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Avrapportering av uppdrag enligt 2024 ars
analysplan

Regionen faststaller arligen en analysplan som identifierar prioriterade
analyser for att stodja utvecklingen av regionens verksamhet. Dessa analyser
kompletterar den lopande uppféljningsverksamheten och fokuserar pa
strategiskt viktiga omraden. Sammanfattande avrapportering sker i RD-
rapporten.

KPP 2023

KPP ar en del av regionens ekonomistyrning och &r en arligt aterkommande
analys. Analysen syftar till att jamfora kostnader for vardkontakter och
vardtillfallen pa olika nivaer inom halso- och sjukvarden. KPP-analysen
omfattar jamforelser (kostnader/kr per DRG-podng, innerfall, ytterfall)
genomfors mellan regionerna och l&nets sjukhus och l&ns- och
lansdelssjukhus. Analysen syftar till visa vad Region Norrbotten producerar
och till vilken kostnad.

Sammanfattande slutsatser

Region Norrbotten jamfort med riket (2023)

Hogsta kostnad i riket for somatisk vard totalt:
o Kostnad per DRG-poéng: 83 688 kr (rikssnitt: 75 409
kr).
Hogsta kostnad for somatisk 6ppenvard:
o Kostnad per DRG-poéng: 86 989 kr (rikssnitt: 75 399
kr).
6:e hogsta kostnad for somatisk slutenvard:
o Kostnad per DRG-poéng: 80 398 kr (rikssnitt: 75 417
kr).
Kostnadsutveckling 2023 jamfort med 2022:
o Region Norrbotten: +17 % (riket: +10 %).

Resultaten visar pa 6kade kostnader per patient och dkade skillnader
gentemot andra regioner, vilket indikerar behov av strategier for att hantera
resurshanteringar och av att optimera vardprocesser. Utmaningarna ar
sarskilt viktiga i en region med stora geografiska avstand och en spridd
befolkning.
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Sammanfattning for lans- och lansdelssjukhus

Somatisk slutenvard

Produktionskostnaden for somatisk slutenvard ar 3 procent hogre an
riksgenomsnittet (2022 var siffran -3 procent) per DRG-poéng for
2023.

For somatisk slutenvard redovisar Géllivare (+10 %), Kiruna
(+10%), Pited (+6 %), Sunderbyn (+10 %) hogre kostnader an snittet
for lans- respektive lansdelssjukhus. Kalix har en lagre kostnad per
producerad DRG-poang (-5 %) i slutenvard jamfort med
genomsnittet i riket.

Under flertalet ar har Pitea sjukhus haft klart lagre kostnader per
producerad DRG-poang i slutenvard jamfort med genomsnittet for
lansdelssjukhus. Pitea sjukhus har en hogre kostnad per producerad
DRG-poang i slutenvard &n snittet 2023.

Kostnad per producerad DRG-poang i somatisk slutenvard per sjukhus
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Somatisk 6ppenvard

Produktionskostnaden for somatisk 6ppenvard &r 9 procent hogre an
riksgenomsnittet (2022 var siffran 2 procent) per DRG-podang for 2023. For
oppenvarden ar det framfor allt Géllivare (+25 %), Sunderbyn (14 %) och
Pited sjukhus (14 %) som framstar som dyra jamfort med snittet medan
Kiruna (-9 %) och Kalix sjukhus (-7 %) har en kostnad per producerad
DRG-poang som ar lagre &n snittet i riket.
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Kostnad per producerad DRG-poang i somatisk 6ppenvard per sjukhus

Kronor per DRG jamfart med rikets lans- och lansdelssjukhus
Somatisk oppenvard
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Ytterfallen dkar i halso- och sjukvarden

En jamforelse Over tid visar att ytterfallen utgor i genomsnitt 7 procent i
Region Norrbotten och har 6kat bade i sluten och 6ppenvard. Ytterfall ar
vardkontakter som kostar betydligt mer &n genomsnittet. Hogst andel
ytterfall i somatisk slutenvard har Pitea sjukhus (9,6 %). Kalix sjukhus (4 %)
har ytterfall i paritet med genomsnittet i riket for lansdelssjukhus.

Somatisk slutenvard, andel ytterfall

Andel ytterfall
Somatisk slutenvard, jmf &r 2020-2022 med snitt for ldns- och lansdelssjukhus
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| oppenvarden har Géllivare sjukhus klart hogre andel ytterfall (10,4 %) an
ovriga sjukhus. Aven Pited sjukhus (6,5 %) har en hogre andel ytterfall i
oppenvarden. Kalix sjukhus har lagre kostnader for ytterfall i 6ppenvarden
an genomsnittet (1,5 %).
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Somatisk éppenvard, andel ytterfall

Andel Ytterfall
Somatisk dppenvard,jmf ar 2020-2022 med snitt for lans- och
lansdelssjukhus
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Avslutande rekommendationer: KPP 2023
Rapporten tydliggor till exempel behov av att:

Uppméarksamma kostnadsutvecklingen inom 6ppenvard samt orsaker till
Okande andel ytterfall.

En jamfoérande analys mellan olika vardgivare, som presenteras har, kan
belysa hur kostnaderna for likvardiga vardinsatser varierar. Fordjupade
analyser pa vardenhets- och vardprocessniva kan bidra till att identifiera
avdelningar, kliniker eller verksamhetsomraden som uppvisar hogre eller
lagre kostnadseffektivitet. Genom att jamfora dessa resultat kan regionerna
identifiera "basta praxis" och undersoka vad som gor vissa vardgivare mer
effektiva &n andra.

Skillnaderna kan bero pa faktorer som arbetsrutiner, resursanvandning,
personalens arbetsfordelning eller anvéndning av teknik. Denna kunskap kan
anvandas bade for att forbattra vardmodeller i enheter med hdgre kostnader
och for att sprida framgangsrika arbetssétt till andra vardgivare.



