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Talet till manifestationen 4 september i Goteborg 2016
Slut pa rean — en annan vard ar mojlig

Det ar med tungt sinne jag tar del av alla historier om en helt ohallbar arbetssituation fér manga
av er medlemmar denna sommar. Och det ar latt att kdnna sig som en trasig skiva nar man infor
beslutsfattare och arbetsgivare tjatar om de insatser som behdévs for en halsosam vardmiljé och
en sdker vard — hela aret.

Varden ar en av valfardens grundpelare. En komplex verksamhet som sysselsatter
hundratusentals manniskor som dagligen med sin kunskap och arbetsinsats gor skillnaden
mellan liv och déd, mellan ohilsa och halsa. Aterhdamtning och vila dr ett maste for att vi ska
kunna gora vart jobb. Viktigast ar anda patientperspektivet. Den som blir allvarligt sjuk kan
drabbas hard av bristen pa kontinuitet. Den innebar dessutom att fa landsting fullt ut kan leva
upp till patientlagens krav pa att kunna erbjuda en fast vardkontakt. Runt om i Sv har instéllda
operationer och brist pa vardplatser varit ett standigt aterkommande problem.

Fortroendet for sjukvarden ar fortfarande hogt, det ligger i topp ndar SOM-institutet i Goteborg
materfortroendet for olika samhallsinstitutioner. Men det riskerar att [angsamt urholkas.

Enligt Novus augustimatning ar sjukvarden den nast viktigaste politiska fragan for svenska
valjare, strax efter invandringen och fore skolan.

Det borde 6ka ocksa politikernas engagemang: For att 16sa akuta problem och langsiktigt for att
ta itu med sjukvardens utmaningar.

Det galler regionpolitiker i forsta hand, men dven rikspolitiker. Inte minst maste den ivrige
folkhdlsoministern Gabriel Wikstrom (S), bli tydligare i sin andra roll, som sjukvardsminister.

Det finns ett enormt engagemang och massor av goda idéer hos medlemmar i Vardférbundet
och hos andra professioner och yrkesgrupper i varden. Vi vill val. Vi brinner for vara jobb. Lat oss
bara inte brinna upp!

Forandringar direkt pa arbetsplatsen kan ge en battre arbetsmiljé och sdkrare vard. Det handlar
till exempel om hur arbetet organiseras, hur arbetstiden forlaggs och vem som gor vad. Har har
vardens chefer och ledare ett stort ansvar att tillsammans med medarbetarna hitta I6sningar
som passar den egna verksamheten.

Sedan finns det storre forandringar som tar tid och krdver ett mer genomgripande arbete med
varderingar och férhallningssatt. Hit hor den personcentrerade varden, att satta varje person i
centrum och bemaota varje manniska utifran hela livssituationen, med behov och resurser.

Hit hor ocksa varderingen av var arbetsinsats i form av [6n och andra ersattningar,
mojligheterna att specialistutbilda sig, att gora karriar och att kombinera forskning med kliniskt
arbete.

Bilden av sommaren i varden ar ingen midsommarnattsdrom, snarare en upprepning av ”i ar ar
det varre an nagonsin”. 42 procent av landstingen och regionerna i Sveriges Kommuner och
Landstings, SKL:s enkdt om laget i varden infér sommaren 2016 anger att det forvantas bli varre
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an forra aret.

47 procent anger att situationen forvantas bli oférandrad — ndgot som naturligtvis inte betyder
att den ar bra. SKL uppger dessutom att bristen pa vardplatser ar storre infor den har sommaren
an tidigare. SKL borjade mata dverbeldaggningarna 2013 — sedan dess har de 6kat med 40
procent.

Vi ar manga som vet att nar medierna gapar ut att “det saknas vardplatser” sa handlar det i
sjalva verket om att det saknas manniskor med ratt kunskap. Att fran arbetsgivarens hall prata
om vardplatser blir annu ett satt att forminska var betydelse for en god och saker vard. Inte
tusan ar det sdngar det ar brist pa — det ar operationssjukskoterskor, anestesisjukskoterskor,
biomedicinska analytiker, barnmorskor, rontgensjukskoterskor, med flera som saknas.

SCB visar att 11 000 specialistsjukskoterskor saknas om tio ar. Bristen leder till operationskder,
att intensivvardsplatser far stdangas, att aldre helt i onédan far aka till akuten for att det saknas
specialistsjukskoterskor for vard av aldre och distriktsskoterskor i vara kommuner, pa
dldreboenden och i hemsjukvarden.

Varden av for tidigt fodda barn dventyras eftersom bristen pa barnsjukskodterskor &r stor. Listan
kan goras lang. Det ar brist pa samtliga specialistsjukskoterskor och det ar brist pa goda villkor.
Det ar inte sangar, kuddar och tacken som saknas, det vill sdga vardplatser, utan personal med
ratt kompetens.

Det har nu gatt sa langt att vardens medarbetare sjalva blir sjuka av att varda. Statistik fran
Forsakringskassan visar att sjukskoterskor ligger i topp gallande sjukskrivningar i landet. Stress
utan aterhamtning ligger bakom flertalet sjukskrivningar.

Samtidigt menar arbetsgivare och politiker med orubblig envishet att patientsdkerheten inte ar
hotad. Visst, vara medlemmar som ar sjukskoterskor, barnmorskor, biomedicinska analytiker
och rontgensjukskoterskor gor sitt yttersta for att ge en god och saker vard. Men ar det rimligt
att de som vardar sjalva ska bli sjuka under tiden? Vi menar att bade personalsdkerheten och
patientsakerheten ar hotad.

Jag har aldrig upplevt sa manga patientberattelser om fel som begatts som under denna
sommar . Ett barn som sdker pa akuten fem ggr ingen lyssnar pa mamman och barnet dor i
sepsis. En mamma som hittas dod av son i lagenhet dar personal varit men inte gjort nagot mm
det finns valdigt manga denna sommar.

Det finns gott om forskning som tydligt visar vagen mot en battre vard. Lat oss anvanda den och
tillsammans skapa en séker och hallbar vard. Och ma vara arbetsgivare forsta att anvanda sig av
den kunskap och det engagemang som vi alla bidrar med varje dag i vardsverige.

Andelen specialistsjukskoterskor har sjunkit med 20 procent under en 20-arsperiod samtidigt
som varden blir alltmer avancerad. Arbetsférmedlingen redovisar att nio av 20 akademiska
bristyrken tillhor vara medlemsgrupper. Hogts upp ligger psykiatrisjukskoterskor. Problemet ar
inte att sjukskoterskeyrket ar oattraktivt. Det ar ko till utbildningarna. Men det racker inte —
alltfor fa vidareutbildar sig eftersom villkoren ar for daliga.

Konsekvensen av bristen blir ocksa att valbehovliga semestrar skjuts upp och i basta fall kan tas
ut senare under aret. Men den sammanhangande vilan som ar sa viktig for aterhamtning ar svar
att fa till, eftersom svarigheten att fa tag pa vikarier ar stor aret runt. Familj och vanner har



kanske inte heller mojlighet att vara lediga fran arbete och skola nagra l6sryckta veckor i
oktober.

Ska vi verkligen ha det sa har? Nar ska politiker och makthavare vakna?

Har ar vara forslag for en val fungerande vard — bade for patienter och personal:

1) Infor Akademisk specialisttjanstgoring (AST) inom ramen for anstéllningen sa att vi far fler
specialistsjukskoterskor.

2) Infér moderna arbetstider som ger férutsattningar for ett hallbart yrkesliv, att personalen
stannar kvar och ges mojlighet att utveckla varden.

3) Tid for vila och aterhamtning maste inga i nattarbetstiden. Att standigt jobba omvéaxlande
dag-kvall-natt sliter pa halsan och kraver mer tid att komma ikapp.

4) Nyutexaminerade maste fa en god yrkesintroduktion och handledning under lang tid. Annars
finns det risk att de lamnar yrket efter ett par ar.

5) Lonekarridren ska vara tydlig. Ta tillvara den kunskap som finns och vardera personalen ratt.
6) Satsa pa eHalsa.

7) Infér personcentrerad vard. Nar personen ar aktiv i planering och genomférande av den egna
varden uppnas hogre kvalitet, battre anvandning av resurser och en halsosam vardmiljo for
vardens professioner.

Det ar hog tid att vi far fler specialist kollegor och att varden stéller om. Antingen maste
ansvariga politiker och beslutsfattare i kommuner och landsting ta till sig den forskning och de
utredningar som redan finns, lyssna pa vardens professioner och folja de goda exemplen. Eller
ocksa maste regeringen tillsdtta en haverikommission.



