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Vardplatsbrist hotar sakerheten

o0
ntligen har Socialstyrelsen borjat tala klar-
sprak nér det giller vardplatsbristen! For
tva veckor sedan publicerade tillsynsmyn-
digheten en rapport som visar att bristen
pavardplatser utgor en risk fér patientsékerheten.
For oss som arbetar i varden har detta varit uppen-
bart linge, men vildigt lite har hént trots upprepade
papekanden.

Det finns mycket statistik som styrker det allvarli-
ga problemet. Internationellt sett har bl a OECD vi-
sat att antalet vardplatser i Sverige &r lagt. Sverige
har tillsammans med Finland l4gst antal vardplatser
inom korttidsvard per 1 000 invanare. Bade Social-
styrelsen och Sveriges Kommuner och Landsting
(SKL) hari olika rapporter bekréftat bilden. Trots
det har antalet platser pa sjukhus fortsatt att minska,
samtidigt som antalet platser i sérskilt boende ocksa
har gatt ned!

Nedskirningarna av vardplatser drabbar fraimst
patienter och anhoriga, men ocksa lakare och 6vriga
medarbetare far simre forutsiattningar att kunna
skota sitt jobb. Lakarforbundet gjorde 2004 en
undersokning dér vi intervjuade likare om hur de ser
paplatsbristen. Nér bristen pa slutenvardsplatser ar
stor anser lakarna att patientsidkerheten riskeras, att
tillgdngligheten blir simre, att arbetsbelastningen
okar kraftigt, att ansvaret for patienterna kanns tyng-
re att bira och att det ofta uppstér konflikter.

Antalet vardplatser har minskat kraftigt inom alla
medicinska verksamhetsomraden, och inte minst
inom psykiatrin dr problemet tydligt trots alla hand-
lingsplaner. Detta dr ett stindigt problem, och det ar
mer regel 4n undantag att vardplatserna ar fullbelag-
da sd att man tvingas till olika n6dl6sningar.

Likare 16ser situationen genom att 6verbeligga
avdelningar, skriva ut patienter i fortid eller utlokali-
sera patienter till andra kliniker pa sjukhuset. Om
det vill sig riktigt illa kan en patient flyttas runt
mellan olika kliniker flera ganger under en natt. Nar
situationen dr som vérst far patienter transporteras
langa striackor till andra sjukhus.

arfor hinder inget? Pa flera hall forsamras
istillet situationen. Pa Sahlgrenska Uni-
versitetssjukhuset har antalet platser pa
medicinkliniken under aret minskat trots
att det under flera ar varit vardagligt med 6verbe-
laggningar och s k utlokaliserade patienter.

Dainte vardgivarna tar tag i problemet vilkomnar
vinu att Socialstyrelsen antligen uppméirksammar
riskerna. Under sommaren gjorde tre av de regionala
tillsynsenheterna besok vid sex olika sjukhus for att
fa en bild av hur manga 6verbeliaggningar som fanns

vid sjukhusens kliniker. Avsikten var att bedoma sa-
kerheten for de patienter som pa grund av 6verbe-
laggning vardas vid annan klinik eller avdelning 4n
den de var inskrivna vid.

Socialstyrelsen gjorde 2003 en verksamhetstillsyn
vid 36 sjukhus och konstaterade da att det fanns

av sjukhusen hade utlokaliserade patienter. Det var
redan da tydligt att personalen uppfattade denna typ
av vard som riskfylld och att dessa patienter riske-
rade att fa simre omvéardnad, medicinsk diagnostik
och behandling. Patienterna riskerade ocksa att be-
hoéva langre vardtid.

Vid tillsynen i ar konstaterades att verksamheter-
na har vidtagit atgéarder for att skapa rutiner for
overbeldggningar och utlokaliserade patienter, men
att patientsikerhetsriskerna kvarstar. Nagra av de
potentiella riskerna ar spridning av smitta (MRSA),
forvaxlingar av likemedel, informationsmissar, for-
dr6jda ordinationer och forlingda vardtider. Inte
minst finns en risk for ovirdigt omhéndertagande
och dalig kontinuitet i varden. Socialstyrelsens slut-
sats blev att antalet utlokaliserade patienter maste
minimeras.

ad hander nu? SKL arbetar med flera 6ver-

gripande projekt om patientsékerhet som

ir mycket bra. Men bristen pa vardplatser

namns inte. Vardgivarna méste nu ta &ven
detta pa allvar och snarast dtgirda bristerna. Det ar
oacceptabelt att patienterna ska fa samre vard till
foljd av brist pa vardplatser.

f J: Vivill garna hora din asikt, pa «www.slf.se/ps>.
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Saco presenterade i forra veckan
en rapport om hot och vald som
riktas mot akademiker i deras
yrkesutdvning. Néra 10 procent
av de svarande uppger att de ut-
satts for hot om vald under den
senaste tvaarsperioden.

Flera har drabbats vid mer dn
ett tillfalle. I genomsnitt riktas
92 hot per kalenderdag mot aka-
demiker. Drygt 3 procent sva-
rade att de utsatts for vald i
tjdnsten, och i genomsnitt sker
ca 33 valdshandlingar per kalen-
derdag!

Det &r stora skillnader mellan
olika yrkesgrupper. Likare dr en
av de allra mest utsatta grupper-
na - var fjarde lakare uppger att

de utsatts for hot under denna
period. Lékare 16per dessutom
25 ganger hogre risk att utséttas
for vald dn ingenjorer.
Arbetsgivaren dr ansvarig for
sidkerheten pa arbetsplatsen,
men en tredjedel av likarna vet
inte om deras arbetsgivare har
vidtagit forebyggande atgarder.
En fjardedel anger att arbetsgi-
varen inte har vidtagit atgarder.

Resultaten manar till eftertanke,
och rutiner maste sikerstillas
for att forbéttra arbetsmiljon
inom hélso- och sjukvarden! Lis
rapporten om hot och vald pa
<WWW.Saco.se>!
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