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Digital arbetsmiljo i hdlso- och sjukvarden
— fran stod till stressfaktor

En rapportsammanfattning (2025-05-19)

Problembild och nulage

Sjukskoterskor spenderar i snitt fem timmar per arbetsdag framfoér datorn och
anvander upp till 35 olika IT-system. De flesta av dem ar daligt integrerade med
varandra. Det digitala stddet som var tankt att effektivisera varden skapar i stallet
stress, minskar tid med patienten och bidrar till en ohallbar arbetsmiljé. Dessutom
beraknas den totala kostnaden for datorstrul (icke fungerande datorer och IT-st6d
av oklar anledning), och andra arbetsmoment som att bara registrera for statistik
och kvalitetsregister, schemalaggning, tidrapportering och inloggning uppga till
nara 10 miljarder kronor arligen. Det ar sadant som en smart digitalisering
borde I0sa.

| Vardférbundets rapport "Den dumma digitaliseringen — En studie om
sjukskoterskors digitala arbetsmiljé” vittnar halso- och sjukvardspersonal i
kommunal, regional och privat sektor om hur undermaliga IT-system paverkar
bade arbetsmiljo, patientsdkerhet, vara gemensamma skattemedel samt hur
indirekt patientarbete tar tid i ansprak fran direkt patientarbete. Problemen ar
systematiska — men losningar finns. Det kraver en vilja bade fran politik och
tjansteman att involvera professionen for att bland annat se till att antalet
ogenomtankta upphandlingar minskar.

| en tid dar halso- och sjukvarden ar hart anstrangd, med kompetensbrist och
Okande vardbehov, ar detta ineffektivt och patientosakert. Digitaliseringen ar
nédvandig men kan inte ersatta vardpersonalen. Den maste utformas med
vardpersonalens behov som anvandare i centrum.

Nationellt gors den tekniska utvecklingen ofta till I6sning for vardens utmaning,
men det kan inte vara I6sningen. En moderniserad helhet och organisation for
manniska-teknik behovs. Metoder och verktyg har tidigare tagits fram mellan
parterna inom kommun och region. Nu kravs en okad dialog i samverkan for att
IT-verktyg pa arbetsplatserna ska kunna bidra till battre arbetsmiljé. Det ar till
gagn for samtliga yrkesgrupper inom hélso- och sjukvarden, patienter och deras
narstaende.
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Om studien

Digitaliseringen inom hélso- och sjukvarden har expanderat kraftigt, men imple-
menteringen ar inte anpassad till verksamhetens behov. Brist pa integration, inef-
fektiva system och franvarande anvandarperspektiv gor att vardefull vardtid gar
forlorad i administration. | Vardférbundets rapport har vi kartlagt hur arbetstiden
for sjukskoterskor inom kommunal halso- och sjukvard férdelas mellan direkt och
indirekt patientarbete. Tva studier utférdes - en tidsstudie och en enkatundersok-
ning i syfte att belysa hur sjukskoterskors arbetstid ar férdelad mellan olika ar-
betsuppgifter.

Direkt patientarbete ats upp av onodig administration

Dokumentation och informatik &r omistliga delar i sjukskoéterskans kompetens och
arbetsuppgifter, eftersom en saker vard ar grunden for allt omvardnadsarbete
som sjukskoéterskor ansvarar for. Dar ingar kdrnkompetenserna personcentrerad
vard, samverkan i team, evidensbaserad vard, forbattringskunskap for kvalitetsut-
veckling och informatik. Likasa ar inrapportering av statistik till olika nationella re-
gister en del i kvalitetsutvecklingen inom halso- och sjukvarden. Men doku-
mentationen ska generera ett mervarde fér den enskilde patienten eller halso-
och sjukvardspersonalen, vilket Vardférbundets rapport visar att det alltfor ofta
inte gor. Vardférbundets medlemmar beréattar i en av studierna att penna och
papper och i vissa fall privata mobiltelefoner och lasplattor ar primara arbetsverk-
tyg i vardagen, men inget av dessa ar integrerade med vardgivarens IT-system.
Patientlistor, arbetslistor, lakemedelslistor och annan dokumentation skrivs ut pa
papper eftersom sjukskéterskorna inte har tillgang till IT-systemen vid sjalva pati-
entbesoket.

Resultat fran rapporten 'Den dumma digitaliseringen —
En studie om sjukskoterskors digitala arbetsmiljo’

Resultat i Vardférbundets enkat visar bland annat att i genomsnitt 20 procent
av arbetstiden anvands till tid med patienten inom kommunal hélso- och sjukvard.
Sammantaget motsvarar det ungefar 1,5 timmar av en 8 timmars arbetsdag.

Snittet for samtliga svarande inom kommunal, regional och privat halso- och sjuk-
vard var att de traffade patienter under 192 minuter (3,2 timmar), motsvarande 40
procent av en 8 timmars arbetsdag. De sjukskdterskor som har mest tid med pa-
tienter, motsvarande 44 procent av en arbetsdag, arbetar hos privata arbetsgi-
vare. Endast 15 procent av sjukskoéterskorna upplever att IT-systemen ar optimailt
utformade for att stddja deras arbetsuppgifter.
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Rapporten visar ocksa foljande:

e Endast 20 % av arbetstiden i kommunal halso- och sjukvard gar till direkt
patientkontakt.

o Sjukskoterskor hanterar i snitt 5—6 IT-system dagligen — ibland upp till 35
stycken.

o Endast 15 % anser att systemen stddjer deras arbetsuppgifter.

o IT-stress bidrar till 6kad stress, irritation, 6kad sjukskrivning och sédmre
vardkvalitet. Det ar en forklaring till att manga sjukskoterskor valjer att
lamna yrket.

o Datorstrul och andra delar av dum digitalisering kostar uppskattningsvis
nara 10 miljarder kronor per ar.

o Patientsdkerheten ar hotad nar information saknas, dubbelregistreras el-
ler forsvinner i digitala floden.

"Minska dubbelregistrering och lat IT-systemen tala med varandra.”
Medlem i Vérdférbundet

Teknik ska underlatta hdlso- och sjukvarden
— inte belasta den

Teknik ska l6sa systemutmaningar for halso- och sjukvarden. Digitaliseringen kan
inte heller ersatta personalen inom halso- och sjukvarden. Nar det indirekta pati-
entarbetet tar alltmer tid leder det till minskad tid med patienterna, vilket i sig re-
sulterar i utebliven vard. Halso- och sjukvardspersonalen har genom sin legitimat-
ion ett ansvar for att god och saker vard bedrivs, och vardgivare har som
arbetsgivare ansvar for &ndamalsenliga och verksamhetsstddjande IT-system.

IT-system maste integreras somldst i sjukskoterskornas dagliga arbetsfloden. Det
kan ocksa innebara att digitala verktyg anvands for att automatisera administra-
tiva uppgifter, sésom schemalaggning och dokumentation, vilket kan frigéra tid,
inte minst for den direkta patienttiden.

Professionernas kunskap och erfarenhet av sin arbetsmiljo maste vara en aktiv
del av infér, under och efter upphandlingsprocess.

Teknikintensiteten i Vardférbundets yrken ar hdg och det ar numera system som
egentligen skulle behdva leda till professionell utveckling av varden, dar yrkena
ar spetskompetens. Yngre i halso- och sjulvardens yrken attraheras av att arbetet
innehaller det manskliga i att varda och att tekniska méjligheter finns for det, men
ingen attraheras av en arbetsmiljo dar stressande hinder tar 6ver. Det tekniska
stddet samt den sprangartade utvecklingen behdver hogre delaktighet fran halso-
och sjukvardens yrkesgrupper.
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"Samma system fér hela Sverige skulle 6ka patientsédkerheten.”
Medlem i Vardférbundet.

Vardforbundet vill:

¢ Implementera omvardnadssystemet ICNP hos varje vardgivare — lo-
kal, regional och privat
ICNP ar ett systematiskt sprak for att beskriva omvardnadsdiagnoser, om-
vardnadsatgarder och omvardnadsresultat. Det 6kar graden av standardi-
sering i elektroniska journalsystem och anvands for att dokumentera och
kommunicera omvardnad pa ett enhetligt satt vid journalféring av omvard-
nad. Socialstyrelsen har redan upphandlat systemet — se till att det inférs
hos varje vardgivare.

¢ Involvera vardprofessionen i upphandlingar och utveckling av IT-
stod
Samhallet behdver en halso- och sjukvard dar tekniken blir stddjande och
inte stdrande. System maste spegla arbetsfléden, inte tvartom.

e Oka nationell samordning och kompatibilitet
Integrerade system, farre inloggningar — mer tid for vard.

¢ Infér anvandarvanliga och integrerade IT-system
Minska antalet parallella system och sakerstall att de ar integrerade for att
undvika dubbelarbete och 6ka effektiviteten i det dagliga arbetet.

¢ Implementera snabbinloggning via Single Sign-On (SSO)
En inloggning till alla system skulle spara tid, minska frustration och fér-
battra arbetsflodet.

e Arbetsgivare inom hdlso- och sjukvarden regelbundet gor digitala

skyddsronder och tar hjilp av de partsgemensamt framtagna verkty-
gen pa suntarbetsliv.se

“Nya system ska ge mer tid f6r patienterna och mindre tid framfér datorn.”
Medlem i Vardférbundet
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Tabell 1. Rapporterad tidsatgang och kostnad i arbetstid for sjukskoterskor for arbetsupp-
gifter de utfér med hjalp av datorn

SCIECT D Total kostnad

Tid per dag Tid per dag

Arbetsuppgift (minuter)* (timmar)* sjukskétferska (miljarder kr)
och ar
Dokumentation (ex: skriva i journal) 98 1,6 127 811 kr 15,0 miljarder kr
Lasa journal 54 0,9 71 037 kr 8,2 miljarder kr
Skicka mejl eller andra meddelanden 29 0,5 37 918 kr 4.4 miljarder kr
Soka information om kliniska fragor 19 0,3 25 037 kr 2,9 miljarder kr
Distansmonitorering av patient 15 0,2 19 508 kr 2,3 miljarder kr
Verksamhetsutveckling 15 0,3 19 666 kr 2,3 miljarder kr
”thgfég’i;?etr’ara for statistik eller kva- 15 0.3 20213kr 2,3 miljarder kr
Utbildning 13 0,2 17 411 kr 2,0 miljarder kr
Schemalaggning 12 0,2 15 372 kr 1,8 mjarder kr
Uppdatering av rutiner 11 0,2 14 650 kr 1,7 miljarder kr
Tidrapportering 7 0,1 9 706 kr 1,1 miljarder kr
Delegation 5 0,1 6 953 kr 0,8 miljarder kr
Forskning 4 0,1 5731 kr 0,7 miljarder kr
Totalt: 297 5 391 013 kr 45,5 miljarder kr

* Beraknat genomsnitt av 1653 enkatsvar fordelat pa kategorierna: 0 timmar, < %2 timme, 1 timme,
1% timme, 2 timmar, 2% timme, 3 timmar, > 3 timmar. For att berédkna den genomsnittliga tiden per
dag for att rapportera statistik, tilldelades varje tidskategori ett genomsnittligt varde fér klassmitt (till
exempel 0 timmar for de som inte spenderar nagon tid, 15 minuter for upp till 30 minuter, och sa vi-
dare).
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Tabell 2. Totala kostnaden fér administration

Kostnad per

?r?riﬁz::f)i? sjukskoéterska Total kostnad
och ar

Datorstrul 19 25313 kr 2 936 287 829 kr

Registrera bara for statistik 15 20213 kr 2 344 665 604 kr

eller kvalitetsregister

Schemalaggning 12 15 372 kr 1783 202 814 kr

Tidrapportering 7 9 706 kr 1125 881 547 kr

Inloggning™™* 6 14 283 kr 1 656 830 587 kr
Summa: 59 84 887 kr 9 846 868 381 kr

* Beraknat genomsnitt av 1653 enkatsvar férdelat pa kategorierna: 0 timmar, <% timme, 1 timme,
114 timme, 2 timmar, 2% timme, 3 timmar,> 3 timmar. For att berdkna den genomsnittliga tiden per
dag for att rapportera statistik, tilldelades varje tidskategori ett genomsnittligt varde (till exempel 0
timmar fér de som inte spenderar nagon tid,15 minuter fér upp till 30 minuter, och sa vidare).

** Medelvardet pa inloggningarna var 11 ganger per dag som i snitt tog 34 sekunder.

Kallor
o Vardférbundets rapport om digital arbetsmiljé 2025
o Enkatstudie med 1 653 sjukskoterskor
o SCB, SKR, FOI, E-hdalsomyndigheten m.fl.
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