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Endredi Konsultation AB

Stéller rétt frégor och
l&dmnar effektiva férslag

1 Sammanfattning och rekommendationer

Regionens revisorer har beslutat genomféra en langre granskning av om Regionstyrelsen
och 6vriga berérda namnder bedriver ett andamalsenligt arbete och vidtar tillrackliga
atgarder for att uppratthalla en god ekonomisk hushallning. Detta ar den avslutande
granskningen som i 6vrigt har bestatt av tva skriftliga och tre muntliga rapporter till
revisorerna sedan starten varen 2023. Resultaten av de tidigare granskningarna
sammanfattas i bilaga 3 i denna rapport.

Tva aktiva beslut avseende handlingsplanen har fattats under perioden i Halso- och
sjukvardsnamnden. Ett beslut innebar fortsatt utredning och analys men innehdll inga
konkreta atgarder i syfte att na malet fér kostnadsminskning 2024. Det andra beslutet
innebar att presentera en tidplan fér genomférande av nya atgarder. Regionstyrelsen och
Kollektivtrafikndmnden har inte fattat nagra aktiva beslut avseende handlingsplanen under
hdsten. Som beskrivits i tidigare rapport beslutade Regionstyrelsen dock i april dels att en
genomlysning av verksamheterna skulle genomféras for att identifiera ytterligare atgarder
dels att inleda dialog med ndmnder som uppvisar underskott.

| delarsrapporten som presenterades i Halso- och sjukvardsndmnden i augusti, skedde en
samlad redovisning av utfall och prognos i foérhallande till malvarden fér samtliga
overgripande atgarder. Darefter har ingen sadan redovisning skett i ndmnden. Det framstar
som markligt att inga ytterligare redovisningar av utfall och prognos fér atgarderna i den
ursprungliga handlingsplanen har skett sedan augusti.

Regionstyrelsen har genom dialogméten fatt information manadsvis om utfallet i
handlingsplanen fér namnder som uppvisar underskott. Vi delar de intervjuades uppfattning
att dialogmoétena har varit ett bra tillskott. Inga aktiva beslut kopplat till detta har dock tagits
av Regionstyrelsen. Det hade varit [ampligt att genom beslut tydliggdra Regionstyrelsens
syn pa Halso- och sjukvardsnamndens och Kollektivtrafiknamndens atgarder.

Var bedémning ar generellt sett att det agnats for lite uppmarksamhet kring uppféljning av
atgarderna i den ursprungliga handlingsplanen under hésten. Uppfoljning av atgarder i den
ursprungliga handlingsplanen har skett mycket sparsamt under hésten och i forekommande
fall bara 6vergripande. Fokus har i stallet legat pa att fa fram nya atgarder som kommer att
kravas for att fa balans i ekonomin fran slutet av 2025. Vi bedémer det i hég grad vara
relevant att mycket kraft agnas at att utarbeta nya atgarder for ar 2025 och framat nar de
ursprungliga atgarderna visat sig otillrackliga. Daremot menar vi att det inte borde ha
inneburit att man lagprioriterar uppféljningen av atgarder i den ursprungliga
handlingsplanen. Hostens niva pa uppfoljning lever inte upp till den initiala ambitionen som
innebar "I6pande uppféljning i ménads- tertial- och delarsrapporter’. Atminstone inte jamfort
med den frekvens och noggrannhet som skett tidigare.

Var bedémning ar att den uppféljningsmodul som skapats ar andamalsenlig for att
sammanstalla och presentera data. Eventuellt har dock halso- och sjukvardens omfattande
nedbrytning av ansvaret inneburit att de inte maktat vanda processen for att aven skapa
uppféljning med tillracklig frekvens. Modulen har enligt halso- och sjukvarden haft klara



brister i funktionalitet vilket paverkat verksamheternas motivation att rapportera. Att
modulen innehaller felaktigheter och andra funktionalitetsproblem motsags av de som
utformat verktyget. Uppfdljningen for flera av halso- och sjukvardens atgarder i den
ursprungliga handlingsplanen har under hdsten inte skett med den frekvens och pa det satt
som var tilltdnkt enligt upplagget i Ledningsportalen. En av konsekvenserna av detta ar att
flera av halso- och sjukvardens Overgripande atgarder inte redovisats med aktuella
uppféljningsdata till de fértroendevalda.

Totalt sett uppnaddes ca 67% av det ursprungliga sparmalet till och med ar 2024. Av beslut
fattade under ar 2024 framgar att sparambitionen star kvar aven om man inte lyckades att
halla tidplanen.

| denna granskning har sju atgarder valts ut for en férdjupad granskning. De flesta av dessa
avser halso- och sjukvarden men aven atgarder som hanteras av Regionservice och
Kollektivtrafiken har ingatt. Ett forsok har utifran detta gjorts att beskriva gemensamma
drag for besparingar som lyckas och motsatsen — vad férenar atgarder som inte lyckas.
Detta summeras i kapitel 3.3.4. | sammanhanget framkommer ocksa att det hittills inte
presenterats nagra nettokostnadsberakningar for de atgarder dar besparingarna forutsatter
sankning av just nettokostnader.

1.1 Overgripande revisionell beddmning

Den &évergripande revisionsfragan &r att bedéma om Regionstyrelsen och 6vriga berérda
ndmnder bedriver ett &ndamalsenligt arbete och vidtar tillrdckliga atgéarder for att
upprétthalla en god ekonomisk hushallning.

Region Dalarna var tidigt ute med att inse behovet av kraftfulla ekonomiska atgarder.
Bakgrunden ar en lagre ekonomisk tillvaxt, hog inflation, kraftigt 6kade pensionskostnader
och 6kade IT-kostnader. Arbetet initierades under slutet av ar 2022 och ansatsen var att
utarbeta en handlingsplan for att reducera kostnader med ca 500 mnkr.

Relativt ovan utgangspunkter har Regionens kostnader dock 6kat mer an forvantat
samtidigt som effekterna av handlingsplanen inte bedéms bli sa stora som planerat.
Sammantaget innebar detta att Regionen trots en tidig start och trots ett gediget arbete
med handlingsplanen inte klarade en ekonomi i balans till utgadngen av ar 2024.

Regionstyrelsen och Halso- och sjukvardsnamnden har under aret fattat beslut for att
hantera insikten om att atgarder i den ursprungliga handlingsplanen inte kommer vara
tillrackliga. Detta ar angelaget och andamalsenligt sett ur ett Iangre perspektiv men har inte
varit tillrackligt for att klara sparmalet till utgangen av ar 2024. Den samlade bedémningen i
relation till den ursprungliga sparambitionen ar att Regionstyrelsen och Halso- och
sjukvardsnamnden och Kollektivtrafiknamnden inte fattat beslut och vidtagit tillrackliga
atgarder for att sdkerstalla en ekonomi i balans.

1.2 Rekommendationer
Mot bakgrund av genomférd granskning lamnas foljande rekommendationer:

e Regionstyrelsen bor agera mer aktivt i sitt beslutsfattande kopplat till det fortsatta
genomférandet av handlingsplanen. Av besluten med anledning av arenden om
dialog med namnder som inte klarar sin ekonomi bér det framga om det



presenterade arbetet ligger i linje med styrelsens férvantan. Om sa inte ar fallet
behdver styrelsen ge nya eller kompletterande uppdrag. Det ar otillrackligt att
uppféljningen endast ar en informationspunkt pa styrelsen som "tas till protokollet”.

e Halso- och sjukvardsnamnden behdver sakerstalla att atgarder i handlingsplanen
(bade de ursprungliga och de som tillkommer fran ar 2025) kan féljas upp sa att
aktuella data finns om de ingaende atgarderna.

e Om brister finns i de dataunderlag som Halso- och sjukvardsndmnden lamnar till
Regionstyrelsen, behdéver bristerna klargéras i lamnade underlag.

¢ | en kommande slutsummering av genomfort besparingsarbete bor Halso- och
sjukvardsnamnden beskriva berakningar av hur nettokostnadssankningar har
erhallits inom de atgarder som forutsatter just nettokostnadssankningar.

e For att 6ka sannolikheten till att kostnadssankningar inom omradet hyrpersonal i
halso- och sjukvarden blir Iangsiktigt hallbara, bor halso- och sjukvardsnamnden
tillse att nuvarande strategi kompletteras med atgarder inom ledarskaps- och
arbetsmiljoomradet.

2 Inledning/bakgrund

Revisorernas motiv till granskningen har beskrivits utférligt i den forsta skriftliga
granskningen daterad 2023-08-16.

2.1 Overgripande revisionsfraga

Syftet och den 6vergripande revisionsfragan ar att bedéma om Regionstyrelsen och évriga
berérda namnder bedriver ett andamalsenligt arbete och vidtar tillrackliga atgarder for att
uppratthalla en god ekonomisk hushallning. | denna den tredje och sista skriftliga rapporten
(inom ramen for aktuellt uppdrag) ligger fokus pa om Regionstyrelsen och dvriga berérda
namnder bedriver ett andamalsenligt arbete med att genomféra atgarderna i den sedan
sommaren 2023 framtagna handlingsplanen for att uppratthalla en god ekonomisk
hushallning. Revisorernas sju revisionsfragor / delfragor kring detta tema framgar och
besvaras i kapitel 4.

2.2 Avgransning

Granskningen avser Regionens arbete med genomférandet av handlingsplanen t.o.m.
2024. Intervjuer har genomforts i december 2024 och januari 2025 och utdver detta har
prognos for utfallet i handlingsplanen och dess atgarder som fardigstallts via inrapportering
i ledningsportalen till slutet av januari 2025, tagits med som underlag i granskningen. Dock
har detta prognosunderlag huvudsakligen inte varit tillgéngligt i samband med att
intervjuerna genomférdes.

Regionstyrelsens ansvar granskas liksom ansvaret hos évriga berérda ndmnder.



2.3 Projektorganisation/granskningsansvariga

Granskningen har utforts av Andreas Endrédi, projektledare och certifierad kommunal
revisor tillsammans med Anders Haglund, expert och certifierad revisor. Rapporten har
kvalitetsgranskats av Bo Adel, expert och erfaren granskare av offentlig sektor.

Samtliga intervjuade har erbjudits majlighet att faktagranska rapporten.

2.4 Metod

En beskrivning éver anvand metod inklusive revisionskriterier aterges i bilaga 1.

3 Resultat av granskningen

3.1 Formella beslut och redovisningar under hosten 2024

| detta avsnitt fértecknas arenden och beslut med koppling till arbetet med handlingsplanen
for ekonomi i balans. Fér nagra arenden beskrivs kortfattat vilket innehall forekommande
underlag i drendet har haft. Aven drenden som avser uppféljning av t.ex. halso- och
sjukvardens ekonomi i allmanhet finns med. Dessa har dock inte kommenterats specifikt
om de inte innehallit en sarredovisning av atgarder i den ursprungliga handlingsplanen.

3.1.1 Regionstyrelsen

2024-09-16
§ 121 Dialog med Kollektivtrafiknamnden

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.
§ 122 Dialog med Halso- och sjukvardsnamnden
Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Presentation av delarsrapport med prognos 2024 (- 396 mnkr) inklusive
rapportering av handlingsplan, mal 343,6 mnkr, avvikelse mot mal, - 146,6 mnkr. Den mest
nyanserade redovisningen ar en tabell som beskriver malvarde, prognos och avvikelse for
var och en av halso- och sjukvardens 18 évergripande atgarder. | kommentarer framgar att
den ursprungliga handlingsplanens atgarder inte ar tillrackliga och fler atgarder haller pa att
arbetas fram.

§ 123 Ekonomisk information
Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

| presentationen finns en bild om handlingsplanen som visar malvarde, prognos och
avvikelse totalt for Region Dalarna. Utéver detta finns i samma bild en kort verbal
kommentar per férvaltning.

§ 140 Delarsrapport 2024, Region Dalarna

Beslut: Regionstyrelsen foreslar Regionfullmaktige att delarsrapport fér Region Dalarna per
juli 2024 godkanns.

Underlag: Delarsrapport avsnitt, Atgarder for ekonomi i balans redovisas évergripande med
en totaluppgift for Regionen: Mal 2024, 500 mnkr, prognos 310,7 mnkr. Ingen



sammanstalld uppféljning ingar i delarsrapporten dar mal, prognos/avvikelse per namnd
eller for viktiga atgarder framgar. Denna typ av uppgifter hanvisas till respektive namnds
arsrapport.

2024-10-22

Av regiondirektdrens rapport framgar foljande: "Trots att den genomférda atgardsplanen
har haft en viss effekt, och kostnadsnivan fér innevarande ar har justerats ned jagmfért med
prognosen som gjordes innan sommaren, ar dessa atgérder inte tillrdckliga”.

§ 155 Dialog med Halso- och sjukvardsnamnden
Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Manadsrapport september 2024, utfall och prognos 2024 inklusive rapportering
av handlingsplan, avvikelse mot mal, -175 mnkr. Som tidigare presenteras en tabell med
sjukvardens 18 dvergripande atgarder och malvarde, prognos och avvikelse for dessa.
Foljande anges ocksa i rapporten: Ytterligare prioritering/omstalining kommer att kravas da
bara effektivisering inte racker till. Divisionerna ska ta fram nya och fler atgarder. En
redovisning sker aven av atta nya uppdrag for att sdnka kostnader.

§ 156 Dialog med Kollektivtrafiknamnden
Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Prognos 2024. Inget specifikt angdende handlingsplan, dock framgar att intakter
fran skolkort (aktivitet i handlingsplan) blir 17 mnkr I&gre an budget.

§ 157 Ekonomisk information
Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

2024-11-12
Inga arenden rérande handlingsplanen.

2024-12-09
Av regiondirektérens rapport framgar foljande: "Den handlingsplan som beslutades 2023
har bérjat ge effekt och det syns i kostnadsutvecklingen som varit 1ag under 2024.”

§ 197 Dialog med Kollektivtrafiknamnden

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag. Budget 2025 redovisas, dock inget specifikt om handlingsplanen.
§ 198 Dialog med Halso- och sjukvardsnamnden

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Ekonomisk rapport, oktober 2024, utfall och prognos 2024, inklusive rapportering
av handlingsplan, prognos 197 mnkr, avvikelse mot mal -175 mnkr (oférandrat fran
foregadende manad). Samma tabelluppstalining som tidigare visar malvarde, prognos och
avvikelse for var och en av halso- och sjukvardens 18 évergripande atgarder. Féljande
anges ocksa i rapporten: "Omtag gors for att minska kostnadsnivan med ytterligare 150
mnkr via verkstallighetsbeslut fran Halso- och sjukvardsdirektdren plus 20 mnkr i
budgetbeslut fran RF”. Sammantaget ar 170 mnkr i besparing avseende ar 2025 férdelade
pa divisioner.



§ 199 Ekonomisk information

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

3.1.2 Halso- och sjukvardsnamnd

2024-08-27
§ 89 Handlingsplan, Hallbar framtid, Halso- och sjukvard Dalarna

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Detta avser nytillkomna sparatgarder for att komma vidare med en ekonomi i
balans men atgardernas effekt hamnar primart efter ar 2024.

§ 93 Omvarldsbevakning och jamférelse med liknade regioner

Beslut: 1. Informationen antecknas till protokollet. 2. Halso- och sjukvardsdirektoren
uppdras att sakerstalla att de rekommendationer som ges i rapporten An/Op/IVA-
verksamheten fran 2021 ar genomférda och aterrapportera detta pa nastkommande
sammantrade for Halso- och sjukvardsnamnden. 3. Halso- och sjukvardsdirektoren
uppdras att fortsatt utreda verksamheten inom division medicin och féresla atgarder pa kort
och lang sikt som kan 6ka produktiviteten och Oka effektiviteten samt minska
kostnadsutvecklingen. 4. Halso- och sjukvardsdirektdren uppdras att utreda kirurgi Falun
och kirurgi Mora och foresla atgarder som kan minska kostnadsékningen och 6ka
effektiviteten.

Underlag: Analyserna ingar aven inom ramen for det stdrre uppdraget som beslutades av
regionstyrelsen den 15 april 2024.

§ 98 Delarsrapport
Beslut: Delarsrapport 2024 for forvaltning, Halso- och sjukvard faststalls.

Underlag: Delarsrapport, avsnitt Atgérder for ekonomi i balans. Har redovisas méalvarde,
utfall och prognos foér var och en de 18 dvergripande atgarder som ar halso- och
sjukvardens delar av den totala handlingsplanen som skulle ge en kostnadssankning pa
500 mnkr till slutet av ar 2024. Prognosavvikelse mot malvarde, 149,3 mnkr.

2024-10-08
§ 111 Handlingsplan Hallbar framtid Halso- och sjukvard Dalarna

Beslut: 1. Informationen antecknas till protokollet. 2. Halso- och sjukvardsdirektoren
uppdras att till ndstkommande namnd komplettera redovisade uppdrag med en tidplan for
genomférande, identifiera om det kravs ytterligare politiska beslut for att verkstalla
uppdragen och lagga fram dessa foér namnden, fortydliga malnivaer pa uppdragen, samt
presentera ekonomisk redovisning per division.

Underlag: Redovisning av de uppdrag som getts till Halso- och sjukvardsdirektéren vid
namndens sammantrade 2024-08-27 (se § 93, 2024-08-27 ovan) samt namndens
arbetsutskott 2024-09-24. Detta avser tillkommande atgarder for ekonomi i balans vilkas
effekter primart kan komma som minskade kostnader under ar 2025.

§ 113 Handlingsplan Hallbar framtid Horsel och Syn Dalarna

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.



§ 115 Ekonomisk information

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Ingen information om utfall / prognos for atgarderna i handlingsplanen.
§ 118 Omvarldsbevakning och jamférelse av vard med liknade regioner

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Ett uppdrag att genomfdra en sadan analys beslutades av Halso- och
sjukvardsnamnden 2024-05-28, § 73.

2024-12-10
§ 139 Handlingsplan Hallbar framtid Halso- och sjukvard Dalarna

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Detaljerad rapportering av handlingsplan for samtliga divisioner med aktiviteter.
Foljande svarade for rapporteringen: Férvaltningscontroller, tf. divisionschef, Kirurgi,
divisionschef, medicinsk service, tf. divisionschef, medicin, divisionschef, primarvard med
flera, divisionschef, psykiatri. Rapportering omfattade det fortsatta arbetet med
handlingsplanen foér ar 2025 och framat.

§ 141 Handlingsplan Hallbar framtid Hoérsel och syn Dalarna

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Rapportering av handlingsplan av tf. férvaltningschef.

§ 143 Ekonomisk information

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

Underlag: Ingen information om utfall / prognos for atgarderna i handlingsplanen.

3.1.3 Kollektivtrafiknamnd

2024-08-29
§ 55 Delarsrapport

Beslut: 1 Delarsrapport 2024 godkanns. 2 Férdjupad dialog om hantering av det
ekonomiska underskottet sker pa maldialogen den 5 september.

Underlag: Delarsrapport, avsitt En hallbar framtid for Region dalarna. Avvikelse jamfort
med malvarde 20,9 mnkr.

2024-09-05
Sammantradet behandlar endast ett arende rérande maldialog 2025.

2024-10-10

§ 67 Ledningen informerar

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.
2024-12-12

§ 77 Ledningen informerar



Beslut: Informationen antecknas till protokollet.
§ 79 Ekonomisk information

Beslut: Informationen antecknas till protokollet.

3.1.4 Kommentarer rérande formella beslut

Tvéa aktiva beslut avseende handlingsplanen har fattats under perioden i Halso- och
sjukvardsnamnden. Ett beslut innebar fortsatt utredning och analys men innehdll inga
konkreta atgarder i syfte att na malet fér kostnadsminskning 2024. Det andra beslutet
innebar att presentera en tidplan fér genomférande av nya atgarder. Regionstyrelsen och
Kollektivtrafiknamnden har inte fattat nagra aktiva beslut avseende handlingsplanen under
hdsten. Som beskrivits i tidigare rapport beslutade Regionstyrelsen dock i april dels att en
genomlysning av verksamheterna skulle genomféras for att identifiera ytterligare atgarder
dels att inleda dialog med namnder som uppvisar underskott.

| delarsrapporten som presenterades i Halso- och sjukvardsndmnden i augusti, skedde en
samlad redovisning av utfall och prognos i férhallande till malvarden fér samtliga
Overgripande atgarder. Darefter har ingen sadan redovisning skett i namnden. Det framstar
som markligt att inga ytterligare redovisningar av utfall och prognos fér atgarderna i den
ursprungliga handlingsplanen har skett sedan delarsrapporten.

Varken vid oktober-, november- eller decembermétet i Regionstyrelsen gavs nagon samlad
och sammanhallen information om framdriften eller utfallet av handlingsplanen per
forvaltning och/eller for stérre atgarder. Regionstyrelsen har daremot fatt information
manadsvis om utfallet i handlingsplanen for nAmnder som uppvisar underskott genom
dialogméten. Inga aktiva beslut kopplat till detta har dock tagits. Det hade varit [ampligt att
genom beslut tydliggéra Regionstyrelsens syn pd Halso- och sjukvardsnamndens och
Kollektivtrafiknamndens atgarder. Som beskrivs langre fram i denna rapport har det
framkommit brister i halso- och sjukvardens uppféljning av handlingsplanens atgarder.
Uppfdljningsdata for vissa atgarder har i samband med manadsrapportering till
Regionstyrelsen inte byggt pa uppdaterade/aktuella data. Det far anses som markligt att
dessa brister inte framgar av underlag eller protokoll kopplade till dialogmétena med
Regionstyrelsen.

Vi noterar ocksa att Regionstyrelsen under hésten regelbundet och mer nyanserat fatt
uppféljning av halso- och sjukvardens handlingsplan (atgarder och deras effekt 2024) an
vad hélso- och sjukvardsnamnden fatt. | samband med faktagranskningen av denna
rapport framfor halso- och sjukvardsdirektdoren att samma presentation och aven mer
fordjupad information, har lamnats till halso- och sjukvardsnamnden. Vi har dock inte
kunnat aterfinna detta bland namndens handlingar.

3.2 Overgripande om arbetet under hdsten 2024 med att realisera
malet om att minska kostnaderna med 500 mnkr till utgangen av ar
2024

3.2.1 Overgripande styrning och ledning

Den politiska styrgruppen for handlingsplanens genomfdrande bestod till en bérjan av
majoritetsforetradare i Regionstyrelsen och Regionens tjanstemannaledning. Gruppens
sammansattning har andrats under aret och numera ingar aven féretradare for



oppositionen. Gruppens namn ar inte helt rattvisande da den formellt inte ar en styrgrupp,
inga formella beslut fattas har. De intervjuade som deltar i arbetet menar att ett viktigt syfte
ar att I6pande dela viktig information mellan fértroendevalda. Under hésten har i mindre
grad uppfdljning skett av den ursprungliga handlingsplanen och da enbart évergripande.
Fokus har mer legat pa det fortsatta arbetet, dvs efter 2024, med tillkommande atgarder for
att sékra en héllbar ekonomi.

Samtliga intervjuade fortroendevalda och tjanstepersoner ser positivt pa de
uppfdljningsdialoger som sedan maj genomférs av Regionstyrelsen med Halso- och
sjukvardsnamnden och Kollektivtrafiknamnden. De intervjuade menar att dialogmétena har
inneburit en extra skarpa i fragan om att skapa balans i ekonomin samt skapat press pa
berérda namnder att visa att de kommer framat. Det tycks dock foreligga osakerhet kring
hur aktuella vissa av de uppgifter &r som halso- och sjukvarden redovisat till
Regionstyrelsen i den manatliga dialogen under slutet av 2024. Mer om detta framgar i
nasta avsnitt om den sarskilda uppféljningsmodulen pa Ledningsportalen.

| regiondirektérens ledningsgrupp har atgarder for ekonomi i balans fortsatt varit en
stdende punkt under hésten under parollen att arbetet inte ar éver. Foérvaltningschefer har
gjort redovisningar och det har aven hallits workshops for att hitta vagar fram till
kostnadsreduceringar. Ekonomidirektéren har dessutom haft fordjupad forvaltningsnara
uppféljning med forvaltningarna. Tyngdpunkten aven i dessa fora har under hdsten legat
mer pa att identifiera och sakerstalla ytterligare atgarder infér 2025, an detaljerad
uppféljning av atgarder i den ursprungliga handlingsplanen.

3.2.1 Sarskild modul for uppfdljning i Ledningsportalen

Uppfoéljning av handlingsplanen ska sedan i januari/februari 2024 ske i en sarskild modul i
Ledningsportalen. Atgéarderna har férdelats till ansvariga och ansvarig chef ska regelbundet
lamna prognos for genomférandet. Tidigt under varen 2024 har vi fatt uppgiften att samtliga
atgarder fran handlingsplanen ar inlagda och utifran relevans fordelade till ansvarsniva i
organisationen.

| foreliggande granskning med intervjuer genomférda i slutet av december 2024 och mitten
av januari 2025, har arbetet med modulen i Ledningsportalen tagits upp for vidare
diskussion. Det har da framkommit att halso- och sjukvarden har férdelat ut ansvaret for
atgarder i flera led och att antalet enskilda atgarder liksom personer som blir berérda av
uppféljning och rapportering, bli valdigt stort. Féretradare fér halso- och
sjukvardsforvaltningen menar att verktyget har varit en belastning pga. brister i
funktionalitet och korrekthet, bl.a. uppges att det ar administrativt tungt och att
summeringar i vissa fall inte varit korrekta. De som utformat modulen i Ledningsportalen
delar inte denna uppfattning. De intervjuade fran halso- och sjukvardsférvaltningen
beskriver ocksa att bristerna medfért svarigheter att motivera medarbetare och chefer inom
halso- och sjukvarden att I6pande Iamna nya uppfdljningsuppgifter i modulen. Halso- och
sjukvardsdirektdren menar ocksa att detta arbete inte kunnat prioriteras nar man samtidigt
ska minska pa administrationen. Detta har sammantaget medfért att det for vissa av
atgarderna saknats dvergripande och aktuell uppféljningsinformation under hésten.

3.2.2 Senaste Overgripande prognos for handlingsplanen
| samband med denna rapports fardigstallande (slutet januari 2025) har vi via budgetchefen
fatt den senaste sammanstallningen inklusive prognos (se nedanstaende tabell). Som



framgar nedan har prognosen forbattrats och framst avser forbattringen halso- och
sjukvardsforvaltningen.

Prognosen totalt innebar att Regionen kommer sanka sina kostnader med 337 mnkr. Det
innebar att ca 67% av den totala sparambitionen pa 500 mnkr klaras. | delarsrapporten
(liksom vid senare beddémningar) var prognosen att besparingen skulle stanna vid ca 311
mnkr. Prognosen for hela Regionen har saledes forbattrats med 26 mnkr.

Halso- och sjukvarden prognostiserade vid sin senaste manadsrapport till Regionstyrelsen

(december) att man skulle klara 197 mnkr av sitt sparbeting pa 344 mnkr. | de uppgifter
som lamnats nu har prognosen forbattrats med 29 mnkr till 226 mnkr.

Iwll_name Malvirde Prognos Diff
=] Region Dalarna S00 000 000 kr 337 479 850 kr  -162 520 150 kr
= 500 000 000 kr -500 000 000 kr
# Hjdlpmedel Dalarna 4 468 000 kr 2 655 000 kr -1 813 000 kr
=] Hailso- och sjukvard Dalarna 343 555 000 kr 225 580 850 kr -117 974 150 kr
343 555 000 kr -343 553 000 kr
Division Halso- och sjukvard gemensamt 15 830 000 kr 14 130 000 kr -1 700 000 kr
Division Kirurgi 111 480 000 kr 52 626 300 kr -26 853 700 kr
Division Medicin 54 010 000 kr 54 820 250 kr 810 250 kr
Division Medicinsk service 72 580 000 kr 23 7271 300 kr -49 158 700 kr
Division Primarvard 25 690000 kr 14138 000 kr -T1 552 000 kr
Division Psykiatri och habilitering BE 505 000 kr 36 145 000 kr -30 360 000 kr
= Horsel och Syn Region Dalarma 3 000 000 kr 2 980 000 kr -20 000 kr
= KollektivirafikfGrvaltning 63 550000 kr 40 100 000 kr  -23 450 000 kr
# Kultur och Bildning 9 530 000 kr 8 3B0 000 kr -1 150 000 kr
= Patientnamndsférvaltning Dalarna 530 000 kr 530 000 kr 0 kr
= Regional utvecklingsforvaltning BOO 000 kr B00 000 kr 0 kr
= Regionfastigheter 1 000 000 kr 400 000 kr -600 000 kr
# Regionservice Dalarma 12 000 000 kr 10 100 000 kr -1 500 000 kr
# Regionstyrelsens forvaltning 34 200 000 kr 31 424 000 kr -2 776 000 kr
= Tandvardsforvaltning | 17270000 kr 14 530 000 kr -2 740 000 kr
Totalt | 500000 000 kr 337 479850 kr -162 520 150 kr

Nedan framgar aven prognosen for de 18 dvergripande atgarder som halso- och
sjukvardsforvaltningen arbetat och arbetar med inom ramen fér den ursprungliga
handlingsplanen. Skriftiga kommentarer kopplade till prognosen har @&nnu inte hunnits med
men en stor forbattring av halso- och sjukvardens prognos har skett inom aktiviteten "Vaxla
ut kopt vard”.

| denna rapports kapitel 3.3 beskrivs arbetet med och prognosen for nagra av aktiviteterna
ytterligare.
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En héllbar framtid fr Region Dalarna

Uppdragsaktiviteter for Hilso- och sjukvard Dalarna

) T E ) E ) T

Status Aktivitet Enhet Ansvarig Slutdatum
> 00 Asa Marika Dedering 202629Q
> @0 20423Q
> 00 Asa Marika Dedering 202623Q)
> Q0 2%1231Q
> O wunnQ
> Qu 202629
> Qe e 3Q
> O wm 2026 251Q
> Q0 2024231
> @ 022 51Q
> @ 202423510
> @ o

®
> 0O
> 0O
> @uw
> Q o
> Q=

Malvarde Agg. milvirde @
1500 the T1500 tkr
10000 tkr 210000 thr
23000 the T 25000 tkr
4300 tkr T 4260tk
18500 thr 325000tk
34200 thr 528800 tks
31000 thr T25000 thr
3000tk 53000 the
40000 thr T 25280 s
12000 thr 312000tk

47200tk T28730 thr

34400 thr 338,400 thr

|
|

~10980 th

20644 thr

26 450 thr

Att med exakthet mata/redovisa kostnadssankningar for samtliga atgarder i ett sa har
omfattande besparingsarbete ar inte rimligt. FOr vissa atgarder ar matning/uppfoljning
okomplicerat och uppgifter kan mer eller mindre hamtas ur ordinarie redovisning. Fér andra
atgarder, tex dar flera verksamhet berdrs och dar nettoeffekter ska identifieras, ger den
ordinarie redovisningen inte nagra anvandbara utfall. Ofta behéver uppféljningen baseras
pa en rimlighetsbeddémning vilken i vissa avseende kan kopplas till olika kostnadsposter i

redovisningen. Totalt sett finns en rimlighet i férhallandet att Regionens

nettokostnadsutveckling uppvisar ett tydligt trendbrott enligt prognos, se nedan bild hamtad
fran ekonomirapport till Regionstyrelsen under hésten 2024. En férklaring till trendbrottet
kan vara de kostnadssankningar pa ca 337 mnkr som handlingsplanens atgarder resulterar

i enligt senaste prognos.

) Manadsrapport september®» Kostnadsutveckling

Kostnadsutveckling

Regionens kostnadsutveckling saktar ner efter en extremt hég takt,
och utvecklas fran en hég niva. Nettokostnaderna alltigmt
bekymmersamt hdga oavsett hur sektorsbidraget redovisas!
Onskvért med lag nettokostnadsutveckling efter ett &r med véldigt
hég!

ﬁ REGION
DALARNA

¢ September; handlingsplan har fatt effekt

* Bruttokostnader 2,1%

® Minskningar kopt vard, inhyrd
personal, material.

* Personal exkl. pensioner och soc.avg

okar 3,2 %

* Nettokostnader 6,2%, lagre
verksamhetsintakter, lagre intékter
riktade statsbidrag, sektorsbidrag ar

generellt

* Prognos helar
* Bruttokostnader 1,2 %
* Nettokostnader 6,3 %

* Justerad nettokostnadsutveckling
(sektorsbidrag redovisas som
statsbidrag) 4,0 procent.
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3.2.3 Arbetet med kostnadssankningar fortsatter

Som redan atergivits beslutade Regionstyrelsen om en genomlysning for att identifiera
ytterligare atgarder. Detta skedde efter en insikt om att malet att sdnka kostnaderna med
500 mnkr inte skulle kunna nas till utgangen av 2024. Parallellt med detta och som ett svar
har halso- och sjukvardsnamnden givit flera uppdrag at halso- och sjukvardsdirektoren att
utreda och identifiera ytterligare atgarder. | arbetet har bl.a. ingatt att genomféra
jamforelser med motsvarande verksamheter i andra regioner. Halso- och
sjukvardsdirektoren har via verkstallighetsbeslut utifran detta arbete fordelat ytterligare
besparingskrav till divisionerna, totalt sett 150 mnkr. | budgetbeslutet stalls dessutom krav
pa halso- och sjukvarden att sénka kostnaderna med ytterligare 20 mnkr ar 2025. Aven
detta har férdelats till divisionerna.

Den ursprungliga ambitionen att sdnka kostnaderna med 500 mnkr ligger darmed fast men
de nytillkommande atgarderna férvantas enbart ge effekt fr.o.m. ar 2025.

3.24 Ovrigt fran intervjuer med fortroendevalda och ledande
tjianstepersoner

Foljande ar man mest néjd med

e Att arbetet inom halso- och sjukvarden bedrivits stegvis, forst dvergripande
atgarder och darefter arbete pa djupet for att identifiera atgarder i varje verksamhet.

e Att kostnaderna faktiskt sdnkts med 300 mnkr

e Att alla forvaltningar har bidragit

e Att arbetet hittills innebar ett bra avstamp for det fortsatta arbetet (efter 2024) att na
en ekonomi i balans

e Att ett ganska etablerat arbetssatt har anvants

e Attinga stora strukturgrepp har behdvts

e Att Regionen har en trovardig budget for ar 2025

e Att det funnits engagemang i verksamheten

e Att det skett en rimlig indragning av turer i busstrafiken

e Att Regionservice varit foljsamma mot fattade beslut om kostnadssankning

Foljande ar lardomar / kan goras battre
e Storre realism i atgarder och vad de kan ge
e Att atgarder ar tydligt beskrivna/preciserade och att effekter kan bedémas trovardigt
e Battre tidshallning i planeringsfasen
e Bli battre pa att analysera resandebehov
¢ Borde ha gjort genomlysningen tidigare

Orsaker till att sparpaket inte klaras
e Att vissa atgarder inte varit politiskt méjliga att genomféra
e Attflera atgarder inte ger tillracklig effekt inom uppsatt tid
e Att vissa atgarder inte ger tillracklig effekt
e Att den politiska férankringen tog langre tid an vantat

For att klara hela sparmalet pa utsatt tid menar de intervjuade att radikala grepp hade
behdvts sasom uppsagningar av personal, minskning externa kdp av vard och att sluta
tillhandahalla vissa lakemedel.
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3.2.5 Kommentarer om det Overgripande arbetet med att realisera
handlingsplanen

Den styrgrupp som varit kopplad till arbetet med handlingsplanen ar formellt ingen
styrgrupp och boér inte bendmnas styrgrupp. Dock ar det positivt for att ge sa goda
méjligheter som méjligt kring informationsdelning och parlamentarisk uppslutning, att
gruppen numera aven bestar av oppositionsforetradare. Regionstyrelsen som formell
styrgrupp har starkt sin stallning genom att sedan maj manad ha s.k. dialogmoten om
ekonomin med Halso- och sjukvardsnamnden och Kollektivtrafiknamnden. Aven om det
foreligger oklarhet om den information som har Iamnats av Halso- och sjukvardsndmnden,
ar var bedémning att dialogmaétena har bidragit till att ha ett starkt fokus pa ekonomin.

| de politiska organen liksom i dvriga ledningsfora marks dock att den ursprungliga
handlingsplanen och dess atgarder har fatt klart mindre uppmarksambhet. | dialogerna (vid
Regionstyrelsens sammantraden) marks detta genom att ytterligare atgarder som kan ge
effekt forst 2025, tillkommit under hdsten. | regiondirektorens ledningsgrupp och andra
ledningsfora har uppféljning av atgarder i den ursprungliga handlingsplanen skett mycket
sparsamt under hosten och i férekommande fall bara dévergripande. Fokus har i stallet legat
pa att fa fram nya atgarder som kommer att kravas for att f4 balans i ekonomin fran slutet
av 2025. Vi bedomer det i hdg grad vara relevant att mycket kraft agnas at att utarbeta nya
atgarder for ar 2025 och framat nar det visat sig uppenbart att de ursprungliga atgarderna
inte ar tillrackliga. Daremot menar vi att det inte borde ha inneburit att man Iagprioriterar
uppféljningen av atgarder i den ursprungliga handlingsplanen. Héstens niva pa uppféljning
lever inte upp till handlingsplanens ambition om uppfdljning i den ordinarie
uppféljningsprocessen som innebar "I6pande uppféljning i manads- tertial- och
delarsrapporter’. Atminstone inte med den frekvens och noggrannhet som skett tidigare.

Var bedémning ar att den uppféljningsmodul som skapats ar andamalsenlig for att
sammanstalla och presentera data. Eventuellt har dock halso- och sjukvardens omfattande
nedbrytning av ansvaret inneburit att de inte maktat vanda processen for att aven skapa
uppféljning med tillracklig frekvens. Modulen har enligt halso- och sjukvarden aven haft
klara brister i funktionalitet vilket paverkat verksamheternas motivation att rapportera. Att
modulen innehaller felaktigheter och andra funktionalitetsproblem motsags av de som
utformat verktyget. Uppfoljningen for flera av halso- och sjukvardens atgarder har under
hosten inte skett med den frekvens och pa det satt som var tankt enligt upplagget i
Ledningsportalen. En av konsekvenserna av detta har varit att flera av halso- och
sjukvardens Overgripande atgarder inte redovisats med aktuella uppféljningsdata till de
fértroendevalda.

Totalt sett uppnaddes enligt senaste prognos ca 67% av det ursprungliga sparmalet till och
med ar 2024. Av beslut fattade under ar 2024 framgar att sparambitionen star kvar aven
om man inte lyckades att halla tidplanen.

Vi har tidigare i denna granskningsserie bedémt att en stor del av atgarderna kunde
karaktariseras som effektivisering men att aven kategorin ransonering anvands i ganska
hdg grad. Nagra fa atgarder kan kategoriseras som generella besparingar. | arbetet med
genomlysning och andra uppdrag inom halso- och sjukvarden har systematiska jamforelser
ocksa skett med verksamhet i andra regioner. Darmed kommer aven besparingskategorin
"Minska omotiverade kostnadsskillnader” att tillféras bland atgarder fr.o.m. ar 2025.
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Fran intervjuerna har vi beskrivit hur de intervjuade ser pa framgangar, lardomar och
orsaker till att inte hela sparmalet klaras. Vi har anvant bl.a. detta som underlag for att dra
vissa slutsatser i avsnitt 3.3.4.

3.3 Sarskilda fordjupningsomraden
3.3.1 Inledning

| dialog med de fértroendevalda revisorerna infér denna avslutande granskningsinsats har
féljande fordjupningsomraden faststallts:

e Kostnader for hyrpersonal — varfor inte storre effekt?

e Beskriv orsaker till varfor atgarder lyckas eller inte (3 lyckade och 3 som inte lyckats
skulle valjas). Féljande sex atgarder har valts ut i dialog med bl.a.
ekonomidirekoren:

o Anvandning av anti- VEGF (férandrad anvandning av |lakemedel inom
o0gonsjukvard)

Behovsanpassning av Vardnara service till verksamheten

Ta 6ver maltidsleveranser pa Saters sjukhus i egen regi

Kostnadsneutrala skolskjutsar

Narakuten, Ludvika

Véxla ut kdpt vard

O O 0O O O

3.3.2 Arbetet med att minska kostnader for hyrpersonal

Mal for kostnadssankning hyrpersonal

Den ursprungliga sparambitionen var 19,5 mnkr. Under arbetets gang har den samlade
sparpotentialen bedémts ligga pa mellan 20 — 30 mnkr och da raknat som ett nettobelopp
av dels en sankning av kostnader for inhyrd personal dels 6kade kostnader fér anstalld
personal och kostnader for rekrytering t.ex. En ytterligare ambition har ocksa knutits till
detta omrade: kostnaden for hyrpersonal ska inte 6verstiga 2% av de samlade
personalkostnaderna. Det betyder att kostnaderna for hyrpersonal behéver minska med ca
140 — 150 mnkr (brutto) relativt 2023. Malet har tagits fram av regionerna gemensamt som
en niva som alla ska strava emot.

HSN gav i oktober 2023 halso- och sjukvardsdirektéren i uppdrag att utarbeta en samlad
strategi for att reducera kostnaderna avseende hyrpersonal. | december 2023
presenterades strategin med atgarder och innebar bl.a. att varje division skulle utarbeta en
handlingsplan med utgangspunkt i strategin.

| den senast féregaende granskningsinsatsen (presenterad for de fértroendevalda
revisorerna 7 oktober 2024) bedémdes uteblivna kostnadssankningar avseende
hyrpersonal vara en viktig forklaring till att arets prognostiserade totala spareffekt, inte
skulle uppnas.

Arbetet med att reducera kostnader for hyrbemanning under 2024

Precis som en av delarna i strategin foéreskrev har en tydlig och regelbunden uppféljning
inforts. Varje division har en egen handlingsplan som ocksa har eller haller pa att
uppdateras infor ar 2025.
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Arbetet med och utfallet av hyrbemanningen har féljts pa ledningsgrupp Halso- och
sjukvard samt Halso- och sjukvardsnamnd och har dven ingatt i delars- och
bokslutsrapporter.

Pa forvaltningsniva har en samlad manadsuppféljning skett med féljande innehall:

e Manadsutfall for forvaltningen och per division — kostnadsutfall hyrpersonal senaste
manaden och jamférelse med motsvarande manad féregaende ar

e Kommentarer om arbetet med att genomféra forvaltningsévergripande atgarder

e Divisionsvisa kommentarer om arbetet med utgangspunkt i den egna divisionens
handlingsplan

e Utfall ackumulerat hittills i ar jamfért med motsvarande period féregaende ar for
hela férvaltningen och per division. Aven historiska manadsutfall manadsvis totalt
for hela forvaltningen visas i ett diagram och i en tabell beskrivs utfallet avseende
2-procentsmalet per division och totalt. Se bild nedan.

Resultat ack nov 2024

Kommentarer
UTFALL Ack per division och Ar UTFALL Ack mot UTFALL . R -
Ack Fg Ar + Kostnaden fér inhyrd personal januari till november 2024

landar pa ca 167,6 mnkr. En minskning jmf med samma

period fg &r om ca 27,1 %.
-167.61mnv
Fg 4r: -229,.96mn + Alla divisioner har minskat sina kostnader jmf med samma

(+27.12%) period fg ar.

45m + Utfallet per november 2024 visar en andel inhyrd personal
- . av totala personalkostnader pa 3,4 % jmfmed malet om 2
%.
§ - . + Padivisionsniva ar Division Medicin och Division Kirurgi
s Rt B
—— : : -183,39mn de divisioner som per november uppnar malet om 2 %.
Ar o2t

UTFALL per ménad och division Division Jan Feb  Mar Apr Maj Jun Jul  Aug Sep Okt Nov Snitt

Division Medicinska spec 04% 06% O04% 0F% 04X 05K 0% 0% O0S% 03% O08% 05%
15% L% 23%  18%  18%  14%  16%  15% 1%  16%  17% 16%
106% 78% 90% 8% 97% S6% 60% 112% 47% 65% 63% 78%
32% 69 68% 58% 4% S 1LI% 10S% 75% 82% 93% 7%

r z
//\/\//\”/ Division HS gemensomt
Division Medicinsk Service 29% 37% 4% 3% 3% 22% 3% S1% 3% 24%  34% 35%

Resultat: Inhyrd personal - delav
totala lenekostnader, Hilso- och

sjukvirdsforvaltningen 28% 34X 37% 33% 36K 26% 38% 45% 0% 32K 3% 34%
mal I

Vasentliga delar i forvaltningens strategi och divisionernas handlingsplaner
De intervjuade foretradarna for HR med koppling till férvaltningen och respektive division
menar att strategin har medfort en samsyn kring arbetet och att alla drar 4t samma hall.
Liknande satsningar har gjorts forut men strategin har givit en battre struktur fér arbetet
jamfort med tidigare. Man menar ocksa att strategin har satt en press pa att na resultat.

Foljande delar anser de intervjuade har bidragit till att minska kostnaderna for
hyrbemanning:

e Att alla divisioner tagit fram egna handlingsplaner
e Att en tydlig och regelbunden uppfdljning inforts
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e Att det funnits en styrgrupp for arbetet (forvaltningschef, divisionschefer, HR-chef
och seniora HR-partners)

e Atten grans har satts som innebar att ett avrop av hyrpersonal inte far vara langre
an en manad

e Att gora en behovsinventering och produktionsplanering inom primarvarden som
grund fér hyrbemanning

e Langsiktiga satsningar inom réntgenomradet ger nu effekt i form av lagre
hyrbemanning

e Att man inom medicin fatt till en uppfdljningsgrupp primart fér de delar som har
mycket hyrpersonal

Delar som inte givit férvantad effekt i arbetet enligt de intervjuade:

e Att hoja I6netillagget for personal i central bemanningspool (gav enbart interna
sOkande)

e Att hjalpas at med bemanningen mellan divisioner/verksamheter, t.ex, mellan
slutenvard och 6ppenvard

e Att man inte tillrackligt tydligt har kommunicerat differentierade malnivaer for varje
forvaltning — realismen i 2-procentsmalet ar mycket olika till foljd av divisionernas
olika utgangslage (mellan 0,5 — 7/8%)

e Att styrgruppen saknade en projektledare

Delar som anses ha oklar effekt eller dar effekten kan komma senare

o Tillfalliga eller permanenta I6nesatsningar — kan eventuellt locka till sig nya for
rekrytering men dyr atgard och det finns risk att de privata ocksa hojer ersattningen.

¢ Ny organisation inom psykiatrin med ansvar till respektive verksamhetschef. Nya
pooltjanster for sjukskoterskor testas.

Seniora HR-partners har tagit fram guider till chefer i arbetet med att minska hyrpersonal
att anvanda vid arbetsplatstraffar. Goda exempel har ocksa sammanstallts och allt material
finns atkomligt via en sida pa intranatet. Det ar annu inte kant i vilken grad detta har varit
ett faktiskt stdd till cheferna.

Vid intervjuerna framkommer generellt sett en osakerhet / oro kring att atgarderna kan
innebara risker for arbetsmiljon. Enligt de intervjuade finns en uppfattning bland flera
verksamhetsforetradare att det behdvs en diskussion och besked om vad verksamheterna
inte ska gora / ska sluta att géra. Verksamhetsforetradare upplever en 6kad press till foljd
av att hyrpersonal inte kan anlitas i samma grad.

| det pagaende arbetet (handlingsplaner) ar det sparsamt med atgarder som fokuserar pa
utvecklat ledarskap och arbetsmiljé. Och som darigenom skulle kunna dka attraktiviteten att
ta anstallning och minska risken for att personal vill sluta.

Nagra av de seniora HR-partners stallde via ett mailutskick till verksamhetschefer i
september en frdiga om hur manga anstallningar som skett frdn bemanningsforetag de
senaste 12 manaderna. Bedémningen enligt denna undersdkning var att det endast roérde
sig om ett litet fatal.
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Senaste utfall / prognos

Enligt den senaste manadsrapporten (avser november) ar prognosen att halso- och
sjukvardens kostnader for hyrpersonal kommer hamna pa 183 mnkr ar 2024. Jamfért med
2023 innebar det en minskning med ca 27% eller 78" mnkr och alla divisioner har minskat
sina kostnader. Enligt bedémningarna i novemberrapporten ligger kostnaderna for
hyrpersonal pa ca 3,4% (malet &r 2%) av de totala personalkostnaderna. Medicindivisionen
och Kirurgdivisionen klarar 2-procentmalet medan framst Primarvardsdivisionen och
Divisionen for Psykiatriska specialiteter ligger betydligt ver denna niva.

Manadsrapporterna visar att forvaltningen tydligt har minskat kostnaderna for inhyrd
personal. Den visar ocksa att det ar en bra bit kvar (ca 60 — 65 mnkr) tills bruttobeloppet
om kostnadssankning ar uppnatt liksom malet om att hyrkostnaderna ska ligga pa max 2 %
av personalkostnaderna. Ingen uppféljning eller redovisning har skett av hur
nettokostnaden har utvecklats.

3.3.3 Tre lyckade och tre mindre lyckade atgarder

For de aktiviteter som ingatt i handlingsplanen har i olika grad malen f6r kostnadsminskning
uppnatts enligt uppgifter i ledningsportalen. Vi har studerat om utfallet for enskilda
aktiviteter analyserats och om slutsatser dragits som kan vara anvandbara i framtiden. Vi
har narmare studerat sex olika atgarder dar nagra har bedémts som relativt lyckade medan
andra beddémts som mindre lyckade med avseende pa om malet fér kostnadsminskning
2024 uppnatts. Den initiala tanken var att det skulle vara enkelt att sortera atgarder med
avseende pa om de ar lyckade eller inte. Vissa atgarder som beddéms som mindre lyckade
utifran att de leder till minskade kostnader for 2024 kan dock upp innehalla positiva delar
vilka ger effekt langre fram.

Vi har efter intervjuer erfarit att det rader osakerhet rérande tillforlitigheten i utfallet for
nagra av aktiviteterna. Detta galler i vart fall vissa aktiviteter som ar knutna till halso- och
sjukvarden. | de fall det finns olika uppgifter rérande utfallet anges detta nedan. Vidare
finns osakerhet gallande om och hur nettoeffekter beraknats. Detta galler hyrpersonal vilket
namns ovan men det galler aven aktiviteterna “Behovsanpassning av Vardnara service”
och “Vaxla ut kopt vard”.

Anvandning av anti-VEGF (férandrad anvandning av lakemedel inom
ogonsjukvard)

Mal fér kostnadsminskning: 15,6 mnkr. Maluppfyllelse, utfall enligt ledningsportalen, 2024:
24 mnkr.

Kostnadsminskningen skulle ske genom att Regionen, i stallet for att kopa fardiga en-dos-
sprutor med aktuellt Iakemedel képer tre-dos-ampuller och fyller sprutorna sjalva genom
Iakemedelsavdelningens férsorg. Priset for en fardig en-dos-spruta ar samma som for en
ampull for tre doser.

Den nya rutinen infordes for ett ar sedan och den har fungerat bra och det ar relativt enkelt
att berakna potentialen for kostnadsminskning.

| samband med faktagranskningen har en senare uppgift inkommit dar minskningen stannar pa 70 mnkr
jdmfort med ar 2023.
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Den slutsats som dragits av narmast ansvariga ar att en framgangsfaktor har varit ett bra
samarbete med lakemedelsavdelningen och upphandlingsavdelning dar samtliga parter har
forstatt maojligheten till kostnadsminskning. Enligt intervjun hade atgarden vidtagits oavsett
handlingsplanen och dess krav pa kostnadsminskning.

Behovsanpassning av Vardnara service till verksamheten.
Mal fér kostnadsminskning: 20 mnkr. Maluppfyllelse, utfall 2024: 13 mnkr. (avser
Regionservice)

Malet for kostnadsminskning har férutsatt en personalminskning om 42 arsarbetare som nu
har genomforts inom Regionservice. Bakgrunden till att aktiviteten kom att inga i
handlingsplanen var att det tjansteutbud som tillhandahdlls av Regionservice, enligt uppgift
fran Halso- och sjukvarden inte var helt finansierat och att kostnaderna hade Okat i takt
med att servicen implementerades. Personalminskningen inom Serviceférvaltningen har
kravt en omstallning och anpassning av arbetssatt hos vardavdelningarna som ar kunder till
Regionservice nar servicenivan minskar. Processen har tagit langre tid an vad som
inledningsvis beraknades. Omstallningen kravde en dialog mellan Regionservice och
vardens olika enheter for att bestdmma innehallet och omfattning av servicen i
fortsattningen. Denna dialog genomférdes under hésten 2023 och foérsta kvartalet 2024. |
mars 2024 beslutade Halso- och sjukvardsnamnden om en anpassning av vardnara
service och da kunde Regionservice paborja en stegvis reducering av sin bemanning.
Dialogen mellan Regionservice och halso- och sjukvarden samt processen att reducera
personalen innebar att det inte har varit mgjligt att fa en helarseffekt pa
kostnadsminskningen for denna aktivitet. Helarseffekt bedéms dock, enligt var intervju
uppkomma 2025. Inom halso- och sjukvarden har man behévt lara upp befintlig personal
pa vardavdelningarna for att kompensera fér den minskade servicen fran Regionservice.

Slutsatser som dragits av berdrda ar att informationen om atgarden och dess konsekvenser
har brustit och att varden inte har varit forberedd och att genomférandet darfor kravde en
omfattande dialog. Behovet av en sadan hade uppenbarligen underskattats. Det ar vidare
svart att berakna nettoeffekterna eftersom vardenheterna, pa nagot satt kompenserar for
den minskade servicen fran Regionsservice med egen personal. Fragan ar i vilket
utstrackning detta sker och pa vilket satt. Halso- och sjukvarden har alltsa &ven en egen
besparingspost avseende vardnara service. Aven den ar pa 20 mnkr och prognosen &r att
9 mnkr har sparats t.o.m. 2024. Vi har inte sett nagon berakning av nettokostnaden.

Ta 6ver maltidsleveranser pa Saters sjukhus i egen regi
Mal fér kostnadsminskning: 3 mnkr. Maluppfyllelse, utfall 2024: 3 mnkr.

Initiativet till att atgarden skulle inga i handlingsplanen togs av Regionservice mot bakgrund
av att befintligt avtal mellan halso- och sjukvarden och ett foretag skulle I6pa ut. Enligt var
intervju fanns ett antal tankbara alternativ, men av affarsmassiga skal foreslogs och
sedermera valdes alternativet att inlemma maltidsleveranserna pa Saters sjukhus i den
regionsgemsamma modell som galler for 6vriga sjukhus inom Regionen. Detta innebar att
Regionservice tog dver leveranserna.

Enligt var intervju har effekten blivit att stordriftsférdelar uppnas och att matsvinnet minskar.
Inom regionservice gors beddmningen att denna atgard skulle ha genomforts oavsett
handlingsplanen eftersom den var affarsmassigt motiverad.
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Kostnadsneutrala skolskjutsar
Mal fér kostnadsminskning: 25 mnkr. Maluppfyllelse, utfall 2024: 8,3 mnkr.

Malet for kostnadsminskning forutsatte att atgarden som innebéar att Region Dalarna skulle
fa okade intakter genom en 6kad fakturering av kommunerna skulle fa helarseffekt 2024.
Syftet med atgarden var att fa en 6kad kostnadstackning for skolskjutsverksamheten som
kommunerna har betalningsansvaret for medan Regionen svarar for utforandet.
Prishdjningen gentemot kommunerna genomfordes inte forran september 2024.

Skalet till fordréjningen var att atgarden inte bedémdes kunna verkstallas utan en dialog
mellan Regionen och kommunerna inklusive en politisk férankringsprocess. Enligt var
intervju bedéms helarseffekten for 2025 bli 18 - 19 mnkr.

Den slutsats som dragits av narmast berérda ar att genomférandet av atgarden var mer
komplex an vad som inledningsvis bedémdes och att férankringsprocessen darfor tog tid,
varfor politiken borde ha involverats tidigare.

Narakuten, Ludvika
Mal fér kostnadsminskning: 12 mnkr. Maluppfyllelse, utfall 2024: 0 mnkr.

Bakgrunden till att aktiviteten togs in i handlingsplanen var att Narakutens kostnader hade
Okat kraftigt pa grund av att de behévde lakarbemanningen for att mota ett kraftigt 6kat
besdkstryck. Bemanning finansieras helt genom primarvardens rambudget for
andamalet/uppdraget. Narakutens vardniva ligger mellan primarvard och specialistvard.
Verksamheten ger avlastning for specialistvarden vid Ludvika Lasarett och primarvarden i
Ludvika. Men aven bredare innebar tillkomsten av Narakuten en avlastning av patienter
som annars hade behdvt soka vard vid akutmottagningen vid Falu Lasarett,
medicindivisionen och ortopedmottagningen Falun. Ytterligare en foljd av detta ar att farre
patienter behéver hjalp av ambulanssjukvarden. Samtliga kostnader fér 6kad bemanning
m.m. redovisas enbart pa Narakuten och férdelas saledes inte vidare.

Ett satt att forsoka halla nere kostnaderna for Narakuten var att ST-lakare skulle inga i
bemanningen. Detta har emellertid inte gatt att genomféra fullt ut da tilldelningen till
Narakuten av s.k. ST-lakar-veckor inte varit tillracklig. Verksamheten har i stallet pa flera
andra satt agerat for att férsoka halla nere kostnaden for lakarbemanning. | 6vrigt var
forutsattningen att kunna erhélla interna ersattningar for vissa tjanster. Det visade sig dock
att det inte var en tillaten atgard for att hantera sitt kostnadsminskningsmal eftersom detta
inte leder till en kostnadsminskning fér Regionen.

Det finns en stor enighet om att tillkomsten av Narakuten ar ett effektivt tillskott i Region
Dalarnas vardsystem. En diskussion som nu foérs berér Narakutens organisatoriska
tillhérighet da den nuvarande (Primarvard) inte kan anses sjalvklar mot bakgrund av det
som beskrivits ovan. Det finns enligt de intervjuade inte nagon majlighet att finansiera
verksamheten inom ramen for primarvarden. Enhetens méjlighet att internfakturera bor i
vart fall ses 6ver. Vidare framfors att man borde ha analyserat forutsattningarna for att
anvanda ST-lakare battre. Enligt uppgift i intervjun fortsatter arbetet under 2025 med att
reducera kostnaderna for lakarbemanningen samt ett narmare samarbete med
vardcentralerna, framférallt dagtid pa vardagar.
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Vaxla ut kopt vard
Mal fér kostnadsminskning: 38 mnkr. Maluppfyllelse, utfall enligt ledningsdatabas 2024: 39
mnkr.

Malet for kostnadsminskningen forutsatte att en hogre andel av utredningarna och
behandlingarna skulle goras i egen regi i stallet for att kdpa tjansterna fran andra regioner.
Ansvariga for berérda verksamheter insag att de hade hoéga kostnader for den kopta
varden och att det fanns en potential for kostnadsminskning. | syfte att styra verksamheten
mot en minskad volym kopt vard har en styrgrupp inrattats for prévning av
utomlansremisser. Externa avtal har ocksa avvecklats.

En slutsats som dragits av narmast berérda ar att det handlar om battre styrning och
ledning samt férdelning av arbetet. Enligt intervjun ar detta ett exempel dar 6kade krav pa
kostnadseffektivitet skapar kreativa I6sningar. Vi har inte sett nagon berakning av
nettokostnaden.

3.3.4 Vara kommentarer och bedémningar

Hyrbemanning

Vi bedomer att ett strukturerat och ambitidst arbete har genomférts gallande planering och
genomférande av att reducera kostnaderna fér hyrbemanning. En fundering vi har som
granskare, som ocksa kommer till uttryck i flera intervjuer, ar att tidsperspektivet ar mycket
kort for att reducera hyrbemanningen i den omfattning som malet anger. Vi ar osakra pa
om nivan 2% ar mdjlig som ett snitt inom halso- och sjukvarden i Region Dalarna. Mot
bakgrund av den allmanna bristsituationen pa allmanspecialister far den malnivan i alla fall
ses som mycket utmanande nar det galler primarvardsdivisionen. Aven psykiatrin ligger sa
langt ifrdn malnivan i utgangslaget att det inom overskadlig tid kan anses svart att uppna en
minskning till 2%. | detta sammanhang boér det klargoras vilka differentierade malnivaer for
varje division som ska galla for att klara 2-procentsmalet for hela férvaltningen.

Vi har i tidigare granskningar gjort bedémningen att atgarderna kan betraktas som
traditionella, tidigare forsok med liknande atgarder har skett pa manga hall runt om i landet
under manga ar. Erfarenhetsmassigt har i basta fall kortsiktiga kostnadssankningar erhallits
men det har varit svart att utifrdn denna slags atgarder na langsiktigt hallbara effekter. | den
basta av varldar kommer de nationella initiativen pa omradet fa hyrbranschen i gungning
och medféra att manga soker en anstallning inom den regionala halso- och sjukvarden. |
Region Dalarna har nagon pataglig sadan effekt annu inte synts till. Men det som finns ar
en oro i flera verksamheter kring att behdva utféra samma vardinsats som tidigare men
utan bidrag av hyrpersonal. Vi star fast vid den tidigare bedémningen avseende
hyrpersonal och efterlyser ett starkare inslag av atgarder for att starka ledarskap och
arbetsmiljo. Detta kan 6ka attraktiviteten for att ta anstallning i Regionen och minska risken
att personal vill sluta.

Den huvudsakliga orsaken till att malet om bruttominskning (och max 2 procent av
personalkostnaden) inte uppnas ar att det helt enkelt inte ar majligt att reducera dessa
kostnader s& mycket pa denna korta tid. Malet har éverskattats. Rent teoretiskt ar det
forstas mojligt men ett genomforande i den omfattningen och med fullt genomslag till 2024
skulle riskerat att ge kraftigt negativa foljder i verksamheten.

20



Som beskrivits ovan har det under aret (2024) i manadsrapporten om hyrpersonal saknats
redovisning av hur malet om nettokostnadssankning pa 18,5 mnkr har klarats. | den
sammanstallning och prognos vi nyligen erhallit fran budgetchefen, framgar att malet har
Overtraffats med drygt 4 mnkr och att nettokostnaderna har sankts med 22,7 mnkr. Vi har
dock inte tillgang till den bakomliggande berakningen.

Tre lyckade och tre mindre lyckade atgarder

Vi bedémer att orsaker till utfall mot respektive mal for kostnadsminskning har analyserats
och att slutsatser har dragits som kan vara anvandbara i framtiden i syfte att effektivisera
olika verksamheter inom Region Dalarna. Det finns dock vissa osakerheter vad galler
utfallet.

Vi har nagra reflektioner. En generell orsak till att mal for kostnadsminskning inte nas ar att
komplexiteten i de nddvandiga atgarderna och darmed tid fér genomférandet, i nagra fall
har underskattats. En ytterligare reflektion ar att nagra av atgarderna har haft en
forhallandevis uppenbar potential for kostnadsminskning. En sadan borde ha kunnat
uppnatts utan nagot speciellt "besparingsprogram”, det vill sdga genom en kontinuerlig
"vardagsrationalisering”. Regionledningen bér med anledning av detta fundera pa hur
incitament kan skapas i organisationen sa att effektivisering och rationalisering pa alla
nivaer blir en sjalvklar del i det I6pande arbetet.

Slutsatser
Forhallanden som bidrar till att atgarder lyckas

e Att en uppenbar sparpotential finns som ar Iatt eller relativt 14tt att hdmta hem

e Att det finns tydliga planer och ansvarsférdelning for ett genomférande genom bra
ledning och styrning

e En tidig och tydlig dialog och bra samarbete med dvriga som berérs av en
atgard/férandring

o Att berorda ser till det basta for Regionen som helhet, aven om det inte ar
detsamma som att det blir det basta fér den egna verksamheten

Forhallanden som férsvarar att atgarder lyckas
e Att de inte ar politiskt mdjliga att genomféra
e Att de inte ger tillracklig effekt inom uppsatt tid, t.ex. fér att:
o politisk férankring kraver mer tid an planerat
o det finns komplexa forhallanden som kraver analys och eller utvecklingstid

o atgarden berér manga som behdver vara 6verens och behdéver samverka
for att fa effekt

o riskerna i verksamheten med ett snabbt genomférande ar for stora

o Att effekterna har 6verskattats och inte ger tillracklig effekt (oberoende av tid)
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4 Svar pa overgripande revisionsfraga och
revisionsfragor

Den dvergripande revisionsfragan i denna granskning ar att bedéma om Regionstyrelsen
och ovriga berérda namnder bedriver ett andamalsenligt arbete och vidtar tillrackliga
atgarder for att uppratthalla en god ekonomisk hushallning. Detta besvaras sist da svaret i
hdg grad bygger pa svaren av nedanstaende revisionsfragor vilka besvaras inledningsvis:

Revisionsfragor:

1. Kan de atgarder som faktiskt vidtas i organisationen forvantas leda till ett
resultat som, savil pa kort som pa lang sikt, erfordras for att uppratthalla en
god ekonomisk hushallning?

Nej, atgarderna inom ramen for den ursprungliga handlingsplanen ar inte tillrackliga
for att nd ekonomisk balans vid slutet av ar 2024.

» lvilken grad kan genomférda atgarder kategoriseras som
effektivisering, ransonering, utjamning av omotiverade
kostnadsskillnader respektive generella besparingar?

| den forsta skriftliga rapporten bedémdes att atgarderna i handlingsplanen
framst ar av typen effektivisering men att &ven kategorin ransonering
anvands i ganska hdg grad. Nagra fa atgarder kan kategoriseras som
generella besparingar. Detta galler i huvudsak fortfarande men det framfors
i intervjuer med regionledningen att fler atgarder av typen ransonering och
utbudsbegransningar kan behdvas for att klara ekonomin. Genom arbetet
med genomlysning som genomforts under 2024 kan infér 2025 aven
kategorin "Utjamna omotiverade kostnadsskillnader” tillféras.

2. Finns tillrackliga underlag och dndamalsenliga system och metoder for att
I6pande folja utvecklingen av savil ekonomiska resultat som
verksamhetsmassiga konsekvenser av vidtagna atgarder?

Sedan slutet av februari manad 2024 finns den sarskilda uppféljningsmodulen i
Ledningsportalen som tagits fram for uppféljning av handlingsplanen. Halso- och
sjukvardsnamndens uppfoljning har under hdsten inte varit tillracklig och
presenterade data har i flera fall inte varit aktuella. Pa regionniva har endast
uppféljning pa évergripande (total) niva skett efter delarsrapporten. Annu har ingen
samlad och systematisk uppfoljning skett av verksamhetsmassiga konsekvenser.

+ Sker I6pande uppféljning av hur antalet helarsarbetare (glidande 12-
manaders medelvarde) foridndras?
Nej.

3. Uppratthalls en tilliracklig styrning, ledning, uppféljning och kontroll 6ver att
planerade atgarder genomfors pa ett andamalsenligt satt, féljer planerad
tidsplan och lamnar onskat resultat?
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Nej. Uppfodljningar har skett pa en aggregerad niva utan en tydlig koppling till
samtliga underliggande aktiviteter. Data for halso- och sjukvardens atgarder har i
flera fall inte varit aktuella i presenterade rapporter. Regionstyrelsen har trots
inforandet av dialogméten med forvaltningar som uppvisar underskott, inte haft en
aktiv roll i styrningen.

* Har, och i sa fall hur, besparingsbetingen formaliserats i
linjeorganisationen? Har chefer pa alla nivaer atagit sig sina
sparbeting?

Ja, var bedémning ar att modulen i Ledningsportalen ger en tillracklig
tydlighet i ansvarsférdelning.

Erhaller ledningen pa olika organisatoriska nivaer i organisationen det stéd
och den uppbackning fran éverordnade organisatoriska nivaer som erfordras
for att uppna efterstravade resultat?

Ja vi beddmer att ett sddant stod funnits och finns i det évergripande arbetet. Det ar
inte brister i detta som ar anledningen till att Regionen inte lyckas med hela
kostnadssankningen till utgangen av ar 2024.

Sakerstalls att kostnader inte okontrollerat ”overvaltras” till andra enheter
eller andra aktorer i samhaéllet?

Ja, var beddomning (sedan tidigare granskningar) ar att detta hanterats i
Regiondirektdrens ledningsgrupp. Det finns aven justeringar i den ursprungliga
handlingsplanen som genomforts som en konsekvens av att ledningen identifierat
risker for 6vervaltring.

Uppstar det malkonflikter i arbetet med att genomféra planerade atgarder och
hanteras dessa i forekommande fall pa ett d@ndamalsenligt satt?

Detta fangas (enligt tidigare granskningar) upp i Regiondirektérens ledningsgrupp. |
intervjuer har vi aven fatt exempel pa att Regiondirektdren haft sarskilda samtal
med en eller flera forvaltningschefer for att I6sa denna typ av fragor.

Utifran den parlamentariska uppslutningen kring fattade beslut om
handlingsplanen: hur ser forutsattningarna ut for att skapa stabila
forutsattningar for verksamheterna?

| denna del féreligger inga nya beslut som kan anvandas foér att uppdatera den
tidigare bedémningen. | den forsta skriftliga rapporten konstaterades att beslutet
om att genomféra en genomlysning och ta fram en handlingsplan togs i bred
parlamentarisk enighet. Dock géllde detta inte budgetbeslutet vilket stéddes enbart
av majoriteten. Det ar positivt att den s.k. styrgruppen numera aven bestar av
foretradare for oppositionen. Dock bor gruppen inte kallas styrgrupp da inga
formella beslut fattas dar, dessa tas i Regionstyrelsen.

Overgripande revisionsfraga:
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Den o6vergripande revisionsfragan ar att bedéma om Regionstyrelsen och évriga berdrda
namnder bedriver ett andamalsenligt arbete och vidtar tillrackliga atgarder for att
uppratthalla en god ekonomisk hushalining.

Svar pa overgripande revisionsfraga

Region Dalarna var tidigt ute med att inse behovet av kraftfulla ekonomiska atgarder.
Bakgrunden ar en lagre ekonomisk tillvaxt, hog inflation, kraftigt 6kade pensionskostnader
och okade IT-kostnader. Arbetet initierades under slutet av ar 2022 och ansatsen var att
utarbeta en handlingsplan for att reducera kostnader med ca 500 mnkr.

Relativt ovan utgangspunkter har Regionens kostnader dock 6kat mer an férvantat
samtidigt som effekterna av handlingsplanen inte bedéms bli sa stora som planerat.
Sammantaget innebar detta att Regionen trots en tidig start och trots ett gediget arbete
med handlingsplanen, idag inte klarade en ekonomi i balans till utgangen av ar 2024.

Regionstyrelsen och Halso- och sjukvardsnamnden har under aret fattat beslut for att
hantera insikten om att atgarder i den ursprungliga handlingsplanen inte kommer vara
tillrackliga. Detta ar angelaget och andamalsenligt sett ur ett langre perspektiv men har inte
varit tillrackligt for att klara sparmalet till utgangen av ar 2024. Den samlade bedémningen i
relation till den ursprungliga sparambitionen ar att Regionstyrelsen och Halso- och
sjukvardsnamnden och Kollektivtrafiknamnden inte fattat beslut och vidtagit tillrackliga
atgarder for att sdkerstalla en ekonomi i balans.

Andreas Endrédi Anders Haglund
Certifierad kommunal revisor Certifierad kommunal revisor
Uppdragsansvarig Expert
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Bilaga 1 Metod

Revisionskriterier
Bedomningar i denna granskning har skett utifran foljande:

e Regionfullmaktiges beslut om en ekonomi i balans och handlingsplanen
e Kommunallagen (avsnitt om ekonomisk hushallning)
e Egen modell fér hallbart besparingsarbete i offentlig verksamhet, se Bilaga 2

Intervjuer
Intervjuer har skett med féljande befattningshavare:

e Regionstyrelsens ordférande, 1:e och 2:e vice ordférande

e Halso- och sjukvardsnamndens ordférande, 1:e och 2:e vice ordférande

¢ Regiondirektor

e Ekonomidirektor

e Budgetchef

e Halso- och sjukvardsdirektor och forvaltningscontroller

e HR-chef halso- och sjukvarden

e Seniora HR-partners for samtliga divisioner inom halso- och sjukvardsférvaltningen
e Divisionschef Psykiatri

e Divisionschef Primarvard

e Divisionschef medicinsk service

e Forvaltningschef Serviceférvaltningen tillsammans med foérvaltningscontroller, jurist och
e Forvaltningschef Kollektivtrafikforvaltningen och férvaltningscontroller

e Verksamhetschef 6gonmottagningen Falu Lasarett

Dokument
Foljande dokument har granskats:

e Arenden och beslut fattade i politiska organ kopplade till handlingsplanens genomférande
o Underlagsmaterial till ovanstaende i form av rapporter, dialogunderlag och presentationer

e Den uppféljningsplattform som skapats fér uppféljning av handlingsplanens atgarder pa
Ledningsportalen

o Bildserier (PPT) som beskriver redovisningar om det ekonomiska laget, prognoser for
handlingsplanens genomférande mm

e Strategi och handlingsplaner avseende arbetet med att reducera kostnader fér hyrpersonal

e Manadsrapporter om kostnader for hyrpersonal



Bilaga 2 Modell for hallbart besparingsarbete i offentlig
verksamhet

Idag finns stor erfarenhet av hur besparingsarbete inom offentlig verksamhet bér bedrivas for att 0ka
mojligheten att hamna ratt.

Manga férsok har gjorts att pa kort tid uppna stora besparingar. Generellt kan sagas att det finns risk att
snabba atgarder ger snabba men inte sakert langsiktigt hallbara effekter. En ganska vanlig foljd av
besparingspaket ar att kostnaderna tillfalligt sinks men sedan kommer ater och till och med efter en tid
Overstiger den tidigare kostnadsnivan. Gemensamt for sddana ansatser ar att de inte tagit utgangspunkt i
hur effektivt verksamhetens olika processer fungerar. Utan saddan kunskap riskerar atgarderna att "sla blint”
och kan medféra att viktiga forutsattningar for valfungerande processer férsvinner medan ineffektiva
processer blir kvar opaverkade. Omvant ar det idag kant att det finns en stor potential till forbattringar (saval
avseende kvalitet som resursatgang/kostnad) i verksamhetens processer och att processforbattringar ar det
enda langsiktigt hallbara sattet att 6ka kvalitet och/eller sanka kostnad (effektivisera). En mojlighet som
ibland ar nédvandig att tillgripa for att snabbt fa effekt i form av sankta kostnader, ar att pa ett genomtankt
satt begransa utbudet av tjanster och eller att sanka kvaliteten pa tjanster.

Utifran erfarenhet av en stor mangd granskningar av besparingsarbete i offentlig verksamhet, inte minst
inom halso- och sjukvard, har Endredi Konsultation AB sammanfattat sina erfarenheter av vad som kan
anses effektivt.

Fyra typer av
besparingar

finska omotiverad®
kostnadsskillnader

/ Ransonering \
/ Effektivisering \

Figuren visar en pyramid med fyra typer av besparingsatgarder. Ambitionen bdr generellt sett vara att en sa
stor del av atgarderna som mdgjligt ska finnas i pyramidens bas, dvs. avse effektiviseringar. Skalet ar att
effektivisering ar den atgardstyp som bast sakerstaller att resurser nyttjas pa basta satt. Nast bast ar
ransonering. Och tredje bast (och egentligen inte sarskilt dnskvart) ar besparingskrav med utgangspunkt i
omotiverade kostnadsskillnader. Det minst 6nskvarda sattet ar att anvanda generella besparingar.

Effektivisering

| forsta hand bor alltsa effektiviseringar ske dvs. atgarder som kan genomféras utan att minska utbudet eller
forsamra kvaliteten. Potentiella effektiviseringar kan identifieras genom att se éver hur viktiga processer i
verksamheten fungerar. Aven den radande sjukvardsstrukturen bor provas utifran en effektivitetsaspekt —
finns det effektivare satt att arrangera och organisera dagens vardutbud eller utbudet av andra av
Regionens tjanster?

Ransonering

Om de kostnadssankningar som kan uppnas genom effektiviseringsatgarder inte racker, bor arbetet ga
vidare till nasta steg — ransonering. Med ransonering menar vi att vissa insatser erbjuds i mindre
omfattning, till Iagre kvalitet eller helt tas bort fran utbudet. Ransonering ska inte férvaxlas med prioritering.
Daremot kan resultatet av prioriteringar leda till ransonering. Det ar alltsd énskvart att ransoneringar
foregas av medvetna prioriteringar och att det ar det som ar Iagt prioriterat som ransoneras. Arbetet bor
bygga pa nagon av de modeller for prioritering som tillampas i sjukvardssverige. Observeras bor att redan i
detta steg maste Regionen vara beredd att ge avkall pa kvalitet och/eller verksamhetsutbud.

Minska omotiverade kostnadsskillnader

Om inte heller ransoneringsverktyget ar tillrackligt fér att klara ndédvandiga kostnadssankningar bér
resterande del astadkommas genom utjamning av omotiverade kostnadsskillnader. | detta moment jamférs
Regionens och delverksamheternas kostnadsniva med jamférbar verksamhet. Syftet ar att identifiera
omotiverade kostnadsskillnader. Detta steg innebar att krav pa kostnadssankningar riktas till vissa



verksamheter utifran deras relativa kostnadslage. Genomfdrandet bor tillatas ske genom utbudsminskning
eller kvalitetsférsamring.

Gemensamt for de tre hittills beskrivna typerna av atgarder ar att de kan kallas for differentierade
besparingar i meningen att det finns en mer eller mindre saklig grund for att en viss verksamhet tilldelats ett
visst sparbeting.

Generell besparing
| den fjarde typen saknas en sadan koppling varfér den kan betecknas som en generell besparing och
sparbetinget formuleras ofta som en andel av budgeten.

Ovriga forutséttningar for effektiva och hallbara besparingar

Besparingsarbeten ar ofta langsiktiga och beror stora delar av eller samtlig verksamhet i en stor
organisation. Det kan vara en komplex uppgift att leda och styra bade tillkomsten och framdriften av ett
besparingsarbete. Ett sddant forandringsarbete behover I6pande foljas upp och stdmmas av gentemot
uppstallda ambitioner. | arbetet bor aven inga att ha dverblick sa att kostnadssankningar inom en del av
verksamheten inte valtras 6ver pa en annan del. Hur och vem som ansvarar for att en sadan uppfdljning
sker behdver klargéras som en del i utformningen. Det finns exempel pa att regioner upprattat tillfalliga s.k.
"programkontor” for att hantera dessa uppgifter.

For att fa trovardighet i omstallning behdver det skapas en samsyn i organisationen dels om varfor
kostnadsreduceringar ar nédvandiga, dels om att de aktuella besparingsatgarderna ar de ratta. Var
erfarenhet ar att det ar svart att uppna en tiliracklig samsyn och delaktighet utan en uttalad involvering av
chefer och medarbetare i organisationen for att forma omstallningens narmare innehall.

En formaliserad dverenskommelse i linjeorganisationen dar varje chefs atgardsbeting specificeras och
undertecknas bor ocksa anvandas for att starka tydlighet och ansvarstagande i arbetet.

Ett framgangsrikt besparingsarbete forutsatter stabila forutsattningar for verksamheterna. Detta ar
utmanande. Inte minst nar en politisk mandatperiod sallan ar tillracklig for att fa hallbara effekter av storre
kostnadssankningar. Darfor kan en bred parlamentarisk uppslutning vara avgérande for en hallbar effekt.



Bilaga 3 Fem rapporter pa knappt tva ar — en summering

Detta uppdrag har pagatt sedan varen 2023 och har levererat tre skriftliga och tvd muntliga rapporter till de
fortroendevalda revisorerna. Den forsta rapporten presenterades i augusti 2023 och denna rapport ar den
sista i serien av rapporter som har f6ljt Regionens planering och genomférande av arbetet med att
uppratthalla en god ekonomisk hushallning. Har ges nu en summering av konstateranden, bedémningar
och slutsatser fran rapporterna.

Inledningsvis kommenteras den forsta delen i granskningen, dvs arbetet med att planera och ta fram en
handlingsplan. Den andra delen — och till omfattning den stdrsta — avser Regionens arbete med
genomférandet av handlingsplanen for att uppratthalla en god ekonomisk hushallning.

Planering och framtagande av handlingsplan
Region Dalarna var tidigt ute med att inse behovet av atgarder for ekonomi i balans och skapade
darigenom mer tid fér att hinna fa fram en handlingsplan och for att hinna genomféra atgarder.

Regionstyrelsen var initiativtagare till arbetet med att genomféra en genomlysning och utarbeta en
handlingsplan men hade annars inte i bérjan av arbetet nagon aktiv roll i att styra och leda arbetet.
Styrelsen fattade inga aktiva beslut under processen fram till budgetbeslutet i Regionfullmaktige i juni 2023,
dar handlingsplanen hade inarbetats.

Arbetet med handlingsplanen var ett uppdrag till regiondirektoren och bedrevs som ett projekt for vilket en
projektorganisation formades. Tva positiva faktorer fran detta arbete vill vi sarskilt lyfta. Det ena ar att ett
projektkontor skapades med expertkompetens och avdelade resurser for arbetet. Exempelvis fran halso-
och sjukvarden har detta uppskattats och ansetts ha inneburit stéd och avlastning. Det andra ar arbetet
med information och kommunikation som vi bedémer har inneburit att kunskapen om behovet av insatser
natt ut till medarbetare pa ett tillfredsstallande satt. Lardomarna fran tidigare arbete med
kostnadssankningar i Regionen har enligt underlag fran ekonomidirektéren bl.a. varit att i annu stérre grad
involvera forsta linjens chefer i arbetet med att hitta Iampliga atgarder. Eventuellt borde darfor projektplanen
ha innehallet nagon form av metodstdd till verksamheterna att bedriva arbetet pa ett satt som sakerstaller
delaktighet och involvering.

Handlingsplanen som utarbetades under varen 2023 summerade till mer an ambitionen. Det féreldg dock
oklarheter bl.a. avseende genomfdrbarheten fér en stor del av atgarderna. Om enbart atgarder med
genomférbarhet 1 och 2 (de tva med hdgst sannolikhet att lyckas) réaknas med sa blir den samlade
handlingsplanen lagre an den summa pa 558 mnkr som framgar i sammanfattningen och aven lagre an
sparambitionen pa 500 mnkr. Beloppsmassigt ligger det mesta av atgarderna med lagre genomférbarhet
(3) inom Halso- och sjukvardsforvaltningen. Var beddémning ar att det hade varit mdjligt att tydligare
beskriva den osakerhet som fans och inom vilka omraden. Totalt bedémde hélso- och
sjukvardsforvaltningen att 67 mnkr hade den lagre genomforbarheten (3).

Den slutliga handlingsplanen borde ha fort en diskussion om vilka atgarder som skulle inkluderas i den
slutliga sammanstallningen och motiv till det. Den anvanda handlingsplanen innehdll samtliga atgarder
oberoende av vilken genomférbarhet de bedémdes ha.

Psykiatrin forvantades sta for nara 25% av besparingarna inom Halso- och sjukvardsférvaltningen. Detta
andrades (minskade) dock under det fortsatta arbetet.

| handlingsplanens dvergripande sammanfattning gérs bedémningen att det fér de flesta insatser fanns
goda majligheter att folja upp insatsen och dess effekt. Detta vilade dock pa nagot oklar eller svag grund.

Var bedémning var att en stor del av atgarderna kunde karaktariseras som effektivisering men att aven
kategorin ransonering anvands i ganska hog grad. Nagra fa atgarder kan kategoriseras som generella
besparingar. Bedomningen avseende atgarder i kategorin effektivisering var ocksa att sadana atgarder
staller krav pa regionens utvecklingskapacitet och kan ta tid (langre an till ar 2024) for att lyckas.

Genomforande av handlingsplan
Efter beslutet om handlingsplanen (del i budgetbeslutet) avvecklades det tidigare projektkontoret. Under
hdsten 2023 utarbetades planer for hur uppféljningen skulle ske. Detta resulterade i att en sarskild



uppféljningsmodul skapades for regelbunden rapportering i Ledningsportalen med skarp driftsattning tidigt
2024. Verktyget beddmdes som andamalsenligt och effektivt.

Under hosten 2023 t.o.m. varen 2024 har 6vergripande och sammanfattande information om arbetet med
handlingsplanen lamnats till de aktuella politiska organen. Aktiva beslut fattades enbart av Halso- och
sjukvardsnamnden rérande tva specifika omraden i handlingsplanen. | évrigt fattades inga aktiva beslut
roérande handlingsplanen under denna period av de berérda politiska organen. En slutsats i tidigare
granskningar har varit att det ar otillrackligt att Regionstyrelsen enbart har uppféljningen som en
informationspunkt, ett mer aktivt agerande behovs.

Ett engagerat arbete bedrevs pa forvaltningsledningsniva. Vi gjorde bedémningen under varen 2024 att
styrgrupp for det angelagna arbetet bor vara Regionstyrelsen for att sakerstélla den demokratiska insynen i
arbetet.

| granskningen under varen 2024 gjordes en fordjupning inom tvd omraden/ atgarder:

e Angaende hyrpersonal var var beddomning att Regionen kan erhalla kortsiktiga kostnadssankningar.
Daremot sag vi risker med att dessa inte kommer att bli langsiktiga. Skalet ar att atgarderna i for
liten grad adresserar halso- och sjukvardens grundlaggande arbetsmiljéproblem.

e Arbetet med att genom 6kad anvandning av digitala verktyg astadkomma kostnadssankningar pa
drygt 30 mnkr granskades ocksa. | denna del bedémdes besparingen delvis kunna infrias med
planerade aktiviteter. Ett papekande var att det eventuellt fanns ytterligare potential genom 6kad
anvandning av digitala kallelser och digitala patientméten.

Halso- och sjukvarden kunde under varen konstatera att vissa atgarder i handlingsplanen ar fullt realistiska,
nagra behovde reduceras beloppsmassigt och nagra behdvde plockas bort. Sammantaget lyfte halso- och
sjukvardsdirektoren en insikt om att atgarderna inte kommer vara tillrackliga for att na handlingsplanens
mal.
| april 2024 fattade Regionstyrelsen tva viktiga beslut med koppling till arbetet med handlingsplanen:
e En genomlysning av verksamheterna samt en bedémning av vilken férandring i ambitionsniva som
kravs for att uppna en hallbar ekonomi (redovisning i sep)

e Att frin maj manad inféra en forstarkt dialog/ldpande uppfdljning av verksamheter som uppvisar
underskott

Overgripande uppfdljningar visade att prognosen fér handlingsplanen hade férsamrats. | tertialrapporten var
prognosen att 337 av 500 mnkr skulle klaras. | delarsrapporten hade prognosen férsamrats till 311 mnkr.

Halso- och sjukvardsnamnden fattade beslut om genomlysningar och gav i flera beslut uppdrag till halso-
och sjukvardsdirektdren om att sékerstalla kostnadsreduceringar samt att genomféra utredningar i syfte att
klara en ekonomi i balans.

Det som hant under hdsten 2024 beskrivs i évriga kapitel i denna rapport.



