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Arendebeskrivning

Protokollsutdrag — Ekonomiutskottet 2013-06-13, § 59 Atgirdsférslag infor extra
styrelsesammantride 2013-06-18 (LS/875/2013).

Arendebeskrivning

Med anledning av landstingets svaga ekonomi har styrelsen gett landstingsdirektoren 1 uppdrag att
till extra styrelsesammantride 18 juni 2013 presentera atgirdsforslag som leder till ett nollresultat
2013. Landstingsledning och landstingsstyrelse har sedan arsskiftet arbetat med atgirder for att
minska den ekonomiska avvikelsen och landstingsdirektoren har presenterat ett antal atgirder i
ekonomiutskottet varav nagra ar igangsatta och andra utreds vidare.

Landstingets prognos efter maj, exkl. effekten av ripsrinteférindringen och linstrafikens
underskott, dr -47,6 miljoner kronor.

Centrumcheferna har gjort en 6versyn av tinkbara atgiarder som presenteras vid ekonomiutskottet
den 13 juni. Atgirderna summerar inte till 47,6 miljoner kronor men bedéms positivt bidra till mélet
att uppna ett nollresultat for aret.

Beslutsunderlag

Atgirdsplan infér styrelseméte 18 juni 2013

Yrkande

Harriet Jorderud yrkar:
Ekonomiutskottet foreslar landstingsstyrelsen

1. Fortsatt stark restriktivitet vid anstallningar och tillsittningar av vikariat.

2. Arbete med effektiviseringar ska fortsitta vid varje enhet i landstinget. Respektive enhet
ansvarar for att konsekvensbedéma och genomfora nédvindiga atgirder f6r en forbattrad
ckonomi.

3. Ingen stingning av Obs-platser september till december. Ingen ytterligare utredning
behover goras till augustistyrelsen.

4. Ingen reducering av elektiv verksamhet vid centraloperation. Ingen ytterligare utredning
behover goras till augustistyrelsen.
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5. Inga ytterligare bortprioriteringar genomfors dn de tidigare beslutade.

6. Oversyn av avgifter och taxor infor reviderad landstingsplan 2014-2016, november 2013.

7. Striktare bedomning till ritt till f6ljeslagare ska tillimpas i all verksamhet. Landstinget ska
aven vidja till kommunerna om samma, strikta tillimpning,.
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Thomas Andersson yrkar:
Landstingsdirektoren far i uppdrag att genomfora effektiviseringar motsvarande 1 % av varje enhets
kostnadsbudget under ar 2013.

Proposition

Ordforande stiller proposition pa sitt yrkande och finner det antaget.

Ordférande staller proposition pa Thomas Anderssons yrkande och finner det avslaget.

EKONOMIUTSKOTTETS BESLUT

Ekonomiutskottet foreslar landstingsstyrelsen

1. Fortsatt stark restriktivitet vid anstallningar och tillsittningar av vikariat.

2. Arbete med effektiviseringar ska fortsitta vid varje enhet i landstinget. Respektive enhet
ansvarar for att konsekvensbedéma och genomfora nédvindiga atgirder for en forbattrad
ckonomi.

3. Ingen stingning av Obs-platser september till december. Ingen ytterligare utredning
behover goras till augustistyrelsen.

4. Ingen reducering av elektiv verksamhet vid centraloperation. Ingen ytterligare utredning
behover goras till augustistyrelsen.

5. Inga ytterligare bortprioriteringar genomfors dn de tidigare beslutade.

6. Oversyn av avgifter och taxor infér reviderad landstingsplan 2014-2016, november 2013.

7. Striktare bedomning till ritt till f6ljeslagare ska tillimpas 1 all verksamhet. Landstinget ska
dven vidja till kommunerna om samma, strikta tillimpning.

Reservation

Tomas Andersson reserverar sig mot beslutet att avsla hans yrkande.
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Ver 2 Atgardsplan 2013 infor styrelsemote 18 juni 2013.

Med anledning av landstingets svaga ekonomi har styrelsen gett landstingsdirektéren i

uppdrag att till extra styrelsesammantride 18 juni 2013 presentera atgirdsférslag som
leder till ett nollresultat 2013. Landstingsledning och landstingsstyrelse har sedan
arsskiftet arbetat med utarbeta atgirder som ska minska den ekonomiska avvikelsen.
Landstingsstyrelsen har uttalat att malet 4r ett nollresultat f6r 2013. Landstingsledningen
har presenterat ett antal dtgirder i ekonomiutskottet varav nagra ar iscensatta och andra
utreds vidare. Vid styrelsens senaste sammantride den 28-29 maj stillde den krav pa
ytterligare atgarder for att na ett nollresultat. Centrumcheferna har arbetat fram
ytterligare forslag till atgdrder och som ska diskuteras i respektive centrum. Nya férslag
till besparingar ska presenteras pa ekonomiutskottet den 13 juni.
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Ekonomiska utgangspunkter

Det ekonomiska resultatet f6r 2012 blev — 92 miljoner kronor f6r den landstingsdrivna
verksamheten. Infor ar 2013 har skatten hojts motsvarande ca 47 miljoner kronor.
Skatteprognosen for 2013 har raknats upp sedan budgeten lades samtidigt som
statsbidraget for lakemedel har sinkts. Prognos for resultatet 2013, exkl effekten av
Rips-rantan, ar ett underskott pa 52 miljoner kronor.

Inom samtliga centrum rader stor aterhéallsamhet och atgirder kopplat till
handlingsplaner har genomforts. Exempel pa det ar vakanshéllning vid
pensionsavgangar, deltidsanstillning, vakanshallna chefstjanster, farre
extramottagningar, minskat stafettlikarutnyttjande, minskat kop vardgaranti/fritt
vardval och sinkta likemedelskostnader. Sedan hésten 2012 har neddragning skett av 4
vardplatser vid ortopeden, 11 vardplatser pa Remonthagen, 4 vardplatser pa avdelning
408 och 4 vardplatser pa mag-, tarm- och njuravdelningen. Sammantaget bedémd detta
ge en besparing pa helar pa drygt 14 miljoner kronor. OBS-avdelningens 6ppethallande
har minskat. Grundbemanningen pa infektion har sinkts.

Fram till april manad har stafettlikarkostnaderna sinkts med 2 miljoner kronor.
Produktionen har 6kat inom hilso- och sjukvarden och produktiviteten inom
diagnostik, teknik och service har 6kat med 5-10 % érligen de senaste dren.
Fastighetsenheten holl kvar titpositionen for billigaste drift dven 2012.

Arkivet ar utlagt pa entreprenad till radikalt sinkta kostnader. Nasta forandring ar
inférande av den s.k tolken, som ytterligare sinker personalkostnaden med flera tjanster.
Overtagande av lagerhillning och distribution av diabetestekniska hjilpmedel har gett
stora besparingar liksom viss outsourcing av transporter. Tyvarr har andra kostnader
okat under aret varfor resultateffekten inte blivit den 6nskade. Nya kostnader ir bl.a. ett
nytt ambulanshelikopteravtal som dr 6 mkr dyrare dn forra avtalet samt likarnas
l6nerevision.

Landstingsstyrelsen beslutat 1 april om atgarder; stopp for resor, kurser, konferenser och
ink6p samt mycket stor restriktivitet for anstillningar. Vidare togs beslut om att hoja
hogkostnadsskyddet. Styrelsen har dven fattat beslut om att landstingsdirektéren ska
genomfora utredningar av ett antal forslag till besparingar. Till extra styrelseméte 18 juni
har landstingsdirektoren fatt i uppdrag att presentera atgarder som leder till ett
nollresultat fér ar 2013. Atgirderna presenteras nedan med kommentarer frin
centrumen. Forslag till beslut finns i slutet av dokumentet.
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Atgardsforslag

1. Anstéllningsstopp under 2013

Totalt anstillningsstopp ar inte 6nskvart i verksamheten da det kan leda till allvarliga
kompetensbrister.

Centrum f6r diagnostik, teknik och service exemplifierar;

Vid eventuellt totalt anstillningsstopp 2013 bor féljande yrkeskategorier undantas:

e Rontgenlikare — alternativkostnaden med stafetter ar for stor och kéerna till
frimst MR dr f6r langa

e Sjukhusfysiker — lagkrav att vi skall ha sidana pa plats och en fysiker ar
otillrackligt

e Kliniska fysiologer — alternativkostnaden med stafetter och arvodeslikare ér for
hog

e Tekniker (medicinteknik frimst men vissa fastighetssystem ocksa) —
patientsidkerhetsfraga att tekniken fungerar som avsett och att planerat underhall
genomfors.

e Rontgensjukskoterskor

e Biomedicinska analytiker

Folktandvirden bedémer det i mianga sammanhang l6nsamt att investera i fler
medarbetare och vill dirfér undantas fran ett eventuellt beslut om anstillningsstopp.

2. Minskning av kostnaderna for inhyrd personal

Beslut har fattats om stafettlikarstopp i Ostersund. Frigan har vickts om vad en
utokad restriktivitet inom andra delar av organisationen skulle innebara.
Bemanningsforetag nyttjas endast da egna lakare saknas och da verksamheten inte
kan uppritthallas utan likarkompetens. Besparingspotentialen av ytterligare
restriktivitet ar tveksam.

Inom primirvirden har beslutet om stafettstopp inom Ostersunds nirvardsomrade
verkstallts och far full effekt efter sommarperioden 2013. Bedomd effekt 8-10 mkr.
Detta beslut utékas nu av primirvarden med hérda restriktioner avseende nyttjande
av bemanningsforetag med malet sinkts kostnaderna f6r bemanningsforetag i
Hammarstrand- Stromsundsomradet med 2 mkr. Detta kan dock medféra lagre
tillgdnglighet f6r befolkningen

Inom Opererande specialiteter anvinds stafetter inom 6gon, 6ron, urologi och
ortopedi. For 6gon och 6ron skulle ett stopp innebira férsimrad tillganglighet och
samre arbetsmiljé f6r ordinarie likare (oftare jour). Inom 6gon paverkas framforallt
vintetiderna fOr grastarrpatienterna men aven andra sjukdomstillstind. Ett stopp
inom 6gon beraknas ge 200 tkr (4 veckor a 50 tkr) och inom 6ron 100 tkr. For
urologin tillkommer risken att det finns maligna sjukdomar i kén som forsamras vid
vantan. Inom urologin skulle ett stopp ge 500 tkr (10 veckor a 50 tkr).
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Inom ortopedin anvinds externa likare f6r fot och ryggkirurgi. Kostnaden 2012
uppgick till 1,1 mkr. Alternativkostnaden for att skicka dessa patienter hade varit
6,6 mkt.

Inom centrum for medicinska specialiteter ar malsittningen att klara en
kostnadsminskning pa 10 %. Centrumet strivar efter att tillsitta vakanta tjanster och
dirmed minska behovet av stafettlikare. Vid ett stafettlakarstopp klarar centrumet
inte att bemanna jourlinjer. Ett stopp leder till férsimrad tillgénglighet f6r
medborgarna, forsimrad arbetsmiljo for kvarvarande likare, ett f6rsimrat
rekryteringslige utifran nuvarande redan problematiska situation samt stora
svarigheter att uppratthalla verksamheten enligt nuvarande uppdrag.

Inom centrum Barn Kvinna Psykiatri bedoms inte ett totalt stafettlikarstopp som
mojligt. De stérsta konsekvenserna uppstar framfor allt inom omrade Kvinna och
omrade Psykiatri. Vid ett totalt stafettlikarstopp tvingas forlossningen stinga da
jourlinjen inte kan uppritthadllas. Som en konsekvens av det tvingas dven avdelning
109 stinga efter en tid. Omrade psykiatri far svart att uppritthélla jourlinje och flera
verksamheter blir utan doktorer om heldygnsvirden prioriteras. Inom omrade
Psykiatri ar for narvarande dr f6ljande enheter helt beroende av insatser av hyrlikare
tor sin dagliga verksamhet: Psykiatrisk akutvardsavdelning, Enheten f6r
neuropsykiatri och vuxenhabiliteringen, Enheten f6r psykiskt funktionshindrade och
Enheten for trauma och dangest. Fér omride Kvinna dr en neddragning inte mojlig
da omradet har fem graviditetsledigheter, en timanstalld 6verlikare och en ST-ldkare
som har slutat. Jourverksamheten blir mycket svar att fa ihop med 6kad risk for
sjukskrivningar for likarna. Vintetiderna till planerad verksamhet kommer att bli
lingre.

For centrum Diagnostik, teknik, service uppgick kostnaden for stafettlikare ar 2012
till 3,2 mkr. Ett stopp skulle innebara:

o Utdkad jour och jourkomp fér ordinarie likare. Okad andel egen jour
forskjuter arbetstid fran kontorstid da komp tas i direkt anslutning till
jourpasset for att klara arbetstidslagen. Kompberget riskerar vixa

e Mindre elektiv verksamhet och mer akut f6r ordinarie likare vilket pa sikt
torsimrar kompetensen och utvecklingen av verksamheten. Specialisterna
far mindre tid att arbeta och driva utveckling inom sina specialomraden.

e ST-lidkare far mindre riktade placeringar och handledning nir antingen ST
eller specialisterna ar franvarande 1 hogre grad pga jour och akut verksamhet.
Centrumet har en av lidnets bista ST-uppligg och tre intresserade kandidater
tor ST 1 host som inte kommer att fungera utan handledare.

e Mindre mdijlighet till rontgenronder pga tidsbrist dagtid.

o Klinikerna far firre mojligheter till dialog med radiolog.

e Problem att klara arbetstidslagens krav.

e Porsimrad arbetsmiljé och maojlighet till utveckling vilket i kombination med
det laga loneldget riskerar likarflykt och dirmed 6kat behov av stafettlikare
2014

e Rekryteringssvarigheter.

o Okade vintetider till kvalificerade undersékningar

Att helt avskaffa stafetterna dr inte nagon bra idé, diremot en fortsatt reducering.
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3. Totalt vikariestopp

For att klara detta och uppna en besparing krivs att verksamheten reduceras
samtidigt, om inte arbetsmiljon ska bli lidande.

Centrum f6r opererande specialiteter och medicinska specialiteter har sedan hosten
2012 stor restriktivitet for timvikarier inom slutenvarden och antalet timvikarier har
minskat jmf med 2012. Periodvis har det varit hog arbetsbelastning f6r ordinarie
personal dd verksamheten delvis dr beroende av att ordinarie personal stiller upp pa
ledig tid. Signaler om bristande arbetsmilj6 kommer fran samtliga fackliga
organisationer och som en konsekvens av beskrivna lage har centrumet for
medicinska specialiteter erhallit en underrittelse frain Arbetsmiljoverket med
papekanden om en rad brister 1 arbetsmiljon f6r medarbetare verksamma inom
centrumets akutvardsavdelningar. For att klara totalt vikariestopp maste
bemanningsmalen dndras och dirmed dven verksamheten. Antal vardplatser maste
ses Over. OBS-platserna kommer inte att kunna 6ppnas 1 host och det finns risk for
minskat antal IVA-platser. Arbetsmiljon férsimras och kraven fran
Arbetsmiljéverket gar inte att mota

Aven fér Barn Kvinna Psykiatri giller den restriktivitet som inférdes hésten 2012
avseende timvikarier inom slutenvarden som ersattare for korttidsfranvaro. Ett
vikariestopp skulle innebidra en 6kad medicinsk risk da behovet framfér allt uppstar
vid toppar pa férlossningen. Antalet timvikarier inom omrade Psykiatri har minskat
med 50 % under ar 2013. En del av minskningen har omvandlats till
tillsvidaretjanster vid ett par avdelningar for att forbittra arbetsmiljon. Inom omrade
Barn Unga Vuxna bedéms det blir svar att uppratthalla den fOrstirka vardgarantin
samt forsimrad vardkvalitet pa grund av glesa uppfoljningsbesok. Omradet har f.n.
atta vakanta tjanster. Bedémningen ir att centrumet har mycket begrinsade
mojligheter att gora sa mycket mera utéver den plan som redan ligger.

4. Effektivisering motsvarande 1 % av varje enhets kostnadsbudget

Atgirden motsvarar ca 30 mkr fér hela landstinget om kostnaderna fér
hogspecialiserad vird undantas. Besparingspotential finns men det ar osikert om
den motsvarar 1 %, utéver de atgirder som redan pagar och ir inrdknade i
centrumens prognoser.

Atgiirden bygger pa att respektive enhet maste ge forslag och konsekvensbedéma
mojligheten/rimligheten i forslagen. Atgirden 6verlappar med atgirderna om
vikarier och stoppen fo6r inkop, resor, kurser och konferenser. En effektivisering
med 1 % innebir fortsatt arbete med att minska sina personalkostnader och vara
allmint restriktiv i ovrigt. Centrum fo6r lednings- och verksamhetsstod kommer att
torsoka genomfora atgirden och effektivisera 1 % av nettokostnaderna utéver den
ramsankning som centrumet fick infor ar 2013. Centrumet har redan, genom
vakanshallning och aterhéillsamhet, minskat arbetad tid och sinkt nettokostnaderna
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2013. Stora kostnader f6r utomlansvard, nytt vardsystem och privata vardgivare
kommer att falla ut under andra halvan av aret. Den ytterligare besparingen pa 2,6
mkr kommer att markas for politik och verksamhet genom minskad service och att
vissa planerade utvecklingsinsatser avbryts.

Primirvarden diskuterar kostnadssinkningar motsvarande 1 % av varje enhets
kostnadsbudget, motsvarande 6 mkr pad hela centrum. Besparingspotential finns,
men i dagsldget dr det oklart om de motsvarar 1 %.

For centrum Barn Kvinna Psykiatri innebér 1 % ca 5 mkr eller ca 1 mkr minskade
kostnader varje manad fram till arsskiftet utéver det stora antal tjdnster som redan
vakanshalls. Atgirden riskerar forsimra kvaliteten i varden dd manga
utbildningsinsatser ror akutvard dar fortlopande utbildning ar viktigt. ST-ldkare
erhaller inte reguljir utbildning. Inom psykiatrin bidrar en besparing pa 1 % till
samre mojligheter att ge en god psykiatrisk vard. Vuxenpsykiatrin vakanshaller
redan, planerat och ofrivilligt, for att héilla budgeten i balans. Omradet har svart att
rekrytera psykologer och har endast atta av 18 tjdnster besatta. Omradet har dven
svart att rekrytera sjukskoterskor. Att hela tiden ”ga kort” sliter pa ordinarie
personal vilket ses 1 hoga sjuktal och stor korttidsfranvaro.

For centrum Diagnostik, teknik och service innebir 1 % ca 7 mkr. Att géra en
besparing av den storleken under ett halvar leder till stora konsekvenser i service
och utbud eftersom omsittningen till stor del bygger pa hyror, fastighetsdrift och i
Ovrigt utbud som képs av verksamheten (ex forrad och diagnostik). Centrumet har
fa rorliga kostnader som de sjalva rader 6ver. Alternativkostnader f6r 6vrig
verksamhet kan bli stora. Anstillningsstopp kan ge 500 tusen kronor under 2013.
Minskat antal stafettlikare kan ge 300 tusen kronor under 2013.

5. Stanga OBS-platserna fran september till december

Atgiirden har ingen besparingspotential. Alternativkostnaderna fér att ta hand om
dessa patienter pa annat sitt ar hogre.

Akutomradet sinker sina kostnader med ca 700 tusen kronor om OBS-platserna
stings fran september (ej forlingda vikariat). P4 OBS-platserna vardas i snitt 12
patienter per dag (medicin, lung, infektion 6-7 patienter, kirurgi 3-4 patienter och
ortopedi 1-2 patienter).Om OBS-platserna stings maste vardplatser Oppnas pa andra
avdelningar inom specialistsjukvarden. Den buffert som finns med att personalen pa
OBS snabbt kan hjilpa till nir det plotsligt uppstar en akut och svar situation pa
akutmottagningen forsvinner

Centrum f6r medicinska specialiteter berdknar att en stingning av OBS-platserna ger
centrumet merkostnader pa ca 5 mkr och en utékning av 6-7 vardplatser under 42 v
(5 dagar i veckan). Berikningen bygger pa att 75 % av de patienter som idag gar hem
fran OBS skrivs in i tva dygn. Utlokaliserade patienter pa OBS (ca 5 per vecka)
maste ligga nagon annanstans. Lotssjukskoterskans funktion forsvinner.

6(11)
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6. Reducering av elektiv verksamhet pa centraloperation

Eventuell besparingspotential ir svér att bedéma. Onskvirt ir istillet att satsa pa att
klara tillgingligheten och dirmed fa del av de statliga stimulansmedlen.

Pa centraloperation utfors operationer av patienter med maligna sjukdomar, akuta
ingrepp och patienter som sitts upp fran vintelistan. Elektiva patienter ar t.ex. hoft-
och kniproteser, brack, galloperationer, prolaps mm.

En forutsittning for att reducera planerbar verksamhet kortsiktigt dr att det finns
vikarier anstillda under hosten och centraloperation har i stort sett inga vikarier
anstillda. Det rader rekryteringsproblem nationellt pa operationssjukskéterskor och
alla operationssjukskoterskor erbjuds darfor fast anstallning. Rorligheten bland 6vrig
personal dr lag. Moijligheten att stinga operationssalar kortsiktigt for att reducera
personalkostnader bedéms som liten.

Langsiktig planering for stingning av operationssalar och reducering av personal
behover ytterligare konsekvensbeskrivas. Valjer landstinget att g den vigen
paverkas tillginglighet och maijlighet till kémiljard. Fler patienter bedéms dberopa
vardgarantin med 0kade kostnader f6r kopt vard som foljd.

7. Gamla forslag till bortprioriteringar

Besparingspotential 0 utifran tidigare fattade politiska beslut och att inga nya forslag
foreligger.

Opererande specialiteter har tidigare foreslagit, och genomfort, en minskning av
oppentiderna f6r OBS-platserna (prio 8). Centrumets 6vriga forslag till bortprio (8-
10) genomfordes, efter politiska beslut, inte. Forslagen avsig registrering i
STRADA, avslutat samarbetet med raddningstjanst ang. IVPA, glaségonbidrag barn
0-8 ar, brukarrad syn och horsel och hjilpmedel till hérselskadade.

Inga atgarder fran niva 7 till niva 1 kan tas bort ur verksamheten utan att ett sdrskilt
uppdrag ges att vilja ut atgirder som kan konsekvensbedémas ytterligare. I
priogrupp 7 ingir elektiva operationer, exempelvis grastarr.

Medicinska specialiteter har bortprioriterat (8-10) motsvarande 2 mkr f6r ar 2012-
2013. Inga nya forslag foreligger.

Centrum Barn Kvinna Psykiatris bedomning ar att inga atgarder fran niva 7 till niva
1 kan tas bort ur verksamheten utan att ett sarskilt uppdrag ges att vilja ut atgirder
som kan konsekvensbedémas.
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8. Oversyn av avgifter / taxor
Ekonomisk effekt svarbedomd men uppskattningsvis nagra miljoner kronor.

e Sent avbokade mottagningsbesok till specialistsjukvarden debiteras
patienten, pa likartat sitt som inom Folktandvarden. Ca 50 tkr

e TF6rhojda manadsavgifter for specialdestinerade livsmedel. Niva
tilliggsnutrition hojs fran 250kr per manad till 400 kr per méanad. 214
patienter hade tilliggsnutrition under maj manad. Atgirden skulle ge 128 tkr
pa fyra manader. (vissa patienter kanske avbojer behandling).

e Avgiftsbelidgga provtagningar samt ta fram underlag for att avgiftsbeligga
labprover som idag ér avgiftsfria - kan effektueras till hésten (Under 2012
var antalet genomférda labprover ca 90 000). 0,5 mkr.

e Infora avgift vid ej akuta besok till rontgen, Nuclear och fysiolog till 100 kr,
35000 besok exkl frikort. 1750 tkr (3500 tkr helar 2014).

e Hoja avgiften till mammografiundersékning fran 150 kr till 200 kr. 350 tkr

(700 tkr helar 2014).

e Hoja avgiften till aortaskreening fran 150 kr till 200 kr. 20 tkr (40 tkr helar
2014).

e Infora avgift for prover laboratoriet 100 kr (25 000 prover). 1250 tkr (2500
tkr helar 2014)

e Infbra avgift for prover primirvarden 100 kr (ca 100 000 prover ej kopplade
till lakarbesok). 5 000 tkr (10 000 tkr helar 2014)

9. Striktare bedomning till ratt till foljeslagare

Firre patienter beviljas foljeslagare vid sjukresa i taxi med striktare tillimpning.
Beriknad besparing 125 tkr for sex manader.

10. Sjukresor
Besparingseffekt 0

I det nya taxiavtalet som tas 1 bruk 2013-06-15 hojs taxikostnaden kraftigt. Avtalen
blir 1 snitt ca 15% dyrare. Langa resor blir betydligt dyrare medan de korta ibland t o
m blir billigare. En hojning pa 15% innebir en kostnadsckning pa ca 4,8 mkr arligen
jmf utfall 2012.

Det kommande fullmiktigebeslutet att fordndra sjukresereglerna enligt
utredningsforslag 1 innebir en kostnadsreducering pa ca 4,7 mkr jamfért med 2012
ars utfall och som synes sa tar dessa 6kade och minskade kostnader ut varandra. Vi
kommer alltsd inte fa den stora 6kningen som de nya avtalen innebar men vi
kommer heller inte sinka sjukresekostnaderna namnvirt jimfért med 2012 trots
beslut om nya regler och egenavgifter.
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Investeringar

Centrum Barn Kvinna Psykiatri har gjort en 6versyn av planerade investeringar for

2013. Flera investeringar har hingt med” ett tag, men har inte kunnat géras pa

grund av resursbrist. Flera av dessa ex.vis CTG-apparat beh6éver goras snart da

nuvarande apparater har forsimrad kvalitet och dr snart avskrivna och har tekniskt

redan borjat férsamrats. Kvarvarande utrymme for planerade investeringar ca 2,8

mkr

12.

13.

Kostnadssankningar i ovrigt

Fortsatt arbete tillsammans med Stromsunds kommun angaende reducering av
vardplatser vid Nava. Ett antal platser gar att minska under hosten (0,5 mkr).
Stilla krav pa procentuella resultatforbattringar pa vissa hilsocentraler — 1-2%
/Enhet. Diskussion pa torsdag med cheferna

Uppsigning av jourmodeller i Hirjedalen och Stromsunds NVO. Effekt fran
November (0,1 mkr)

Uppsigning av rorliga 16netillige. (0,2 mkr)

Oversyn av Primirvards organisation. Fortsitta arbetet med struktur inom
primirvirden, bl a permanenta en chefsniva i Ostersund. (0,5 mkr)

Okade intakter

Folktandvarden 6kar andelen patienttid av utford tid genom att arbeta med
tidboken, fylla alla luckor f6r morgondagen innan man gar hem, se 6ver vem gor
vad, se over floden ex. hur mycket tid liggs ner pa barntandvard och vem som
utfor varden. Alla vardgivare ska ta ritt betalt. For det krivs arbete med
debiteringsstod, anvisningar, diskussionsforum samt erfarenhetsutbyte
Migrationsintikter. Ans6kningar inlimnade under 2012 och 2013 . Uppgift om
virdet har inte hunnit tas fram.

Riktat statsbidrag psykiatriGverenskommelsen — Besparingspotential 0-3 mkr
Inom ramen for 6verenskommelsen finns tillganglighetssatsningen pa BUP och
barnhabiliteringen. Den motsvarar ca 4 mkr per ar och omvandlas till tjanster
vid BUP. Under 2013 anvinds 2012 ars utbetalade medel till f6rbattring och
utveckling inom BUP (ytterligare tillganglighetssatsning) och Vuxenpsykiatrin
(kvalitetsregister, heldygnsvarden, sjilvskadebeteende och utbildning av
baspersonal). 2012 drs medel uppgar till ca 3 mkr och berdknas under 2013
kunna vara ndgot storre. Utbetalning sker dock endast om grundkraven har natts
liksom prestationsmalen. Det vore dock olyckligt att ligga dessa medel till
resultatet da psykisk ohalsa Okar generellt i samhallet och sirskilt bland barn och
ungdomar. Att inte erhalla statsbidragen skulle f6r vuxenpsykiatrin bl.a. innebara
att omradet inte kommer att fortsitta den kompetenssatsning som ska pabérjas
under HT 2013 avseende slutenvarden i den omfattning som 6nskats.
Skattemedel till psykiatrisatsningar — Besparingspotential 2-2,5 mkr

Majoriteten i landstingsstyrelsen har aviserat att den kan tinka sig satsningar pa
olika delar i psykiatrin (socialpsykiatriskt team, anhorigstod och neuropsykiatri).
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En uppskattad kostnad for satsningarna ar ca 2-2,5 mkr. Forslagsvis anvinds
pengarna till att balansera arets resultat, men att pengarna istillet tilldelas
centrumet 2014. Tiden fram till 2014 anvinds i stallet for att f6rbereda
satsningsomradena val.

e Sjukskrivningsmiljarden och rehabgarantin bedéms ge lite mer pengar an 2012
eftersom antalet behandlingar inom rehabgarantin ligger hogre forsta kvartalet
an det gjorde forra aret. For sjukskrivningsmiljarden har statistiken borjat vinda
till Jimtlands lins fordel. 2012 fick JLL tota

e 1t 19,6 mkr. For 2013 bedéms JLL fa 22 mkr (kvalificerad gissning), men av
dessa ska en hel del ga tillbaka till verksamheterna som ersittning for utférda
behandlingar.

e Statsbidraget for tillganglighet bedoms som mest ge 3 miljoner kronor, férutsatt
en satsning pa 6gon samt ett stabilt lage pa oron.

e Patientsikerhet; avrikning sker i oktober. Ett antagande om ersittning ar 5
miljoner kronor.

e Aldresatsningen; avrikningen i hést. En grov uppskattning dr att JLL kan fa
2- 2,5 mkr.

Totalt skulle sjukskrivningsmiljarden, rehabgarantin, komiljard, patientsikerhet och
dldresatsningen kunna ge uppemot 32 mkr i intikter, vilket inte 4r prognostiserat.
Del av dessa pengar (rehabgaranti och tillginglighet) gar direkt tillbaka till
verksamheterna.
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Utredningar som pagar eller som ska startas upp

Landstingsstyrelsen januari § 19

Arbetet med telemedicin ska ytterligare tydliggéras
Se 6ver moijligheterna till uthyrning av lokaler
EU-handliggare placeras i landstinget omgaende

Landstingsstyrelsen april § 98
Oversyn av forvaltningsadministration

Utredningar som ska presenteras for ekonomiutskottet den 22 augusti
Engangsinstrument centraloperation

Oversyn virdplatser Niva

Oversyn Obs-platser

Begrinsa elektiv verksamhet centraloperation

Ytterligare restriktivitet stafetter specialiserad vard

Oversyn avgifter o taxor

Privata vardgivare — ev. utbudsbegrinsningar

Ovrigt

Strategisk plan for riks- och regionvard, bade inom ramen f6r produktions och
kapacitetsplaneringen och specifikt

PCI-utredning

Utredning hemtagning delar av hematologi

Produktions- och kapacitetsplanering

LEAN

Kinda kostnadskrivande fakta som kriaver utredning
Konsekvenser av nya nationella riktlinjer for rérelseapparaten
RCC-planerna av olika slag (5 olika)

AXG-projekt (akutsjukvard i extrem glesbygd)

Mm
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