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Stoppa sloseriet pa SOS
- mer pengar och personal
har inte gett battre vard

Kajsa Dovstad

SAMMANFATTNING

e Sverige ldgger tredje mest pengar pa sjukvard i EU raknat i BNP,
enligt OECD. Inget annat EU-land har fler legitimerade lakare och bara
Tyskland har fler sjukskoterskor inom varden.

e Sodersjukhuset ar ett sarskilt sorgebarn. Stockholms sjukvérdsupprop
grundades av lékare pa Sédersjukhuset, och kraver mer pengar och mer
personal till varden. Det har Sodersjukhuset redan fatt - utan att varden
blivit battre for patienterna.

e Vijamfér SOS med privata S:t Goran. Slutenvarden p& S:t Goran ar i dag
34 procent mer effektiv. Om SOS effektiviserades med 10 procent skulle
minst 50 fler vardplatser kunna skapas utan hojda kostnader.

e En80-4ring som sokte vard pd SOS-akuten innan pandemin fick rakna
med att stanna i 6 timmar och 19 minuter pa akutmottagningen. Om
80-aringen i stallet hade sokt vérd for samma besvar pa S:t Géran hade
besoket endast tagit 3 timmar och 25 minuter.

e P& S:tGoran arbetar personalen mer effektivt, bland annat satsar man
pa att [&ta underskéterskor och farmaceuter avlasta sjukskoterskor. Mer
resurser ar varken svaret p& SOS eller svensk sjukvards problem.
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Okning av intdkter och personal, SOS
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Inledning

| Stockholms innerstad finns tvé akutsjukhus: Capio S:t
Goran och Sodersjukhuset. Bada &r drabbade av att kost-
naden for medicinsk vard 6kar mer &n valstandsutveck-
lingen i samhéllet som helhet. Bada skulle vara betjanta
av reformer, badde sddana som de flesta fran olika poli-
tiska lager kan vara 6verens om - minskad administra-
tion, forbattrad digitalisering och att den medicinska
kompetensen i dldreomsorgen 6kades - men ocksa till
exempel hojda patientavgifter och fler reglerade forsak-
ringar. Badda levererar i dag goda medicinska resultat.
B&da diagnostiserar och behandlar akuta sjukdomstill-
stdnd inom internmedicin, kirurgi och ortopedi. Bada
akutmottagningarna tog fore pandemin emot runt 90
000 patienter per ar och har demografiskt likvardiga
upptagningsomraden.'??

Men dar slutar likheterna. Capio S:t Goran har betydligt
kortare vantetider pa akuten och arbetar mer kostnads-
effektivt. Trots gemensamma utmaningar ar forutsatt-
ningarna att kunna ta sig an dem vasensskilda. Medan
Sodersjukhuset drivs av Region Stockholm, dgs Capio
S:t Goran av ett privat aktiebolag.

Ibland havdas det att succén med S:t Goran inte beror
pa driftsformen. Kritiker menar att Sodersjukhuset och
S:t Goran ar alltfor olika for att kunna jamforas. Men
som vi ska se langre fram i detta briefing paper stam-
mer det inte riktigt. Visst finns det skillnader, men likhe-
terna ar betydligt storre. Vissa vill ocksé gora gallande

Sirona. <www.sirona.se>
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att S:t Goran lange varit ett valfungerande sjukhus; att
S:t Géran var battre redan innan det borjade drivas pa
entreprenad. Men dven om S:t Goran ledde frén bérjan
har forspranget utokats. Ar 2013, vid den senaste upp-
handlingen, som baserades pa bade pris och kvalité,
minskade regionens kostnader med tio procent.“® Sedan
dess har kostnadsutvecklingen pa S:t Goran varit betyd-
ligt battre &n pa Sodersjukhuset. Idag &r slutenvarden pa
S:t Goran 34 procents mer kostnadseffektiv an pa SOS.

Gar succén med S:t Goran att géra om? Mycket tyder pa
det. Denna rapport visar att de tva sjukhusen ar jam-
forbara pa de flesta punkter - utom nar det kommer
till vantetider pa akuten, kostnadseffektivitet och kost-
nadsutveckling. Att Sodersjukhuset presterar sd mycket
samre an S:t Goran ar ingen naturlag.

Det ar inte bara Sodersjukhuset som borde prestera
battre givet forutsattningarna. Svensk vard i stort har
battre utgdngspunkt &n de flesta andra lander. Sverige &r
trea i EU nar det kommer till hur mycket av BNP som gar
till varden, enligt OECD:s statistik. Ar 2018, det senaste
aret det finns siffror for Sverige i OECD:s databas, var
det bara Island som hade fler legitimerade lakare. Aven
nar man raknar antalet lakare som faktiskt utovar yrket
hamnar Sverige i EU-topp. Ocksa for svensk sjukvards
kanske mest omskrivna bristkategori, sjukskdterskor,
ar forutsattningarna goda. Bara Norge, Tyskland och
Schweiz har fler legitimerade sjukskoterskor. Raknar

Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.
Socialstyrelsens statistikdatabas for akutmottagningar, vantetider och besék. Se referenslista.

Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.

Lakartidningen (2012-03-28). "Lagre erséttning for drift av S:t Géran oroar ldkarféreningar”.
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man antalet legitimerade sjukskdterskor som praktise-
rar yrket, hamnar Sverige pa en fjardeplats i Europa.®
Anda3 finns det inget annat EU-land som har farre vard-
platser per invénare,”’ and& ar vantetiderna pa akuten ett
problem och &nda ringlar vardkéerna langa.

Sodersjukhuset ligger pd en hojd pd Sodermalm. Pa
ena sidan finns den trafikerade Ringvdgen och p& andra
sidan breder Arstaviken ut sig. Nar sjukhuset 6ppnades
1944 var det Nordens storsta. | dag har S0S, som det
forkortas, 570 disponibla vardplatser och ndstan 50 000
personer laggs varje ar in pa sjukhuset.® Frén hogsta
vaningen gar det ndstan att se till Capio S:t Gorans sjuk-
hus p& Kungsholmen. Dar, pa andra sidan Vasterbron,
ligger landets enda storre akutsjukhus som drivs pa
entreprenad.

1999 salde davarande Stockholms L&ns Landsting det
anrika S:t Gorans sjukhus till Bure Halsa och Sjukvard
AB, i dag Capio, som sedan dess har vunnit upphandling-
arna om driften av verksamheten.’ S:t Géran har jamfort
med Sodersjukhuset nojdare patienter, néjdare medar-
betare och kortare kder till lagre kostnad."® Sjukhuset
hamnar ofta i topp i olika rankingar. Bland annat vann
S:t Goran kategorin "basta mellanstora sjukhus” i tid-
ningen Dagens Medicins stora jamforelse. (I jamférelsen
raknas S:t Goran som ett mellanstort sjukhus p& grund
av avsaknad av forlossningsvard. Akutmottagningen ar
daremot numera landets storsta i patientantal. Under
pandemin har Dagens Medicin gjort uppehall med ran-
kingen. Den senaste &r fran 2019.)"1213

En vanlig kritik mot jamfdrelser mellan Sédersjukhuset
och S:t Goran ar att sjukhusen, trots sina likheter, inte ar
jamférbara. Sarskilt dterkommer denna invandning nar
akutmottagningarna jamfors. Visserligen finns ett par

6 OECD; egen bearbetning.

Genom att jamfora S:t Géran med Sodersjukhuset kan vi
fa en uppfattning om hur mycket battre SOS skulle kunna
bli, utan att det behover kosta skattebetalarna nagot. Vi
kan ocksa sticka hal pa& myten om att mer pengar och
mer personal dr vad svensk sjukvard behdver.

skillnader, men de flesta ar dverdrivna och ytterligare
nagon ren mytbildning. Nedan listas skalen till att sjuk-
husen kan jamforas, och invandningar bemats.

o Sjukhusen har lika demografiska forutsattningar.
"Till S:t Gorans kommer hogutbildade patienter fran
rika omraden, till Sédersjukhuset kommer daremot
fler patienter fran ekonomiskt utsatta omraden”, skrev
Aftonbladets ledarskribent Jenny Wennberg i februari
2020."* Pastdendet var hamtat frén en intervju med tva
lakare i Svenska Dagbladet, som spekulerade kring att de
bada sjukhusen tog emot patienter med olika socioeko-
nomiska forutsattningar.’ Det finns dock inget faktastdd
for tesen. Tvartom har Region Stockholm konstaterat
att S:t Goran, Sodersjukhuset och Danderyds sjukhus
har upptagningsomraden med likvardiga demogra-
fiska forutsattningar.' Det racker med att ta en titt pa
indelningen for att konstatera att S:t Gorans patien-
ter inte bara &r rika och hogutbildade fran Ostermalm,
Kungsholmen och Bromma, utan ocksd invandrare
fran de sarskilt utsatta omrddena Rinkeby, Tensta och
Husby. De mest utsatta fororterna soder om Stockholm
hor till Karolinska Huddinge, inte till Sodersjukhuset. |
likhet med S:t Goran bor en stor del av Sédersjukhusets
patienter i valbdrgade stadsdelar som pa Sédermalm
eller i vdlm&ende kranskommuner som Tyreso."”

@ rPatienterna som siker akut ar i samma &lder. Att
Sodersjukhusets akutmottagning tar emot aldre och
skorare patienter brukar anforas som ett skal till att
vantetiderna &r sd langa jamfort med S:t Goran. Det

7 Nyberg, Matilda (2022-01-22]. “Krisen: 5 000 farre vardplatser p& 14 &r". SVT.

8 Sddersjukhusets hemsida. Fakta om Sodersjukhuset.

9 Ingero, Johan (2017). Den férskrackliga succén - historien om akutsjukhuset S:t Géran. Timbro.
10 Svenska Dagbladet (2020-02-25). "Standig kris pd SOS - varfor lyckas S:t Gérans?”

11 Dagens Medicin (2020-01-23). "Intervju Mans Belfrage”.

12 Socialstyrelsens statistikdatabas for akutmottagningar, vantetider och besék. Se referenslista.

13 Blohm, Lisa (2021-01-20). Dérfér tar Basta sjukhuset paus - och vem skulle hinna jubla? Dagens medicin.
14 Wennberg, Jenny (2020-02-27). "Rika och hégutbildade &r rena varddrémmen”. Aftonbladet.

15 Svenska Dagbladet (2020-02-25). "Standig kris pd SOS - varfor lyckas S:t Gérans?”

16 Region Stockholm (2015). Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.

17 HSN 2018-1391-12. Region Stockholm.
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stammer att SOS-akuten har n&got #ldre patienter, men
medelaldern skilde endast tva &r nar Svenska Dagbladet
jamforde sjukhusen 2020." Tva ars skillnad i medeldlder
paverkar endast pa marginalen.

@ Patienterna som soker akut ar lika sjuka. Statisti-
ken over vardtyngden pa akutmottagningarna ar brist-
fallig. Ett vanligt antagande ar att patienter som anlan-
der med ambulans ar sjukare an de som anmaler sig i
luckan, och det brukar anféras att SOS fa&r ma&nga ambu-
lanstransporter. Ar 2018 anlande 35 476 ambulans- och
sjuktransporter till Sddersjukhusets akutmottagning,
att jamfora med 26 044 till akuten pd S:t Géran. Till SOS
kommer ganska manga felstyrda ambulanstransporter,
framforallt fran Karolinska Huddinges upptagnings-
omrade, och sjukhuset uppskattar att totalt tio procent
av de ambulanser som tas emot borde ha kort till andra
vardinstanser. Exakt hur stor andel av ambulanstrans-
porterna till Stockholms sjukhus som ar felstyrda vet
ingen. Region Stockholm har pd grund av Sédersjuk-
husets utrakning arbetat mer aktivt med ambulansdiri-
gering. Sjukhusen har dock stora mojligheter att sjalva
paverka inflodet av transporter till akuten, bland annat
genom direktinlaggningar. Ar 2018 anlénde 4 610 ambu-
lanser till 6vriga delar av S:t Goran, vilket var den nionde
vanligaste avlamningsplatsen for prehospitala trans-
porter i Stockholm. Sddersjukhuset finns inte med pa
topp tio-listan, trots att antalet vardplatser ar betydligt
fler.”?0 Det &r saledes orattvist att utan vidare belédgg
havda att S:t Gorans akuta patienter har mindre behov,
nar forklaringen lika garna kan vara att sjukhuset lyckas
styra ambulansflodet battre. Tills motsatsen bevisats far
vi anta att patientklientelet ar ungefar detsamma, efter-
som parametrarna alder och demografi ar likvardiga.

Sjukhusen har samma storlek och uppdrag. Séder-
sjukhuset ar storre an Capio S:t Goran. Vecka 34 fanns
511 disponibla vardplatser p& Sodersjukhuset mot 303
pa Capio S:t Goran, bada sjukhusen l&g da lite under sin
normala niva till féljd av neddragen verksamhet som-
martid.? Till skillnad frén S:t Goran har Sédersjukhuset
bland annat en stor karlkirurgisk enhet, forlossning och

tillgang till gynekologisk akutkompetens. Sédersjuk-
huset har saldes fler likheter med universitetssjukhus,
som generellt sett har langre véntetider p& akuten &n
mindre sjukhus, aven om spridningen ar stor.?? Dess-
utom har Sodersjukhuset ett kris- och katastrofmedi-
cinskt uppdrag, vilket inkluderar fasta kostnader for att
kunna bedriva sjukvard i bergrum.?

Storre akutmottagningar har oftast mer problem med
ldnga vantetider an mindre. En patients resa genom
akuten innehaller madnga moment sdsom triage, prov-
tagning, lakarundersdkning, rontgen, samt lakemedels-
administrering och utvardering. De flesta patienter har
vanliga tillstdnd. En internmedicinare eller en allman-
kirurg ska kunna handlagga akuta tillstdnd inom béade
sin egen och narliggande specialiteter. Finns det andra
specialiteter pa sjukhuset ar dock tréskeln for en kon-
sultation ibland alltfor liten, och risken ar att handlagg-
ningen fordrojs utan nytta. Det galler sarskilt om akut-
mottagningen ar uppdelad pa for manga diskar, och ar
for subspecialiserad.®® Om patienten behodver laggas
in uppstar fragan om det finns lediga vardplatser. De
olika klinikerna varnar om “sina” patienter och det ar en
utmaning att fa alla att kanna ansvar for helheten.

Akutmottagningar lider alltsa av stordriftsnackdelar och
bor inte vara alltfor uppdelade med manga diskar eller
floden. Det ar emellertid mojligt att utforma farre akut-
floden dven pa ett stérre sjukhus med manga kliniker.
Stordriftsnackdelarna skulle kunna vara en delforkla-
ring till att om tva likadana patienter kommer in med
hjartinfarkt till SOS respektive S:t Goran, far patienten
pa& S:t Géran vard snabbare och till tio procents lagre
kostnad.? Men det forklarar inte varfor skillnaderna i
kostnadseffektivitet mellan SOS och S:t Géran blir storre
och stérre for varje ar.

Akutteamen bor vara erfarna, ndgot S:t Goran satsat
sarskilt pa.?” | Sverige &r det vanligt att akuten beman-
nas av junior personal, framforallt pa lakarsidan. Det
gor handlaggningstiderna langre, bland annat eftersom
yngre lakare bestaller fler rontgenundersokningar och i

18 Svenska Dagbladet [2020-02-25). "Standig kris pd SOS - varfor lyckas S:t Gérans?”

19 HSN 2018-1391-12. Region Stockholm.
20 HSN 2018-1460. Region Stockholm.
21 Region Stockholm (2021). Vardplatsrapport vecka 34.

22 Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.

23 Socialstyrelsens statistikdatabas for akutmottagningar, vantetider och besék. Se referenslista.
24 Svenska Dagbladet (2020-03-20). "SOS éppnar inte underjordiskt sjukhus”.

25 Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.

26 Svenska Dagbladet (2020-02-25). "Standig kris p& SOS - varfor lyckas S:t Gérans?”

27 Svenska Dagbladet (2020-02-25). "Standig kris p& SOS - varfor lyckas S:t Gérans?”
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storre utstrackning behover stamma av med bakjourer.
Akuten har visserligen ett viktigt utbildningsuppdrag,
vilket inte helt kan asidoséattas for att pressa vante-
tiderna. Men dagens extrema vantetider pd SOS gynnar
varken patienterna eller utbildningsuppdraget, d& arbe-
tet blir stressigt och missngjet stort.

Vissa menar att SOS har storre utbildningsuppdrag &n
S:t Goran. Region Stockholm har dock konstaterat att
antalet ST-lakare (ldkare under specialistutbildning)
inte ar markbart farre pa S:t Géran.?® Antalet AT-platser
(AT, allméntjanstgoring, maste lakare utbildade i Sverige
gora efter grundutbildningen for att kunna erhalla legiti-
mation) &r 25 stycken p& S:t Goran och 30 stycken p& SOS

per ansokningsperiod. Aven om man tar hansyn till att
S:t Gorans AT ar 21 manader och SOS ar 18, tar S:t Géran
emot fler justerat for sjukhusets storlek.?

Mot bakgrund av antagandet om skalnackdelar har S:t
Goran forutsattningar for att prestera nagot battre gal-
lande véntetider pa akutmottagningen. Det &r ocksa tro-
ligt att samma typ av stordriftsnackdelar som finns pa
akutmottagningar finns pé sjukhus i stort, och péaverkar
sjukhusets ovriga verksamhet. Men det forklarar knap-
past att skillnaderna ar sa pass stora som i dag. N&r det
galler vantetider pd akuten &r Sédersjukhuset samst i
landet, samre an samtliga universitetssjukhus som har
betydligt storre utmaningar med att hantera storskalig-
het och en splittrad verksamhet med ménga kliniker.

Akuten - SOS har langst vintetider i landet

Stockholmare som behdver vard ndr akuten ar over-
belastad har okad risk att avlida, visade forskaren Bjorn
af Ugglas i en SNS-rapport i september 2021. | snitt
beréknas den 6kade dodligheten motsvara 25 liv per ar.®
Att korta véntetiderna pa akuten &r dérmed inte bara en
fréga om arbetsmiljo och komfort, utan bokstavligt talat
en livsviktig uppgift.

Den overgripande fragestéllning vi skulle vilja besvara
ar hur mycket kortare vantetiderna pa Sodersjukhusets
akut skulle kunna bli. En s bred fréga ar dock néstan
omojlig att ta sig an, men vi kan gora en jamforelse med
S:t Goran. En sadan jamférelse ger visserligen inte hel-
tackande svar - men mot bakgrund av att annan forsk-
ning visar pa potentiella vinster med privatiseringar,®'
att verksamheten pa S:t Goran effektiviserades vid den
senaste upphandlingen,® och att sjukhusen har liknande
forutsattningar, ger jamforelsen mer an en fingervisning
om den potential som finns.

Siffrorna ar hdmtade fran Socialstyrelsens statistik-
databas for akutmottagningar, vantetider och besok.*®
Medianvardet for aren 2017, 2018, 2019 och 2020 har
analyserats for parametrarna tid till lakarbedomning
respektive total vistelsetid pa akuten fér vuxna patienter,

som i denna statistik definieras som alla patienter 19 ar
och uppat. En férdjupad analys har gjorts for gruppen 80
ar och aldre.

Alla siffror i detta briefing paper maste stéllas i ljuset
av att 2020 och 2021 var speciella ar for akutsjukhusen
pé grund av pandemin. Rapporten syftar huvudsakligen
till att argumentera for att Sodersjukhuset skulle kunna
fungera battre under normala férhallanden. Samtidigt
blir det fel att undanta de senaste siffrorna. | den man
det ar mojligt sarskiljs darfor siffror fore och efter pan-
demin.

Bade ar 2019 och 2020 var véntetiderna pa Sédersjukhu-
sets akutmottagning langst i landet. Ar 2019, det senaste
aret innan pandemin, var den totala vistelsetiden, alltsa
tiden en patient vistas pa akutmottagningen fran intag
till hemgang eller vidare vard pa sjukhuset, i median 5
timmar och 53 minuter. En vanlig patient p& Sodersjuk-
huset fick alltsd rékna med att stanna nastan 6 timmar
pé& akutmottagningen, varav over 2 timmar - 2 timmar
och 3 minuter - bestod av véntan pa lakarbedémning.

28 Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.

29 Sveriges ldkarférbund och Sylf (2022). AT-guiden.

30 af Ugglas (2021]. "Hur paverkas patientsékerheten av éverbelastade akutmottagningar och vardplatsbrist?” SNS.

31 Blix, Marten och Jordahl, Henrik (2021). Privatizing Welfare Services.

32 Sirona. <www.sirona.se>

33 Se referenslista.
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Pa S:t Goran fick medianpatienten vénta i totalt 3 timmar
och 19 minuter, det vill sdga hela 2 timmar och 24 minu-
ter kortare. Lakarbedomning skedde efter endast en
dryg halvtimme, 36 minuter. Aren 2017 och 2018 var
skillnaden &nnu storre, vilket framgar av diagrammen.
Aven pandemisret 2020 var skillnaderna stora. | genom-
snitt skulle den totala vistelsetiden nastan halveras om
SOS fungerade lika bra som S:t Goran. Tiden till lakar-
bedomning skulle kortas ner annu mer och minska med
tre fjardedelar.

Den grupp som skulle tjdna mest pa en forkortning av
vantetiderna ar de dldsta och mest skéra, som har hagre
risk att réka ut for liggsar, forvirring och infektion. En
80-aring som sokte vard pa Sodersjukhuset ar 2019 fick
rakna med att stanna i 6 timmar och 34 minuter pa akut-
mottagningen. De forsta 97 minuterna bestod av vantan
pa ldkarbedomning. Om 80-aringen i stillet hade sokt
vard for samma besvar pa S:t Géran hade ldkaren traf-
fat henne efter 27 minuter. Hela bescket hade endast
tagit 3 timmar och 39 minuter och dérmed gatt ndstan 3
timmar snabbare.

P& Sodersjukhuset blir endast en femtedel, 22 procent,
fardigbehandlade inom malet pa fyra timmar enligt sta-
tistik fran Sveriges Kommuner och Regioner.® P& S:t
Géran kan halften antingen ga hem eller ldggas in inom
samma tid.

Som diagrammen visar 6kade vantetiderna pa bade S:t
Goran och Soédersjukhuset under perioden 2017 till 2019.
Samtidigt som den totala vistelsetiden pa Soédersjuk-
huset ckade med 13,9 procent minskade antalet patien-
ter med 12,7 procent. Aven i gruppen 80 &r och &ldre

Vantetid pa akuten, alla vuxna
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5.10 5:38 5:53

2:51 3:02 3:19 e

CStG  sOS CSté  sOs CStG  sOs CStG  SOS
2017 2018 2019 2020

Timmar, minuter

= Tid till lakarbedomning
= Ovrig vantetid. Siffrorna = Vistelsetid
(Tid till lakarbedsmning + Ovrig véantetid)

34 SKR (2021). Vintetidsstatistik, se referenslista.
35 Region Stockholm (2020). Utvérdering av ndrakuterna.

minskade antalet patienter, med 4,6 procent. Pa S:t
Goran 6kade vistelsetiden ndgot mer an pa Sodersjuk-
huset, 16,4 procent. Men till skillnad fran p& SOS okade
ocksa patientantalet med 11,7 procent.

I S:t Gorans fall har 6kningen en rimlig forklaring. Antalet
patienter har blivit fler efter att Karolinska Solna gjordes
om till intensivakut. Soktrycket till akutmottagningarna
i Stockholm har annars minskat generellt efter 6ppnan-
det av narakuter, som avlastar med att fardighehandla
enklare &kommor som till exempel brutna handleder
och skarsar - vilket &r anledningen till att farre soker sig
till SOS. Medan Rosenlunds narakut ligger precis intill
Sodersjukhuset finns ingen motsvarande vardinrattning
nara S:t Goran.

Region Stockholm menar att det trots allt finns en for-
klaring till att vdntetiderna dnd& okar p& SOS. Eftersom
de mindre komplicerade fallen med formodat kortare
vistelsetid sorterats ut, forskjuts medianen mot de mer
komplicerade.® Resonemanget har en poang, men syftet
med att fa bort de lattare fallen fran akutsjukhusen ar
att resurserna ska fokuseras pa de med stérre behoy,
och att vantetiderna aven for denna grupp darmed ska
minska. Det har uppenbarligen inte blivit resultatet pa
Sodersjukhuset. P& S:t Géran kan véntetidsokningen
sannolikt ocksa forklaras med att medianen forskjutits
mot det komplicerade héallet, men det har skett i kom-
bination med en allmant okad belastning i form av fler
patienter.

Vantetid pa akuten, 80+
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Vardplatserna

Overbelaggningar
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Sédersjukhuset har som béast 570 vardplatser, men
under sommartid dras platsantalet ner.®** Grafen
"Overbeldggningar” visar antalet éverbeldggningar per
disponibel vérdplats.® En &verbeldggning &r nar en
patient vardas pa en avdelning som egentligen ar full-
belagd. Det lodrata strecket markerar mars 2020, det
vill saga starten av Covid-19-pandemin. Som grafen
visar hade S:t Goran lagre grad av dverbelaggningar an
Sodersjukhuset innan pandemin. Graden av utlokalise-

Personalen och kostnaderna

Okning av intékter och personal, SOS

+57 %
s 5800 40
:“33’5300 +12%  ,10%
2 4800
©
o
2 4300

3800

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

—— Antal helérsarbetare
ww Intdkter

Tabellen visar okningen av intakter samt antalet hel-
arsarbetare, inklusive overtid, pa Sodersjukhuset
sedan 2014. Fram till pandemin okade intakterna med

36 Sodersjukhusets hemsida. Fakta om Sédersjukhuset.
37 Region Stockholm (2021). Vardplatsrapport vecka 34.

ringar, alltsd att patienten vérdas pa en annan avdelning
an den som ar specialiserad pa patientens dkomma,
uppvisar en liknande trend, dar S:t Goran innan pande-
min hade farre utlokaliseringar n SOS.

Antalet vardplatser &r dimensionerade efter vad som
anses vara en rimlig arbetsbelastning for personal-
styrkan. Ett hogt antal overbeldggningar och utlokali-
seringar visar att trycket pa personalen ar hogt. Med
battre arbetsstruktur kan dock samma antal personal
varda fler patienter, och 6verbelaggnings- och utloka-
liseringsplatser kan p& sa vis bli “vanliga” vardplatser,
utan budgettillskott. Det ska ocksé ldggas in en brask-
lapp om att det heller inte ar bra att sluta dverbelagga
och i stallet fylla akuten. Som Bjorn af Ugglas studie
visade innebar lang vantan pd& akuten ckad dodlighet.
Den intressanta skillnaden mellan SOS och S:t Géran,
ar att S:t Goran bade har kortare vantan pa akuten och
farre overbeldaggningar. Som vi ska se langre fram i rap-
porten arbetar S:t Goran mer effektivt, framforallt med
att lata andra yrkesgrupper som underskoterskor och
farmaceuter avlasta sjukskoterskor. P& sa vis kan en
sjukskoterska pd S:t Goran utfora mer vard dn pd SOS.

40 procent och antalet helarsarbetare med 12 procent.
Perioden 2014-2020 okade intakterna med 57 procent
och antalet heldrsarbetare med 10 procent. Siffrorna
kommer fréan underlag som Timbro har tagit del av. |
Sodersjukhusets publika arsredovisningar syns lik-
nande trender, men antalet anstallda har dar endast
okat med sex procent. Skillnaden beror troligtvis pa
matskillnader, som att Sodersjukhuset inte raknat in all
overtid i arsrapporterna.®**® Oavsett hur man réknar har
anda antalet anstallda okat. Det betyder inte nodvan-
digtvis att antalet anstallda har okat i den patientnara
verksamheten. Men det ar tydligt att Sédersjukhusets
problem inte beror p& generell personalbrist, utan att
antalet anstallda i olika personalkategorier och deras
uppgifter, behover ses dver.

38 Sveriges Kommuner och Regioner. Vantetider i virden; Overbeldggningar och utlokaliserade patienter.

39 Sédersjukhuset (2017). Arsredovisning fér Sédersjukhuset AB.
40 Sédersjukhuset (2021). Arsredovisning fér Sédersjukhuset AB.
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Kostnadsutveckling (per DRG-poé&ng, slutenvard)
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Ar 2014 var kostnaden for slutenvarden, alltsa den inne-
liggande varden, lika hog pa S:t Goran och Sodersjuk-
huset - 39 000 kr per DRG-poang. DRG, eller diagnos-

relaterade grupper, ar det vanligaste sattet att jamfora
vardkostnader. Mattet tar hansyn till patienternas dia-
gnoser, vilka atgérder som vidtagits samt bakgrundsfak-
torer som alder och kon.*' Fram till 2020 6kade kostna-
den per DRG-podng inom slutenvarden med 13 procent
pa S:t Goran. P& Sodersjukhuset var 6kningen hela 51
procent under samma period - mest av alla sjukhus i
Stockholm. Aven inom dppenvarden, alltsd inom mot-
tagningsverksamhet och dagsjukvard, har S:t Goran
klarat att méta samtidens utmaningar med en aldrande
befolkning och dyrare vard battre. Kostnadsokningen ar
dar 23 procent pa S:t Géran och 52 procent pd Séder-
sjukhuset. Siffrorna kommer fran underlag som Timbro
har tagit del av.

Pa S:t Goran involveras personalen i effektiviseringar, pa
Sodersjukhuset kraver de mer pengar

Ar 2015 gjorde Region Stockholm en utvardering av
lanets tre stora akutsjukhus: Sédersjukhuset, S:t Goran
och Danderyds sjukhus. Overlag hade S:t Géran 2-6 pro-
cent battre produktivitet, justerat for ett antal faktorer
inklusive olikheter i registrering av bland annat DRG-
poang, till likvardigt medicinskt utfall.*? Sedan dess har
skillnaden mellan framforallt Sodersjukhuset och S:t
Gdran som sagt okat annu mer.

Den hogre produktiviteten pa S:t Géran bedéms fram-
forallt bero pa hogre produktivitet hos personalen.
Lonerna ar visserligen generdosa men personalmixen ar
annorlunda, med farre sjukskoterskor och fler under-
skoterskor. Det pdgar ett aktivt arbete med uppgifts-
vaxling, det vill sdga att alla uppgifter utfors pa den mest
effektiva nivan, vilket gor att framforallt bristkategorin
sjukskoterskor avlastas.”® Ett aktuellt exempel ar en
jobbannons for farmaceuter, som ska forbereda lake-
medel for administrering genom att fylla pa lékeme-
delsvagnen och blanda dropp - vilket traditionellt gérs
av sjukskoterskor.*

41 Region Stockholm. Vardgivarguiden.

Den stora nyckeln till S:t Gérans framgéng handlar
emellertid om systematiskt kvalitetsarbete.”® Chefs-
lakaren Mans Belfrage beskriver en intern kultur dar
personalens idéer tas tillvara och nya ldsningar testas.
Det ar de sma forbattringarna som i slutdndan ger stora
resultat. Att f& alla att arbeta mot samma mal &r ingen
enkel ledningsuppgift pa sjukhus, som oftast ar organi-
serade i kliniker. Sarskilt utmanande &r det pa akutmot-
tagningen, dar flera klinikers personal arbetar, och har
beslutsmandat Gver patienterna. Akuten blir [att bade
allas och ingens ansvar.*

P3 Sédersjukhuset verkar det inte finnas ndgon gemen-
sam stravan mot att ge basta mdjliga vard utan att kost-
naderna skenar. Mellan ar 2016 och 2019 forstarktes
Sodersjukhusets budget med 1 miljard, inkluderande
100 anstallda, samtidigt som uppdraget minskade och
antalet patienter som sokte akutsjukvard blev farre.*’
And3 6kade vantetiderna pa akuten.

42 Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.

43 Ibid.

44 Arbetsférmedlingen. Vardenhetsfarmaceut pé infektionsavdelning till Capio S:t Gérans Sjukhus. www.arbetsformedlingen.se. (Hamtad

2021-10-12)
45 Dagens Medicin (2020-01-23). "Intervju Méns Belfrage".

46 Region Stockholm (2015]. Benchmarking av akutsjukhusens effektivitet.
47 Mitti Botkyrka/Salem (2021-09-28). "Krisen pa akuten - s& ska den (6sas”.
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Stockholms sjukvardsupprop, som startades av lékarna
Akil Awad och Laura Bjérnstrém pa SOS, menar att det
sker besparingar inom akutsjukvarden“’ Visserligen
gick SOS 8r 2019 med 111 miljoner i férlust,® och Region
Stockholm begar att Sédersjukhuset, liksom andra verk-
sambheter, haller budget. Annat vore konstigt. Att komma
till ratta med underskott ar dock inte samma sak som
att spara pengar. Sodersjukhusets intakter har okat
markant under 2010-talet, samtidigt som uppdraget har
minskat. Stockholms sjukvardsupprops krav pa att spar-
beting dras tillbaka, eller att budgeten blir densamma
trots att uppdraget minskar, &r i praktiken ett krav pa
utokade resurser. | forlangningen riskerar det att leda
till hojd regionskatt. Alla som arbetar far d& behélla
mindre av lonen, vilket blir sarskilt patagligt for l&g-
inkomsttagare.

Ett annat exempel p& hur daligt SOS fungerar ar handel-
serna nar det forra vintern stod klart att Kvinnokliniken
dragit dver sin budget och var tvungna att vidta atgarder
pa 72 miljoner kronor. Cheferna férsokte involvera per-
sonalen som fick brainstorma férslag. Det kom inte s
manga handfasta rad, daremot ett om att "ta bort papri-
kan p& ostmackan”. Darefter tipsades media och drevet
var ett faktum.”" Ledningens agerande kan i och for sig
ifrdgasattas. Att lata anstallda brainstorma besparings-
forslag pa miljonunderskott &r ndgot helt annat an sys-
tematiskt kvalitetsarbete. Men det &r sldende hur sallan
personalen sjilva kommer med konstruktiva férslag pa
effektiviseringar. For sddana &r mojliga, utan att stres-
sen okar och patientsakerheten aventyras.

Det ar sa klart inte fel att diskutera huruvida storleken
pa ett anslag ar tillrackligt givet uppdraget. | en debatt-
artikel i Svenska Dagbladet protesterade ldkare vid Dan-
deryd och Sdderjsukhusets kvinnokliniker mot att det
uppstyckade vardvalet dranerar férlossningsvarden och
akutgynekologin pa resurser.® Inlagget &r dock tyvarr
ett av f& exempel pd konstruktiv diskussion, utan hégt
tonlage, och med forslag som inte ar kostnadsdrivande
for regionen som helhet.

Pa Instagram publicerar Stockholms sjukvardsupprop
vittnesmal fran vardens verklighet dar anonym vard-
personal skickar in berattelser om stressiga arbetspass
dar missar eller nastan-missar begatts, en del riktigt
allvarliga. Inlédggen brukar avlutas med en kommentar
om att hdndelsen beror pa "en konsekvens av personal-
brist inom Stockholms sjukvard” eller “en konsekvens
av felprioriteringar och besparingar”. Av inlaggen fram-
gar det dock inte om handelserna ar utredda, och vad
slutsatsen i sa fall blev. Som vi vi har sett beror missar
pd &tminstone SOS knappast p& generell resurs- eller
personalbrist.

Just det att varden kan forbattras utan att resurserna
okar, anser Hanne Kjodller, kronikor i Dagens Nyheter
och sjukskoterska pd SOS-akuten. Hon har skrivit om
att arbetet p@ akutmottagningen ar ineffektivt; om hur

48 Dagens Nyheter (2019-11-28). "Efter varslen - de startar sjukvardsupprop”.

49 Stockholms sjukvardsupprop (2021-10-08).

50 Svenska Dagbladet (2021-03-13). "Déarfér ska vérden spara - trots rekordéverskottet”.

51 Aftonbladet (2021-03-06). "Férslag pa besparing pa kvinnokliniken: Ta bort paprika pa ostmackan”.”
52 Wennmo Zuk et al (2021-03-08). "Lékare: Orimliga villkor for kvinnosjukvérden”. Svenska Dagbladet.
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personalens tid slésas bort, bland annat pa att logga in
och ut ur olika journalsystem, och att manuellt fora in
provsvar i journalen.5%

Stockholms sjukvardsupprop och Hanne Kjoller har tva
olika verklighetsbilder. Harda fakta ar dock svara att
argumentera emot: SOS har bade fatt utékad budget
och fler drsmedarbetare. Slutenvarden har blivit betyd-

Slutsatser — SOS kan battre

Hur mycket battre kan Sodersjukhuset bli? Det ar natur-
ligtvis svart att svara pa. Men det finns ett antal faktorer
som talar for att potentialen ar stor. Ar 2014 var sluten-
varden pa SOS lika kostnadseffektiv som pd S:t Géran.
Rent teoretiskt finns inga invandningar mot att den
skulle kunna bli det igen. 34 procents effektivare vard
skulle innebara att SOS kan dppna 150-200 fler vard-
platser med samma resurser. | praktiken lar det dock bli
svart att uppnd en sadan effektiviseringsgrad.

Mer rimligt ar att en upphandling av SOS skulle inne-
bara en generell kostnadseffektivisering pa 10 procent,
likt 2013 ars upphandling gjorde pa& S:t Géran. Om en
upphandling av SOS enbart fokuserade pa verksamhets-
effektivisering och néddde 10 procent, skulle 50-60 fler
vardplatser kunna Gppnas utan att budgeten behdver
oka. Vidare skulle vantetiderna pa akuten kunna minska
patagligt.
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