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Införande av nya ambulanser och bedömningsbilar i Blekinge 

 
Inledning 

Verksamhetschefen för Akutkliniken har fått i uppdrag av Hälso- och Sjukvårdsnämnden att 

redovisa ett beslutsunderlag inför resursförstärkning inom ambulansverksamheten i Blekinge. 

Förstärkningen består i två ordinarie ambulanser samt två så kallade bedömningsbilar. 

Önskemål finns att driftsätta bilarna under hösten 2014. Ingående beskrivningar kring fordon 

och verksamhet finns att tillgå i ”Ambulansutredningen” daterad 2014-03-06. 

 

 Fordon. Under hösten 2014 planerar Akutkliniken att använda befintlig fordonspark. 

Dessa fordon utgör i vanliga fall en reserv men under en begränsad period då ordinarie 

upphandling pågår under hösten bedömer verksamheten att dessa fordon kan användas 

för uppgiften. Fordonen är utrustade med ordinarie kommunikationsutrustning och 

journalsystem. Exteriöra och interiöra modifieringar krävs på bedömningsbilarna. 

 

 IT/Medicinsk teknik. Befintlig utrustning används. I bedömningsbilarna kommer 

vissa telemedicinska begränsningar att finnas vad gäller överföring av data. Dessa 

begränsningar kommer att åtgärdas i samband med leverans av nya fordon och 

övervakningsutrustning (upphandling pågår). Kostnaderna för hårdvara/IT i de nya 

bilarna har inte beräknats. Dialog förs i nuläget med IT-enheten. 

 

 Personal. Vi planerar att succesivt driftsätta fordonen. Initialt kommer västra 

Blekinge att prioriteras. För att lösa situationen på kort sikt kommer visstidsanställda 

(sommarvikarier) att erbjudas tjänst året ut med möjlighet till tillsvidareanställning. En 

samordnad rekryteringsprocess kommer att startas i samband med definitivt beslut i 

frågan. Rekryteringsläget är bekymmersamt och tempot i driftsättandet av fordonen 

beror på antalet nya medarbetare.  

 

Estimerade införandekostnader för personal hösten 2014, (14-08-01 – 14-12-31): 

 Introduktionskostnader (630 tkr) 486 tkr är kostnader för introduktioner som 

genomförts under våren. 144 tkr är beräknad kostnad för kommande introduktioner i 

höst. 

 Personalkostnader (515 tkr personalkostnad/12månader *40 månader=1717 tkr) 

 

Estimerade övriga införandekostnader 2014, (14-08-01 – 14-12-31): 

 Upphandling nya fordon- 1,0 tjänst. (215 tkr) 

 Medicinsk teknik/ IT- 0,5 tjänst. (126 tkr) 

 Planering och driftsättning av ny verksamhet- 1,0 tjänst. (215 tkr) 

 Annonsering/ rekrytering (50 tkr) 

 Exteriöra och interiöra modifikationer på bedömningsbilarna (0 till 100 tkr) 

 Externa studiebesök (50 tkr) 

 Kläder och personlig utrustning (150 tkr) 

 



 
 

Kostnad 2014:   

2 667 tkr* 

 

* kostnadsberäkningen är baserad på att två ordinarie ambulanser driftsätts under hösten 

2014. Av personalrekryteringsskäl råder det begränsade möjligheter till att driftsätta 

bedömningsbilarna under hösten. De estimerade personalkostnaderna för införandet under 

2014 baseras på 8 nyanställningar, det vill säga behovet för att bemanna de ordinarie 

ambulanserna. 

 

 

Tidigare redovisade kostnader för 2015 (”Ambulansutredningen 2014-03-06) 

 

2 ambulanser tjänstgöring 10 h/ dag 

 

Inköpspris 2*1 450 tkr / 5 år = 580 tkr per år 

Internränta 184 tkr/ 5 år = 36,6 tkr 

Personalkostnader. 8,3 tjänster (28 tkr *1,4413*12 mån) + (40 tkr; OB och övertid) = 524,3 

tkr.  524,3 tkr*8,3 = 4 351,7 tkr 

Försäkring och skatt = 18 tkr 

Däck och verkstad = 60 tkr 
 

Kostnad: 

5 047 tkr år ett (år två till år fem tillkommer lönerevision och inflation) 

 

2 bedömningsbilar tjänstgöring 8 h/dag 

 

 Inköpspris 2*750 tkr/ 5 år = 300 tkr per år 

Internränta 96 tkr/ 5år = 19,2 tkr 

Personalkostnader (5 tjänster vub) 515000+50 tkr OB övertid)= 565 tkr. 565 tkr*5 = 2 825 tkr 

försäkring och skatt = 12 tkr  

 

Kostnad: 

3196 tkr år ett (år två till år fem tillkommer lönerevision och inflation) 

   *drivmedel är inte medräknat. 

 

Förtydligande: Eftersom hela införandet inte beräknas kunna genomföras under 2014 är det 

viktigt att poängtera att vissa fortsatta införandekostnader kommer att uppstå under 2015. 

Detta kostnader är inte redovisade här! 

 

 

Delade dygn i Sölvesborg och Olofström- Ambulansverksamheten i väst. 

Akutkliniken har under flera år strävat efter att dela dygnen i Sölvesborg och Olofström. 

Denna förändring gjordes i Ronneby våren 2013 och tidigare även i Karlskrona och 

Karlshamn. Ekonomisk kalkyl för förändringen har lämnats in till förvaltningsledningen 

2014.  

 



 
 

Uppdragstiden (NYSAM 2012) för ambulansen i Blekinge är 43 % från det att larmcentral 

larmar ut till ambulans till status klart uppdrag. Uppdragstiden är i en nationell jämförelse 

hög.  Den höga beläggningen ger negativa effekter vad gäller ambulanstillgänglighet och 

arbetsmiljö (vila och återhämtning). Arbetspassen i Olofström och Sölvesborg startar klockan 

08 och avslutas nästa dag klockan 08. Man har jour mellan klockan 23 och klockan 05. 

Verksamhetschefen har givit avdelningschefen för ambulansverksamheten i väst mandat att 

byta ambulansbesättning under pågående arbetspass om belastningen varit hög.  

Ambulanserna i Olofström och Sölvesborg har långa patienttransporter i länet. Då larm kan 

komma i samband med vaktbyte förekommer det att arbetspassen förlängs ytterligare några 

timmar eftersom man inte hinner byta till ny ambulansbesättning. 

 

Delade dygn är en framgångsfaktor vad gäller nyrekrytering av medarbetare till verksamheten 

och främjar en god arbetsmiljö. 

 

 

Karlskrona enligt ovan 

 

 

 

Bengt Wittesjö  Mats Berggren 

Förvaltningschef  Verksamhetschef 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


