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Moétet inleds med en kort presentationsrunda.
Kort lagesrapport fran respektive region/enhet

Hur gar arbetet med att gora sig oberoende av hyrpersonal?

Patrik: Totalstopp av hyrsjukskoterskor sedan mitten av januari inom region Skane. Det
innebar ett tapp i produktionen men som aterhamtat sig under april manad. Pa ldkarsidan
har vi inte anvant oss av hyrpersonal. Pa IVA har vardplatserna dragits ned till 6 platser
fran 7 pa grund av personalbrist.

Nikolaus: Det finns inget totalstopp vad galler hyrpersonal. Lékargruppen liksom IVA &r
helt fria fran hyrpersonal. Det ar framst anestesisjukskdterskor som hyrs in. Efter
sommaren ar det forhoppningsvis fritt fran hyrpersonal. Idag bemannas beredskap pa
natter och helger av timanstalld personal. Nar det galler beredskap for narkoslakarna,
skots det av lakare fran Képenhamn.

Hanna: Laget ar ganska bra beroende pa vem man jamfor sig med. Det finns inget
hyrstopp och helger och natter bemannas med hyrpersonal sedan september 2023. Inga
hyrlakare ar inne. IVA har bra bemanning men anvander hyrpersonal endast under
sommaren. Pa operation har det svangt fran att ha varit brist pa operationssjukskoterskor
till nu anestesisjukskoterskor. Operations jourrad nattetid bemannas av hyrpersonal men
forhoppningsvis kan detta fasas ut under hosten.

Py REGION x,\-? "
64§ BLEKINGE 1) Region Halland " Egg:ﬂooNBERG 'S%A?NE



Jens: Nar det galler anestesi- och operationssjukskoterskor ar det inte nagra problem
langre. Stora bemanningsproblemet ar IVA dar 5 av 24 sjukskotersketjanster ar vakanta.
Det innebar svarigheter med att halla fullt 6ppet alla helger. Pa lakarsidan har det inte
funnits nagra inhyrda pa flera ar.

Anders: Det har gatt forvanansvart bra i Malmo efter hyrstoppet inom regionen. Inga
hyrlakare. De som haft det tufft ar ortopeden, da det har saknats operationssjuksko-
terskor men dar rekryteringen har lyckats delvis. Fore detta hyrsjukskdterskor har nu fatt
timanstallning men forhoppningen ar att de vill bli tills vidare anstallda. Sitter i forhand-
lingar med Vardforbundet p g a pagaende konflikt och Vardférbundet trycker pa hela
tiden, att regionen ska ta in hyrsjukskoterskor. Den kommentaren fran Vardférbundet
kdnner inte 6vriga motesdeltagare igen.

Saerun: Har varit problem med hyrpersonal. Operationsverksamheten har dragits ned, 10
av 32 operationssjukskotersketjanster saknas. Sjalvklart paverkar ocksa pagaende
konflikt. Vardférbundet har varit nitiska och uppmanat sina medlemmar att rapportera
skyddsarbete. Vardforbundet vill att arbetsgivaren ta in hyrpersonal samt ansdka om
dispens for att undkomma blockaden. Férvaltningsledningen har varit tydlig med att inte
gora det. Pa ldkarsidan ar det helt hyrfritt fr o m hosten. Det har blivit fler anstéllda i
Helsingborg, manga har sékt spontant.

VF blockad och dess paverkan

Patrik: Pa CSK ar det i mestadels anestesi/operation som haft skyddsarbete.
Vardforbundet har inget att invanda mot 6vertid i samband med luncher men daremot ar
det svart att fa igenom hela extrapass. Har nagra fall som ska forhandlas. Hittills ar 12
operationer installda som kan kopplas till konflikten.

Hanna: Tidigare har operation kunnat 6ppna upp extrasalar men har nu fatt stalla in tva
salar. Pa IVA har inget skyddsarbete behovts utan vakanser har kunnat I6sas med turbyte.
Op-personalen har jour och det raknas som skyddsarbete vid inringning. Lappar som
skrivs hanteras centralt liksom forhandlingarna. Det har inte varit nagra diskussioner eller
oenighet kring de pass som varit. Forsta veckorna marktes inget av blockaden men marks
efter hand mer och mer. Mest oroande ar anstallningsblockaden eftersom det finns
overenskommelser som narmar sig startdatum liksom VUB:arna som ska ha nya avtal.

Jens: Besvarligt lage mycket beroende pa sjukskdterskornas nattberedskap. Ordinarie
arbetstid till kl 2400. Bundna tiden kompenseras till schemat och arbete under
beredskapen ger dvertid vilket gor att det inte gar ihop med 6vertidsblockaden utan far
laggas ut med fulla timmar. En sal per dag stryks. Sommarschemat gar inte ihop, racker
knappt till mer an akutsal i sommar. Ingen planerad kirurgi gar att bedriva i sommar. Det
saknas narkosldkare for att kunna ha nagon sal i veckan 6ppen. Jonkdping har haft
liknande uppldagg men sokt dispens, vi funderar pa att soka. Det ar bekymmersamt. Har
anvant skyddsarbete vid tamligen korta pass pa IVA; en sjukskoterska glomt att hen skulle
arbeta, vid enstaka ambulanstransport och ndgon operation som dragit 6ver. Elektivt en
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akutsal och en elektiv sal per dag under sommaren. Mojligen en subakut en dag i veckan.
Tappar en elektiv sal i ar. Samhallsfarligt om det far de konsekvenserna. Strejkvarsel pa
SUS dar flera avdelningar stangs.

Patrik: P@ CSK ar finns det ett missndjda mot Vardforbundet, man tycker sig ha en bra
arbetstidsforkortning idag i Skane inom anestesi, operation och IVA med de
arbetstidsmodellerna som finns. Pa centraloperation har nagra lamnat Vardférbundet..

Anders: Forhandlar mangder av skyddsarbete, halften gar igenom. Infor kommande helg
har ortopedin 40 patienter i ko. Svart att inte saga, att patienterna lider men. Arbetar
mycket pa IPV dar framst barn blir drabbade. Semesterperioden klarar verksamheten
utan OAK. Cancerpatienter har ingenstans att ligga efter operation. Far hjalpa till med
IVA, atta platser 6ppna i sommar, svart att klara telemetriplatser. Viktigt att kunna
hantera cancerpatienterna i sommar. Laget ar besvarligt i Malmo.

Saerun: Stabslage fr o m igar, spridningseffekt pa hela Skane vad géller akut och kirurgi.
11 forhandlingar har gjorts varav enighet i tva fall, nio fall far vanta till ndsta vecka.
Operationer drar over tiden och finns ingen avlosning. Akutflédet i Helsingborg har
behovt beordra p g sjukdom och dar ar Vardférbundet oeniga med hanteringen. De gar
inte med pa att ha extra salar tillgangliga utan endast om det &r knutet till en viss patient.

Nikolaus: Ingen uttagen i strejk. Fa strukna p g a overtidsblockaden. Har haft skyddsarbete
i ambulans och pa nagra enstaka enheter. Personalen har sjalva arbetat flexibelt men dar
rader oenighet p g a att personalen |6ser det sjalva.

Jens: Hur tolkas skyddsarbete vid akuta situationer om nagon saknas? Foreligger det akut
fara for liv? Om JA, leder det till skyddsarbete.

Nikolaus: Bakjour anestesi tar medicinskt beslut om skyddsarbete. Dagtid ar det MLA.
Medicinens bakjour har stora bekymmer om vem som ska ta beslut.

Jens: Lakarna anser att det inte ar deras sak.

Hanna: Dagtid beslutar verksamhetschefen och nattetid bakjour. Koordinatorer utfér
jobbet men beslut tas av bakjour. Sa gors alltid, bade tidigare och nu.

Patrik: Samma satt pa CSK under jour. Enhetschef stammer av varje morgon pa helgen
och rapporter till mig vilket jag skickar vidare. Ingen protest bland ldkarna. Det blir en tuff
sommar om strejken pagar.

Problem vad galler EU-direktivet kring dygnsvila

Patrik: Har skickat in ans6kan om planerad avvikelse géllande langre jourpass och den har
blivit godkand. De som sokt har fatt godkdnt t o m 240225. Vissa enheter har mellanpass
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och da I6ser det sig. Skickat in i veckan om planerad avvikelse infér sommaren nar det
galler vardpersonalen, avvaktar svar. IVA Helsingborg har gjort det och vi testar.

Saerun: Sjukskéterskor och underskéterskor IVA har fatt planerad avvikelse. Andrat
schema for lakarna, ingen dispens for lakargruppen. Borjar senare och ledig mandag.

Nikolaus: Lagt om lakarjourer fran tidigare dygnsjourer. Svart att fa central dispens.
Andrat korta primarjourspass fér att inte vara fler som delar p& helg. Varit oro kring
specialistlakarnas jour pa helg. Dragligt hittills. Eventuellt central dispens framat. Centralt
avsteg fran jour i direkt anslutning till ordinarie pass och 20-timmarspass.

Hanna: Inga nya scheman, 20-timmarsjourer. Ledighet efter pass, sa inget behover
andras. Kompenserad vila 6verenskommet gemensamt med utlagd jourkompledighet
alternativt att schemaldgga langre pa fredagar. Har gett kompenserad vila da bakjour
arbetat mycket. Har fatt anvanda huvudrakning, inget system finns till hjalp, mycket
administrativt pyssel men fatt hjalp av HR-partner. Pa IVA har det gatt smidigt, inget har
andrats, arbetspass kl 9-18. Operation har undantag for jour, som galler aret ut.

Jens: Tidigare langa jourpass, 25-26 timmar. Undantag till 20-timmar efter MBL med
lakarforbundet. Specialistldkare primarjour fran lunch till morgon med jourkomp pa
dagen. Det blir en person kortare dagtid. Finns vissa asikter i gruppen. Skonare med 20-
timmarspass. Utvarderas till hosten, eventuellt fortsatt med det. Svart att hitta 16sning
med 13-timmarspass. Kan inte tiderna exakt med fred kl 1330—1400 fram till kl 0930
I6rdag morgon, tagit hojd for daliga patienter. Dagjour och nattjour max 20 timmar.
Teoretiskt uppfylls dygnsvila om en tar fredag natt och séndagdag, en tar 16rdag natt samt
en tar lordag dag och sondag natt.

Anders: Ingen forandring pa lakarsidan, har sedan tidigare kortare jourpass. Storsta
problemet ar helger IVA for sjukskéterskor och underskéterskor. Ingen planerad avvikelse
har godkants. Arbetar med det pa IPV inom SUS, att som forsta fa tillstand. Missndje pa
IVA med att arbeta kvall fredag, |6rdag och séndag. Lite motigt att fa igenom i
forvaltningen. Kvéllsarbetet kan fordelas dver flera helger om sa 6nskas.

Patrik: Inga nationella diskussioner om hur det ska hanteras. Det star att undantag kan
goras for 24/7 verksamheter. Kdanns som Sverige har 6vertolkat EU-direktivet.

Anders: Flytt till nya IVA gick férvanansvart bra, det fanns endast tre patienter vid
flyttégonblicket. Patientvarden har gatt bra. Hade hoppats pa att bemanna med en
underskoterska per patient och en sjukskoterska per tva patienter. Nya IVA har 14
enkelrum, tva korridorer a 60 meter. Inne pa modulerna ar det lugnt och fint. Svart att
bemanna som vi tankt, behover 20 underskoterskor till for att bemanna avdelningen.
Patientsdkerheten viktigast. Bemanningen ar tuff. Postop ligger kvar sdsom innan. IVA har
inte langre dragspelet med postop. Lokalen ar bra och larm gar. Varden flyter pa
klanderfritt. Personalen ar ndjda men tycker att de ar lite isolerade, arbetar pa sin modul
och vet inte riktigt vad som hadnder i 6vrigt. Tidigare hade de uppfattning om alla
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patienter. Det ar stort, fina farger och fint ljus. Vid pandemi ska 24 patienter kunna ligga
pa avdelningen. Det ar lite dock lite trangre an planerad. Malmo hade som mest 22
patienter under covid, totalt 68 patienter i Skane. An s lange &r det langre avstand for
ambulanspersonalen, en akut gang ar skapad fritt fran publikt flode. Ett intag finns
narmare men bygglov saknas for att bygga tak. Avloppslackage pa gamlalVApga
restaurering av vaningen ovanfor. Administrationen ar kvar i gamla lokaler utan ljus och
med avloppslukt. Hosten 2025 flyttar de till nya huset.

Deltagande i SFAI/An/IVA veckan Helsingborg? Gemensam traff under veckan?

Patrik kommer att vara dar hela veckan. Anders kan nar som. Hanna tanker vara dar pa
tisdag. Banketten ar pa torsdagen och pa tisdagskvallen ar det planerat program. Kommer
fram till att traffas en stund pa onsdagskvallen efter programmets slut for en egen
sittning. Jens kan inte vara med. Patrik bokar lokal.

Moten under hosten 2024 frekvens?

Nasta mote planeras till manadsskiftet oktober/november.

Vid anteckningarna

Anita Nilsson
Chefsstod
VO An/Op/IVA Kristianstad
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