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Nämnden för Blekingesjukhuset 
 
 

Kompensation för ökade kostnader relaterat till införande av heltid på 
Blekingesjukhuset  
 
Ett av de övergripande politiska målen för landstinget Blekinge är att kunna erbjuda sina 
medarbetare rätt till heltid och möjlighet till deltid. Införandet har visat på positiva effekter på 
arbetsmiljö och trivsel. I Landstingsstyrelsens verksamhetsplan för 2014 beslutades att eventuella 
ökade kostnader förknippade med införande av heltid och önskad sysselsättningsgrad skulle 
hanteras inom befintliga ramar, dock beslutades att avsätta två miljoner under 2014-2015 för 
övergångskostnader relaterade till detsamma.  
 
Kostnaden för heltidsprojektet på Blekingesjukhuset har följts, och slutsatsen är att det mesta av 
den ökade arbetstiden kan användas i ordinarie produktion, men att det återstår kostnader för 
exklusiva grupper såsom paramedicinare, köksbiträden, specialpedagog m.fl. som inte kan 
hanteras inom befintlig schemaläggning. Förutom detta har också akutmottagningen en 
överkapacitet eftersom deras verksamhet kräver tät bemanning dygnet runt och med 
heltidstjänster innebär det överkapacitet på vardagarna som skulle använts på 
kirurgavdelningarna. Kirurgavdelningarna har med hänsyn till bristen på sjuksköterskor tvingats 
stänga vårdplatser och därmed har behovet av akutens överkapacitet upphört.  
 
Blekingesjukhuset har permanentat heltidsprojektet i syfte att ta ytterligare steg mot att uppfylla 
målet om att anställda som så önskar ska erbjudas heltid och vill därför äska 2 000 tkr från 
Landstingsstyrelsens anslag för övergångskostnader relaterade till införandet av heltid. 
 
Nämnden för Blekingesjukhuset föreslås därför besluta 
 

att föreslå Landstingsstyrelsen besluta  
att  tillföra Blekingesjukhuset 2 000 tkr från anslaget för övergångskostnader relaterade 

till införandet av heltid. 
 

 
 
Karlskrona, dag som ovan 
 
 

 
Bengt Wittesjö  
Förvaltningschef   
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