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Vad gor Nérhélsan foér att forbattra
tillgangligheten i telefonerna

Telefontillgdngligheten f6ljs manatligen pa forvaltningsnivéd inom Nérhélsan och
aterrapportering sker ocksa manatligen till Primérvardsstyrelsen. Tva ganger per
ar mits telefontillgédngligheten nationellt och rapporteras till Sveriges Kommuner
och Landsting.

Resultatet for Ndrhélsan fran den senaste nationella métningen som avser tva
veckor i oktober 2016 visar att Nirhédlsan under perioden besvarade 86 % av alla
inkommande samtal vilket dr en forbéttring jamfort med varen 2016 da vi nddde

78 %.
Sammanstillningen nedan beskriver tillgénglighet per december 2016 per
omrade;
Omrade Antal Antal Tillgdnglighet
besvarade inkomna
samtal samtal
1 15620 16053 97%
2 24474 29078 84%
3 39984 48498 82%
4 18704 24573 76%
5 33862 38518 88%
7 33270 35801 93%
8 _ 19403 20724 94%
9 23123 25798 90%
Niirhiilsan 208440 239043 87%
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Av Nérhdlsans 104 vardcentraler uppvisar 17 stycken en tillginglighet under
90 % .

For att rdda bot pa den laga telefontillgédngligheten for de vardcentraler som har
en dalig tillgénglighet ddr orsaken bland annat &r att medarbetare prioriterat motet
med patienterna framfor telefoniarbetet. Sjukdom hos vara medarbetare och
svarigheter att f in vikarier 4r ocksa en bidragande orsak med svarigheter att fa in
vikarier som lett till den séimre telefontillgédngligheten. Detta i sin tur leder till fler
inkommande samtal, moment 22.

Insatser som vi nu genomfor for en dkad tillgénglighet 4r ett brett
webtidboksinférande inkluderat en méngd e-tjanster via 1177 vardguiden som nu
infors pa samtliga mottagningar. Detta ter sig vara de enskilt bésta atgérderna for
att anpassa verksamheterna till de listade invanarnas behov av snabb och effektiv
kontakt med Nérhélsan 1 kombination med vanlig telefoni.

Vi arbetar ocksa parallellt med att infora drop-in mottagningar med eller utan
triagering och léttakut.

Avslutningsvis sé pagar ocksé ett arbete att Gverflytta arbetsuppgifter av
administrativ karaktér fran vardpersonal till medicinska sekreterare. Vi anstiller
ocksa fler underskoterskor som dvertar arbetsuppgifter som inte kréiver en leg
sjukskoterskas kompetens, ex enklare sairomléggning, suturtagning,
blodtrycksmiitning.

Hilsningar

Marie-Louise Gefvert
Primarvardsdirektor
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Omradesbeteckning vardcentraler

Omrade V1

Primérvardschef: Ulrika Holmquist
Dals-Ed, Tanum, Sotenas, Lysekil,
Bengtsfors, Fargelanda,
Munkedal, Mellerud

Omrade V2
Primarvardschef. Mats Dahl
Uddevalla, Trollhattan,
Vénersborg, Tjorn,
Stenungssund, Kungalv, Ale

Omrade V3

Priméarvardschef: Cathrine Thanner
Ockerd (Gbg),

Hisingen (Gbg)

Alingsas, Herrljunga,

Lerum, Vargarda

Omrade V4

Primérvardschef: Gudny Sveinsdottir
Vastra Goteborg, Méindal, Harryda, Partille
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Omrade V5

Priméarvardschef: Asa Lind
Angered, Ostra Géteborg, Orgryte,
Harlanda, Centrum och Majorna-
Linné.

Omrade V7

Primarvardschef. Maritha Back
Boras, Bollebygd, Mark,
Svenljunga, Tranemo,
Ulricehamn

Omrade V8

Primarvardschef: Rita Ponerup
Lidkoping, Gullspang,
Téreboda, Mariestad,

Gotene, Skara, Vara, Essunga

Omrade V9

Primarvardschef: Lars Gotthardsson
Tibro, Skévde, Hjo, Tidaholm,
Karlsborg, Falkoping

Kommunikationsavdelningen

Gullspang

Mariestad

= Omrade V1
Ulricehamn = Omrade V2

Boras = Omrade V3
Bollebygd = Omrade V4
= Omréade V5
Omréade V7

~ Omréade V8
= Omrade V9

- Tranemo
Mark

Svenljunga
pied Ingen offentligt driven
vardcentral
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