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Atgarder for att starka halso- och sjukvardsndmndens
ekonomi med effekt fran och med 2026

Arendebeskrivning

P& Regionstyrelsens sammantrade den 27 maj 2025, §79, behandlades drendet om regionstyrelsens
uppsiktsplikt. Utifrdn hilso- och sjukvirdsndmndens redan da kraftiga underskott beslutade
regionstyrelsen att under 2025 sarskilt bevaka hilso- och sjukvardsnamnden. Detta for att kunna
snabbt agera och initiera atgirder om inte nimnden haller tillrackligt hog takt i arbetet med att
fullfélja planerade atgarder och halla budget. P4 samma moéte, §75, behandlades ocksd Region
Jamtland Harjedalens tertialrapport per april 2025. Regionstyrelsen beslutade att ge
regiondirektoren i uppdrag att noga folja det fortsatta arbetet med kostnadsminskande atgarder och
effekterna av dessa. Om inte arbetet bedoms hélla tillrackligt hog takt for att kunna fullfélja
planerade atgarder och hélla budget ska regiondirektoren initiera ytterligare atgérder.

Vid regionstyrelsens sammantriade 30 september 2025, 8147, konstaterades att, sedan
uppsiktsplikten i maj, har Halso- och sjukviardsndmnden beslutat om fler atgdrder, men
sammantaget visar deldrsrapporten att dtgdrderna inte gett den effekt som behovs for att komma till
ratta med Region Jimtland Harjedalens underskott. Regionstyrelsen kommer darfor fortsitta att
folja Halso- och sjukvirdsndmndens arbete med atgdrder. Regionstyrelsen skriver vidare i
protokollet (§147), att man ser positivt pad de ytterligare atgdrder ndmnden har foreslagit efter
delarsbokslutet per augusti 2025, men att kostnaderna fortsatt utvecklas pa en hog niva, och att de
hittills beslutade atgdrderna dnnu inte ar tillrackliga for att na en ekonomi i balans. Man anser att
det darfor ar angeldget att arbetet med &atgarder fortsitter. Regionstyrelsen beslutade darfor att
foresla Regionfullmiktige att Halso- och sjukvardsndmnden ska fa i uppdrag att vid ndmndens
sammantriade 20 november 2025 presentera en analys med mojliga ytterligare atgarder for att stirka
den langsiktiga ekonomin, inklusive forslag som kan ge effekt fran och med 2026, samt att analysen
ska aterredovisas pé regionfullméiktiges sammantride den 25 november. Forslaget hanterades pa
Regionfullmaktige 22 oktober 2025. Regionfullmaktige beslutade (§114) i enlighet med forslaget.
Utifran uppdragets bredd delas det upp i tva skrivelser, dar denna hanterar forslag som kan ge effekt
frdn och med 2026, medan mdjliga ytterligare atgarder for att stiarka den langsiktiga ekonomin
hanteras i separat skrivelse.

Hilso- och sjukvardens ekonomiska situation har sedan linge, forutom under en respit under
pandemiédren, varit svir. Nimnden har under aren efter pandemin hanterat ett stort antal d&renden
for att nd en ekonomi i balans. Férutom under ménads-, tertial- och delarsrapporter har ocksa
sarskilda drenden hanteras. Totalt finns, sedan arsskiftet 2022/2023, 6ver 30 beslutsdrenden som
ror ekonomiforbattrande atgiarder pa ett eller annat sitt. Besluten har handlat om utredningar for
att identifiera ekonomiskt gynnsamma atgarder, direkta kostnadsminskningar och avgiftsékningar.
De effekter som ses #r inte tillrdckliga, och hilso- och sjukvardsndamndens kvarvarande
manoverutrymme avseende atgirder som inte innebidr negativa konsekvenser for patienter och
medarbetare dr mycket litet. Det gap som finns mellan (av i hilso- och sjukvérdslagstiftning
definierat) behov av vard, och nuvarande ekonomiska ramar kan inte slutas utan pataglig paverkan
pé forutsattningarna for siker vird och god arbetsmiljo.
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P4 intdktssidan kan nidmnas att ett flertal drenden om avgiftsstorlek och nivd pa olika
hogkostnadsskydd hanterats. Arbetet for korrekt registrering och fakturering av utomlanspatienter
har fortgétt med hog intensitet och insatser for att sdkra intakter fran de riktade, och i forekommande
fall prestationsbaserade, statsbidragen fortgar. Héalso- och sjukvdrdsndmnden har begrinsade
mojligheter att paverka intdkterna ytterligare, annat dn pa marginalen. Detta beror pé att nimnden
(1as: Region Jamtland Harjedalen) inte unilateralt kan justera prislistorna for utomlansvard, utan
endast sdkerstilla att de efterfoljs fullt ut. Hilso- och sjukvérden ar till storsta delen finansierad av
skatteintikter frdn bade lanets invdnare och, av Ovriga riket, genom skatteutjaimningssystemet.
Haélso- och sjukvardsndmnden har inte mandat att fatta beslut om att 6ka skatteintékterna.

P4 utgiftssidan kan namnas det idoga arbetet med minskningen av kostnaderna for inhyrd
bemanning, dir den ackumulerade arskostnaden per september 2025 var 163,7 miljoner kronor.
Detta ska jamforas med samma period 2023, did ackumulerat utfall var 265,1 miljoner kronor.
Minskningen dr 6ver 100 miljoner kronor. Dessvirre har den inhyrda bemanningen bidragit till att
uppratthidlla nodviandiga funktioner, exempelvis inom operationsverksamhet, slutenvards-
avdelningar och inom primarvarden. Detta har inneburit att utvixling av inhyrd bemanning lett till
okade kostnader for egen personal, samtidigt som den egna personalen ocksé okat utifrén lyckade
rekryteringar som inte ersatt inhyrd bemanning. Férutom kostnader f6r egen personal och inhyrd
bemanning ar kostnader for kopt vard, ladkemedel och sjukvardsmaterial tunga utgiftsposter.

Kostnaderna for sjukvirdsmaterial paverkas dels av mingden véird som produceras, dels av
styckepris. Genom pagaende arbete med inkOpsprocessen antas styckepriskostnaderna och
kassationen minska vartefter. For mer nartida minskningar av sjukvardsmaterialkostnader kravs
minskad vardproduktion.

Lakemedelskostnaderna for Region Jamtland Harjedalen okar, men i jimforelse med resten av
landet haller kostnadsokningen ldgre takt och ligger under den nationella prognosen avseende
lakemedelskostnadsutveckling. = Kostnaderna for ldkemedel paverkas av vérdpersonalens
forskrivning/ordination till patient, men ocksd av hur patienterna hamtar ut sina forskrivna
lakemedel. Att minska lakemedelskostnaderna ar ett tveeggat svard. Om kostnaderna minskar kan
det tyda pd dels minskad forskrivning, dels minskad foljsamhet till ordinerad behandling. Det
forstnamnda kan innebara séval adekvat minskad forskrivning, som att underbehandling av sjukdom
sker. Det senare kan innebara att ytterligare behandlingsinsatser kan krivas i ett senare skede. Det
kan séledes innebara att minskade kostnader hir och nu innebar fordyringar langre fram. Pa samma
satt kan ckade kostnader nu, enligt samma principer, leda till ldgre kostnader lingre fram. Det
bedoms oldmpligt med svepande minskning av likemedelskostnader, utan det &r istdllet mer
andamalsenligt att effektivisera likemedelshantering och minska svinn. Effekter av dessa atgarder
kan dock inte mitas enkelt genom att folja utvecklingen av lakemedelskostnader.

Kostnaderna for kopt vard har f6ljts i flera drenden under aret. Den bedomt paverkbara kostnaden
for kopt vard (i form av vardgarantivard) utgjorde per juli 2025 endast 6,1%!, motsvarande en
uppskattad arskostnad pé ungefar 30 miljoner kronor. Nar vintetiderna nar vardgarantins granser
kommer dessa kostnader minska, medan kostnader for sjukvirdsmaterial och personalkostnader
okar. Ovriga delar av den kopta virden kommer av avtal om universitetssjukhusvard, nationellt
hogspecialiserad vard och akuta tillstdnd av olika slag, for vilka kostnaderna ar svarare att paverka.

" Avser andel nar 6gonsjukvarden, utifran riktad satsning kopplat till prestationsbaserat statsbidrag,
exkluderats.
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Den kvarvarande stora kostnadsposten dr egen personal. Det negativa nettokostnadsresultatet per
september 2025 om 361,8 miljoner kronor motsvarar drygt 17% av personalkostnaderna. Aven om
personalkostnaderna utgor den enskilt storsta minusposten i resultatrapporten (-304 miljoner
kronor), bedoms foljsamhet till budget i nulédget leda till o6verskadliga konsekvenser for hilso- och
sjukvérden i Region Jimtland Harjedalen. Detta da det skulle innebéra kraftigt minskad tillgang till
akut vérd, okande koer och risk for kvarstdende men vid forsenad vard. Detta skulle dessutom
innebdra 6kad ojamlikhet i virden, och att skillnaderna mellan Region Jiamtland Hirjedalen och
andra regioner okar. Icke desto mindre ar det dessvirre oundvikligt att minska personalkostnaderna.
Genom atgirdsplanen for ekonomi i balans i forslag till Plan och budget 2026 for Halso- och
sjukvérdsndmnden finns (vid sidan av minskad kostnad for inhyrd bemanning med 95 miljoner
kronor) ett utpekat mal for personalkostnadsutveckling om 0%, med 80 miljoner kronor i ekonomisk
effekt. D4 personalkostnaderna behéver minska i storre omfattning ar det troligt att mer drastiska
atgiarder behovs. Detta maste vigas mot patientsidkerhetsrisker som minskningar av kostnader for
personal och hyrbemanning innebér. Dartill finns risker for forsdmrad arbetsmiljo genom att farre
personer ska bemanna varden for samma invanarantal.

Vid nimndens sammantrade 11 juni 2025 behandlades drendet Resultatforbittrande atgarder med
effekt 2025 (§58). I detta drende presenterades en forteckning Gver ett antal resultatforbattrande
atgiarder som inom forvaltningsomradet bedomts under inledningen av 2025. Vissa atgirder, sisom
restriktivitet avseende anstillningar av vardpersonal, har beretts och beslutats av nimnden. Vissa
kan beredas forst efter utredning, dir Oversyn av Gemensam ndmnd for Nérvéard Frostviken och
dess verksamhet (RS/333/2025), sarskilt kan ndmnas. Av atgarderna som listades finns det skal att
lyfta upp négra for accelererad hantering. Dessa giller framst att se 6ver antalet utbudspunkter inom
primérvarden (och stélla om till filialer eller mobila arbetssitt), samt att mojliggora lindrade krav i
forfragningsunderlaget for Hilsoval. Det senare géller framfor allt krav pa genomférande av riktade
hilsosamtal och kravet att Overvigande andelen av tjanstgorande sjukskoterskor ska vara utbildade
distriktsskoterskor (utifran att det ger behov av inhyrd bemanning). Det vore dessutom onskvart att
utforare fullt ut ersétts for sin delaktighet i gemensamma utvecklingsarbeten dar primarvardens
kompetens efterfragas (exempelvis framtagande av samverkansavtal med andra vardgivare,
nationella och sjukvardsregionala uppdrag och utredningar med mera), eftersom dessa insatser
bidrar till primérvardens, och ddrmed hélso- och sjukvirdsndmndens, underskott.

I atgirdsplanen horande till 1langsiktig plan for ekonomi i balans, vilken (som tidigare niamnts)
aterfinns i forslag till Plan med budget 2026 for Hélso- och sjukvardsndmnden, listas atgérder om
totalt 216,4 miljoner kronor ar 2026. 16,4 miljoner ar kopplade till programmet 3. Inkopsprocessen
och ekonomi, varifrén information om hur effekthemtagning ska matas dnnu inte erhéllits. Nar
matmetod definierats kommer denna étgérd foljas upp tillsammans med ndmndens 6vriga atgirder.

Ovanstidende bedoms inte vara tillrackligt for att uppnd en ekonomi i balans. Hilso- och
sjukvardsndmnden har darfor att ta stillning till de minst skadliga sdtten att minska
personalkostnaderna. I huvudsak finns tva inriktningar: Att utbudpunkter tas bort eller att
personalstyrkan minskas lika rakt 6ver hela organisationen, eller kombination av dessa inriktningar.
Att minska utbudpunkter kraver aktiva stillningstaganden om vilken typ av vard som inte ldngre ska
erbjudas inom Region Jamtland Hirjedalen som helhet eller, om det giller primérvard, i delar av
regionen. Sddana stéllningstaganden, framforallt avseende typ av vard for utvaxling, kraver rigorésa
underlag. Dessutom krivs att antaganden om den alternativkostnad som uppstar om patienterna
som paverkas nyttjar virdgarantin eller sin ratt till fritt vardval, samt hur stor andel av patienterna
som kan vintas agera pa detta sitt, gors. Det ar inte realistiskt att pa den korta tid som finns om
effekt ska uppnés under storre delen av 2026 parallellt arbeta fram flera sidana underlag, utifran
pagéende minskning av administrativa resurser (inklusive chefer). Kvarstar da att ta stéllning till att
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minska personalstyrkan lika rakt 6ver hela organisationen. Alternativet skapar en tydlig malkonflikt,
utifrdn att det svepande gar emot hilso- och sjukvardslagstiftningens krav. Det skulle dessutom
riskera regionens beredskapsforméga. Darmed behover ett underlag tas fram dven for en generell
personalminskning. Utifran att det tidigare noterats till hdlso- och sjukvardsnamndens protokoll (18
april 2024, §39) att majoriteten i nimnden inte kommer stilla sig bakom forslag som innebéar
personalneddragningar, laggs inget skarpt sddant forslag i foreliggande skrivelse. Det kan emellertid
vara behovligt att utreda omfattning och konsekvens av en eventuell generell personalminskning.

Utifrdn ovanstdende ldmnas ett antal forslag till beslut, varav vissa kraver hantering i
regionstyrelsen.

Vid Regionstyrelsens sammantridde 4 november 2025 (§156) beslutade Regionstyrelsen foljande:
Regiondirektoren far i uppdrag att till hilso- och sjukvardsnamnden foresla nya atgiarder som far
kortsiktig ekonomisk effekt. Detta uppdrag har inte beretts separat, men foreliggande drende anses
besvara uppdraget.

Regiondirektorens forslag

1. Haélso- och sjukvardsnamnden foreslar Regionstyrelsen att virdera om det finns anledning att
fatta beslut som renderar 6kade skatteintékter.

2. Halso- och sjukvirdsnimnden foreslar Regionstyrelsen:

a. Under perioden 2025-12-01 till och med 2026-12-31 tillfilligt pausa Halsovalets krav om
att overvigande andelen av tjanstgorande sjukskoterskor ska vara utbildade
distriktsskoterskor.

b. Under perioden 2025-12-01 till och med 2026-12-31 tillfélligt pausa Hilsovalets krav om
att riktade halsosamtal ska erbjudas till alla listade i beslutad mélgrupp (40, 50, 60 och
70 &r).

c. Attfrdn och med 2026-01-01 sdkerstilla full kostnadstackning for hilsovalsleverantorer
som deltar i hélso- och sjukvardsgemensamt utvecklingsarbete avseende nationella och
sjukvardsregionala uppdrag och utredningar, samt samverkansavtal med andra
vardgivare.

3. Regiondirektoren far i uppdrag att ta fram en utvecklingsplan for hilsocentraler i egenregi med
farre dn 2000 listade, och redovisa uppdraget vid Halso- och sjukvardsnamndens sammantrade
imars 2026.

4. Regiondirektoren far i uppdrag att vid Hilso- och sjukvirdsndmndens sammantrade i februari
2026 redovisa hur ménga befattningar som en generell personalneddragning skulle kravt for att,
utover atgarderna i atgardsplanen i Halso- och sjukvirdsndmndens plan med budget 2026, né
ekonomi i balans pd heldret 2026, samt vilka konsekvenser en sddan neddragning skulle
innebira.

5. Paragrafen justeras omedelbart.

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

Regiondirektor, hilso- och sjukvardsdirektor, divisionschefer, hilso- och
sjukvérdsdirektorens narstod.
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