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Forvaltningsstaben
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Till Nimnden f6r Blekingesjukhuset

Svar pa revisionsrapport — Granskning av
budgetprocessen

Blekingesjukhuset har fatt mojlighet att laimna ett remissvar angaende dokumentet ”Granskning
av budgetprocessen”.

I rapporten star det att budgetprocessen blivit tydligare, men processen upplevs fortfarande som
komplex och tidskrivande for forvaltningen. Vidare star 1 rapporten att ’sambandet mellan
ekonomi och verksamhetsstyrning upplevs i flera delar begrinsat”, vilket Blekingesjukhuset
haller med om.

Budgetprocessen ska ge landstinget mojlighet till nodvandiga prioriteringar, men tiden fran att
verksamheten limnar planeringsforutsittningar till att budgetramarna per klinik 4r fastslagna i
januari budgetaret ar for langt och besparingsatgirder kommer da férsent. Blekingesjukhuset far
akuta sparatgirder nir budgetaret redan har borjat trots att férvaltningen langt tidigare limnat en
prognos over underskottet. Verksamheten behover arbeta med klinikbudget tidigare for att
hinna gora atgirder som far effekt under budgetaret.

Budgetprocessen inom Blekingesjukhusets forvaltning har blivit bittre, da verksamheten har fatt
mer realistisk budget, vilket ger ett storre fortroende och dgandeskap 6ver sin egen budget, dock
finns stora underskott pa centrala ansvar. Som komplement till budgeten vill f6rvaltningen f6lja
upp och styra verksamheten med hjilp av nyckeltal som miter effektivitet och pa sa sitt mita
verksamheten pa det som de sjilva kan paverka. En forenkling av budgetprocessen dr 6nskvirt
for att kunna ligga mer tid pa ett proaktivt arbete.

Det saknas en tydlig tidplan f6r budgetarbetet i verksamheten. Det finns brister i budgetens olika
deadlines for att siljande och képande enheter ska budgetera korrekt, dd kopande enhet ar
beroende av vad siljande enheter budgeterar f6r intikter gentemot koparna. Idag budgeterats
mycket av detta samtidigt.

Budget gors till stora delar 1 excel vilket litt leder till misstag och felaktigheter. Ett bittre
systemstod efterfragas. Idag budgeterar respektive controller klinikernas budget. Med ett bittre
systemstod och en férenkling av budgetprocessen skulle verksamheten sjilva kunna
prognostisera nista drs budget i ett tidigare skede fOr att fi ett sa bra underlag som mojligt nir
forvaltningarnas budget liggs. Detta skulle leda till en storre delaktighet i budgetarbetet frin
verksamheten. Systemetstddet skulle dven kunna anvindas for prognos innevarande ar.

Kommentarer till rekommendationetr:

e Blekingesjukhuset delar revisionens uppfattning att 6vergripande
ekonomistyrningsprinciper behéver tydliggoras.
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Blekingesjukhuset vill podngtera att det ar viktigt med mal som ér paverkningsbara. Om
verksamhetens fOrutsittningar dndras maste malen fortfarande ga att na.

e Nir det giller tidsramar dr det dven viktigt att verksamhetens delaktighet finns
inkluderad i dessa ramar sa att besparingskrav kommer tidigt 1 processen.

e Dialog kring finansiering av interna tjanster behovs. Idag sker dialogen pa en
overgripande niva och det dr 6nskvirt att verksamheten pa ett tydligt sitt kan se varfor
de interna kostnaderna férandras for att fa en forstaelse f6r hur kostnaderna kan
paverkas. Blekingesjukhuset efterfragar en forenkling och storre tydlighet av den interna
kop-silj processen.

e Samstimmig bild av vilka férutsdttningar som rader saknas. Blekingesjukhuset ser det
som viktigt att budgeten kopplas till mal och handlingsplan. Vidare ar det viktigt att
forutsigbara kostnader och kostnadsékningar beaktas, liksom férutsidgbara férandringar
av intdkter, samt att Blekingesjukhusets forvaltningsledning involveras aktivt 1
budgetarbetet.

Nimnden for Blekingesjukhuset féreslas besluta

att  anta ovanstaende som svar pa revisionsrapport ’Granskning av budgetprocessen”.
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