Goteborgs nya storsjukhus

Personal och lokaler utnyttjas
hattre nar tre sjukhus blir et

Om drygt tva manader far
Goteborg ett nytt storgukhus:
Sahlgrenska univer sitetsg ukhu-
set. Det &r verksamheternavid
Ostra gukhuset, Sahlgrenska
s ukhuset och Mdlndals §ukhus
som samor dnas och far en ge-
mensam ledning.

Enligt preliminara ber ékning-
ar ska den nya organisationen
pa skt ledatill besparingar pa
ca 300 miljoner kronor arligen.
Men enbart ombyggnadskostna-
der till f6ljd av koncentrerade
verksamheter uppgar till flera
100-talsmiljoner kronor.

Goteborg ar geografiskt for litet for
att den hogspecialiserade sukvarden
ska vara splittrad mellan flera stora
siukhus. Det anser bl a Siwert Garde-
stig som blir sukhusdirektor for Sahl-
grenska universitetssukhuset. Siwert
Gérdestig har tidigare varit sjukhusdi-
rektor for Sodersjukhuset i Stockholm

— Déremot ska basresurserna éven i
fortséttningen finnas att tillga pa flera
gukhus, séger Siwert Gardestig.

—Just nu pagér ett 20-tal delprojekt
for att tafram forslag om hur olikaverk-
samheter ska koncentreras. An sdlange
ar det bara beslutat att forlossningsvar-
den ska koncentreras till Ostra sjukhu-
set och Mdlndals §ukhus, medan gyne-
kologin hamnar pa Sahlgrenska.

Oklart hur anstallda berdrs

Den1januari 1997 bildas Sahlgrens-
ka universitetssjukhuset. Sjukhuset far
— aminstonetill en borjan — 15 000 an-
stéllda. Huruvida sammanslagningen
leder till Gvertalighet bland sjukvards-
personal vill Siwert Gardestig dnnuinte
uttalasig om.

— Det &r i forsta hand inte ett bespa-
ringsprojekt, utan ett samordningspro-
jekt for att utnyttja investeringar, loka-
ler och personal paett béttre sétt. Vi be-
finner oss just nu i férhandlingar och
forst om tva— tre veckor vet vi mer om
hur personal och patienter kan komma
att paverkas av sammansl agningen.

De som &r fast anstdlldainom lands-
tinget har en anstéliningsgaranti som
strécker sigt o m 1998, medan anstall-
ningsgarantininom Goteborgs §jukvard
inte &r tidsbegransad.

Tidigast vid dutet av 1999 réknar
man med att kunna ta hem de stora be-
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sparingarna som projektet ska ledaftill.
Annu har det bara handlat om kostna-
der, for 1996 uppskattade till 20 miljo-
ner kronor.

Hans Ekman leder »Sisis» ekonomi-
grupp och & nu aven utsedd till bitra
dande sjukhusdirektor for Sahlgrenska
universitetsgukhuset.  Sisis stér  for
Sjukvéard i samverkan i Storgoteborg.

—Vérapreliminéraberakningar visar
att projektet pa sikt kan ledatill bespa-
ringar pa 300 miljoner kronor per &r,
vilket & fem procent av helasjukvards-
budgeten, sager Hans Ekman.

—Men det handlar ocksd om stora
kostnader for ombyggnader, forflytt-
ningar av verksamheter samt personal-
utbildning. Enbart ombyggnadskostna-
dernatill foljd av omorganiseringen av
barn- och kvinnosjukvéarden beréknas
prelimindrt bli 100 miljoner kronor.
Andraplanerade ombyggnader till féljd
av hopslagningen kan var och en kom-
ma att kosta ungefar lika mycket.

Att forandraledningsorgani sationen
& inte heller gratis. For 1997 uppskat-
tas kostnaden for en ny direktion, for-
andringar i datasystem etc hamna pa
omkring 10 miljoner kronor. Samtidigt
blir det vissa besparingar da en del nu-
varande tjénster forsvinner.

Annu &r siffrorna for kostnader och
besparingar prelimindra och forst vid
manadsskiftet november—december ska
den nya direktionen besluta om budge-
ten for 1997.

Nodvandig forandring

Den blivande §ukhusdirektoren Si-
wert Gardestig tror att §ukvardeni Go-
teborg far en béttre plattform for sava
sukvard som for utbildning i och med
den nya organisationen. Samtidigt &r
det en fordel att organisationen far en-
dast en ledning, menar han, ddman und-
viker revirtdnkande och stridigheter
gjukhusledningar emellan.

Under planeringsarbetet for Sahl-
grenska universitetssukhuset har en
mangd arbetsgrupper med representan-
ter for vardpersonalen deltagit. Gote-
borgs l&8karforening har suttit med se-
dan 1994.

— Omorganisationen & nddvandig,
det gdr inte att »osthyvla» ytterligare,
menar Peter Larsson som & ordférande
i Goteborgs |akarforening.

—Nu far man en chans att se Gver
hela sjukvardsstrukturen i Goteborg.

De l&kare som &r fast anstéllda ska
inte riskera att férlorajobbet, séger Pe-

ter Larsson. Déremot finns det inga ga-
rantier om att fabehdlla de befattningar
man haft. P4 vikariesidan réder en be-
tydligt storre osakerhet och sedan né-
gon ménad & det totalt anstallnings-
stopp for vikarier.

Lakare tvingas flytta

mellan sjukhus

Syftet med en samverkan &r bl a att
koncentreraresurserna. Men att det inte
sker utan problem visar inte minst det
redan tagna beslutet att dela upp for-
lossningsvarden och gynekologin.

—Gynekologin férbrukar mycket
dagtid och forlossningsvarden mycket
jourtid. Eftersom man klyver gynekol o-
gi och forlossningsvard mellan olika
gukhus finns risken att lékare kan
tvingas flyttarunt mellan olika sjukhus
beoende p& om man har jour eller inte.
Safér det intebli, menar Peter Larsson.

Ett annat problem &r |&karnas fackli-
ga tillhdrighet. Vid Mdlndas sukhus
tillhor |8karna Bohuslans 18karférening
medan |&karna vid dvriga sjukhus till-
hor Goteborgs lakarforening. Hur ska
|&karna organiserasi framtiden?

En arbetsgrupp vid Lakarforbundet
har fatt i uppdrag att komma med fér-
slag paldésningar. Uppdraget géller inte
bara Géteborg, liknande problem kom-
mer t ex att uppstai det sammanslagna
Skénel andstinget.

Sekreterare i arbetsgruppen & Leif
Akerblom pé L akarférbundet.

— Det blir svért att hitta en enhetlig
[6sning. Formodligen méste organisa-
tionen med lokalforeningar bli mer
flexibel &n vad som &r fallet i dag. Vart
arbete har annu bara borjat och till v&
ren skavi kunna presentera férdigafor-
dag, sager Leif Akerblom.

Projektet Sahlgrenska universitets-
sjukhuset i Goteborg fér fran den 1 ja-
nuari 1997 36 manader pa sig att ge-
nomforasi sin helhet.

Peter Orn

IT-PROGRAM. Spri, Halso- och
sukvardens utvecklingsinstitut, har fatt
i uppdrag av regeringen att 1amna for-
slagtill IT-program for sjukvarden. Re-
geringen behandladei den sk I T-propo-
sitionen i véras frdgan om ett | T-pro-
gram for att stodja det padgéende  for-
andrings- och fornyelsearbetet inom
sjukvérden. Programmet skaocksavara
ett led i kompetensutvecklingen av per-
sonaleni sjukvérden. ¢
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