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Introduction

• Emergency Department Activity
• Emergency Department Performance
• Admissions/discharges
• CQC visit
• CQC inspection findings
• Operational immediate and ongoing response
• Strategic response



Emergency Department
Overview
• Attendances at ED have increased to above the pre‐covid levels
• Ambulance conveyances have dropped partly due to work that has been undertaken to put in 

place a community urgent response, but also patients are bringing themselves to hospital 
because of fear of ambulance availability.

• Emergency Admissions relates to all admissions (i.e. including SDEC)



Emergency Department
Care Groups
• The number of patients requiring resuscitation have remained within stable but 

highly variable parameters
• The volume of majors patients have increased by 25%
• Minor patients have stayed stable (covid reduction only)
• The increase in children was when we opened a paediatric ED for children who 

used to attend the paediatric ward.



Emergency Department
Minors By Herefordshire PCN
• There has been no change in minor activity at the acute hospital ED following the 

closure of the MIU’s
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Emergency Department
Acuity

No clear patterns evident here –some growth in ‘standard’ acuity and some variation in ‘very 
urgent’ and ‘urgent’ but the total of the 2 showing steady rather than  sharp growth. 



Emergency Department
Performance
• The increase in ambulance handover times (although still benchmarking well 

nationally) are due to the number of patients in the ED – this is best illustrated by 
the volume of patient awaiting an admission in ED as 8am.



Discharge Delays
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These are figures for all 
delays  - Herefordshire 

Powys and other English 
Counties  

Herefordshire and Powys 
making up around 90% of 

the total and the split 
between the 2 circa 60/40 

with Powys being the 
smaller part.

Powys represents 15% or 
workload over the Winter 

23/24 circa 40% of the total 
delays



Acute Bed Occupancy 



Care Quality Commission 

• Unannounced/focussed / core service 
inspection/ emergency department only

• December 5th, 6th, 7th and 20th

• All five domains
– Caring
– Responsive
– Safe
– Effective 
– Well led



CQC findings requiring urgent attention

• Nurses – child specific training
• Triage process
• Clinical observations 
• Management of sepsis
• Oversight of waiting room/corridor/ fit to sit
• Medicines management (2 computer systems)
• Some environmental matters



CQC safety Summit – Friday 8th December

• Revised staffing arrangements
• Enhanced paediatric support
• Revised Standard Operating Procedures for 
sepsis, triage and clinical observations

• Baseline audits for documentation, clinical 
observations, medication and sepsis

• Care provision for patients waiting for a bed
• Environmental and estate matters resolved
• Launch of the ED dashboard (in development for 12 months)



CQC ratings – Emergency Department



CQC Report – what we did well

• Good infection prevention practices
• Staff worked well together as a team
• Patients treated with compassion and 
kindness

• Visible leadership
• Staff felt valued, respected, supported
• Commitment to improving services



CQC Report – what we need to improve



Where are we now
• Business case to Trust board for medical 
staffing June

• Business case to Trust board for nurse staffing 
July

• Senior nurse oversight – extended cover
• Improved audit findings/ revised governance 
arrangements

• Dashboard operational improving situational 
awareness

• Test of change



Wider Strategy

• Virtual Ward
• Community Integrated Response Hub
• Improve access to GP out of hours
• Maximise Same Day Emergency Care
• Diagnostics
• Bed capacity and Winter 2024
• Discharge to assess


