Prognos helar

Mkr Prognos 2023 Budget 2023 Avvikelse
Intakter 1427 1417 10
Bruttokostnader -4 625 -4 312 -313

Nettokostnader -3 198 -2 895 -303

Forandring mot budget -303
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Bemannningsforetag

LG GET jan-mars jan-mars jan-mars jan-mars forandring Antalda Antalaa Forandring
bemanningsforetag tkr 2020 2021 2022 2023 2023/2022 2022 2023 antal aa
Lakare -25430 -29 693 -41 678 -11 985

Varav lékare primérvard -11 341 -12425  -17546 -5 121

Sjukskoterskor -9033 -12 320 -31524 -19 204

Ovriga 0 -1297 -1297

Totalt




2021: 13,5% 2022:16,3% 2023:20,4%

Andel
Stafettlakare

av total Hyrkostnader
kostnad Egna kostnader
lakare

2101-2103 2201-2203 2301-2303




2021:5,0% 2022:6,6% 2023:14,6%

Andel stafett
SSK av total

kostnad SSK Hyrkostnader
k
( M kr) ' ' ) Egna kostnader

2101-2103 2201-2203 2301-2303




Kosthader tor inhyrd personal

* Kostnad for inhyrd personal i forhallande till egen personal pa
riksniva uppgick till 4,8 % for 2022. Det ar en 6kning med 0,8
procentenheter jamfort med 2021.

e Kostnad for inhyrd personal i forhallande till egen personal for
Region Jamtland Harjedalen uppgick till 8,0 % for 2022. Det ar en
okning med 1,7 procentenheter jamfort med 2021.




Kostnad HS (kostnad fér samtlig hyrpersonal) Kostnad fér hyrlékare (tkr)
17 442

31 891

jan feb mars april ma juni juli aug sept okt nov dec
2021 w2022 m2023
Kostnad for hyrsjukskéterskor (tkr)
18 000
16 000 13978
14 000
12 000

april juni juli sept okt ehos
8000

2021 w2022 w2023 6000
4000
2000 I I I

jan feb mars april maj juni juli aug sept okt nov dec

2021 ™2022 ®2023




Siffrorna for jan-mars innebar att
verksamheten

Genomfor operationer/mottagningar etc enligt plan fler jamfért med
tidigare ar (innebar dkade kostnader for bl a sjukvardsmaterial, personal,
lakemedel)

Vardavdelningar halls 6ppna (med hjalp av inhyrd personal)

Genomfort extra mottagningar inom bild och funktion for att férbereda
planerat utbyte av DT-utrustning

Sakerstalld arbetsmiljo for den egna personalen till viss del med hjalp av
inhyrd personal

Haft kostnader for tjanstekop via Storsjoglantan och nytt avtal
ambulanshelikopter

Inhyrd personal sakerstaller aven tillsatta nyckelkompetenser (t ex inom
Oron)

Har en dkad robusthet angaende lakemedel och sjukvardsartiklar




Avvikelser

Okade personalkostnader tillsammans med inhyrd personal och lakemedel.

Bemanningssituationen fortsatt bekymmersam. Detta har inneburit ett 6kat

behov av hyrpersonal for att klara av vardbehovet, vilket ocksa drivit upp
kostnaderna.

personal (-75,4 mkr), verksamhetsanknutna tjanster (-14,9 mkr), lakemedel (-
18,1 mkr), kopt, riks- och regionvard (-6,3 mkr) samt sjukvardsartiklar  (-4,6
mkr).

Ovriga kostnadsposter ligger pa ungefir samma nivd som foregdende ar.

Den hoga efterfragan och den stora bristen pa lakemedel som rader i varlden
har gjort att man ofta ar tvungen att kdpa in dyrare alternativ. Vi ser
exempelvis vissa lakemedel dar priset har mangdubblats

Ambulanshelikoptern, kopt riks- och regionvard




Andringar i AB om dygnsvila
TRADER | KRAFT FRAN 1 OKTOBER 2023

Utgangspunkt att detta ar en skyddslagstiftning
som ska varna om skyddet for medarbetarna, dess liv och halsa.

Inga avvikelser ar mojliga att gora lokalt kring dessa nya
bestammelser.

Det géller oavsett om medarbetaren vill/onskar
arbeta sa att inte kravet pa minst 11h dygnsvila uppfylls for att tex

komprimera sin arbetstid

Nationellt svar problematik att fa ihop bemanning och kommer
medfora 6kade kostnader.

Svar avvagning mellan att fa ihop bemanning och en hédlsosam sche
malaggning.




Analys av konsekvenserna, bade ekonomiskt
och verksamhetsmassigt

* Nu genomfor vi en analys 6ver hur den nya
bestammelsen kommer att paverka
personalens schemalaggning och hur det
kommer att paverka verksamhetens

produktivitet och effektivitet. Samt dver de
ekonomiska konsekvenserna av den nya
bestammelsen.

* Analysen inkludera forslag pa atgarder som kan
vidtas for att minimera eventuella negativa
konsekvenser av den nya bestammelsen och
hur personalen involveras i det arbetet.




Sammanfattningsvis

Minska personalomsattning genom att behalla befintlig personal, samt fortsatta rekrytera nya medarbetare.
Minska beroende av hyrpersonal.

Minska vardskador.

Sakerstallande av effektiva arbetssatt.

Overforing fran sluten- till dppenvard.

Tidigare utskrivning och undvikande av slutenvard genom utékad egenmonitorering.

Tidigare utskrivning genom hemsjukvardsinsatser.

Primarvardsdrivna vardplatser.

Teamarbete pa akutmottagningen.

Riktade insatser mot storkonsumenter av vard i syfte att tillgodose deras behov pa primarvardsniva.

Sakerstallande av samarbete med kommunerna.




Atgarder

Det ar viktigt att ha en langsiktig strategi bade for ekonomin och verksamheten for att
kunna fatta valgrundade beslut. Vi maste undvika panikinbromsningar, eftersom det kan
skada verksamheten.

Invanta tertialbokslutet och fa mer information for att fatta battre beslut som minskar
risken for negativa konsekvenser i verksamheten.

Ger en tydligare bild av verksamhetens behov och utmaningar som behdver hanteras
innan vi tar beslut om mer pengar eller besparingar. Ett exempel pa en osakerhetsfaktor
ar de nya bestammelserna kring dygnsvila, som kraver en analys av bemanningen.

Vi maste arbeta langsiktigt for att minska personalomsattningen och dverga fran
hyrpersonal till egenpersonal.




Ovrigt

IVO

Satsning Folktandvard

Vardsamverkan Norge

Regelverk extraersattning

Forstudie Torvalla Halsocentral
Behovsanalys Halsocentral Funasdalen
Mini Maria

Efterlevandestod vid suicid




