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Arendebeskrivning

Manadsrapporterna behandlar kortfattat ekonomi, verksamhet och personal. Februaris rapport
saknar verksamhetsstatistik d4 denna rapporteringsmodell ar under utveckling vilket forvantas
vara redo att presenteras i tertialrapporten per april.

For inledning av aret 2025, januari-februari, ar nettokostnaden for Halso- och sjukvirdsnamnden
638 mkr vilket ar 0,2 mkr (0,0%) hogre jamfort med perioden 2024. Intidkterna ar 5,8 mkr hogre
an foregdende ar, 6kningen har skett for utomlansintikter vid sald vard och patienttransporter.
Bruttokostnaden ar 6,3 mkr (0,7%) hogre an foregdende ar. Personalkostnadsokningen om 25,5
mKkr matchas néstan av lagre kostnad f6r inhyrd bemanning 23,6 mkr. Képt vird ar 19,1 mkr hogre
for inledning detta ar dn 2024, det dr delvis beroende av att aret hittills har debiterats 5 enskilda
vérdtillfallen om 13,3 mkr (fg r ett tillfdlle till en kostnad av 1,3 mkr, en kostnadspost som kan
svanga snabbt. Ovriga kostnadsmassan har minskat jamfort med féregéende é&r, trots ny
hélsocentral Torvalla som invigdes i slutet av 2024.

For ar 2025 har halso- och sjukvardsnamnden en budgetram som inte har raknats upp med LPIK
sdsom brukat ske for att ticka kostnadsutveckling. Budget har dven avraknats for verksamheter
som organisatoriskt har flyttat till regionstyrelsen samt anpassat for en lagre forvantad
statsbidragsersittning ar 2025 dn 2024. Sammantaget ar nettokostnadsbudget reducerad med 194
mkr frn 2024 till 2025 vari ett besparingskrav om 140 mkr har uppstatt. Hilso- och sjukvarden
har ddrmed ett mycket utmanande lage beaktat att verksamheternas nettokostnader dven
foregiende ar Gversteg arets budgetram med -473 mkr, vilket sammantaget indikerar ett inrullat
besparingsbehov om 613 mkr. Under januari-februari uppgar nettokostnaden for halso- och
sjukvirden 638 mkr vilket 6verstiger nettobudget med 119 mkr. Avvikelsen fordelas pé intakter +11
mkr och kostnadsmassa -130 mkr. Inom kostnadsmassan ar det personal och inhyrd bemanning
som avviker med -117 mkr frdn budget samt kopt vard -19 mkr, 6vriga kostnadsmassan understiger
budget med 1,4 mkr.

Antal manadsanstéllda personer har jamfort med februari 2024 6kat med 87 personer till 3 781
personer, framst sjukskoterskor, lakare och underskéterskor. Antalet tandvardspersonal har
minskat med 11 personer under samma period. Total sjukfranvaro 7,7% ligger kvar pa samma hoga
nivi som 2024.

De étgardsplaner for lAngsiktig ekonomi i balans, som beslutats i verksamhetsplan 2025, har foljts
upp med en positiv effekt om 7 mkr. Aven de 6vriga kostnader som bedomts ej verksamhetskritiska
dar inkopsstopp beslutas gélla frdn 1 mars har for period fore ikrafttradande minskat med 1,8 mkr.
Mer kraftfulla atgarder och verksamhetsforandringar kravs for att nad budget i balans.

De langsiktiga atgirderna ar dven fortsatt kirnan i arbetet for ekonomi i balans. I detta ingar att
fortsatta, samt accelerera, arbetet med att minska andelen inhyrd bemanning (under rubriken
Kompetensforsorjning), att minska kopt vard pa vardgaranti (under rubriken Inférande av PKS)
och intdktssiakring (delvis under rubriken Verksamhetsutveckling f6r virdens omstéllning som
skapar mer tid for vard). Dessutom péagar insatser som innebar att vardinsatser flyttas fran
vardbesok pa sjukhuset till att utforas pa annat sitt och tydligare medicinska prioriteringar, men
dessa langsiktiga insatser ger inte omedelbar ekonomisk effekt pa enskilda konton, och dartill
saknas tillrackligt smala ekonomiska nyckeltal for att visualisera vardens omstallning.
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Det accelererade arbetet med att minska andelen inhyrd bemanning och att minska den képta
vardgarantivirden kommer tvivelsutan innebéra att ambitionssankningar avseende véntetider till
saval forstabesok, som operation/atgird och forsamrad tillgang till vardplatser vid Ostersunds
sjukhus, behover accepteras. Detta kommer sig av att inhyrd bemanning bidrar till att dels
balansera och korta vardkoéer, dels héilla slutenvardsplatser 6ppna. Nar den inhyrda bemanningen
minskar och egenanstillda resurser inte finns pa plats minskar formégan att beta av koer och
bibehélla 6ppna vardplatser. Patienter som inte far vard inom vardgarantins granser inom Region
Jamtland Harjedalen har lagstadgad ratt att fa sin vard pa annan ort utan merkostnader. For
regionens del innebér vrdgarantivird hos andra vardgivare nastan alltid hogre kostnader &n om
varden ges i Ostersund. Patienter som kan tinka sig att sti kvar i kon till Ostersunds sjukhus, dven
om det innebar viantetider utanfor vardgarantin, kommer darmed inte att skickas for
vardgarantivard pa annan ort, om den medicinska bedomningen s medger.

Genom det 1angsiktiga arbetet for att minska beroendet av inhyrd bemanning och kopt vard har
bemanningsliget inom vissa underspecialiteter inom Division kirurgi forbattras. Det innebér att
det nu till f6ljd av underkapacitet avseende operationer for vissa diagnosgrupper kan skapas
overkapacitet for andra diagnosgrupper. Kapacitetsobalansen beror pa att hela vardteamet som
kravs for diagnosgrupperna inte finns att tillgd och att operatorer som hanterar ett visst ingrepp
inte med sjalvklarhet kan utfora andra ingrepp med langre ko. Overkapaciteten kan ge regionen
okade intdkter om den erbjuds till andra regioner med kdproblematik. Detta innebar ingen
ytterligare undantrangning for andra operationstyper.

Region Jimtland Hirjedalen vérdar i slutenvirden pa Ostersunds sjukhus arligen ett stort antal
utomlénspatienter. Under januari och februari 2025 rérde det sig om 288 vérdtillfallen, vilket
motsvarar 9% av alla vardtillfallen pa Ostersunds sjukhus under den aktuella perioden. Under
arbetet med intédktssdkring har inom Division kirurgi noterats att vardtillfillen 6ver en viss langd
med nuvarande regelverk inte kan faktureras pa ett sddant sitt att kostnadstackning erhélls fullt ut.

Hilso- och sjukvarden i Ostersund bedrivs huvudsakligen pa hilsocentraler eller pa Ostersunds
sjukhus, inkluderat psykiatrihuset och Remonthagen. Viss verksamhet finns ocksa i, ofta hyrda,
lokaler pa andra platser. Det finns anledning att undersdka om lokalytan kan minskas i akt och
mening att sinka lokalkostnaderna. Det ar troligt att en sddan minskning forutom rent
lokalmaissiga rockader ocksé kraver forandrade arbetssitt, som i forlingningen kan vara en del av
vardens omstallning till en ndrmare vard. Detta kan innebéra att utvecklingen av mobila arbetssétt
accelereras och att vissa verksamheter pa sikt kan komma att tillhandahélla en storre del av sitt
vardutbud pa radikalt annorlunda sétt jamfort med idag.

Till f6ljd av bemanningsproblematiken inom Folktandvarden finns idag tandvardslokaler som stér
tomma. Det bor, med hinsyn tagen till pdgaende arbete med framtida klinikstruktur inom
Folktandvarden, ses 6ver om de tomma lokalerna kan minskas i storlek eller avslutas i fortid, och
dirigenom minska lokalkostnaderna ytterligare.

Regiondirektorens forslag

1. Halso- och sjukvirdsndmndens ménadsrapport for februari godkanns.
Regiondirektoren far i uppdrag att accelerera minskningen av inhyrd bemanning och
kopt vardgarantivard, dven i de fall dar det leder till 6kade vintetider om den
medicinska bedomningen s& medger.

3. Regiondirektoren far i uppdrag att jamfort med januari 2025 inte 6ka antalet arbetade
timmar inom hailso- och sjukvarden (exklusive tandvarden), utom om det leder till
minskning av inhyrd bemanning, eller om oundvikbara alternativa kostnader ar hogre.

4. Regiondirektoren fir i uppdrag att formedla operationskapacitet vid Ostersunds
sjukhus till andra regioner nar 6verkapacitet uppstar, under forutsattning att det inte
tranger undan hogre prioriterade operationer dar resurserna att utfora dem finns att
tillga.
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5. Regiondirektoren far i uppdrag att vid nimndens sammantride i juni redovisa en
indikation p i vilken utstrickning utomlinspatienters slutenvard vid Ostersunds
sjukhus inte ticks med nuvarande faktureringsprinciper.

6. Regiondirektoren far i uppdrag att vid namndens sammantréde i september redogora
for hur lokalkostnaderna kan minska.

7. Regiondirektoren far i uppdrag att, i samband med uppdateringen i juni om hur
omstillningen till filialer inom Folktandvarden framskrider, ocksa redovisa vilka
tandvardslokaler som kan sagas upp och darigenom minska Folktandvardens férhyrda

lokalyta.
I tjansten
Sara Lewerentz Anna Granevarn
Regiondirektor Hilso- och sjukvardsdirektor
Utdrag till

Regiondirektor, hilso- och sjukvardsdirektor, ekonomidirektor, divisionschefer, hilso-
och sjukvardsdirektorens narstod.
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