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Sammanfattning och rekommendationer

De fortroendevalda revisorerna i Region Uppsala har givit EY i uppdrag att
genomféra en granskning av akutvarden under sommaren 2022. Syftet ar att fa en
bild av hur Region Uppsala under sommaren 2022 klarat de sarskilda svarigheter
som orsakas av dels vardanstélldas skaliga forvantningar pa att fa den
semesterledighet som de enligt lag har rétt till, dels lansinnevanarnas skaliga
forvantningar under semestertider att f den akuta vard som de enlig lag har ratt
till.

Var overgripande bedoémning ar att sjukhusstyrelsen inte kunnat sakerstélla en
akutvard som svarar upp emot férvantningar och malsattningar. Foreliggande
granskning ar inriktad mot de bada sjukhusens akutmottagningar. Granskningen
visar att bristerna har varit pafallande och i viss man allvarliga nar det géller hur
langa vistelsetiderna varit pa akutmottagningen vid Akademiska sjukhuset. Vid
lasarettet i EnkOping har situationen varit anstrangande men vistelsetiderna och
ledtiderna pa akutmottagningen var tillfredsstallande.

De patienter som kravt ett omedelbart omhandertagande har enligt var bedéming
ocksa fatt det vid bada akutmottagningar. Det finns dock statistik som visar att tid
till lakare varit for langa for patienter vars behov av omhandertagande bor ha skett
inom 20 till 60 minuter. Det allvarligaste problemet ar emellertid att manga
patienter fatt vanta orimligt lange pa att flyttas till vardplats pa sjukhuset eller till
plats inom kommunal omsorg och hélso- och sjukvard. De langa vistelsetiderna pa
akutmottagningen vid Akademiska sjukhuset ar enligt var bedomning i forsta hand
inte ett uttryck for brister pa akutmottagningen utan pa brister i hela sjukhuset och
vid vardgrannar.

Infér sommaren 2023 har ett antal atgarder tagits fram for att battre hantera den
forvantade situationen.

Utifran vara erfarenheter och utifran vad som framkommit i granskningen ser vi
trots dessa atgarder inte nagon avgorande forbattring inom de narmaste aren.
Langa vistelsetider kommer med all sannolikhet vara ett faktum aven de narmast
kommande somrarna. Detta eftersom grundorsaken ar brist pa personal. Regionen
ar inte tillrackligt attraktiv som arbetsgivare och &ven om regionen sommaren
2023 behover l6sa bristen med att hyra in personal finns det stora risker med att
det inte gar att hitta hyrpersonal i tillracklig omfattning. Det galler framst
sjukskoterskor och underskoterskor.

Detaljerade svar pa revisionsfragorna framgar pa nastféljande sida.



Mot bakgrund av vad som framkommit i granskningen ger vi foljande
rekommendationer till sjukhusstyrelsen:

Rekommendationer

v

Eftersom nuvarande problem med langa vistelsetider pa akutmottagningen
kan forvantas kvarstd rekommenderas styrelsen ta initiativ till att ta fram
atgarder for att forbattra situationen. Saval akutmottagningarna som ovriga
delar av sjukhusen bor vara delaktiga i att hitta lI6sningar.

Atgarder bor tas fram som tar utgangspunkt i den faktiska och inte den
onskade situationen. Exempelvis behover vardsituationen forbattras for de
patienter som kommer att behéva vanta pa akutmottagningen.

Identifiera ytterligare atgarder for att effektivisera bade inflodet till och
utflodet fran akutmottagningarna.

Sjukhusstyrelsen bor sékerstalla att sjukhusvarden gemensamt koordinerar
resurserna med kommunerna och Nara vard och halsa for att optimera in-
och utflodet till och fran akutmottagningarna.

Regionen bor forstarka arbetet med att battre kunna attrahera personal, inte
minst sjukskoterskor och omvardnadspersonal, genom forbattrade
arbetsvillkor. Detta ar den mest fundamentala faktorn for en
tillfredsstallande situation framgent.



Beddmning utifran revisionsfragorna

Revisionsfraga

Svar

1.Har det funnits sarskilda
brister och svagheter i
Regionens formaga att
under sommaren 2022
svara mot den medicinskt
motiverade efterfragan pa
akuta sjukvardsinsatser?

Ja.

Vistelsetiderna pa akutmottagningen vid
Akademiska sjukhuset var vasentligt langre éan
malsattningarna, framst beroende pa att
bemannade vardplatser pa sjukhuset inte fanns i
tillracklig omfattning. Ledtiden till lakare var
betydligt kortare men langre an vad som ar malet
for respektive prioritetskategori.

Utflodet fran akutmottagningen till andra
vardinstanser, liksom utflédet fran sjukhusets
avdelningar, var ett huvudproblem, vilket orsakade
utmaningar for bade patienter och personal.

Situationen avseende ledtiderna var
tillfredsstallande vid akutmottagningen i Enkdping
aven om personallaget var anstrangt.

2. Har det anstrangda
personallaget lett till att
andra angelagna
sjukvardsinsatser
forsenats pa ett icke
godtagbart satt?

Vi har inte hittat stdd i denna granskning for att
angelagna sjukvardsinsatser utanfor
akutmottagningarnas verksamhet har forsenats pa
ett icke godtagbart sétt.

3. Har Regionens
vardanstallda fatt
semesterledighet enligt lag
eller individuella
overenskommelser? Har
det forekommit - och i s&
fall i vilken utstrackning -
att vardanstallda beordrats
till arbete mot sin vilja?

Ja.

Vardanstéallda har fatt semesterledighet enligt lag
eller individuella 6verenskommelser. Ingen anstalld
har beordrats att arbeta mot sin vilja under
sommaren 2022.

4. Anvande Regionen
ekonomiska incitament for
att paverka de
vardanstalldas val av
semesterperiod? Hur
mycket betalades
sammanlagt ut som
incitament eller
kompensation for andrad
semesterledighet?

Ja.

Sjukskoterskor och underskoterskor erbjods 20 000
SEK per sommarvecka. 81 veckor betalades till
sjukskoterskor och underskoterskor vid
akutmottagningen pa Akademiska sjukhuset och 16
veckor vid akutmottagningen vid lasarettet i
Enkoping. Sammanlagt betalades 382 veckor ut pa
Akademiska sjukhuset ut under sommaren 2022.
Kostnaden totalt for regionen var cirka 18,6 mnkr.

5. Finns det en plan for
hur personalsituationen
inom akutsjukvarden ska
forbattras infor sommaren
20237

Delvis, en arbetsgrupp tillsattes i december 2022 i
syfte att ta fram atgarder for att forbattra
situationen under sommaren 2023. Ett antal verktyg
for att forbattra situationen har tagits fram men
nagon sammanstalld atgardsplan finns annu inte.




6. Genomfordes det nagra
informationsinsatser eller
andra atgarder for att
styra patienter till ratt
vardniva infor sommaren?

Nej, inga séarskilda informationsinsatser
genomfdrdes infor sommaren 2022. Infor
sommaren 2023 har viss informationsinsats
planerats.

Daremot sker ett antal generella atgarder for att
andra patientflodena till lampligare vardnivaer som
exempelvis omstallningen mot god och nara vard.

7. Utifran vilka prognoser
av patientstrommar och
bemanning gjordes
vardplatsdimensioneringen
infor sommaren 20227

Inga specifika prognoser gjordes. Mojligheterna att
forutsaga hur manga som soker sig till
akutmottagningarna olika tider pa aret ar dock
goda. Vi kan darfor inte se nagot behov av nagra
ytterligare prognoser &n den varddata som
akutmottagningarna hade tillgang till. Dock gjordes
analyser av belaggningsrad och utlokaliseringar
2021 infor 2022 pa lasarettet i Enkoping.

Region Uppsala kommun 2023-02-23

Anders Hellgvist
Verksamhetsrevisor, EY

Klas Oberg
Verksamhetsrevisor, EY




2.2

2.3

2.4

2.5

Inledning

Bakgrund

Sjukvarden har de senaste aren mott svara utmaningar till foljd av pandemin och
ett anstrangt arbetsmarknadslage. Regionens revisorer har av den anledningen valt
att genomfora en fordjupad granskning av regionens hantering av akutvard under
sommaren 2022.

Syfte och revisionsfragor

Syftet ar att fa en bild av hur Region Uppsala under sommaren 2022 klarat de
sarskilda svarigheter som orsakas av dels vardanstélldas skéliga forvantningar pa
att fa den semesterledighet som de enligt lag har ratt till, dels lansinnevanarnas
skaliga forvantningar under semestertider att fa den akuta vard som de enlig lag har
ratt till.

Den évergripande revisionsfragan &r om Regionen haft en tillfredsstallande
beredskap infor de motstridiga forvantningar pa akutvarden som rimligen kunde
forvantas under sommaren 2022, samt om Regionen klarat att hantera
forvantningarna pa ett godtagbart satt, med hansyn taget till de objektiva
forutsattningarna?

Inom ramen for syftet har ett antal delfragor granskats. Fragorna framgar i avsnitt 1
ovan.

Avgransningar

Ansvarig namnd ar sjukhusstyrelsen. Granskningen avgransas till
akutmottagningarna vid Akademiska sjukhuset och vid Lasarettet i Enkdping.
Granskningen omfattar inte eventuella direktintag vid andra specialiteter.
Revisionskriterier

Med revisionskriterier avses beddmningsgrunder som anvands i granskningen foér
analyser, slutsatser och bedomningar. Revisionskriterierna kan hamtas ifran lagar
och férarbeten eller interna regelverk, policyer och fullméktigebeslut.

I denna granskning utgérs revisionskriterierna av:
Regionplan och budget 2022-2024.

Reglemente for sjukhusstyrelsen.
Kommunallagen (2017:725) 6 kap. 6 §.

Halso- och sjukvardslagen 2017:30

Metod

Granskningen baseras pa dokumentstudier samt intervjuer med nyckelpersoner
inom berdrda forvaltningar och verksamhetsomraden samt med hélso- och
sjukvardsdirektoren. Intervjupersonerna framgar av bilaga 1.

Akutmottagning forkortas fortsattningsvis AKM.



Akutmottagningarnas processer, organisering och bemanning

Inledningsvis beskrivs nagra grundlaggande fakta kring akutmottagningarnas
organisering, bemanning och processer.

Flodet pa en akutmottagning kan grovt beskrivas pa foljande satt.

Hemgang Hemgang

I

Lakarbedom
ning/behand
ling

Inlaggning pa
avdelning

Reception/
ambulanshall

ledtid

Total genomloppstid

Nar patienten anlander till akutmottagningen blir den forsta anhalten receptionen
eller ambulanshallen som tar upp personuppgifter och sékorsak. Receptionen
bemannas vanligen med underskéterska eller kanslist som fordelar patienterna till
de olika team som bemannar mottagningen. Patienter med allvarliga akommor kan
naturligtvis anlanda med ambulans eller annat fordon for att direkt komma till
akutrum. Cirka 30 procent av patienterna ankommer via ambulansintaget vid AKM
Akademiska sjukhuset.

Teamen triagerar (sorterar) patienter utifran en beddmning av hur snabbt en
lakarbedomning behdver goras. Allvarlighetsgraden anges i en femgradig skala fran
rod till bla farg. Ledtidsmalen for dessa framgar i avsnitt 4 nedan. Oftast
genomfdrs provtagning av patienterna har som forberedelse for lakarbedémningen.
| praktiken kan triage och lakarbeddmning ibland ske samtidigt eller ibland i omvand
ordning.

Vid den tredje stationen gors en undersokning av lakare och da kan aven vissa
behandlingar utforas eller stabilisering av patienten. Det finns oftast tre "linjer” for
olika &kommor. Dessa specialiteter ar ortopedi, kirurgi och medicin och bemannas
antingen med specialister i akutvard eller med lakare tillhdrande respektive
specialistklinik pa sjukhuset. Lakarinsatsen kan resultera antingen i att patienten
kan ga hem eller i att patienten skrivs in pa en avdelning till vilken patienten
forflyttas da disponibel vardplats ar identifierad. For att hitta en ledig vardplats
finns en vardplatskoordinator till hjalp vid Akademiska sjukhuset. Vid Enkdpings
lasarett, som ar ett mindre lansdelssjukhus, sker dialogen mellan personalen pa
AKM och vardavdelningarna direkt.

Ledtid ar den tid som forflyter mellan de olika aktiviteterna. Total genomloppstid
(eller vistelsetid) ar alla ledtider (dvs vantan) och aktivitetstider ssmmantaget fran
anmalan i ankomst till hemgang eller inlaggning pa avdelning/operation.



3.1.1 Specifikt akutmottagningen vid Akademiska sjukhuset

Nar det galler vardavdelningar med knytning till AKM finns det tva
akutvardsavdelningar 30E och 30C samt en intermediar vardavdelning for
patienter med kritiska tillstdnd och bevakningsbehov'. Dessa avdelningar finns inom
samma verksamhetsomrade som akutmottagningen, omrade akutvard och
internmedicin. | 6vrigt anvands sjukhusets 6vriga vardavdelningar da patienter ar i
behov av vardplats.

Vid Akademiska sjukhusets AKM finns for ndrvarande sju specialistldkare i
akutsjukvard. Enligt verksamhetschefen fanns det samtliga dagar under sommaren
2022 minst en specialist i akutsjukvard pa plats dagtid fram till klockan 21:00.
Utover dessa akutspecialister finns ST-lakare i akutsjukvard samt lakare vid de tre
linjerna fran respektive specialistomréde pa sjukhuset. Ovrig tid finns specialist
tillganglig som bakjour inom 6vriga jourlinjer pa sjukhuset. Dygnet runt finns
specialist tillganglig som bakjour inom 6vriga jourlinjer pa sjukhuset.

Receptionen kunde under sommaren inte, och kan fortfarande inte, bemannas med
sjukskoterska utan drivs av underskéterskor eller vardadministratorer. Triagering
gors av de team som arbetar pa AKM.

Infor sommaren anstalldes ett antal “omvardnadsassistenter”, bland annat
lakarstudenter i syfte att dels vara behjalpliga i arbetet med de vantande
patienterna pd mottagningen samt som bemanning av en temporar
”sommaravdelning” for patienter med enklare akommor. Denna avdelning var
avsedd for max 24 timmars vardtid.

For att identifiera disponibla vardplatser finns en vardplatskoordinatorfunktion pa
sjukhuset. Fem personer arbetar med den koordineringen 08:00 - 22:30 pa
vardagar och kl. 14:00 - 21:00 pé helger. Ovrig tid sker dialogen mellan teamen
och vardavdelningarna direkt. Pa grund av bristen pa vardplatser var arbetet pa
AKM under sommaren och histen anstrangande for samtliga personalkategorier.
Ovriga detaljer vad avser bemanning och kompetensforsorjning framgar av avsnitt
6 senare i rapporten.

Utover AKM finns direktfléden for akuta drenden till gynekologen, barnkliniken,
infektion, 6ron-nasa-hals och 6gon. Patienter med akuta hjartakommor kommer
oftast till kardiologen eller thoraxverksamheten.

Redan innan pandemin skapades kapacitet for lattare ortopediska &kommor pa en
narakut i Uppsala vilket forbattrat flodena till mest effektiva vardniva for
ortopedpatienter. Dessa patienter har sallan behov av att laggas in pa avdelning.
Dessa alternativa akutvagar gor att flera patienter som kraver omedelbart
omhéandertagande inte kommer via AKM.

! Intermediarvard (IM) &r en vardform mellan intensivvard och vanlig vardavdelning dar patienter
med sviktande vitalfunktioner kan 6vervakas och vardas.



3.1.2 Specifikt akutmottagningen vid Enkdpings lasarett

Akutmottagningen vid lasarettet i Enkoping, vilket &r ett lansdelssjukhus, fungerar i
huvudsak pa samma satt som AKM pa Akademiska sjukhuset. Den viktigaste
skillnaden &r att sjukhuset saknar inneliggande akutkirurgisk vard vilket innebar att
dessa patienter maste transporteras till Akademiska sjukhuset. Det samma galler
aven strokepatienter i behov av akut trombolys under jourtid. Omdirigeringen gors i
manga fall direkt av ambulanspersonalen. Ambulansen omdirigerar alltid ST-
hojningsinfarkter samt trauma niva 1 och 2 till Akademiska sjukhuset. Triagering
gors av sjukskoterskor efter att patienten anmalt sig i receptionen.

AKM i Enkdping bemannas av tva jourlinjer (kirurgi och medicin) dygnet runt.
Jourlakarna ar underlékare handledda av ansvarig bakjour. Nattetid ar
underldkarna alltid legitimerade.

AKM i EnkoOping tar emot héalften sa manga patienter som AKM vid Akademiska
sjukhuset. | samma husbyggnad som AKM finns en vardcentral.



4.

Sokmonster till akutmottagningarna

Nedan beskriver vi ett urval av statistik kring volymer och moénster for besoken till
de bada akutmottagningarna under sommaren 2022.

Akademiska sjukhuset

Enkdpings lasarett

Antal besok per ar | 2019: 49935 2019: 23008

vid AKM 2020: 41532 2020: 20207
2021: 44916 2021: 21297
2022: 47080 2022: 22868

Antal besok under | 2022: 6790 2022: 3566

veckorna 25-32

Antal besok
nedbrutet pa
triagekategorierna
(juni —aug 2022)

Ledtidsmal inom
parantes.

RAd (Omedelbart): 125

Orange (20 min): 1355
Gul (60 min): 5277
Gron (120 min): 2866
BI& (240 min): 492

RAd (Omedelbart): 108
Orange (20 min): 627

Gul (60 min): 2939
Gron (120 min): 1707
Bl& (240 min): 20

Eftersom statistiken ovan dels avser veckorna 25-32 dels avser juni, juli och
augusti framgar foljande vid nedbrytning till antal besdk per vecka 2022.

Antal besok/vecka
i snitt baserat pa
arsvolymen

47080/52=905

22868/52= 440

Antal bestk/vecka
i snitt baserat pa
vecka 25-32

Till skillnad fran manga akutmottagningar vid Sveriges 6vriga sjukhus har antalet

6790/8= 849

3566/8= 446

sokande patienter inte 6kat vid AKM vid Akademiska sjukhuset de senare aren. Det

galler &ven om pandemiaren 2020 och 2021 raknas bort. En av anledningarna ar

att alternativa akutvagar skapats for vissa specialiteter.

Viktigt att beakta i ovanstdende tabell ar att patienter som inkommer med
ambulans direkt till akutrum inte triageras och ingar darfor inte i siffran 125

respektive 108.

Enligt de intervjuade var en betydande andel av de sbkande patienterna éldre
multisjuka, frAmst inom triagekategori gul. Dessa patienter ar dels skora, dels

svarare att matcha mot lamplig vardplats pa sjukhuset. Vi aterkommer till
vistelsetiderna i avsnitt 4 senare i rapporten.

Antalet patienter som soker sig till AKM vid sjukhusen pa sommaren ar ungefar lika
stort som vid Ovriga perioder under aret.
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5.1

Akutmottagningen/arna vidtog specifika atgarder utifran en
forvantad bristsituation under sommaren 2022

| detta kapitel redogors for bedémningar och iakttagelser kopplat till revisionsfragan
avseende om det funnits sarskilda brister och svagheter i Regionens formaga att
under sommaren 2022 svara mot den medicinskt motiverade efterfragan pa akuta
sjukvardsinsatser?

Forst framgar var bedomning och darefter redogors for de iakttagelser som ligger
till grund for bedémningen.

Var bedomning - Akutmottagningarna vidtog adekvata atgarder
utifran forutsattningarna

Den totala vistelsetiden pa akutmottagningen vid Akademiska sjukhuset var
vasentligt langre an malsattningarna, framst beroende pa att bemannade
vardplatser pa sjukhuset och platser inom kommunal omsorg inte kunde uppbringas i
tillracklig omfattning. Ledtiden till lakare var betydligt kortare men lagre &n vad som
ar malet for respektive prioritetskategori. Var bedémning ar att de patienter som
krdvde omedelbart omhandertagande fick det &ven om tiden till lakare registrerades
efter omhandertagandet. Det centrala problemet var utflédet fran akutmottagningen
till andra vardinstanser var ett huvudproblem vilket orsakade utmaningar for bade
patienter och personal i och med lang vantan och trangsel.

Situationen avseende ledtiderna var tillfredsstéallande vid akutmottagningen i
Enkoping dven om personallaget var anstrangt.

Vi bedémer att akutmottagningarna i stort vidtog adekvata atgarder utifran
forutsattningarna. Bland annat 6kades bemanningen med hjalp av studenter fran
bade lakar- och sjukskoterskeprogrammen och en sommaravdelning skapades for
patienter med lagre behov av vard. Extra ersattning for flytt av semester anvandes
for att tacka bemanningen, sjukvardspersonal som arbetar administrativt
engagerades och 12-timmarspass infordes for att battre utnyttja personalresurserna
under sommaren.

Med detta sagt sa vidtogs inte adekvata atgarder som helhet pa akademiska
sjukhuset. | huvudsak handlade det om patienter inte kunde laggas in pa avdelning
inom rimlig tid. En anledning till detta &r att medicinskt fardigbehandlade patienter
inte kunde skrivas ut. Nagra samordnade aktiviteter mellan sjukhusvard, priméarvard
och kommunerna skedde inte pa ett operativt plan for att minska flaskhalsarna
under sommaren i systemet som helhet. Vi ser det som en brist och som angeléaget
infor fortsattningen.
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5.2.2

lakttagelser vid Akademiska sjukhuset som grund for
beddmningarna

Infor sommaren genomfordes riskanalys och handlingsplaner vid
Akademiska sjukhuset

Med stod fran produktionsplaneringesavdelningen pa Akademiska sjukhuset gjorde
AKM vid Akademiska sjukhuset en riskanalys infér sommaren 2022. De risker och
atgarder som identifierades var bland annat:

Risk for etisk stress och hdg arbetsbelastning.

Risk for langa handlaggningstider sa att medicinsk sékerhet inte kan garanteras.
Risk for okat inflode och forsamrat utflode.

Medarbetare som sager upp sig for att kunna garantera ledighet under
sommaren.

Risk for hot och vald fran vantande patienter.

Manga vikarier innebar hoga krav pa ordinarie bemanning.

Risk for konflikter mellan AKM och ambulansen.

Av riskerna ovan definierades de flesta som “allvarlig risk”. De atgarder som
planerades for att mota riskerna var vissa effektiviseringar i processerna som
exempelvis snabbspar for grona patienter, anstalla omvardnadsassister som kan
gora vissa kontroller med assistans av underskéterska samt ta bort alla
arbetsuppgifter som innebar att sjukskoterskorna maste lamna AKM. Vidare att i
hogre utstrackning anvanda ambulanspersonalens triagering av patienter.

AKM hade ett 6kat utflode som en av huvudatgarderna for att hantera sommaren
2022. Den atgarden realiserades genom att tillféra resurser via
omvardnadsassistenter.

For Akademiska sjukhuset som helhet var en av atgarderna att 6ka antalet
vardplatser, nagot som inte naddes. Det fanns tvartemot 90 vardplatser farre pa
vuxensomatiken och sju vardplatser farre pa IVA/IMA &an planerat under sommaren
2022.

Motsvarande riskanalys gjordes inte vid Enkopings lasarett.

De flesta av riskerna blev verklighet vid Akademiska sjukhuset.

Antalet sbkande till akutmottagningarna blev i stort sett som forvantat. Generellt &r
mojligheterna att prognosticera antal sokande till akutmottagningar goda for
arstider, veckor, dagar och tider pa dygnet.

De risker som forverkligades vid Akademiska sjukhuset var brist pa vardplatser,
langa genomloppstider pa AKM, hog arbetsbelastning, etisk stress och
bemanningssvarigheter. Tretton sjukskoterskor vid AKM sade upp sig i juni manad
2022.
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En utvardering av sommaren gjordes av produktionsplaneringsavdelningen vid
Akademiska sjukhuset. | utvarderingen konstaterades foljande:

Antal planerade somatiska vuxenvardplatser for sommaren var 450. Utfallet i
form av disponibla vardplatser blev 360, d.v.s. 90 farre.

Antalet inlaggningar fran AKM var nagot farre &n sommaren 2021.

Utflodet fran AKM var daligt. Vid mer &n hélften av dagarna fanns det fler &n 10
inlaggningsklara patienter varje morgon som vantade pa vardplats. Ofta var det
over 20 och vid minst tio tillfallen fanns det fler &n 30 inlaggningsklara
patienter.

Antal patienter som pa vardagar vantade pa vardplats var markbart fler 2022 an
2021 under sommarveckorna vilket framgar av diagram nedan.

Under dagar och kvéllar lyckades man nd malsattningen for maximalt antal
patienter/sjukskoterska/underskoterska (6 patienter). Under natterna
overskreds malnivaerna.

5.2.3 Vistelsetiderna pa Akademiska sjukhusets akutmottagning var
besvarande langa under sommarmanaderna

Under perioden kring manadsskiftet juni/juli var medelvardet for tid till avslut runt
850 minuter, d.v.s. ca 14 timmar. Det &r ett medelvarde for alla patienter och
inkluderar saledes aven de som eventuellt skulle kunnat fa hjalp pa en vardcentral
istallet. Vi har begart ut ledtiderna till lakare for de tre hdogsta
prioritetskategorierna vid AKM Akademiska under sommaren 2022, se tabell
nedan. Tiderna ar ungefarliga och avser medelvéarden.

Tid till lakare AKM Akademiska (Minuter)

Juni 2022 Juli 2022 Augusti 2022
ROD 85 60 65
Orange 92 75 74
GUL 137 170 142

Tiderna till lakare 6verskrider i samtliga fall de malvarden som finns for respektive
prioritetskategori. Aven prioritetskategorierna grén och blé var langa. Det finns
enskilda fall dar tiden varit vasentligt langre. Vi kan inte i denna granskning avgora
hur vilka de medicinska konsekvenserna varit av detta eftersom begreppet
omedelbart omhandertagande kan tolkas olika. Alla intervjuer pekar dock pa att de
patienter som varit i behov av just omedelbart omhandertagande i bokstavlig
mening ocksa fatt det. De roda patienterna omhandertas pa akutrummet vilket ar
bemannat med lakare sa i princip sa blir denna grupp omedelbart omhandertagna.
Det kravs att lakaren skriver sitt namn i liggaren for att tiden ska bli korrekt. Det
prioriteras inte alltid pa akutrummet.

Riktar vi ljuset mot den totala vistelsetiden pa AKM ar medelvardet for prioritet rod
8,9 timmar, for prioritet orange 10,8 timmar, prioritet gul 9,6 timmar, prioritet
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gron 10,7 timmar och for prioritet bld 6,6 timmar.

Det ar ur medicinsk synpunkt viktigt att skilja pa tid till Iakare och total vistelsetid.
Den kritiska ledtiden ar till lakarbedémning/behandling och de tiderna ar ju
vasentligt kortare &n vistelsetiderna enligt tabellen ovan.

Patienten kan ha undersokts och eventuellt stabiliserats snabbt men tvingats vanta
pa annan behandling, diagnostik eller vardplats under flera timmar. Oavsett vilket
ar det bade patientosakert och for patienten besvarande att vistelsetiderna varit sa
langa. Dessutom forlorar alla patienter pa att det blir 6verbelaggning och trangsel
pa akutmottagningen. Arbetet for personalen blir pafrestande.

Vi har tagit del av data fran avvikelsehanteringssystemet under sommaren 2022
avseende AKM pa Akademiska sjukhuset. Under juni och juli 2022 rapporterades 35
respektive 41 avvikelser. Det ar nagot fler an referensmanaderna april och oktober,
29 respektive 31. Avvikelserna ar uppdelade pa olika kategorier som rapportoren
valjer. | juli avsag exempelvis 5 fordrojd/uppskjuten diagnostik och utredning, 4
fordrojd/uppskjuten tillsyn/6vervakning samt 1 i kategorin "Tillganglighet
vardplatser”. Andra kategorier kan dven de vara kopplade till belastningen pa AKM.
Nagra sakra slutsatser ar svara att dra utifran dessa data. Skillnaderna ar inte
avsevdarda, kategoriseringen &ar inte kvalitetssdkrad och benagenheten att
rapportera kan variera over tid.

Andelen patienter som ar 80 ar eller dldre i ovanstaende statistik &r cirka 20
procent och 55 procent av dessa har fargkodats som gul prioritet. Vistelsetiden till
avslut pd AKM i juni 2022 for patienter 6ver 80 ar med gul prioritet var i medeltal
cirka 12,5 timmar. Enskilda vistelsetider kan darmed ha varit vasentligt langre.
Exempelvis fick en 89-arig patient i juni vanta drygt 28 timmar i vantan pa "enhet
inom LUL”.

En annan bild av konsekvenserna av de langa vistelsetiderna ar nedanstaende
illustration av hur manga patienter som vid ett visst klockslag ar "kvar” pa akuten.

Patienter kvar pa akuten kl 07, medel per vardag och vecka

| I |
[TER
5]

[
| |

0 2
m32
|33

5 ma

I I -
20 2020 2071 5077
20 2020 2021 2022

Diagrammet ar hamtat fran produktionsplaneringsavdelningens utvéardering av sommaren
2022.
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Trangseln pa AKM pa Akademiska sjukhuset var vasentligt storre sommaren 2022
an foregaende somrar.

Det vasentliga problemet vid Akademiska sjukhuset ar inte
akutmottagningarna utan dess in- och utflode

Bade intervjuer och tillganglig varddata visar tydligt att de kapacitetsproblem som
finns i systemet som helhet blir synliga pa akutmottagningarna aven om
processerna pa sjalva AKM fungerar. Ett problem nar det galler inflodet &r att en
icke obetydlig andel av patienterna med stor sannolikhet skulle kunna ha fatt battre
och snabbare hjalp via priméarvarden eller annan vardaktor &an vid
akutmottagningen, dessutom till en lagre kostnad. Inflodesproblematiken ar en
komplicerad fraga med manga bottnar vilket vi inte har fordjupat oss i i denna
granskning. En faktor ar dock betydelsen av primarvardstillgangligheten under
sommarperioderna. Dalig tillganglighet dar resulterar i flera fall i besok till
akutmottagningarna.

Tittar vi istallet pa utflodet sa ar det framfor allt mojligheterna att hitta vardplatser
pa sjukhusen och inom kommunal hélso- och sjukvard samt omsorg som ar de
kritiska komponenterna. | juni 2022 var det 42 patienter éver 80 ar med prioritet
réd, orange och gul som hade vistelsetid 6ver 60 minuter i vantan pa vardplats
inom sjukhuset, i flera fall vasentligt langre &n 60 minuter. Under samma period
hade 216 patienter i samma kategori langre vistelsetid &n 60 minuter i vantan pa
hemgang. Hemgéang kan da betyda eget boende, eget boende med kommunal
omsorg/halso- och sjukvard eller vard- och omsorgsboende.

Det innebéar sannolikt att det ar bristande kapacitet bade inom kommunerna och
inom sjukhusets vardplatser som orsakar de langa vistelsetiderna pa
akutmottagningarna. Problemet med utflddet till kommunerna beror enligt
intervjuer inte enbart pa kapacitetsbrist inom kommunerna utan aven brister i
sjukhusens vardplanering infor utskrivning.

Vardplatssituationen sommaren 2022

Som tidigare namnts hade AKM vid Akademiska sjukhuset svart att hitta
vardplatser for patienter i behov av avdelningsvard. Andra indikationer som belyser
vardplatsfragan ar andelen utlokaliserade patienter (inskriven vid annan specialitet
an den lampliga utifran diagnosen) samt éverbelaggningar.
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Diagrammet nedan visar utlokaliseringar manad for manad t.o.m. augusti 2022.
Andelen utlokaliserade stiger under julledigheterna och under sommaren men inte
mer an for riket i ovrigt.
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Diagrammet nedan beskriver andelen 6verbelaggningar manad for manad 2022
t.0.m. augusti. Andelen 6verbelaggning per 100 disponibla vardplatser ¢kar tydligt
under sommaren vid alla sjukhus men markant mer vid Akademiska sjukhuset.
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5.3

Sammantaget kan vi konstatera att vardplatssituationen var en kritisk faktor som
en viktig forklararing till de langa vistelsetiderna pa AKM vid Akademiska sjukhuset.

Vid intervjuerna har en synpunkt framkommit att problemet med for fa disponibla
vardplatser under sommaren, och for all del 6vriga tider, har varit ett problem
lange. Inte heller finns det tecken pa att situationen vasentligt kommer att
forbattras inom nartid eftersom orsakerna till storsta del handlar om tillgangen till
personal. Darfoér bor akutmottagningar laga efter lage och utveckla
vardprocesserna och forbattra varden for de patienter vistas pa AKM i vantan pa
vardplats pa sjukhus eller i kommunerna.

Regionen féljer bland annat upp varden genom sitt avvikelsehanteringssystem, men
aven genom att folja diagnoser som ar tidskritiska. Exempel pa sddana diagnoser ar
framfor allt cancerdiagnoser sa som lever-, och bukspottskortelcancer. En annan
tidskritisk diagnos &ar hjartsvikt. Vi har inte hittat stéd i denna granskning for att
angelagna sjukvardsinsatser utanfor akutmottagningarnas verksamhet har
forsenats pa ett icke godtagbart satt.

Vistelsetiderna vid akutmottagningen vid Enkopings lasarett var
tillfredsstallande sommaren 2022
Situationen vid AKM Enk6ping var aven dar anstréangt personalméssigt men nar det

galler ledtider pa AKM sag situationen betydligt battre ut an vid Akademiska
sjukhuset. Se tabellen nedan som visar vistelsetiden till avslut.

Vistelsetid under v.25-32 2022 AKM Enkdping
Antal Antal patienter
minuter
(medelvarde)

Totalt 321 3566

rod 5 60

orange 5 352

gul 46 1772

gron 91 1019

bla 6 14

Fargkod saknas 168 349

Problemet med vantande patienter pa akutmogganingen ar nast intill obefintligt vid
AKM Enkoping.
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6.1

6.2

Kompetensforsorjningssituationen vid sjukhusen

| detta kapitel redogors for var bedomning av revisionsfragorna 3,4 och 5 avseende
kompetensforsorjningen.

Bedbmning

Fraga 3: Vardanstallda har fatt semesterledighet enligt lag eller individuella
Overenskommelser. Ingen anstélld har beordrats att arbeta mot sin vilja under
sommaren 2022

Fraga 4: Sjukskoterskor och underskoterskor erbjods 20 000 SEK per
sommarvecka. 2 182 000 kr (74 veckor) betalades till sjukskdterskor och
underskdterskor vid akutmottagningen pa Akademiska sjukhuset och 475 000
kr (16 veckor) vid akutmottagningen vid lasarettet i Enkdping. Sammanlagt
betalades totalt 18,6 mnkr (645 veckor) i regionen.

Fraga 5: Delvis, en arbetsgrupp tillsattes inom Akademiska sjukhuset i december
2022 i syfte att ta fram atgarder for att forbattra situationen under sommaren
2023. Ett antal verktyg for att forbattra situationen har tagits fram men nagon
sammanstalld atgardsplan finns annu inte.

Anstrangt utgangslage infér sommaren 2022

| regionens kompetensforsorjningsrapport fran 2021 konstateras att regionen har
ett kritiskt kompetenslage for vissa arbetsgrupper med flertalet anstéllda. Detta
galler bland annat: sjukskoterskor (bade allman och specialistsjukskoterskor),
rontgensjukskoterska, barnmorska, biomedicinsk analytiker, psykolog och
arbetsterapeut. | rapporten konstateras att det finns vissa variationer mellan Region
Uppsalas forvaltningar. Det kritiska laget galler bade pa kort (1 ar), medellang (3 ar)
och langre sikt (4-10 ar). Vidare beskrivs kompetensforsorjningslaget for lakare per
specialitet. | ett drygt 15 tal specialiteter beskrivs ldget som kritiskt, exempelvis
specialister i allmanmedicin, anestesi och intensivvard. Daremot bedoms inte
tillgangen till lakare med akutvard som specialitet vara kritisk.

| rapporten konstateras aven ett kritiskt kompetenslage for vissa yrkesgrupper med
fatalet anstallda. Bland dessa finns bland annat ambulanssjukvardare. Aven
arbetsgrupper med ett sarbart kompetenslage listas, har ingar exempelvis
underskdterskor.

Som forslag pa atgarder for att I16sa kompetensférsorjningen anges i rapporten ett
antal generella atgarder. Flera av atgarderna handlar om att 6ka attraktiviteten
som arbetsgivare samt att kompetensutveckla medarbetare. Darefter beskrivs
atgarder specifikt riktade mot sjukskoterskor, biomedicinska analytiker och
psykologer. Dessa atgarder handlar bland annat om stdd vid vidareutbildning for
sjukskoterskor samt utvecklad digitalisering, inte minst pa glesbygden. Riktade
forslag finns aven for lakargruppen. For akademiska sjukhuset handlar det bland
annat om arbetstider, 16nebildning och ledarforsorjning. FOr de yrkesgrupper som
har klassificerats som sarbara, exempelvis underskoterskor foreslas stod for
vidareutbildning samt utvecklat introduktionsprogram.
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6.2.1

6.2.2

6.3

6.4

Bemanningsforetag har varit en rdddningsplanka hittills

Vad som ytterligare har forsvarat situationen for akademiska sjukhuset ar
relationen till bemanningsfoéretag. Tidigare har det varit mojligt att via avrop fran
bemanningsforetag kunna anvéanda sig av sa kallad hyrpersonal. P& senare tid har
marknaden utvecklat sig sa att det inte ges nagot svar vid avrop pa ramavtal. Detta
har lett ett behov av att hyra personal via direktupphandling. En sadan upphandling
ar bade mer tidskravande att genomfora samt i de flesta fall betydligt dyrare an
upphandlade ramavtal. Under 2022 har regionen inte satt nagot tak till vilken
kostnad en avdelning far hyra personal aven om vissa enskilda upphandlingar har
stoppats av chefer p& grund hégt pris. Regiondirektéren beslutade den 2:a februari’
att direktupphandling endast far ske till motsvarande pris som priserna i slutna
ramavtal.

Dessa sjukskoterskor upphandlas fran respektive avdelning vilket i sin tur leder till
svarigheter att anvanda den kompetensen mer flexibelt da de blir lasta till
respektive avdelning. Samtliga intervjuade uppger att mdjligheterna att hitta
hyrpersonal kommer att vara dnnu sdmre 2023.

Postcovid paverkade verksamheten aven sommaren 2022

Under tiden med covidpandemin utarbetades nya arbetsséatt. Det handlade framfor
allt om sékerhet och skyddsutrustning. En stor del av dessa arbetssatt galler
fortfarande, vilket ar tidskréavande och vilket i sin tur betyder en ytterligare
anstrangning pa befintligt personallage.

Personallaget infor sommaren 2022 var anstrangt

Som beskrivs ovan befann sig akademiska sjukhuset i ett generellt anstrangt lage
vad galler tillgang till lakare, sjukskoterskor samt underskoterskor. Till detta kan
konstateras att regionen aven har ett anstréngt lage vad galler
kompetenssituationen for primarvarden.

Infér sommaren 2021 valde 10 sjukskoterskor vid AKM Akademiska att séga upp
sig eller be om ledighet for studier, eller ga till annan tjanst. | juni 2022 valde 13
sjukskoterskor att gora detsamma. Till detta kom foréldraledighet som togs ut
under sommaren. Vid AKM Enkoping gjordes inga motsvarande uppsagningar men
det var anda en utmaning att klara bemanningen under sommaren varfor
hyrpersonal anlitades.

Atgarder infor sommaren 2022

Flera av utmaningarna vad galler att balansera behovet av vardplatser ligger
utanfor sjukhusets paverkansmgjligheter. Det handlar bland annat om patienter
som borde tas om hand av primarvarden i stallet for att komma till akuten. Det
handlar vidare om fardigbehandlade patienter som kommunen inte har haft

% DIREKTORSBESLUT Arende: Regiondirektdrsbeslut 2023 Dnr: RK2023-00004-2
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6.4.1

6.4.2

6.4.3

6.4.4

mojlighet att ta emot. Det har ar fragor som har diskuterats i manga ar i
sjukhussverige”. Problemet med att patienter i behov av priméarvard soker sig till
AKM samt att medicinskt fardigbehandlade inte fullt ut tas emot av kommunerna
tillstand tycks vara permanent. Akademiska sjukhuset behover planera for detta
och har delvis sa gjort vilket vi beskriver nedan.

Hogre bemanning med “Studentavdelning” pa Akademiska sjukhuset

Infér sommaren 2022 sa skapades en temporar sommaravdelning kopplad till
akutmottagningen. Avdelningen bemannades av "omvardnadsassistenter”, vilka var
studenter fran lakarutbildningen samt sjukskoterskor under utbildning. Syftet med
denna avdelning var att kunna varda patienter med ett begransat vardbehov.
Denna avdelning var avsedd for max 24 timmars vardtid. Detta ledde till att
bemanningen pa akutmottagningen under sommaren var hogre an normalt.

Extra ersattning for flytt av semester anvandes for att tacka
bemanningen

For att kunna halla bemanningen med sjukskoterskor uppe under sommaren 2022
erbjods sjukskdterskor och underskoterskor en ersattning om 20 000 kr per
sommarvecka om de sparade sin semester. Ett antal om 81 flyttade
semesterveckor saldes pa Akademiska sjukhuset, varav 36 veckor till
sjukskoterskor och 45 veckor till underskoterskor. Vid AKM Enkoping séldes 16
veckor. Totalt sdldes 382 veckor pa Akademiska sjukhuset.

Sjukskoéterskor och underskdterskor erbjods 20 000 SEK per sommarvecka.

2 182 000 kr (74 veckor) betalades till sjukskdterskor och underskéterskor vid
akutmottagningen pa Akademiska sjukhuset och 475 000 kr (16 veckor) vid
akutmottagningen vid lasarettet i Enkdping. Sammanlagt betalades totalt 18,6
mnkr (645 veckor) i regionen. Samtliga som senarelade sin semester har kunnat ta
ut den under hdsten, men det har varit problematiskt.

Sjukvardspersonal som arbetar administrativt engagerades

Inom regionen finns ett antal personer som har vardbakgrund, men som arbetar
administrativt eller strategiskt. Exempel pa detta ar de bitradande avdelningschefer
pa avdelningen, men &ven annan personal fran regionen. Flera av dessa tillfragades
om att tjanstgora i varden under sommaren, vilket ett antal tackade ja till.

12-timmarspass infordes for att battre utnyttja personalresurserna
under sommaren

12-timmarspass for sjukskoterskor var en atgard som infordes pa frivillig basis vid
AKM Akademiska sjukhuset for att minska antalet arsarbetare under sommaren.
Detta ledde till forbattrade forutsattningar for att kunna ge semester trots ett
anstrangt personalldge. Tidsbesparingen bestod i huvudsak av minskade
Overlamningstider.
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6.5

6.6

Planering for sommaren 2023

FoOr att vara battre forberedda till kommande sommar sa gav sjukhusledningen pa
akademiska sjukhuset HR-avdelningen i uppdrag att bilda en samordningsgrupp.
Uppdraget var att ta fram en handlingsplan med en sammanstallning av de olika
verktyg och atgarder har tillgang till for att sékra bemanningen under sommaren.
Arbetsgruppen skulle rapportera I6pande om sitt arbete till SLG och regionalt fora
enligt senare besked. Ett utkast med forslag till olika slag av atgarder, grupperade
inom tre olika omraden bifogade till uppdragsbeskrivningen. De tre omraden var:
vardplatser, bemanning och sommarscheman. Denna sammanstéllining skulle tjana
som en utgangspunkt for arbetet.

Arbetsgruppen bestod av ett 15 talet personer, varav cirka halften kom fran
karnverksamheten och den andra halften fran det administrativa stodet. Initialt
bjods aven lasarettet i Enkoping och Nara vard och hélsa att delta i arbetsgruppen,
men det &r oklart huruvida de deltog. Enligt tidsplanen skulle arbetet infor
sommaren 2023 avslutas 1 mars 2023 som &r sista dagen att skicka in
sommaronskemal.

Arbetet presenterades for sjukhusledningen den 1 december vilket ledde till
framtagandet av ett material som skulle diskuteras pa APT moten under februari
manad. Detta APT-material bestod i ett antal fragor gallande forutsattningarna pa
respektive avdelning, bland annat:

Antal vardplatser/ produktionsniva som ska uppratthallas?
Semesteronskemal och foraldraledigheter?

Timbankar som ska nyttjas utifran arbetstidsmodell (om aktuellt)?
Mojlighet att forandra forutsattningarna i schemaléggningen, tex fortatat
helg?

Mojlig sommarrekrytering?

Samplanering med andra avdelningar?

YV V VYV

VY VY

Nagon sammanstéllning av verktyg och atgarder har &nnu inte presenterats.

Ett exempel pa framtagna verktyg ar sa kallad atgardsmatris som ska fungera som
prioritets- och atgardsnyckel for de patienter som vantar pa en vardplats. Syftet ar
att effektivisera flodet utifran patienternas behov. Atgardsmatrisen innehaller
dessutom en visualisering av hur den aktuella arbetsbelastningen for
vardpersonalen ser ut pé respektive vardavdelning. Atgardsmatrisen testades
under sommaren 2022 och har utifran erfarenheterna modifierats nagot infor
2023.

Generella utvecklingsinsatser pagar vilka pa sikt kan komma att
paverka situationen pa akutmottagningen vid Akademiska

Som tidigare ndmnts arbetar Region Uppsala, i likhet med alla regioner, med
omstallning till God och Né&ra vard. Vi aterger inte alla dessa i detalj da det ligger
utanfor granskningens fokus. Nagra aktiviteter ar dock varda att namnas.
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6.7

Omstéllningen Effektiv och nara vard 2030 syftar bland annat att undvika inflode
till sjukhus - nagra exempel som férvantas ge effekt ar:

v Aldremottagningar kommer finnas vid alla vardcentraler i lanet. Utifran ett
underlag bjuds aldre 75 ar eller aldre och som riskerar att fa stora
vardbehov till ett samtal dar halsolaget gas igenom och behov atgardas.

v' Fler narvardsplatser jamfort med sommaren 2022 - 20 narvardsplatser vid
vardcentrum Tierp-Alvkarleby och ytterligare 15 narvardsplatser i Uppsala.

v Lansgemensam samverkansmodell for palliativ vard i hemmet ar under
framtagande och beréaknas trada i kraft innan sommaren 2023 - innebar att
fler kan fa do i hemmet och déar resurser samordnas pa ett personcentrerat
satt (beslut i mars) vilket inte &r fallet idag.

Den sé kallade vardledningsgruppen som leds av halso- och sjukvardsdirektoren,
har i &r en stdende punkt vid varrannat mote som innebar en lagesbild infor
sommaren 2023. Vid februarimdtet konstaterades att gruppen bor bevaka
eventuella extra vardplatspengar 2023. Gruppen bedémde det emellertid tveksamt
om stbdpaketen ger mer &n vad Akademiska sjukhuset klarar av. Vid sammantradet
den 19 januari 2022 konstaterades att vardplatslaget hade forbattrats nagot och
att samarbetet med kommunerna hade forbattrats vad galler bistand och
efterlevnad i Cosmic Link.’

Sjukhusstyrelsens bevakning av sommarsituationen

Utover vissa inslag i direktérernas rapportering vid sammantradena gjordes i april
2022 en aterrapportering av "atgardsplan for vardplatser samt rapport géallande
sommarsituationen. | rapporteringen inneholl inte s& manga atgarder utan mer en
beskrivning av stora utmaningar kopplat till vardplatsbristen. Styrelsen beslutade
om ny rapportering den 30 maj. Flera partiinlagg (initiativarenden) under varen
visade pa stor oro infor vardplatssituationen och sommarplaneringen.

® Det dokumentationsstsytem dar regionen och kommunerna kan dela vardinformation for bl.a.
utskrivningsplanering.
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Bilaga 1: Intervjuade funktioner

Halso- och sjukvardsdirektor
Sjukhusdirektor Akademiska sjukhuset

TF Bitrddande Sjukhusdirektor for Lasarettet i Enkdping samt Verksamhetschef for
Ambulanssjukvarden

Verksamhetschef Akutvard och internmedicin, Akademiska sjukhuset
Avdelningschef akutmottagningen Akademiska sjukhuset

Lakarchef akutmottagningen Akademiska sjukhuset

Verksamhetschef akutmottagningen lasarettet i Enkdping

Representant for produktionsplaneringsavdelningen vid Akademiska sjukhuset
Chef for vardplatskoordineringsfunktionen Akademiska sjukhuset

HR-chef Akademiska sjukhuset

Statistik och varddata har erhallits bland annat fran vardsystemsamordnare.

Data fran avvikelsehanteringssystemet har levererats av cheflakare.
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