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Specialistldkar- och sjukskoterskebemanning i Sédra sjukvardsregionen

Arbetsgruppen for analys och férslag angaende framtida behov av specialistlakare
respektive specialistsjukskoterskor har sett dver bemanningssituationen for
specialistlakare och specialistsjukskdterskor.

Gruppen har haft flera méten kring begrepp, bemanningssituation, anvéandande av
bemanningsforetag, diskuterat 1aget inom allmédnmedicin samt tagit del av publicerade
rapporter och enkater inom omradet allmdnmedicin.

| arendet forelag slutrapport 2013-05-14 fran Arbetsgruppen fér analys och férslag
angaende framtida behov av specialistidkare och specialistsjukskdterskor.

Sodra Regionvardsnamndens beslut
att
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Till
Sddra Regionvardsnamnden

Slutrapport fran arbetsgruppen fér analys och forslag angaende
framtida behov av specialistlakare respektive specialist-
sjukskoterskor

Sodra Regionvardsnamnden beslutade 2012-03-23 § 7 att tillsatta en
arbetsgrupp for att se éver bemanningssituationen for specialistlakare och
specialistsjukskoterskor.

Uppdrag

Utifran de pagaende nationella utredningarna for grundutbildning, 6kat
antal utbildningsplatser inom programmen fér l1ékare och sjukskoterskor
samt forslag till en ny specialitetsindelning for lakare har Sédra
Regionvardsnamnden beslutat tillsatta arbetsgrupp/arbetsgrupper och
aterkomma med forslag till atgarder:

e Belysa nuvarande bemanningssituation for lakare och sjukskdterskor i
respektive landsting och kvalitetssakra underlaget

¢ Kartlagga anvandandet av bemanningsforetag for aktuella
yrkesgrupper

o |dentifiera strategiskt viktiga omraden och bristomraden fér lakare och
sjukskoterskor — pa kort och lang sikt

o Aterkomma med férslag till atgardsplan

e Foresla gemensamma utbildningsaktiviteter inom Sédra sjukvards-
regionen

o Foresla gemensamma insatser dar det ar magjligt kring styrning och
ledning inom omradet

e Samrad med hogskolor och universitet i Sodra sjukvardsregionen ska
ske
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Landsting/regioner har nominerat féljande personer att inga i arbetsgruppen:
Ingela Petersson-Gyldmark, Blekinge

Anetth Granberg-Axell, Halland

Carl Krekola och Paul Johansson, Kronoberg

Lotta Christofferson och Lisa Davidsson, Skane

Rita Jedlert, ndamndens kansli.

Gruppen har koncentrerat sitt arbete kring statistik, utbildningsfragor kring
sjukskoterskor samt slutsatser.

Arbetsgruppen har haft flera méten kring begrepp, bemanningssituation
och anvandande av bemanningsféretag. Gruppen bjod in representant
for bemanningsforetag till ett mote for att Iara mer om bemanningsforetag
och hur de arbetar.

Gruppen har aven haft ett sarskilt méte med nagra studierektorer inom
allmanmedicin fran sjukvardshuvudmannen for att diskutera laget inom
allmén medicin samt tagit del av olika publicerade rapporter och enkater
just inom omradet allmanmedicin.

Bemanningsstatistik

Ett av uppdragen har varit att ta fram bemanningsstatistik som har gjorts i
samband med arsredovisningen. Statistiken ar kvalitetssékrade underlag
kring aktuell bemanningssituation for lakare fordelade per specialitet, ST
lakare fordelade per specialitet samt specialistsjukskoterskor. For att ta
fram jamforbara underlag har gruppen enats kring foljande definitioner:

e Brister - de anstéllningar som saknas i verksamheten inom givet
ekonomiskt utrymme.

e Vakans - ej besatta tjanster enligt ovan.

e Behov - insatser som ar nédvandiga utifran verksamhetens uppdrag
och mal (dvs under de narmaste fem aren) kan vara behov som ligger
utanfor idag budgeterade ramar.

Statistiken som presenteras pa ett likartat satt bifogas.

Anvandning av inhyrda lakare och sjukskéterskor

Respektive landsting har redovisat sina kostnader for inhyrda lakare och
sjukskoéterskor. Samtliga har en 6kad kostnad fér bemanningsféretag och
det finns krav pa reduktion av kostnaderna infor 2013. Vid genomgangen
konstaterades att det ar inom primarvard géller frimst |akare men ocksa
distriktsskoterskor och inom psykiatri géller det framst lakare som
anvandandet av bemanningsforetag i huvudsak finns. Under sommar-
manaderna finns det bemanningsféretag aven inom andra
lakarspecialiteter och sjukskoterskor.
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Vid motet med representant for bemanningsféretag diskuterades dels
villkoren att arbeta med bemanning i varden, dels den offentliga
arbetsmiljon och arbetsuppgifter for 1akare. Vad gor en lakare under en
arbetsdag? Manga arbetsuppgifter varderas mer an att arbeta med
patienter. En viktig fraga ar, att det ar viktigare att arbeta med att behalla
sina medarbetare an att rekrytera nya. Nar det galler utbildningstjanster
sasom ST beh6ver vardgivarna planera fér sina ST- l&kare flera manader
innan de ar klara och vid upprepade tillfallen ha samtal med dem. Vid
dessa samtal vara lyhord for 6nskemal fran ST- ldkaren och kunna se till
koncernens behov och inte sina egna. Vill ST- lakarna vidare till nagon
annan vardenhet kunna erbjuda anstallning nagon annanstans hos
arbetsgivaren. Langsiktigt har det positiva konsekvenser for
bemanningslaget.

Allmanmedicin

Trots att allt fler specialister inom allménmedicinare utbildas sa kvarstar
bristen. Vardval har inte andrat forutsattningarna. Det &r inom det har
omradet som alla sjukvardshuvudmaén redovisar brist.

Vid métet med studierektorerna konstaterade de att en fardig specialist i
allmanmedicin har tillbringat fler ar i slutenvard &n i primarvard! De unga
doktorerna ar praglade av slutenvardsmiljén och manga upplever det som
ensamt att arbeta i primarvarden. Prioritering av utbildning och
handledning ar en ledningsfraga. Alla vill ha en bra arbetsmiljo,
patientronder, handledning och fortbildning. Arbetet med arbetsmiljén och
innehallet i arbetet ar strategiskt viktigt omraden som maste prioriteras.

Konstaterade bristomraden

Gruppen har konstaterat brist pa lakare inom flera omraden varav nagra
ar val kdnda. Férutom allmanmedicin som &r brist hos samtliga
sjukvardshuvudman sa ar psykiatri ett bristomrade, patologi - som ar ett
bristomrade i hela Sverige och dar departementet har latit genomféra en
utredning - samt urologi. Flera av de intermedicinska subspecialiteterna
har ocksa bristomraden samt barn- och ungdomsmedicin och da
barnhabilitering.

Nar det géller sjukskéterskor sa upplevs utbildningen stelbent och
foraldrad och varden har helt andra behov av utbildning for sjukskéterskor
an de som idag ar specialistutbildningar enligt examensordningen.

Slutsatser

Kartlaggningen och arbetet med underlaget har vackt manga fragor: Finns
en faktisk lakarbrist? Anvander vi lakare/sjukskoterskor till ratt arbets-
uppgifter? Finns det en brist eller finns det en ojamn bemanning? Finns
det ratt sammansattning av specialiteter, hur ar arbetsuppgifterna/arbets-
villkoren, hur ser arbetsférdelningen ut mellan lékare och andra
yrkesgrupper?
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Foljande slutsatser har gruppen dragit:

Gruppen har konstaterat, att det kan diskuteras om det finns en lakarbrist
i Sverige! Den amerikanska vardorganisationen Kaiser Permanente har
ansvar for nio miljoner forsakrade viket motsvarar Sveriges befolkning och
har 17 000 doktorer anstéllda. Sverige har dubbelt s& manga lakare pa
samma folkmangd. Den brist som finns inom vissa omraden forefaller inte
mdjligt att utbilda bort! Den demografiska utvecklingen kring antalet unga
som ska arbeta och forsérja en allt aldre befolkning ger inget stdd for att
Sverige ska kunna rekrytera utbildade personer fran andra lander. Lénder
i Europa har likanande utveckling precis som lander pa andra kontinenter
exempelvis Indien och Kina. Det behévs en ordentlig genomlysning av
vardens framtida behov av medarbetare och arbetsformer.

Arbetsmiljon och arbetsuppgifter ar viktiga faktorer fér att kunna
rekrytera och behalla medarbetare, kanske viktigare &n I6n.

Sakra att varje medarbetare arbetar med ratt arbetsuppgifter och
l&gger sin tid dar den ur ett patientperspektiv ger basta nytta.

Uppdraget ar att leverera en vard som bygger pa basta tillgangliga
kunskap och som &r patientfokuserad.

Se 6ver behovet av olika yrkesgrupper i varden. Sverige ar i det
har avseendet konservativt och ligger efter manga andra lander
som kommit langre i sin utveckling. Varden maste 6ppnas upp for
nya yrkesgrupper, nya kompetenser som skulle kunna hoja
kvaliteten i varden samtidigt som det frigér tid for att de yrkes-
grupper som finns idag ska kunna fokusera pa det som de ar
utbildade for. Detta ar till del en nationell fraga.

Arbetsférdelningen mellan yrkesgrupper maste ses éver! Arbetar
medarbetarna med ratt saker? Fler uppgifter som av tradition ligger
pa lakarkaren skulle med férdel kunna utféras av sjukskéterskor
eller annan yrkesgrupp.

Sluta féra 6ver administrativa uppgifter pd medarbetare i varden.
Detta bor uppmarksammas vid riskbedémningar och
konsekvensanalyser som ska géras infor verksamhetsforandringar.

Okad styrning av specialistutbildning fér sjukskéterskor till
prioriterade omraden. Det forutsatter att verksamheterna har
véldefinierade maltal for hur manga specialistutbildade
sjukskoéterskor som behdvs inom sina olika verksamhetsomraden.

Ha ett battre samspel sa att organisatoriska forandringar ocksa har
folisamhet kring kompetensforsérjning. Arbetet med patient-
processer innebar inte med automatik att bemanningsfragorna
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féljer nya arbetsformer inte heller att den utbildning som erbjuds
idag ar optimal fér andra arbetsformer.

Medveten I6nepolitik som ger hdgre 16n for patientarbete &an for
administrativa uppgifter

Ledarskapet som inte nog kan poangteras.

Se over utbildningssystemet sa att utbildningen kan hanteras med
en mangfald utévare.

Anvanda ersattningssystem som styrmedel for att ta emot ST
lakare oavsett vardgivarens huvudmannaskap.

Oka samverkan med universitet och hégskolor sa att de utbildar
personer pa ett satt som varden har behov av, géller inte minst
specialistsjukskéterskor.

Specialistsjukskoterskor

Utbildningen av specialistsjukskéterskor forefaller inte vara i
overensstammelse med vardens utveckling och vad den behéver for
kompetens. Gruppen forbereder ett mote med samtliga
hégskolor/universitet inom Sédra sjukvardsregionen for att pabérja
samtalen for en férandring av utbildningarna. Ursprungliga planen var att
mote skulle &ga rum nu i maj men hégskolorna har inte méjlighet utan
motet ar framflyttat till bérjan av héstterminen.

Fortsattning

Gruppen har forutom métet med hdgskolor kring utbildning av specialist-
sjukskoterskor slutfort sitt arbete. Manga av de punkter som lyfts fram
maste hanteras av varje sjukvardshuvudman men manga fragor ar av
nationell karaktar och maste I6sa nationellt.

Rita Jedlert
Direktor
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