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1. Rapportens syfte och disposition

Syftet med granskningen ar att ge underlag for att kunna bedéma om
landstingsstyrelsen styr halso- och sjukvardens semesterplanering pa ett
effektivt och andamalsenligt satt?

Granskningen har genomforts i form av gruppintervjuer, enskilda
intervjuer och dokumentgranskning. Intervjuade funktioner redovisas i
bilaga 1.

Rapporten inleds med de sammantagna slutsatserna, bedémningarna
och rekommendationerna. Darefter foljer i avsnitt 3 beskrivning av de
lakttagelser och underlag mot vilka beddmningarna gors.

Granskningen ar avgransad till somatisk specialistvard och priméarvard
samt psykiatrisk vard.

2. Granskningens resultat

| detta avsnitt beskrivs resultatet kortfattat utifran de formulerade
revisionsfragorna. | foljande avsnitt beskrivs underlaget for dessa
bedémningar.

Revisionsfraga Svar

1 Ar de rutiner och system for Semesterplaneringen ar i huvudsak decentraliserad
semesterplaneringen liksom dess till kliniker och avdelningar. Principer for hur langa
organisation och interna samordning  semesterperioder som ska anvandas finns centralt
etc., andamalsenlig och effektiv? utformade men dr ej tvingande. Vilka

I6neincitament som far anvandas faststallds varje ar
av Halso- och sjukvardsdirektoren. Anvandande av
incitament, semesterperioder och
bemanningsforetag beslutas av forvaltningschefen.
Divisionscheferna har ett uppdrag att verka for att
samordningsfordelar utnyttjas.

Beddmning:

I huvudsak &r styrningen av semesterplaneringen
andamalsenlig. Mojligheterna att hitta l6sningar
beddms vara storst med en decentraliserad
planering. Lardomar fran tidigare ar vittnar om att
avdelningar och kliniker lyckats ganska vél.

2 Tillvaratas i skélig utstrackning de ~ Denna fraga ar svarbedomd. Skalen till att vissa

mojligheter som finns for en avdelningar valt en kortare semesterperiod anges
arbetsgivare att enligt lag och avtal vara att skada blir minst d&. Sannolikt har aven
sékerstélla en fungerande verksamhet ~medarbetarnas preferenser betydelse i detta beslut.
under semesterperioderna? Ledningarna har att utféra en svar balansakt med

tanke pa det radande rekryteringslaget, speciellt
inom den somatiska specialistvarden.

Beddmning: | huvudsak ja.



3 Sker rekrytering av
semestervikarier pa ett andamals-
enligt och effektivt sétt och
sékerstélls att ingen intern
konkurrens uppstar om tillgangliga
vikarier?

4 Hanteras extra ersattningar och
andra eventuella formaner for
anstéllda som t.ex. flyttar sin
semester pa ett andamalsenligt sétt?

5 Finns det rutiner, processer, och
system for att dels I6pande folja upp
situationen (och beredskap for
atgarder om situationen forandras),
dels utvérdera planeringen och
genomfdrandet for att vinna
erfarenheter infér kommande
semesterperioder?

6 Pa vilket satt ar semester-
planeringen integrerad i
verksamheternas produktions- och
kapacitetsplanering?

Forsok att rekrytera vikarier till den specialiserade
somatiska varden och psykiatrin gors bade centralt
och lokalt. Synpunkter har framforts att landstinget
skulle kunnat attrahera nyutbildade nagot tidigare
pa varen. For den somatiska specialistvarden har
det med enstaka undantag inte varit mdjligt att
rekrytera sjukskoterskevikarier. Nagot lattare har
det varit att rekrytera underskoterskevikarier.

Den dominerade bilden som framkommer i
intervjuer &r att det varit betydligt mindre
konkurrens mellan verksamheterna detta ar an
tidigare, d.v.s. i enlighet med direktiven. Sannolikt
beroende pa den minimala tillgangen.

Flera av granskade enheterna har varit restriktiva
med att utnyttja semesterflyttserséttning (15 000
kr/vecka) medan andra har anvént sig av denna
mojlighet i storre utstrackning.

Det finns olika uppfattningar om huruvida det &r
effektivt att anvénda dessa stimulansmedel. Risken
for negativa halsoeffekter och att utnyttjandet satts
i system beskrivs som ganska stor.

Beddmning:

Granskningen visar att nyttan med
extraersattningarna inte &r given. Flera avdelningar
véljer att undvika semesterflyttsersattningen av
principiella skal.

Landstingsstyrelsen rekommenderas att utreda
vilka de sammantagna effekterna av de
extraordindra incitamenten &r.

Ja. Efter varje semesterperiod gor varje
verksamhetsomrade en analys av utfallet. Detta
sammanstalls centralt och utgér en god grund for
att dra lardomar infor ndstkommande period.

Produktionsplaneringen &r implementerad i en
mycket varierad omfattning inom hélso- och
sjukvarden. Det har i denna granskning inte varit
majligt att se nagra effekter av
produktionsplaneringen pa semesterplaneringen.
Planeringen har starkt dominerats av
anstrangningarna att hitta vikarier.

En produktionsplanering som utgdr ifran en lag
produktion under sommaren skulle kunna undvika
en upparbetad ko efter sommaren. | flera fall har
detta inte varit mojligt da produktionen, inom
exempelvis kirurgin, varit for 1ag redan innan
sommaren borjade.



7 Ar semesterplaneringen en Ja. | anstréngningarna att rekrytera bristyrken som

integrerad del i komptetens- exempelvis sjukskoterskor, ingdr strategin att en

forsorjningsstrategin? tidig rekrytering kan underlatta semesterperioden.
Kompetensforsorjningsarbetet omfattar hela
verksamhetsaret. En bra grundbemanning
underlattar en effektiv semesterplanering.

Framgangen i att rekrytera nyutbildade
sjukskaterskor tidigt pa varen var dock begransad.

8 Ar semesterplaneringen val Delvis. Det finns alltjamt kliniker dar

koordinerad mellan olika koordoneringen mellan omvardnadspersonal och
yrkesgrupper? lakare kan forbattras.

9 | vilken utstrdckning anvénds Det har framkommit flera exempel pa sadan
samordningsvinster inom sjukhusen ~ samordning inom flera divisioner och dven mellan
for att hantera lagre bemanning? sjukhusen. En storre flexibilitet skulle eventuellt

kunna astadkommas om lasaretten i Mora och
Avesta i hdgre grad hade en integrerad bemanning
mellan avdelning och mottagning.

2.1. Slutsatser och bedémning utifran granskningens syfte

Bemanning av halso- och sjukvarden under semesterperioderna &r en kritisk
och ofta administrativt krdvande utmaning fér den personalintensiva
verksamheten. Under senare ar, och speciellt under 2015, har arbetet
forsvarats pa grund av att manga specialistverksamheter inom den somatiska
sjukhusvarden upplever stora svarigheter att rekrytera sjukskoterskor, bade
som tillsvidareanstéllda och som vikarier.

Landstingets satt att styra semesterplaneringen &r starkt decentraliserad till
verksamhetsomraden och framfor allt till avdelningschefer.
Avdelningscheferna ar bemanningsansvariga for omvardnadspersonalen
som ar den kritiska yrkesgruppen. Den centrala styrningen och
administrationen inskranker sig till de riktlinjer for prioritering,
semesterperioder och extra ersattningar som halso- och sjukvardsdirektoren
faststaller infor somrarna. Aven rekrytering av vikarier sker med stod fran
landstinget centralt men sjukskoterskevikarier har inte kunnat rekryteras mer
an i undantagsfall.

Den huvudsakliga bedémningen &r att denna centraliserade modell &r
andamalsenlig. Argumentet for denna bedomning ar att matchningen av
tillganglig personal, vikarier och fordelning av semestrar mot
verksamhetens behov maste géras av chefer nara verksamheten. Detta
pusslande &r komplext.

| utvarderingen av sommaren 2014 framkom att sommaren fungerat béttre
an forvantat. Denna granskning kan inte belysa den samlade bilden av den
gangna sommaren. Utvardering kommer forst i skiftet september/oktober.



Ovriga argument for bedomningen &r:

De avdelningar och mottagningar vi granskat har lyckats att
uppratthalla viktiga funktioner under sommaren.

Avdelningarna och verksamheterna har gjort noggranna
Overvaganden av for- och nackdelar av kortare och langre
semesterperioder och gjort rationella val utifran detta.

Ramvillkoren for semesterplaneringen faststélldes i lamplig tid innan
sommaren.

Avdelningarna och mottagningarna har stravat efter att klara
semesterperioderna med grundbemanningen. Detta har dock inte
alltid fungerat utan extraordinéra insatser med tillnérande kostnader.
Uppféljningen av semesterplaneringen &r god och ger landstinget bra
underlag for kommande somrar.

Det finns dock omraden som kan forbattras varfor vi rekommenderar
landstingsstyrelsen foljande:

Utred effekterna av de extra erséttningarna som anvands for att tdcka
semestrarna. Granskningen visar att det finns fordelar men bade
kortsiktiga och langsiktiga nackdelar.

Overvig moéjligheterna att ge de operativa cheferna béttre
administrativt stod for planeringen av semestrarna.

Overvig atgarder for att 6ka mojligheterna bredare tjanstgoring for
sjukskoterskor inom sjukhusvarden for att darigenom skapa storre
flexibilitet under somrarna.



3. Landstingscentrala direktiv och atgirder infor sommaren

2015

Landstinget har de senaste aren faststallt direktiv for vilka principer som ska
galla infor planeringen av respektive ars planering av bemanningen under

semesterperioderna.

3.1. Direktiv infor sommarplaneringen 2015

| forvaltningschefens verkstéllighetsbeslut 2015-03-26 anges tva
overgripande principer for semesterplaneringen:

Verksamheter med hog andel akutvard bor planera for langre
semesterperioder sa att det ska finnas en hog andel ordinarie
personal kontinuerligt.
Verksamheter med hdg andel planerad vard rekommenderas att
planera for kortare semesterperioder.

I huvudsak har tre typer av semesterperioder tillampats av avdelningar och

kliniker. Se nedan.

Semesterperiod 4-6 veckor

Semesterperiod 8-10 veckor

Semesterperiod 12 veckor

Verksamheter med helt eller
huvudsakligen planerad
sjukvard, sdsom:

Specialistmottagning
ar

Verksamheter med delvis akut
sjukvérd och delvis planerad
sjukvérd sasom:

Vardavdelning
kirurgi/ortopedi
Operationsavdelning
Bild och
funktionsmedicin
Laboratoriemedicin

Verksamheter med hog andel akut
sjukvérd och omfattande
verksamhet hela
semesterperioden, sdsom:

Akutmottagningsverksa
mhet

Ambulans
Forlossningsvard
Intensivvard

Akut psyKkiatrisk vard

Samverkande verksamheter ska enligt direktivet harmonisera sina respektive
semesterperioder utifran ett helhetsperspektiv. Exempelvis bor
specialistkliniker och operationsresurser koordinera semesterplaneringen.
Avvikelser fran principerna ska enligt direktivet beslutas av forvaltningschef
efter beredning inom personalenheten.

Vid intervjuerna framkommer att olika kliniker har gjort olika bedémningar
av for- och nackdelar med korta/langa semesterperioder. Det finns kliniker
med delvis akut vard som valt kortare semesterperioder for att skadan ska
bli sa kortvarig som mojligt. 1 de fallen har vardplatser stangts under
sommaren for att minska den planerade produktionen och pa sa vis minska

beroendet av vikarier.

Extraordinara bemanningslésningar
Alla verksamheter anmodas i direktiven att 16sa semesterplaneringen med
“vanliga atgarder” som utdkad tjanstgéringsgrad, fa beviljade partiella
ledigheter, schemaomléaggningar och vikarier. Det finns dock ett antal
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situationer dér extraordinéra l6sningar kan vara befogade. Foljande
mojligheter finns enligt direktivet:

Sjukskoterska som anstéllts i projekt pa dagtid och gar in pa dygnet
runt-verksamhet under sommaren, behaller projektets I6nesattning.
Foraldraledig sjukskdterska som tjanstgor i dygnet runt-verksamhet
far en extra ersattning pa 3000 kronor/pass.

Sjukskoterska som normalt arbetar 40 tim/vecka kan fa 3000 kr extra
per vecka om denne forlagger arbetspass vid vardavdelning.
Personal som véljer att flytta sin semester for att tdcka
bemanningsbehov kan fa en extra erséttning pa 15000 kr/vecka (ssk)
och 9000 kr/vecka (6vriga personalgrupper). Aven personal fran
andra enheter kan atnjuta denna extraersattning. Beslut maste fattas
av divisionschef efter utredning av personalfunktionen.

Tillfallig anstallning av pensionerade medarbetare kan goras. Lonen
utgar fran den som galler generellt for de pensionarer som arbetar i
landstinget. Inga extra ersattningar utgar.

Enheter med uttalad bemanningsproblematik™ kan dven efter beslut av
forvaltningschef fa tillstand att utnyttja upphandlade bemanningsforetag. All
inhyrning av personal betalas av verksamheternas egen budget, inga centrala
medel utgar for detta. Bemanningsforetagen har dock haft svart att leverera
sjukskoterskor. Flera avdelningar har anlitat ett bemanningsforetag som
heter Orange. Foretaget rekryterar erfarna sjukskoterskor inom EU.
Sjukskoterskorna anstélls via ett bolag i Litauen och far under sex manader
lasa svenska och gé en forberedande kurs om svensk sjukvard och
aldreomsorg. Foretaget ansoker om svensk legitimation och star for allt
administrativt arbete.

De flesta intervjuade uppger att de centrala riktlinjerna fér sommaren 2015
faststélldes i lagom tid for att avdelningar och kliniker skulle kunna utga
fran dessa. Ar 2014 kom direktiven ut betydligt senare vilket orsakade
mycket onddigt administrativt arbete pa operativ niva. Planeringsforut-
sattningarna for 2015 upplevs som betydligt battre &n ar 2014 dven om
svarigheterna att finna externa vikarier kvarstar och dessutom forvarrats.

Nar de centrala riktlinjerna ska offentliggoras ar enligt personaldirektdren
en balansgang. Verksamheterna behéver god framférhallning i planeringen.
Samtidigt okar risken for att mojligheten till extra ersattning for
semesterflytt sétts i system och utnyttjas av den enskilde medarbetaren om
direktiven faststélls for tidigt.

Enligt intervjuad omradessamordnare var laget infér sommaren 2015 i vissa
avseenden samre an foregaende ar. Sjukskoterskebristen ar mer pataglig och
som en konsekvens av bland annat detta r antalet vardplatser farre.
Annonsering for vikarier gors bade centralt och lokalt men med mycket
daligt resultat nar det géller sjukskoterskor. Det uppges dven vara svart att
rekrytera sjukskoterskor direkt fran utbildningarna pa varen for att pa sa vis
tacka sommarbehovet.



Tillgangen till underskoterskor bedéms 2015 som god, bade vad galler
tillsvidareanstéllda och som vikarier.

Varje ar ssmmanstaller den centrale omradessamordnaren en rapport dar
sommarens utgangslage och utfall ssmmanstalls. Dessutom gors
riskbedémningar och handlingsplaner infor varje sommar tillsammans med
kommunerna for att hantera de risker som finns i samband med
semesterperioderna. | rapporten fran sommaren 2014 fanns ett genomgaende
monster att manga verksamheter bedémde att sommaren hade fungerat
avsevart battre an man befarat. Manga medarbetare hade stéllt upp och
arbetat och flera verksamheter hade samverkat i bemanning av avdelningar
och mottagningar. Baksidan var att det i flera fall blev dyra l6sningar
eftersom de stimulansmedel som dven finns i ar utnyttjades. En annan
synpunkt som framkommer i rapporten fran 2014 ar behovet av battre
framfoérhallning, bade centralt och lokalt. Nar det galler den centrala
planeringen med ovan beskrivna riktlinjer har detta forbéattrats ar 2015 vilket
intervjuerna pa verksamhetsniva bekréaftar.

Det finns en oro bland chefer att arbetsbelastningen bade pa sommaren och
under resten av aret pa grund av den upplevda sjukskoterske- och
platsbristen riskerar att slita hart pa personalen. De stimulansmedel som
finns for extraordinara atgarder okar risken for negativa hélsoeffekter pa
personalen.

Personaldirektdren uppger att landstinget centralt forsoker identifiera de
kritiska verksamheterna och vidta atgarder. Bland annat &r akutmottagningar
foremal for atgarder som kan forbattra arbetsmiljon. Psykiatrin &r ett annat
omrade dar behovet av att minska beroendet av inhyrd personal maste
minska. Lakarbristen ar storst inom primarvarden och inom psykiatrin. Inom
den somatiska sjukhusvarden &r den kritiska fragan for semesterplaneringen
tillgangen pa sjukskaéterskor, i mindre utstrackning lékare.

Ett tydligt monster ar att vardcentralerna brottas med svarigheter att
rekrytera lakare. Ovriga yrkeskategorier ar timligen val forsérjda med
personal och mojligheten att finna sjukskoterskevikarier uppges vara relativt
god inom vissa omraden i lanet.



4. Divisionsperspektivet

Alla verksamheter ingar i divisioner och divisionscheferna beslutar om vilka
forutsattningar som ska galla for verksamheterna.

4.1. Division Psykiatri

Det rader enligt divisionschefen stor brist pa lakare och sjukskéterskor.
Bristen ar permanent och ar darfor inte mer mérkbar under semesterperioder
an normalt. Distriktet tvingas darfor att hyra in lakare och sjukskoterskor for
att klara av att halla verksamheterna igang, vilket ar en dyr I6sning.
Bemanningsforetagen tillfredsstaller inte tillfullo divisionens behov enligt
divisionschefen.

For att kunna ha den kompetens som kravs anvander sig Séter och Falun for
tredje aret i rad av tre semesterperioder d.v.s. 12 veckor. Inom 6vriga
yrkesgrupper finns ingen bemanningsproblematik.

Tio till tolv avdelningar var éppna under sommaren. Extraordinara atgarder
som anstéllning av foréldralediga, flytt av semester (10-14 veckor) etc.
kommer att utnyttjas.

Ingen rekrytering av vikarier vidtogs som atgard. Psykologer, kuratorer och
sjukgymnaster ersattes heller inte under sommaren. Behovet av dessa
yrkesgrupper tacks av befintlig personal. Tidigare har atgarder som att sla
ihop avdelningar anvénts. Detta upplevdes dock som en alltfor tung
arbetsborda for sjukskoterskorna och anvandes darfor inte i ar. En atgard
under semesterperioden ar istéllet att den 6ppna varden minskar sina
uppdrag. Pa sa vis kan sjukskoterskor arbeta i slutenvarden under
semesterperioden. Det ar heller inte ovanligt att enhetschefer gar in och
arbetar som sjukskaterskor, enligt divisionschefen.

Barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) samt vuxenpsykiatrin anstallde
pensiondrer (ca:10 personer) under sommaren och forvéantades bli en stark
och stimulerande resurs under sommaren. BUP samarbetar d&ven med
barnmedicinska mottagningar pa helgerna for att minska verksamhetens
sarbarhet och halla avdelningarna éppna.

En “kopplingsersattning” anvandes i Sater och Falun for personalsamarbete
under natten sommartid. Den ekonomiska erséttningen ges timvis och
omfattningen beror pa om det &r ett kvélls- eller nattpass.

4.2. Division Medicin

Planeringen infér sommaren 2015 startade direkt efter sommarperioden
2014. Val av semesterperiod styrs sedan av vilken verksamhet det rér och
hur den &r strukturerad.

Generellt ar bristen pa sjukskaéterskor storst, i viss man saknas dven
biomedicinska analytiker. Bristen upplevs som storre an infor 2014 ars
sommar. Nar det géller l&kare saknas enstaka specialister. Divisionen skulle
behova hyra in sjukskoterskor under sommaren men de upphandlade



leverantdrerna kan inte leverera. Forsok gors med sjukskéterskor fran de
baltiska l&nderna och Ungern via foretaget Orange (se nedan).

Beroende pa verksamhetens art och personal anvands mojligheterna att kopa
pass fran foraldralediga eller flytt av semester. Verksamheternas
grundbemanning har stor betydelse for hur semesterplaneringen kan lyckas.

| Falun har utvecklingen att personalmassigt integrera 6ppenvard och
slutenvard kommit langre an pa andra stallen. Det ger fordelar for
bemanningen under semesterperioder.

Divisionen forsoker koordinera semestrarna for lakare och sjukskoterskor
men en effekt blir att lakares produktion hdmmas av att det inte finns
tillrackligt med sjukskoterskor.

Ovriga yrkesgrupper utgor inte nagot problem for semesterperioderna.
Divisionschefen tror att anledningen till att semesterperioderna ofta klaras
béttre an befarat delvis beror pa att patienterna andrar beteende under
somrarna. De soker mindre vard under sommaren.

4.3. Division Kirurgi

Infor sommaren var laget redan anstrangt. 38 av 289 vardplatser var stangda
av olika skél, bland annat p.g.a. sjukskoterskebrist. Cirka en fjardedel av
divisionens sjukskotersketjanster var vakanta. Lakarbemanningen var god
och utgjorde ingen flaskhals. Likasa var bemanningen av underskoterskor
god men divisionschefen uppger att det finns en tendens till att det framdver
aven kommer att vara svart att rekrytera underskoterskor.

Divisionen anvander sig av de flesta extraordinara atgarder som finns att
tillgd. Bemanningssjukskaterskor fran Orange anstélldes pa 4 manader
inklusive sommarperioden. Foraldralediga sjukskdterskor erbjods att arbeta
mot extra erséttning och aven pensionérer anlitades. Divisionen valde som
princip 12 veckors semesterperiod men vissa kliniker valde 8 veckor for att
minimera tiden med lag bemanning. Se vidare avsnitt 6.

Operationsverksamheten planerades att vara reducerad vasentligt under
sommaren. Planerade och viss del av akuta operationer skots fram till
hosten. Totalt beraknade divisionschefen med en produktionsniva pa ca
50 % under semesterperioderna.

Vissa mottagningar i Falun planerade att samverka personalmaéssigt under
sommaren.

4.4. Division Primarvard

Divisionen har ett generellt stort behov av hyrldkare. For narvarande fylls
cirka 30 tjanster i den landstingsdrivna primarvarden av hyrlakare till en
kostnad av 120 mnkr per ar. Forsorjningslaget vad galler sjukskoterskor &r
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battre, i princip finns det ingen brist. Men fordelningen mellan
sjukskaterskor och distriktsskaterskor varierar mellan vardcentralerna.

Divisionen beslutade att anvénda sig av 8 veckors semesterperiod for alla
vardcentraler och att minimera anvandandet av vikarier. Cirka 15 vikarier
planerades vara aktuella infor sommaren. | dvrigt var strategin att klara
semesterperioden med befintlig personal genom att kraftigt reducera den
planerade verksamheten under semesterperioden.

Vardcentralen i Leksand hade infor sommaren alla tjanster utom lakare
bemannade. Cirka hélften av de 9,8 lakartjansterna tacktes under sommaren
med hyrlakare, timanstallda pensionarer och ST-lékare. Inga aterbesok
genomfdrdes utom vissa prioriterade, exempelvis patienter under
cancervard. Antalet akuttider okades nagot jamfort med under ordinarie
perioder och alla sjukskoterskemottagningar (specialistmottagningar) var
stangda. Distriktsskoterskemottagningar med saromlaggning etc. holls
6ppna men med viss press pa personalen p.g.a. av den laga bemanningen.
Verksamhetschefen uppger att det i huvudsak fungerat bra och att
planeringen fére sommaren syftade till att undvika en “ryggséck” efter
sommaren. Vantetiderna hade i borjan av september inte 6kat jamfért med
fore sommaren men &r alltjamt ett problem.

Verksamhetschefen uppger ocksa att det for verksamheten &r battre med en
kortare och tydligare avgransad semesterperiod &r battre &n en lang. Det gar
att hantera verksamheten under den perioden (8-10 veckor) och
sokintensiteten fran patienter ar lagre under sommarperioden. Tillgangen till
vikarier upplevs som relativt god men av budgetskal anvandes bara nagon
enstaka vikarie under sommaren. Inga extraordindra ersattningar anvéandes
och verksamhetschefen ar tveksam till nyttan med dessa. Det finns risker for
att det kan sattas i system och att personer arbetar sa hart att sjukskrivningar
blir foljden senare pa hosten.

Ludvika vardcentral l6ste semesterperioden pa samma satt som i Leksand.
2,5 av de 8,5 ldkartjansterna var tillsatta fére sommaren och tre lakare
hyrdes in under sommaren. | 6vrigt ar vardcentralen val bemannad och i
likhet med andra vardcentraler var semesterperioden 8 veckor. Aven denne
verksamhetschef anser att 8 veckors semesterperiod skapar minst problem.
Inga extraordinara atgarder vidtogs utan vardcentralen bemannades med
halv personalstyrka under sommarperioden.
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5. Bemanning av somatiska viardavdelningar och
mottagningar vid lasaretten i Avesta, Falun och Mora

Detta avsnitt bygger pa gruppintervjuer med avdelningschefer fran tre
enheter i respektive Falun, Mora och Avesta. Gemensamt for samtliga
intervjuade var att mojligheten att hitta externa sommarvikarier for
omvardspersonal i de narmaste &r obefintlig. Den allménna
sjukskoterskebristen uppges vara orsaken och laget ar speciellt
bekymmersamt for Landstinget Dalarna. Alla enheter &r darfor hanvisade till
att 16sa semesterperioderna med befintlig personal.

Intervjupersonerna uppger dessutom att mojligheterna att flytta
arbetsuppgifter fran sjukskaterskor till andra yrkesgrupper ar uttémda.
Snarare finns det exempel pa att delegationer fran sjukskoterskor till
underskaterskor gatt langre an vad som kan anses vara rekommendabelt.

Kirurgkliniken vid Faluns lasarett och medicinkliniken vid Mora lasarett
anstaller fran och med forsta maj bemanningsskoterskor fran Orange. Inom
medicinkliniken vid Mora lasarett anstalldes sex sjukskoterskor. Tanken var
att sjukskoterskorna ska arbeta i sexveckorsperioder, intensivt fyra veckor
som f6ljs av tva lediga. Det ska alltid finnas fyra pa plats. Fungerar
konceptet ar syftet att fortsdtta och férhoppningsvis valjer sjukskoterskorna
att stanna och kan rekryteras till lasaretten.

5.1. Avesta lasarett

Avdelning 3 ar en akutavdelning med relativt korta vardtider och hade vid
ingangen till sommaren farre sjukskoterskor an vad som skulle behdvas till
de vardplatser som ar budgeterade. Avdelningen valde 12 veckors
semesterperiod sommaren 2015. Den langre semesterperioden anses krava
farre vikarier och gor verksamheten mindre sarbar samtidigt som
patientsakerheten okar. Vardenheterna forsoker aven att samordna med
varandra for att fler vardplatser ska kunna vara éppna. De ordinarie
vardplatserna forvantades att vara 6ppna, men de tillfalliga kommer ibland
att behova stangas. Avdelningen &r darfor periodvis pa sommaren
minimibemannad av sjukskoterskor, vilket innebar en sjukskéterska mindre
per dag. Sammantaget anpassas produktionskapaciteten till den
personalstyrka som kan mobiliseras.

Dialys-, sjukskoterske- och endoskopimottagningarna valde en 8-
veckors semesterperiod. Mottagningarna ar pa samma enhet och skots av
den personal som ar anstalld for dialys, som ar huvudsysslan och évriga
mottagningar alternerar man i. Dialysverksamheten kan inte skotas av
vikarier.

Dialysen maste vara 6ppen under sommaren med bibehallen produktion
men med minimibemanning vissa. For att atgarda sjukskaterskebristen pa
endoskopimottagningen skéts planerade ingrepp till efter sommaren. Pa sa
vis planerades verksamheten kunna bedrivas med befintlig personal och
utan extraordinara atgarder. Mottagningen har sokt fler underskoterskor och
sjukskoterskor infor sommaren, men lyckades inte. Daremot kunde
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underskoterskor vid dialysen dven arbeta som assistenter vid
endoskopimottagningen. Alla mag-tarmundersokningar som bedémdes som
angelagna genomfordes. Den medicinska dagvardsmottagningen var dppen
nagra dagar farre varje vecka under sommaren.

Medicinmottagningen inkl. somnlaboratoriet valde en semesterperiod pa
8 veckor for mottagningen. For att klara det utan externa vikarier skots en
stor del av de planerade besoken till hosten. Mottagningen var dock 6ppen
hela sommaren men med reducerad verksamhet. SOmnlaboratoriet stangdes
I 4 veckor helt, alla medarbetare var lediga samtidigt. Inga extraordinara
atgarder utnyttjades for att klara semesterperioden.

5.2. Falu lasarett

Den allmankirurgiska mottagningen valde en semesterperiod pa 8 veckor.
Mottagningen har langa vantetider med kobildning. Darfor anser kliniken att
skadan med mindre bemanning blir mindre om semesterperioden &r kort
eftersom det inte finns vikarier att tillgd. En betydande puckel av vantande
patienter forvantades i september eftersom produktionen dras ner under
sommaren. Mottagningen gar dessutom in i semesterperioden med 2
sjukskoterskor mindre &n vad som budgetmaéssigt &r planerat.

Fler sjukskoterskor roterar och arbetar pa olika avdelningar for att fler
platser ska hallas 6ppna. Mojligheterna till rotation mellan avdelningarna
uppges vara begrénsade eftersom sjukskoterskorna ar specialiserade och
upplever sig mindre kompetenta pa andra avdelningar.

Mottagningen anvénder inte nagra av de extraordinara atgarderna med
extraerséttning. En pensiondr anstalldes emellertid under sommaren.

Avdelning 14 inom kirurgkliniken anvander sig av tva semesterperioder,
d.v.s. (8-10 veckor) sommaren 2015, vilket véntas ge minst negativ effekt
pa vantetiderna i den planerade varden. Redan fore sommaren var ett antal
vardplatser stangda p.g.a. brist pa sjukskaterskor samt brist pa lokaler.

En av kirurgens tre avdelningar halls stangd under sommaren for att halla de
andra avdelningarna 6ppna. Vardpersonalen flyttar darmed till de andra tva
avdelningarna under semestern. Kirurgin forsoker rekrytera studerande, men
det ar svart nar nyexaminerade ofta saknar den erfarenhet som kravs och
anses rygga for tungt arbete. Kirurgklinikens avdelningar har inte anvant
ersattningen for semesterflytt eller andra liknande atgarder utan klarar
semesterperioden med korta perioder och neddragning av produktionen. All
akutverksamhet, inklusive canceroperationer genomfors som planerat under
sommaren. Det dr den planerade verksamheten som far stryka pa foten.

Medicinklinikens avdelning 24, ser inte heller nagon vinst med langa
semesterperioder och har darfor valt att utnyttja semesterperiod tva (8
veckor). Kliniken kommer under semesterveckorna att ha 6 av 42
vardplatser stangda pa grund av bemanningsbrist. Redan innan sommaren
har ett betydande antal vardplatser stangts, bland annat pa grund av
sjukskoterskebrist.

Avdelningen anvande mojligheten till ersattning for semesterflytt for nio
veckor. Enligt intervjuad avdelningschef fanns det avdelningar som kopte ca
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30 veckor med semesterflyttsersattningen. Inga vikarier har tillsats, men en
pensionar anstalldes.

”Resursgruppen” inom landstinget som ar tankt att utnyttjas for kortare
perioder uppges ha svart att leverera och har darfor inte utnyttjats i den man
som planerat.

Inom medicinkliniken finns fler vakanta sjukskotersketjanster. Samtliga
avdelningar hyr darfor fran bemanningsforetag. Med de vakanta kan
avdelningen inte handleda studerande sjukskoterskor som de 6nskar, vilket
skapar oro om att ga miste om framtida rekryteringar.

5.3. Mora lasarett

Medicinmottagningen valde tva semesterperioder (8-9 veckor) varav den
forsta perioden var tdtare bemannad an den andra. Mottagningen skulle
enligt intervjuerna kunna klara av sommaren men ga ner till halv
produktion. Prioriterade mottagningar genomfordes i vanlig ordning.

Inom medicinmottagningen fanns inga vakanser utifran budget, men det
finns ett behov av fler sjukskoterskor. Flera av sjukskéterskorna ér
specialistutbildade vilket gor att semestervikarier, om de hade funnits att
tillga, inte ar en losning. Daremot kunde en underskéterskevikarie anlitas
och en annan underskdterska delade frivilligt sin semester utan extra
erséttning.

En semesterflyttsvecka anvandes. Inom medicinmottagningen gjordes inga
kop av semesterflytt eller atgarder som anstallning av pensionarer och
foraldralediga har man inte lyckats rekrytera infor sommaren. Den
intervjuade mottagningschefen beskriver att det finns ett effektivt samarbete
mellan avdelningarna bade vad galler att ringa in vikarier och utnyttja
vardplatser. Detta minskar arbetet med och behovet av vikarier bade under
sommaren och under resten av aret.

Inom medicinklinikens avdelning 50 anvands 8-10 veckors
semesterperiod. Det finns inga sommarvikarier och tre sjukskoterskor ar for
tillfallet foréldralediga. Medicinkliniken valde att utnyttja de ekonomiska
incitamenten for att atgarda brist pa bemanning. Tva foraldralediga tog extra
pass utspritt under sommaren och dartill ytterligare en underskoterska. Tva
vikarier kunde rekryteras, en som arbetade som vardutvecklare normalt och
en sjukskoterska som arbetade vid en verksamhet som var stdngd under
sommaren. Under sommaren fick avdelningen ta emot patienter fran
kirurgkliniken men i liten omfattning.

Medicinkliniken utnyttjade bemanningsforetaget Orange och sex
sjukskaterskor med snabbkurs i svenska med syftet att arbeta pa kliniken
under sommaren. Forhoppningen &r att sjukskoéterskorna kommer att stanna
efter sommaren.

Kirurgiklinikens avdelning 42 &r i stort behov av sjukskoterskor och har
valt att ha tva semesterperioder (8 veckor). Kliniken forsoker att
synkronisera semesterperioder med operation sa att berérd personal ar borta
samtidigt.
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En foraldraledig sjukskoterska kunde anlitas vid atta arbetspass, en
hyrsjukskoterska i 4 veckor. En pensionar anstalldes pa
cytostatikamottagningen som tillhor Kirurgkliniken, vilket gjort att en
sjukskaterska fran den mottagningen kunnat arbeta pa avdelningen.
Ytterligare en sjukskéterska fran kvinnokliniken kunde anlitas under 4
veckor. Avdelningen fann i 6vrigt inte personal i den omfattning som
behdvdes under semesterperioderna och kopte darfor fjorton flyttade
semesterveckor.

Stockholm den 18 september 2015

Anders Hellgvist
EY
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Bilaga 1 Intervjupersoner

Foljande funktioner har intervjuats:
Gruppintervjuer:

Mora lasarett:  Avdelningschefer for avd. 42, avd. 50 och
medicinmottagningen.

Falun lasarett: ~ Avdelningschefer fér avd. 14, avd. 24 och chef for
allménkirurgisk mottagning.

Avesta lasarett:  Avdelningschefer for avd. 3, Dialys-, sjukskoterske- och
endoskopimottagningarna samt medicinmottagningen

Individuella intervjuer:

Divisionschefer Kirurgi, Medicin, Psykiatri och Primarvarden
Verksamhetschefer vardcentralerna i Leksand och Ludvika
Omradessamordnare vid landstingsdirektorens stab
Personaldirektor
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