vad innebar metoden? Vilka verktyg eller stod anvands?
Primamodellen bygger pa behovsbaserade blockscheman med fasta tider for patientbesék och dvriga » E-post. For att sakerstalla att tider
aterkommande aktiviteter. Grundprincipen ar att synkronisera scheman inom och mellan yrkesgrupper alltid nyttjas, anvands e-post och

for att skapa goda forutsattningar fér samarbete och effektiva patientfléden, vilket i sin tur skapar god journalsystemets mejlfunktion for att
tillganglighet. |6pande kommunicera férandringar i
Metoden innebér att arbetstiden delas in i fasta och dterkommande tidsblock som &r lika fér alla planeringen, exempelvis om nagon
medarbetare inom samma yrkesgrupp. Patientbesdk, administration, handledning, méten och andra ar sjuk eller man behover hjalpas at
aktiviteter sker vid férutbestamda tider som &ven &r fargkodade i schemat. Bokningsbara tider férlaggs for att det behdvs fler akuta tider en
framst till morgon och eftermiddag, medan internt arbete placeras mitt pa4 dagen. Alla medarbetare dag. Det ror sig om férandringar pa
arbetar i takt, vilket bland annat méjliggér snabb kollegial r&dgivning. kort varsel och ar darfor viktigt att

medarbetare fortlopande bevakar sin
e-post. Patientuppagifter delas aldrig
over e-post.

* Al-verktyg for dokumentation.

Flera medarbetare anvander Al-
« Kompetens fokuseras till tidig bedomning och triagering, dar malet ar att det forsta besoket ska verktyg och taligenkénning for att

genomforas av tva kliniker tillsammans. Darigenom undviks patientkonferenser och extra kapacitet dokumentera besok.
finns tillganglig vid en sjuklucka, sa att besok anda kan genomféras enligt plan.

- Juniora psykologer tar besdk tillsammans med dverldkare och mer erfarna psykologer
tillsammans med ST-lakare, dels for att sakerstalla en god klinisk bedémning, dels for att framja
kompetensutbyte mellan nyare och mer erfarna kollegor.

» Chefer arbetar aven kliniskt och tar egna patienter. N

Utdver synkroniserade blockscheman har modellen ett flertal egenskaper som ger stabilitet i
planeringen:

+ Verksamheten anvander 6ppna tidbocker dar administrativ personal bokar in patienter, vilka aldrig
stalls i ko. Antalet tider for patientbesok ar planerade utifran analys av patientvolymer.

o
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Metodexempel

Ba kg ru n d Ett strukturerat schema, dar alla vet

vad man ska gora, det ar malet.

- Blockscheman och éppen tidbok i Primamodellen Chef pé Prima

Varfoér valde Prima att borja arbeta med blockscheman? Syfte och mal

Primamodellen ar framtagen inom verksamheten med malsattningen att Syftet med arbetssattet ar att skapa ett strukturerat och hallbart satt att
satta patientbehoven i centrum och 6ka tillgangligheten. organisera arbetet som utgar fran patienternas behov, samtidigt som
Redan nar Prima startades fanns en ambition hos grundarna om att det ger en god arbetsmiljo fér medarbetarna och mojliggor effektiv
etablera mer effektiva vardprocesser én vad de upplevde i évriga barn- resursanvandning.

och ungdomspsykiatriska verksamheter. Bland annat hade de iakttagit

ineffektivitet som uppstar nar medarbetare bokar sina egna tider Malsattningar med arbetet var bland annat att:

individuellt, da icke-synkroniserade scheman férsvarar teambesok,
gemensamma beddmningar och kollegialt stdd.

Genom att anvanda en gemensam grundstruktur kunde resurser
synkroniseras, bokning av besék som kraver flera kompetenser
férenklas och utrymme for avstamningar mellan personalen skapas.

Arbetet inleddes nar forsta mottagningen startade 2007. Sedan dess har
arbetssatten utvecklats kontinuerligt. Grundprinciperna har varit
desamma men detaljer i schemaldggningen, bemanningen och + Patienten ska foljas av samma team (bestdende av ldkare och
arbetsférdelningen har forfinats éver tid. psykolog) genom hela processen.

« Medarbetare ska kdnna stolthet dver sitt arbete och patienter ska fa
en hogkvalitativ vard.

+ Skapa en vard dar patienten far traffa lakare direkt och det inte finns
nagra koer.

« Minst 50 procent av arbetstiden ska dgnas at att traffa patienter och
alla chefer ska vara kliniker som sjalva tar emot patienter.

» Skapa goda fléden for att undvika ledtider och interna koer till féljd av
t.ex. konferenser och ombokningar.

(!\_L}O’)

o
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Metodexempel

Utifran erfarenhet och analys av vart
uppdrag har vi kommit fram till att cirka

Hur metOden ti"émpas (1 av 2) 5 besok per dag ar rimligt for ldkare och

psykologer.

- Blockschema och oppen tidbok i Primamodellen Chef pé Prima

Att anvanda blockscheman

+ Medarbetarnas scheman féljer samma dvergripande
struktur. Tider for patientbesdk, administration,
handledning och méten ar fasta.

+ Ett typiskt schema innehaller utredningsbesok pa
morgonen, internt arbete mitt pa dagen och ny- samt
behandlingsbesok pa eftermiddagen. Alla medarbetare
har patientbesdk och pauser samtidigt. Det finns vissa
skillnader mellan ldkare/psykologer och sjukskdterskor;
de senare har generellt sett kortare besdk och darmed
fler tider per dag.

« Administratérer ansvarar for inbokning av patienter,
vilket avlastar klinisk personal och sakerstaller att deras
tid nyttjas effektivt. For att mojliggora detta har all
personal 6ppna tidbdcker enligt blockschemats
struktur.

* Schemat ar utformat med tillracklig stalltid mellan
aktiviteter for att minimera risken att nastkommande
besok ska paverkas om det foregaende drar ver.

* Medarbetare har viss flexibilitet att gora justeringar,
exempelvis genom digitala besdk eller férskjutning av
arbetstid, med malsattningen att i mojligaste man
forhalla sig till den gemensamma grundstrukturen.

Blockschema for lakare

Méndag Tisdag Onsdag Torsdag

‘Amunsvaﬂn
07:30

08:30
somi somi &0 mi

e
g
]
g
g

Fika

Wndaganttsoch fa
09:30 09:30

Fha | Frukost
09:30

Skarmote
11:00
45 min
Rondtid, 11:45, 15 min, , Varje vecka frén 25-04-03, Prima Ha
Rondtid, 12:00, 15 min, , Varje vecka frdn 25-04-03, Prima Ha

ikteringstid - boka e iandledning Katarina och Johan Dikteringstid - boka €]
11:45 1:45 11:45

Prima Prima
12115 12115
asm asmi

Prima Prima Endast teambesék
13:00 13:00 13:00

60 mi sam 60min

Nybe Nybe
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Schemat dr fargkodat for olika typer av aktiviteter, exempelvis: grént motsvarar dterbesék;
ljusbld motsvarar nybesék och klarlila motsvarar tid for diagnosdiskussion. Aterbesékstiderna dr
forlagda till formiddagar och eftermiddagar for att underldtta for patienter att gé innan eller
efter skola/jobb.

Bild: PRIMA.
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Metodexempel

Hur metoden tillampas (2 av 2)

- Blockschema och oppen tidbok i Primamodellen

Exempel pa ett blockschema

Bilden till héger visar hur schemat kan se ut en dag for en akutansvarig dverlakare, vilket innebar att lakaren
har ansvar att hantera remisser och akuta arenden.

Den gra markeringen pa nybesokstiden innebar att tiden endast kan bokas som teambesok (ldkare och
psykolog tillsammans). Syftet ar att sdkerstalla beredskap for akuta arenden:

- Om psykologen i teamet ar franvarande (t.ex. kurs eller annan franvaro) kan ett nybesok inte bokas
enbart hos lakaren.

- Vid behov av akutbesdk (t.ex. kl. 13) kan den psykolog som har akutansvar ansluta till besoket
tillsammans med lakaren.

- Den erfarna psykologen i teamet ska ocksa kunna ta nybesdket sjalv om ldkaren behdver hantera ett
akutarende.

KI. 14:15* finns tid for att lakaren ska kunna beddéma remisser och hantera eventuella akuta recept.

Varje dag finns flera korta, ljusgula tider inlagda langst ned i varje lakares schema, avsedda for
receptfornyelser och liknande arenden.

- For akutansvarig lakare kan ytterligare receptarenden tillkomma sent under dagen, ofta efter kontakt
fran foraldrar.

- Syftet ar att sakerstalla att aven sent inkomna akuta recept kan hanteras fore dagens slut.

*Pa bilden pa féregaende sida var denna tid satt till kl. 14:30 - skillnaden ar ett exempel pa
att det ar mojligt att anpassa vissa delar av schemat efter medarbetares 6nskemal. 28
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05:30
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, ; Varje vecka frdn 25-04-03, Prima Ha
, , Varje vecka frin 25-04-03, Prima Ha

Johan och Marta
13:00
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Blockschema fér akutansvarig

overlikare

Bild: PRIMA.
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Metoden i planering, daglig styrning och

uppfoljning

- Blockschema och oppen tidbok i Primamodellen

Vi ar ett team och hjalps at med alla
patienter for att se till att flodet ar
smidigt - det finns inga mina eller dina
patienter.

-Chef pd Prima

Uppfdljning

+ Verksamheten foljer besdksstatistik

Planering
« Det finns en langsiktig planering inom

Daglig styrning
« Den dagliga styrningen fokuserar pa att

verksamheten som utgar fran analyser av
vardbehov och kapacitetsbehov i enlighet
med uppdraget.

Varje vecka inleds med ett kort
"mandagsmote” dar information som berdor
verksamheten och personalen lyfts. Under
motet gar man aven igenom veckans
schema och planering och genomfoér
eventuella justeringar.

Planeringen av det dagliga arbetet utgar
naturligt fran den gemensamma
grundstrukturen och man forsoker
minimera avsteg fran denna struktur.

hantera aterbud, akuta behov och andra
variationer i inflodet. Administratorer
ansvarar for inbokning av patienter, vilket
minskar den administrativa tiden for andra
medarbetare.

Eftersom det alltid ar en psykolog och
ldkare vid varje nybesok, gar det snabbt
att bedoma vilket nasta lampliga steg for
patienten ar. Om en av behandlarna ar
sjuk kan besoket generellt fortfarande
genomforas, vilket innebar att patienter
sallan behoéver avbokas till foljd av
sjukdom.

29

manatligen, t.ex. mangden fysiska
besdk respektive distans- och
telefonbesok.

+ Man féljer aven vantetiderna for att
sakerstalla att ingen patient behover
vanta mer an 30 dagar pa att en
utredning paborijas.

-

o
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Medarbetarna slipper den etiska stressen

Metodexempel
over att barn maste vanta. De slipper ocksa

Res u Itat stressen over att behdva informera barn och

- Blockschema och oppen tidbok i Primamodellen

familjer om att de maste vanta pa att fa
utredning eller behandling.

Chef pd Prima

Vilka resultat har observerats?

Eftersom verksamheten har arbetat med blockschema och éppen tidbok Uppmatta resultat

sedan starten finn; inget tiQigare interntjémférelsel{é\ge. Daremot har - Prima féljer dven patientnéjdhet genom en patientenkat som anvénts
betydande utveckling skett i verksamhetens produktionsvolymer och sedan 2011. Patientndjdhetsindexet har varierat mellan 99 och 92
tillganglighet sedan Primamodellen inférdes, dar procent, och uppgick till 96 procent &r 2023.

verksamhetsforetradare ser arbetssatten kopplade till hur resurser

planeras och schemaldggs som viktiga forklaringar. * Personalens nojdhet mats regelbundet genom

medarbetarundersékningar. Svarsfrekvensen har legat mellan 83 och

Som exempel beskriver verksamhetsféretradare en positiv utveckling vid 95 procent och medarbetarindexet (MI) mellan 83 och 86. MI 4r ett
en BUP-mottagning som borjade arbeta enligt Primamodellen under samlat m&tt p& vad medarbetarna tycker om t.ex. ledning, kultur och
2009. Bland annat beskrivs féljande resultat, som uppnatts trots ett i arbetsmilj.

stort sett oforandrat antal medarbetare:

+ Antalet vantande barn till nybesdk, utredning eller behandling har
minskat fran ca 125 till 0

+ Antalet besék per dag har 6kat fran 1,9 till 4,9
« Antalet pagdende arenden har 6kat fran omkring 500 till 3 400

Verksamhetsféretradare beskriver att personalen ar stolta éver att
mottagningen saknar vantande, nagot som upplevs bidra positivt till
arbetsmiljon.

o
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Metodexempel

Lardomar fran arbetet

- Blockschema och oppen tidbok i Primamodellen

Framgangsfaktorer

+ Langsiktigt tdnkande och ledare som "haller i och haller ut” beskrivs
som viktiga forutsattningar. Vidare bidrar ett aktivt och kliniskt
forankrat ledarskap till 6kad trovardighet for arbetssattet.

» Chefer som ar Kliniskt aktiva i verksamheten beddéms ha battre
forutsattningar att identifiera nya forandringsbehov for att
verksamheten ska kunna utvecklas kontinuerligt.

» Att arbeta i takt - dvs. anvanda synkroniserade scheman - skapar
forutsattningar for goda floden. Personalen har mandat att gora sin
egen bedomning, men samtidigt finns det en struktur som majliggor
stod till mindre erfarna medarbetare nar det behdvs. En
verksamhetsféretradare beskriver att det ar tack vare detta som
verksamheten kan arbeta utan patientkonferenser, ndgot som
upplevs skapa flaskhalsar och langa ledtider.

» Nar inbokning av patienter skots av administratorer frigors tid for att
kliniker ska kunna nyttja sin kompetens ratt.

31

Det jag upplever med var
personal ar att de ar sa
extremt stolta over att vi inte

har nagra koer.

Chef pd Prima

Vagen framat

+ Fortsatta att vidareutveckla utredningsmodeller for
att sakerstalla att patienternas vardbehov tillgodoses
pa ett sa resurseffektivt och andamalsenligt satt som
moijligt.

Utmaningar

* Arbetssattet kraver ett perspektivskifte och det *
kommer alltid att finnas medarbetare som inte tycker *
om férandringen.

 Det kan vara svart att slappa kontrollen nar man ar
van vid att aga sin egen tidbok. Enligt
verksamhetsféretradare upplever dock
medarbetarna generellt att det ar mycket positivt att
inte behova gdra det administrativa arbetet kring
bokning av patientbesdk, sa snart de vant sig vid
arbetssattet.

o
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Oppen tidbok och
omvanda kallelser:
Region Jonkopings lan

» Vid barnhdlsovdrden i Region Jénkdpings Ién anvdnder sig sjukskéterskor av dppna tidbdcker och omvénda
kallelser, vilket innebdr att patienten/vardnadshavaren bokar tid sjélva.

» Arbetssdttet med den 6ppna tidboken bygger pd att ingen dger sin egna tidbok. Till en bérjan Idggs en stor
mdngd bokningsbara tider upp, sedan skickas en kallelse via 1177 till vardnadshavaren med en Iénk och
instruktioner till hur de bokar tid.

» Som en del i arbetet gick man dven igenom hur Idnga bes6k ska vara och vad man férvéntas géra under ett
besok.

» Arbetssdttet har lett till 6kad tillgédnglighet och minskad administration, eftersom vardnadshavare inte behdver
av- och omboka i lika stor utstréckning ndr de fatt vélja tid sjélva.

.5_‘3. Socialstyrelsen



Metodexempel fran regioner

Sammanfattning

- Oppen tidbok och omviinda kallelser i Region Jénképings lén

Vad innebar metoden?

Barnhalsovarden i Region Jonkopings lan (RJL) har infort 6ppna
tidbocker och omvanda kallelser som en del av arbetet med PKS.
Arbetssatten syftar till att oka tillgangligheten och forbattra nyttjandet
av den tillgangliga kapaciteten genom en mer behovsstyrd
vardplanering.

« Oppen tidbok innebér att en vardgivare inte dger sin egen tidbok. Vid
barnhalsovarden har man valt att all tid som inte ar avsatt for fasta
aktiviteter (exempelvis méten och telefonradgivning) 6ppnas upp for
patientbesdk. De tider som inte bokas upp nyttjas till andra
arbetsuppgifter. Besokstiderna éronmarks inte for specifika
besokstyper.

« Omvdnda kallelser innebar att patienten far valja tiden for sitt besdk
istallet for att kallas till en specifik tidpunkt. Arbetssattet innebar att
vardnadshavare som ar ombud for sitt barn far ett meddelande i 1177
nar det ar dags for nasta besék med en lank dar vardnadshavaren
valjer tid for besoket.

Arbetssattet medfor att det ar enklare for familjer att hitta tider som
passar deras vardag och sammantaget bidrar arbetssatten till en god
tillganglighet.

I Region Jonkopings lan tillampas kapacitets-

och produktionsstyrning (KPS), begreppet
motsvarar Socialstyrelsens beskrivning av PKS

33

Vill du veta mer, kan du kontakta:

barnhalsovarden@rijl.se

Vilka verktyg eller stod anvands?

« Cosmic. I Cosmic finns sjukskdterskornas (6ppna) tidbdcker och dar
laggs schemamarkerare in for olika aktiviteter. I Cosmic finns aven
bokningsunderlag for alla patienter.

« Cosmic Insight. Kontrollfunktionen Cosmic Insight hjalper
verksamheten att fa en oversikt av alla inskrivna patienter vilket bidrar
till att sakerstalla att alla barn bokas in for besok i tid.

« Astrada anvands for uppféljning kopplat till PKS. Dar féljs bland annat
antal vantande och antal genomférda besok i forhallande till
produktionsplanen.

« 1177 anvands for att skicka ut och svara pa kallelser:

- I e-tjansten Personalverktyg skickar personalen kallelser utifran
bokningsunderlaget.

- 11177 inkorgen tar patienten (barnet) emot ett meddelande
med information, frageformular och lank till tidsbokning.

- I e-tjansten Boka tid valjer foraldern en tid for besoket.

o
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Jag var jattenervos nar vi

skulle bdrja, men man maste
Ba kg rund (1 av 2) vaga tro pa det sjalv.

- Oppen tidbok och omviinda kallelser i Region Jénképings lén

Bitradande verksamhetschef

Varfoér valde Region Jénkopings lan att bérja arbeta med Syfte och mal

oppen tidbok och omvanda kallelser?

Initiativet var en del av barnhalsovardens arbete med PKS. For delar av arbetet hamtade Syftet med att inféra 6ppna tidbdcker och
verksamheten inspiration fran Region Kronoberg, dar liknande arbetssatt inforts. omvanda kallelser var att 6ka tillgangligheten.

Arbetet med produktions- och kapacitetsstyrning (PKS) inom barnhalsovarden initierades 2020 pa
uppdrag av verksamhetsledningen. Inom ramen foér PKS har flera utvecklingsinsatser genomforts,
som framfor allt fokuserat pa att 6ka tillgangligheten och stalla om till en mer behovsstyrd vard. De
har ocksa syftat till att uppna ett enhetligt vardutbud till barn i olika delar av l[dnet samt bidra till en
mer hallbar arbetsmiljo.

Arbetet motiverades av en upplevd ineffektivitet i befintliga arbetssatt for schemalaggning och
tidsbokning. Till foljd av detta ville man forbattra arbetssatten med malet att tillgangliggora tider for
patientbesdk.

[ ett tidigt skede av arbetet var schemamarkerarna* mycket specifika i bemarkelsen att enskilda
tider ronmarktes for specifika besékstyper. Det medfdrde vissa svarigheter fér barnhalsovarden * Anvanda cirka 50 procent av arbetstiden for
dar behovet av en viss besokstyp kan variera mycket dver tid och mellan medarbetare. Den patientbesok.

begransade flexibiliteten ledde till att det blev svart att fylla upp lediga tider och den administrativa
belastningen 6kade till féljd av manga inkommande samtal fran foraldrar som ville av- och omboka.
I samband med byte av journalsystem valde man att inte fortsatta anvanda de 6ronmarkta
besokstiderna utan istallet ppna tidboken sa att foraldrarna sjalva fick boka besok. “ 0 "

Malsattningar med arbetet var att:

« Oppna upp ett stérre antal bokningsbara
tider for patientbesdk an tidigare.

« Ta fram rutiner for omvanda kallelser for att
vardnadshavare lattare ska kunna hitta tider
som passar.

+ Infora standardtider for olika typer av besok

Genom inférandet av 6ppen tidbok och omvanda kallelser skapades férutsattningar for 6kad
flexibilitet i bokningen, minskad administrativ belastning och ett mer gemensamt ansvar for att
foérdela arbetet jamnt. For patienterna innebar forandringen férbattrade maojligheter att sjalva hitta
besokstider som passade familjens behov, vilket bidrog till 6kad tillganglighet.

) : : : ¢
*Schemamarkerare ar standardiserade koder i schemat som anger vilken typ av 34 _():)‘ Socialstyrelsen
aktivitet eller funktion som en schemalagd tid avser.



Metodexempel fran regioner

Bakgrund (2 av 2)

- Oppen tidbok och omviinda kallelser i Region Jénképings lén

Hur inleddes arbetet?

Nar verksamheten inledde sitt utvecklingsarbete kring PKS gjordes
ett analysarbete som ocksa lade grunden for inférandet av 6ppen
tidbok och omvanda kallelser.

Verksamheten bdérjade med att kartldgga bemanning och
patientunderlag vid lansklinikens barnhalsovardsenheter.
Férdelningen av barn mellan sjukskoterskor analyserades, och
verksamhetens samlade arbetsinnehall kartlades, inklusive
aktiviteter som inte avsag patientbesok. Detta gav ett underlag for
att tydliggora faktisk arbetsbelastning och disponibel kapacitet.

Arbetet har darefter dven inkluderat att undersoka hur langa olika
besok bor vara och vilka moment de ska inkludera, i syfte att
underlatta och gora planeringen mer behovsbaserad. Man
undersdkte aven hur manga nybesdk en heltidsanstalld bor
genomfora pa ett ar respektive under en manad for att sakerstalla
bade att behovet mots och att arbetsbelastningen blir hallbar.

Under 2023 bytte verksamheten journalsystemet till Cosmic, vilket
skapade tekniska forutsattningar for inférandet av éppen tidbok.
Som stod for uppféljning av kapacitet och produktion i relation till

behov och planering inférdes aven Astrada som uppféljningsverktyg.

35

Vi ska 6ppna sa manga tider for
patienterna att boka in sig pa

som mojligt.
Bitradande verksamhetschef

Implementering

+ Analysarbetet genomférdes under ledning av en arbetsgrupp dar
bade sjukskoterskor och psykologer var representerade. Till en
bérjan avsattes tid for frekventa och regelbundna moten.

« Implementeringen av webbtidboken skedde i samband med bytet av
journalsystem, eftersom detta byte gjorde det naturligt att se dver
rutiner och processer kopplade till bokning av patienter.

« Innan omvanda kallelser inférdes erbjoéds medarbetarna méjlighet
att testa systemet utan tidspress.

(!\_L}O’)

o
.6:3.4 Socialstyrelsen



Metodexempel fran regioner

Hur metoden tillampas (1 av 2)

Som medarbetare slipper man kanna press att man
maste fa in vissa typer av tider, eftersom man vet att
vi idag har tillracklig tillganglighet - sa man kanner sig

mer fri pd ett vis, dven om man ar mer last pa andra.

- Oppen tidbok och omviind kallelse i Region J6nképings ldn Sjukskéterska, barnhélsovarden

Att anvanda oppen tidbok och omvand kallelse

Forst lagger personalen och/eller cheferna in de tider
som det inte &r mojligt att traffa patienter pa i
schemat. Detta kan vara personalens fasta aktiviteter
sasom administration, rast, utbildning, arbetsplatstraff
med mera. All annan tid i schemat kommer att vara
tillganglig for patienterna att boka.

Tiderna delas in i halsobesdk, hembesdk och
teambesok. Inom respektive kategori kan besdkstyper
blandas fritt. Tiderna for halsobesok 6ppnas upp for
vardnadshavarnas bokning (hem- och teambesok
bokas in av verksamheten).

De inskrivna patienterna har ett befintligt
bokningsunderlag med aktuellt bevakningsdatum. Nar
nasta besdk narmar sig andrar personalen i det
befintliga bokningsunderlaget i Cosmic. Darefter
skickas den omvanda kallelsen via 1177.se till barnets
inkorg som vardnadshavaren agerar ombud for.

Den omvéanda kallelsen innehdller information om
besoket och en lank for tidsbokning. Det ar da majligt
for vardnadshavarna att sjalva valja ett datum och tid
som passar dem.

Vardnadshavare kan sjalva boka om sin tid vid behov.

Hur omvand kallelse ser ut for foraldrar och vardnadshavare

m D Testbarns Jankeping 13 sep. B 71%m

Instaliningar Logga ut = Meny @ ° 2023 ° Q X Barnhélsovrden Eksja
€ Inkorg
Meddelande om tidsbokning 2,5 ar M T 0 T F 1 S Har kan du se bokade tider och i vissa fall
' ocksa av- eller omboka tider hos
= Till startsidan for Barnhalsovarden Vaster barnhé[sovérden. Du kan A e”er omboka
2 3 y ag i
Information tider at ditt barn som du valjer att vara

Valkommen till Barnhalsovarden Vaster

ombud fér via startsidan.
e @ 8 9 10
@@ @ 16 17 Gor ditt barns vardarenden via natet

Det ar viktigt att ni liser igenom hela texten nedan, fér att bestket ska
bli s bra som méjligt.

Ditt barn ar nu 2,5 ar och ni ar valkomna att boka tid far ett halsobesak hos e
barnhalsovérden for en tillvaxt- och utvecklingsuppfoljning. Besoket beraknas

ta cirka 45 minuter.

Boka er tid via e-fjansten Boka tid. ( Besoket ska vara genomfort innan den

VIKTIGT
23 24
® Nar du ombokar ett besok: Valj i fosta
30 hand tid till den sjukskéterska du

brukar traffa.

14 maj. Boka i forsta hand till barnets ansvariga sjukskterska, Anna

Andersson.
Vi vill att du fyller i féljande formular innan beséket.

Det forsta formularet handlar om barnets sprak. Det andra formularet heter
“Mitt barn” detta fyller du i tillsammans med farskolan. Vid behov s& finns
formuldret utskrivet pa forskolan. Meddela gdrna forskalan att ni har bokat tid

for 2.5-3rs besoiet. ® Av- eller omboka ditt besok sa tidigt

- Formular Barnets sprak (% Ledi tid d 13 t b 2023 R

~Formular Witt barn 3 ediga tider den 15 september som méjligt s vi kan erbjuda tiden till
(Har du redan Gppnat och paborjat ett formular s ska du inte kiicka pé lanken .

ovan igen utan fortsatta att fylla i ditt pAgaende formuldr har () nagon annan.

Om du inte kan boka en tid via e-tjansten eller om du behover tolk vid besoket @ 0800' Anna > 5 o
ska du ringa till oss for att boka din tid. ® \Vissa tider gar inte att av- eller omboka

O 08:45, Anna via 1177 e-tjanster. Om du behéver av-
eller omboka en sadan tid kan du

Infér bessket: P4 1177.se finns ett bildspel som vi rekommenderar att ni tittar
pa tillsammans med barnet for att barnet ska kanna sig tryggt och forsta vad

som kommer att handa. O 1 O:OO, Bengt i ) ;
Med vanlig halsning ringa barnhalsovarden.

Frén vdnster visar bilderna, meddelande i 1177.se om tidsbokning, vy i tidsbokning, och
information om tidsbokning.

Bild: Region Jonkopings lan.
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Metodexempel fran regioner

Hur metoden tillampas (2 av 2) GO - dlet ar ett exempel pé varfor det ar

viktigt att félja upp utifran data.

Medarbetare tror ofta att de lagger mer
tid med barnen an vad de i praktiken

- Oppen tidbok och omviind kallelse i Region Jé6nképings Ién Bitrddande verksamhetschef
Uppféljning genom Astrada Uppféljningsvyer i Astrada
Region Jonkdpings lan arbetar med omfattande uppféljning avseende PKS. I - — s e -

vyerna till héger illustreras nagra exempel.

Ovre diagrammet |

+ Uppfdljning av schema och faktiskt utfall i relation till produktionsplanen, FAN { RT3 ;z;\' -,"_.-1,'*',:34"*“:‘, | ABRABS 1
uttryckt i arbetade timmar. [7 19} TV Ve alInt dt-

« Inkluderar dven en uppféljning av hur manga patienter som har vantat langre !
an oénskat. R AL s Y !

« Bidrar till en samlad bild av bade resursutnyttjande och tillganglighet.

Nedre diagrammet T
« Uppfdljning av hur arbetstiden férdelas mellan olika aktiviteter, sdsom bokad
tid, obokad tid, administrativ tid och évriga arbetsuppgifter.

» Av sarskilt intresse ar att félja hur stor andel av den tid som 6ppnats for
tidbokning som faktiskt har blivit inbokad respektive forblivit obokad.

Bild: Region Jonkopings lan.
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Metoden i planering, daglig styrning och Vi planerar mycket mer framst nu

jamfért med vad vi har gjort

U p pfﬁ Ij n i n g tidigare. Man forsoker ligga steget

- fore.
- Oppen tidbok och omvand kallelse i Region Jonkopings Iédn St tiae, Camihetdar
Planering Daglig styrning Uppféljning
+ Verksamheten lagger en produktionsplan i + Vid aterbud férséker man + Regionen och verksamheten har aven bedrivit ett
Astrada. Denna baseras pa antalet barn i ringa in patienter med kortare omfattande arbete med uppféljning dar
olika arskullar och hur manga férvantade varsel for att fylla luckor. systemstddet Astrada har implementerats.
besOk dessa har, samt prognostisering av « Inbokningar kan ske mycket + Barnhalsovarden gor saval bakatblickande som
antal fodslar. tatt inpa besoket sa framatblickande uppféljning (se féregaende sida).
- Genom att definiera bevakningsdatum personalen behdver hela tiden - Tillgangligheten féljs bade genom att undersdka
tydliggors nar varje besok ska vara bokat uppdatera tidboken och vara hur stor andel av den dppnade tiden fér
for att inte patienten ska hamna i ko. flexibel. tidsbokning som faktiskt blivit bokad respektive
Darigenom kan verksamheten berdkna + Vid sjukdom téms den berdérda forblivit obokad, och genom att folja antalet #
hur manga besék som behover utfoéras medarbetarens tidbok. vantande patienter.
och nar for att minimera antalet vantande. Uppféljningsvy i Astrada
- Utifran detta kan verksamheten planera e — — e
och félja upp att de har tillrackligt manga ——_ o
Oppna tider for att mota behoven. ) =
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Bild: Region Jonkopings lan.
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Metodexempel fran regioner

Resultat

- Oppen tidbok och omviind kallelse i Region J6nképings ldn

Hur har arbetet utvarderats? En av de storsta vinsterna ar hur mycket enklare
Arbetssattet har foljs upp utifran ett medarbetar- och brukarperspektiv. det har blivit for foraldrar och vardnadshavare att
Barnhalsovardens sjukskoterskor har I16pande erbjudits att lamna synpunkter boka in tider. Bor man exempelvis i glesbygden
saval till sina respektive chefer som till representanter i arbetsgruppen. gar inte bussarna sa ofta, da ar det skont for
Inkommen aterkopplingen har omhandertagits och arbetssattet har succesivt foraldrarna att fa valja tid sjalv.

forbattrats. Vidare har en enkat skickats till foraldrar och vardnadshavare for Sjukskéterska, barnhdlsovérden

att fanga deras upplevelser och 6nskemal gallande kontakten med och
kontinuiteten i barnhalsovarden.

Darutover foljs vardens tillganglighet upp I6pande. Uppféljningen visar
bland annat att: II
« Jamfdért med tidigare arbetssatt utnyttjas tillgangliga tider i hdgre I'l
utstrackning idag.
« Patienter bokas in efter behov, i stéllet for att schemat styr vilka som far tid.
« Sammantaget har det lett till att barnhalsovarden idag knappt har vantande
patienter.

Verksamheten uppger vidare att arbetssattet inneburit en langre
framforhallning kring bokningarna an tidigare.

Dartill har verksamheten observerat att de far in farre samtal till TeleQ, samt
att antalet av- och ombokningar har minskat. Verksamheterna forklarar detta
som ytterligare positiva effekter av en dkad tillganglighet.
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Metodexempel fran regioner

Lardomar fran arbetet

- Oppen tidbok och omviind kallelse i Region J6nképings ldn

Framgangsfaktorer

+ Att ledningen tydligt och aterkommande kommunicerar syftet med
forandringsarbetet och lyfter upp framsteg sa att alla medarbetare
kanner engagemang och delaktighet.

« Det ar viktigt att efterstrava att medarbetare arbetar pa samma satt
och att det finns rutiner bade fér hur man ska boka och hur langa
besoken ska vara. Annars ar det latt hant att medarbetare atergar till
att gora pa sitt eget satt, eftersom det historiskt sett har varit ett
individuellt organiserat arbete.

Utmaningar

« Entidigare stark tradition av individuella arbetssatt har behovt
omprovas, vilket sarskilt har paverkat medarbetare med lang
yrkeserfarenhet som varit vana vid ett stort eget ansvar for tidbok och
planering. Vissa medarbetare har upplevt en minskad kontroll dver
den egna tidboken i takt med en mer gemensam och behovsstyrd
organisering.

« Enytterligare utmaning har varit att schemaldaggning och
schemaandringar fortsatt ar tidskravande for enhetscheferna, mer an
vad som initialt forvantades. FOr att hantera detta har verksamheten
moijliggjort att vissa sjukskoterskor, i dialog med enhetschef, kan
genomfdra begransade schemajusteringar, exempelvis vid kortare
franvaro.

40

Vagen framat
» Verksamheten testar for narvarande ett automatiserat IT-stod

for omvanda kallelser i syfte att minska det manuella arbetet.
Lésningen innebar att en robot justerar bokningsunderlaget
och skickar ut omvanda kallelser via 1177. Arbetssattet
omfattar i nulaget besdk som ingar i barnhalsovardens
program, medan besék utanfor programmet fortsatt hanteras
manuellt.

Parallellt pagar ett utvecklingsarbete kring hur enhetschefer
kan avlastas i schemalaggningen. Bland annat diskuteras
mojligheten att utse en sjukskdterska per enhet som kan
hantera mindre schemaandringar, samt att i storre
utstrackning nyttja administratorer for stod i
schemaldggningsarbetet.

A3

For sjukskoterskebestken pagar dven ett arbete med att ta
fram mer enhetliga principer for uppféljning och aterbesok. I
dag finns variation mellan sjukskoéterskor i hur ofta barn kallas
till extra besok utéver programmet. Arbetet syftar till att
sakerstalla att uppfoljning sker utifran faktiska behov. Som
stod foljs antal besok per barn upp pa individniva for olika
sjukskoterskor.

o
.632 Socialstyrelsen



C
&:3.. Socialstyrelsen



	Bild 1: Blockschema och öppen tidbok
	Bild 2: Innehåll
	Bild 3: Socialstyrelsens inledning
	Bild 4: Ett stöd för den operativa nivån
	Bild 5: Att utveckla ett effektivt PKS-arbete handlar om att skapa systematik och struktur för att säkerställa och optimera tillgänglig kapacitet utifrån vårdbehov
	Bild 6: PKS kan delas upp i flera delar; både för vårdbehov och tillgänglig kapacitet
	Bild 7: PKS kan delas upp i flera delar; både för vårdbehov och tillgänglig kapacitet
	Bild 8: Att arbeta med blockschema och öppen tidbok syftar till att kunna möta patienternas aktuella vårdbehov med tillgänglig kapacitet
	Bild 9
	Bild 10: Ramverk för effektiv produktions- och kapacitetsstyrning - Läsanvisning
	Bild 11: Om de fördjupande metodexemplen från regionerna - Läsanvisning
	Bild 12: Blockschema:  Eksjö vårdcentral
	Bild 13: Sammanfattning - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 14: Bakgrund (1 av 2) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 15: Bakgrund (2 av 2) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 16: Hur metoden tillämpas (1 av 3) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 17: Hur metoden tillämpas (2 av 3) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 18: Hur metoden tillämpas (3 av 3) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 19: Metoden i planering, daglig styrning och uppföljning (1 av 2) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 20: Metoden i planering, daglig styrning och uppföljning (2 av 2) - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 21: Resultat - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 22: Lärdomar från arbetet (1 av 2)   - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 23: Lärdomar från arbetet (2 av 2)  - Blockscheman på Eksjö vårdcentral
	Bild 24: Blockschema och öppen tidbok: Prima barn- och ungdomspsykiatri
	Bild 25: Sammanfattning - Blockschema och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 26: Bakgrund - Blockscheman och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 27: Hur metoden tillämpas (1 av 2) - Blockschema och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 28: Hur metoden tillämpas (2 av 2) - Blockschema och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 29: Metoden i planering, daglig styrning och uppföljning - Blockschema och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 30: Resultat - Blockschema och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 31: Lärdomar från arbetet  - Blockschema och öppen tidbok i Primamodellen
	Bild 32: Öppen tidbok och omvända kallelser: Region Jönköpings län 
	Bild 33: Sammanfattning - Öppen tidbok och omvända kallelser i Region Jönköpings län
	Bild 34: Bakgrund (1 av 2) - Öppen tidbok och omvända kallelser i Region Jönköpings län
	Bild 35: Bakgrund (2 av 2) - Öppen tidbok och omvända kallelser i Region Jönköpings län
	Bild 36: Hur metoden tillämpas (1 av 2) - Öppen tidbok och omvänd kallelse i Region Jönköpings län
	Bild 37: Hur metoden tillämpas (2 av 2) - Öppen tidbok och omvänd kallelse i Region Jönköpings län
	Bild 38: Metoden i planering, daglig styrning och uppföljning - Öppen tidbok och omvänd kallelse i Region Jönköpings län
	Bild 39: Resultat - Öppen tidbok och omvänd kallelse i Region Jönköpings län
	Bild 40: Lärdomar från arbetet  - Öppen tidbok och omvänd kallelse i Region Jönköpings län
	Bild 41

