Effekterna av strejken summeras:

Patienter och ekonomi hart drabbade
Nya idéer till effektivare vardformer

Stre ken bland ukskoters-
korna ar slut och nu summerar
landstingen effekterna av kon-
flikten. De pengar for I6ner som
tjanatsin atspadeflesta hall
upp av transportkostnader,
okad overtid etc. En bestdende
positiv effekt av konflikten kan
dock bli nya och effektivar e stt
att organisera varden.

Sju veckors sjukskoterskestrejk har
lett till ndrmare 65 000 instéllda radio-
logiska understkningar, ca 25 000 in-
stéllda operationer och till att patienter
bollats mellan olika avdelningar och
gukhus. Sju veckors strejk har &ven in-
neburit stora |6nebesparingar for hart
ekonomiskt pressade landsting. Fran
vissahdll har det uttalats forhoppningar
om att strejken kan ge idéer till nyara-
tionaliseringar och  organisationsfor-
andringar som effektiviserar varden.

Jamtlandslanslandsting var ett av de
landsting som drabbades hart av kon-
flikten. Av 1 200 anstéllda sjukskoters-
kor var 300 uttagna i strejk. Inom pri-
marvarden strejkade samtliga sjuksko-
terskor.

— Grovt réknat har vi sparat in
700 000 kronor per vecka under strej-
keni uteblivnal 6ner. Réknaskostnader-
na bort, som overtid etc dterstar anda
omkring 600 000 kronor, beréttar Karl
Engstrom, ekonomichef for priméarvar-
den.

— Det & fradmst inom mddra- och
barnavard som koer uppstétt. Dessa tar
sakert omkring ett par manader att arbe-
tabort. Mycket av det vi tjanat in gar
under 1996, men ekonomiskt blir det
nog sammantaget anda en vinst. Ser-
vicemassigt & det naturligtvis en for-
lust, och vi vet ju dnnu inte hur manga
som gétt hemma och varit §uka for att
strejken pagatt.

Dra lardomar

Karl Engstrom menar att det sakert
gdr att dralardomar av strejken nér man
fatt tid att analyseraeffekterna. Hantror
dock inte att det kan ledatill besparing-
ar genom att drain ytterligare tjanster.

Under januari ska ansvariga inom
priméarvarden traffasfor att bl adiskute-
ravilkaeffektivitetsvinster strejken lyf-
tefram och som man eventuellt kan dra
nyttaav i framtiden.

Inom den slutnavarden var bl aope-
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rationsskéterskorna i strejk vid lénets
enda gukhus, Ostersunds |asarett. Mel-
lan 400 och 500 operationer har stélts
in, enligt den férsta preliminéra upp-
skattningen. Ca 3 000 rontgenunder-
sokningar stélldesin.

— Eftersom vissa nyckelpersoner
togs ut i strejk blev verksamheten svér
att uppratthalla, samtidigt som det inte
blev négra storre ekonomiska bespa-
ringar, sdger §ukhusdirektor Lars Jons-
son.

— Vi har &ven forlorat en hel del in-
komster som plasmafdrséljningen nor-
malt ger, eftersom blodcentralen varit
uttageni strejken.

Sammanlagt har Ostersunds sjukhus
sparat omkring 1 miljon kronor i |6ne-
kostnader, men &rsbudgeten & omkring
1 miljard kronor s det handlar anddom
sma besparingar.

— Kostnaderna till foljd av strejken
blir betydligt hbgre én vinsten. For att
klarabudgeten for 1996 maste vi pané&
got sdtt kompenseras av landstinget.
Bara sjukskoterskeavtal et ger en fordy-
ring paca4 miljoner kronor per &.

Lars Jonsson menar att det &r for ti-
digt att siganagot om vilkaidéer till ra-
tionaliseringar och  organisationsfor-
andringar som kan forverkligas. Men
att strejken fott vardefullaidéer medger
han.

Aven Stockholms lans landsting var
hart drabbat av stregjken. Av 12 000
gjukskoterskor var 900 uttagnai strejk.

| Jamtlands lans landsting strejkade 300
sjukskoterskor. Samtliga inom priméarvar-
den var uttagna och besparingen pa 16-
nekontot blev 700 000 kronor per strej-
kvecka. For den slutna varden blev strej-
ken aven krasst ekonomiskt en ren for-
lustaffar.

2 300 operationer och 4 000 réntgenun-
dersokningar stélldesin.

Vid flerastoragukhuslagi stort sett
hela verksamheten nere pa vissa avdel -
ningar. Pa4 exempelvis rontgenavdel-
ningen vid Sodergukhuset fanns bara
jourbemanning, med fyra sjukskoters-
kor pa dagtid och tva pa natten. Samti-
digt fylldes andra sjukhus med patien-
ter.

Vid Léwenstromska gjukhuset fanns
under entid 92 inlagda patienter panor-
malt 52 vardplatser.

Inom primérvarden drabbades 15
vardcentraler och husl &karmottagning-
ar av konflikten.

Sparat 30 miljoner kronor

Enligt prelimindra uppgifter fran
HSNstaben sparade landstinget in 30
miljoner kronor pal6nekontot. Det kan
hjépa upp budgeten for 1995. Men de
kostnader som foljer under 1996 &ter
upp den vinsten.

— Vi har begért in exakta uppgifter
fran de olika klinikerna. Nasta steg blir
att dra slutsatser av strejken, vi har na-
turligtvisfatt idéer till f6ljd av det hoga
kapacitetsutnyttjandet. Fragan & hur
man skauppnadettaunder normalafor-
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Socialstyrelsen foljer
upp strejkens effekter

Socialstyrelsen skanu folja
upp vilka effekter sukskoter -
skekonflikten haft for patienter-
na. Tidigarestudier visar bl a
att en manadsvantan i ko for
vissa kranskar|soper ationer le-
der till i genomsnitt en till tva
dodsfall per 300 patienter.

Strejken ledde till att ca 65 000 ra-
diologiska undersbkningar och ca
25 000 operationer stélldes in. Social-
styrelsen planerar nu en uppféljning av
vilka skador/men som strejken medfort
for patienterna. Tillsammans med dere-
gionala enheterna ska styrelsen forsoka
samla in de nddvandiga uppgifterna
fran ansvariga pa klinikniva. Vilka re-
gioner som kommer att ingai uppfolj-
ningen & inte klart.

— Att ddma av de kontakter jag re-
dan har tagit kan det bli svart att hitta

personer inom sjukvéarden som kan av-
séttatid for det hér arbetet. Nu har man
fullt upp med att kommai ordning efter
konflikten, sager Olof Edhag, Gverdi-
rektor pa Social styrelsen.

Det finns vissa riskgrupper. Det gél-
ler bl a de med misstankt hjéarntumor
som véntar pa en datortomografisk un-
dersokning, samt patienter med miss-
ténkt njurcancer och grovtarmscancer
da symtomen ofta & oklara. Ifrédga om
grovtarmscancer har aminstone en
sjukvardsregion, Umea, uppvisat ett
minskat antal diagnostiseradefall under
konflikttiden jamfort med tidigare &r.

Tidigare undersbkningar har &ven
visat att av 300 patienter bland opriori-
terade fall som stér en manad i ko for
operation i hjartats kranskérl avlider en
till tva patienter till f6ljd av vantan.

— Njurcancer &r ett exempel pa
sjukdom som | &tt riskerar att gommasi
en patientkd eftersom symtomen ofta&r

sadiffusa, det gdller &ven om man vid-
tagit &tgarder for att provagraden av hur
angel &get det &r att faen diagnos stélld,
séger Olof Edhag

— Men det kan bli svart att bedoma
vilka eventuella skador/men som kan
hénforas till konflikten eftersom det
dven under normala forhallanden in-
traffar skador i varden.

Socialstyrelsen ska &ven samla in
andra uppgifter som kan relateras till
gjukskdterskekonflikten. Det har exem-
pelvis inte kunnat ske nagra nyanstall-
ningar vilket gor att det inte alltid finns
tillréckligt med persona nu nér suk-
varden &er kommit igéng. Vilka effek-
ter har det for patienterna?

Tidigast om ett halvar réknar styrel-
sen med att borjafain resultat av upp-
foljningen, eftersom man beddmer att
det tar minst ett halvar innan koernatill
foljd av konflikten arbetats bort.

Peter Orn

héllanden, séger Ralf Jonsson, chef for
avdelningen Personal och Utveckling
vid HSNstaben.

| Stockholmslan utveckladesen om-
fattande samverkan mellan cheflékare,
olika kliniker och sjukhus. Bl a anvan-
des geriatriska vardavdelningar i stor
utstréckning for akutpatienter, och det
blev en 6kad utskrivningsfrekvens frén
geriatriken till den kommunala omsor-
gen. Overhuvudtaget blev det ett hogt
platsutnyttjande, ofta i form av all-
vardsavdelningar med blandade pati-
entgrupper.

Hur [&ng tid det tar innan koerna ar-
betats bort & osakert, det kantaallt fran
tre manader till ett ar. Kéernakan aven
innebédra att planerade nerdragningar
maste skjutas pa framtiden.

— Nerdragningstakten kanske maste
minskas nagot, inte minst inom Kirur-
gin. Vi har jubl a2 200 operationer som
inte blivit av, sdger Ralf Jonsson.

Hur primérvarden drabbats i Stock-
h9| ms |&én finns det annu inga uppgifter
pa.

Peter Orn

ULTRALJUD. SBU, Statens bered-
ning for utvérdering av medicinsk me-
todik, har fétt i uppdrag av regeringen
att utvérdera de rutinmassiga ultaljuds-
understkningarnavid graviditet. Rege-
ringen anser att det & angel&get med en
vetenskaplig utvardering av savé den
medi cinskanyttan som fysiskaoch psy-
kiskarisker for kvinnan och for fostret.»
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Lakarforbundet:

Vikariatsmarknaden

maste saneras

Kvaliteten i halso- och g uk-
varden i Sverige &r inte betjant
av att allt fler lakareblir specia-
listkompetenta genom att ga pa
vikariat utan malstyrd utbild-
ning och engager ad handled-
ning. Nu behovslangsiktigare-
kryteringsplaner for dekom-
mande aren med stora pensions-
avgangar.

Detta sl&r Lakarforbundet fast i ett
handlingsprogram  »Specialistutbild-
ningens kris — sténdiga vikarier eller
specialister?» Syftet med skriften &r att
fasta bedutsfattarnas uppméarksamhet
paproblemet att det finnsen stor risk for
att det pa 2010-talet blir brist pa specia-
lister.

| skriften tecknas bakgrunden till-
sammans med en redogorelse for da-
genssituation. Desenaste ren har med-
fort en férsdmrad anstallningstrygghet
for legitimerade |akare utan specialist-
kompetens. Av dagens legitimerade 15
kare har knappt halften en reguljér fast
anstallning. Det har uppstétt en stor vi-
kariatsmarknad med oftast mycket kor-
taforordnanden.

Lakarforbundet anser att det &r stor
risk att det under deforstaartiondenapa
2000-talet aterigen blir brist pa specia-
listkompetental&kare och att kvaliteten
i specialistutbildningen sjunker.

Récker inte

For ndrvarande rekryteras ca 500 1&
kare per &r till ST-anstdllningar som le-
der till specialistkompetens. Under for-
utsittning av en nagorlunda jamn a-
dersfordelning i kéren racker ett sadant
tillskott till att vidmakthélla ett specia-
listantal pa& 12 000 — 13 000, dvs tva
tredjedelar av det antal specialister som
finnsidag.

Problemet accentueras av att dders-
strukturen & skev med stora pensions-
avgangar under 2000-talets forsta de-
cennier.

Forbundet menar att det krévs ome-
delbaradtgarder for att saneravikariats-
marknaden och skapa mojligheter for
kvalificerad  specidlitetstjanstgoring
med trygga anstallningsforhallanden.
Man méste ocksa Gverbrygga klyftan
mellan dagens efterfrégan pa blivande
specialister och de erséttningsbehov det
redan idag gér att forutse.

Kristina Johnson
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