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Arendet

Uppf6ljning av tidigare beslut géllande tillsyn av patientsékerheten vid Véastmanlands
sjukhus Visteréds i Region Véstmanland med sarskilt fokus pa vardplatser och bemanning.

Syftet med tillsynen har varit att bedéma om vardgivaren vidtagit atgarder for att komma
till rdtta med bristen pa disponibla vardplatser' och de allvarliga patientsikerhetsrisker
som uppstatt till f6ljd av vardplatsbristen inom vuxen somatisk slutenvard.

Beslut

Inspektionen for vard och omsorg (IVO) avslutar drendet men patalar foljande brist:
e Brist pd disponibla vardplatser utifran det faktiska behovet, inom den somatiska
specialistsjukvarden kvarstér delvis.

IVO forutsétter att vardgivaren inom ramen for det systematiska patientsékerhetsarbetet
fortsatter arbetet med att genomfora de redovisade atgarderna samt foljer upp att vidtagna
atgarder far avsedd effekt. IVO vidtar i1 nuldget inte nagra ytterligare atgérder med
anledning av bristen men kan komma att f6lja upp att de atgarder som vardgivaren vidtar
fatt avsedd effekt. IVO avslutar dérfor tillsynen.

Skalen for beslutet

IVO finner inte skal att fortsatta folja vardgivarens arbete med atgarder for att
komma till ratta med bristen pa disponibla vardplatser
IVO beddmer utifran vardgivarens aterredovisning och vad som framkom vid genomférd

inspektion i mars 2023 att de atgdrder som véardgivaren har redovisat kan vara relevanta
for att sikerstilla att tillgangen till disponibla vardplatser motsvarar det faktiska behovet.

' Disponibel vardplats enligt Socialstyrelsens termbank &r en vardplats i slutenvard med fysisk utformning, utrustning och
bemanning som sakerstaller patientsdkerhet och arbetsmilj.
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Vérdgivaren har i sin dterredovisning redogjort for att regionen arbetat med vardplatser,
bemanning och kompetensforsorjning systematiskt 6ver en langre tid, vilket dven
framgick i den tidigare redovisningen till IVO. Vidare framkommer bland annat att
Region Vistmanland under 2022 startat ett 1dngsiktigt arbete pa tre nivéer for att komma
till ratta med bristen pa vardplatser. Syftet 4r att fa hélso- och sjukvérden att fungera som
ett integrerat system dar sjukhusvérden 4r en av flera aktérer. Regionen uppger att
utvecklingsprogrammet for Vastmanlands lansovergripande satsning pa ”Utokad mobilitet
1 den ndra varden for att stodja ett breddinforande av mobila arbetssétt” inleddes redan
under 2020 och att man i oktober 2021 kunde ga 6ver i operativ drift av projektet.

Vérdgivaren skriver i dterredovisningen att vérdplatser endast delvis 4r en sjukhusfriga
eftersom brister i vardsystemet som helhet leder till anhopning av patienter pa sjukhusen.
Insatser utanfor sjukhus kan bade forbattra kvaliteten for patienterna och frigéra
vérdplatser pa sjukhus. Regionen arbetar med att dstadkomma fler vardplatser pa sjukhus,
men arbetar ocksa for att etablera vardverksamhet dar insatser som idag gors i slutenvard i
stdllet kan genomforas polikliniskt eller i hemmet med bland annat egenmonitorering
(I6pande registrering, 6vervakning och bedémning av virden avseende en persons
hélsotillstdnd, dir personen sjélv utfor registreringen). Det pagar ocksa insatser i regionen
for att forebygga att behov av sjukhusvérd uppstér. Vardgivaren skriver att om en patient
fér rdtt diagnos och behandling “uppstréms”, tidigare i kedjan av hdndelser, okar
mojligheten att undvika sjukhusvard “nedstréms”. Atgirder som beskrivs ér nirvardsteam,
mobil lékare dagtid samt 6kat stod till dldre via vardcentralerna.

Vérdgivaren uppger i dterredovisningen att nya vardavdelningar, med klart definierade
uppdrag, inréttas for att motverka bristen pé vardplatser. En nérsjukvéardsavdelning for
multisjuka dldre med stort omsorgsbehov startades i Visteras i januari 2023, samtidigt
som den dagliga fordelningen av véardplatser utvecklas. Vardgivaren framfor i
dterredovisningen att de ska undersoka om det gar att 6ppna sarskilda vérdplatser for
utskrivningsklara patienter. Anledningen 4r att det vid tidpunkten for dterredovisningen
dagligen fanns ett stort antal utskrivningsklara patienter, motsvarande 1-2 vardavdelningar
1 antal. Enligt vardgivaren ar det en kortsiktig 16sning eftersom siddana platser egentligen
inte ska behovas, utan det dr utskrivningsprocessen i sig och samarbetet mellan sjukhus,
primérvard och kommuner som behdver forbittras och ett sddant arbete ir inlett.

Av aterredovisningen framgér ocksa att ett antal dtgérder riktat mot bemanning och
kompetensforsorjning for att uppritthélla vardplatser har vidtagits. Bland annat genomfors
en §versyn av insatserna for att rekrytera och behalla medarbetare, arbetsvaxling,
kompetensutveckling och utvecklat ledarskap for att motverka grundorsakerna till
vérdplatsbristen, som vérdgivaren uppger &r bristen pa personal.

IVO konstaterar att det finns bade kortsiktiga atgirder for att forhindra
patientsékerhetsrisker i vantan pa att de mer langsiktiga atgarderna ska ge effekt och leda
till att bristen pa bemanning och disponibla vardplatser avhjilps.
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Underlaget visar att situationen vid Védstmanlands sjukhus Visteras har forbéttrats sedan
IVO:s forra inspektion hosten 2022. IVO kan dock konstatera att det fortsatt ar ett
anstréngt vardplats- och bemanningslége, vilket gor att IVO anser att bristen pa disponibla
vérdplatser utifran det faktiska behovet delvis kvarstar. IVO konstaterar dock att atgarder
genomforts och pagar for att tillgingliggdra disponibla véardplatser. Atgérder riktat mot
bemanning och kompetensforsorjning for att uppréatthalla vardplatser och motverka
grundorsakema till vardplatsbristen har vidtagits och det arbetet fortgar ocksa. IVO
bedomer dérfor att vardgivaren har forutséttningar att genomfora de redovisade atgérderna
for att komma till ratta med vardplatsbristen och de allvarliga patientsdkerhetsrisker som
bristen medfor. IVO forutsitter att vardgivaren inom ramen for det systematiska
patientsikerhetsarbetet foljer upp att vidtagna samt planerade atgérder far avsedd effekt

IVO grundar bedomningen pa att det av underlaget i drendet framgér att &ven om
vérdplatssituationen forbattrats ndgot sedan hosten 2022, ar den dock fortsatt anstrangd.
Detta gor att det kvarstar behov av ytterligare dtgarder for att komma tillrdtta med bristen
pé disponibla vardplatser utifran det faktiska behovet inom den somatiska
specialistsjukvérden. Vid inspektionen den 29 mars 2023 framkom en gemensam bild fran
de intervjuade av att vardplatslaget upplevs négot bittre nu dn vid IVO:s inspektion hosten
2022, men att det dock fortsatt saknas vardplatser.

Atgérder som de intervjuade upplever har paverkat vardplatssituationen till det béttre 4r de
vardplatser som Oppnade i Sala i hostas, nérvérdsteamen och Nérsjukvardsavdelningen
(NAVA) i Visteras som dppnade i februari 2023. Vid NAVA vardas multisjuka ildre
medicinpatienter och den sammantagna upplevelsen &r att NAVA ger en god effekt
avseende patientflodet bade pa akutmottagningen och pA MAVA, da denna patientgrupp
inte blir kvar pa akutmottagningen eller laggs pA MAVA i samma utstrackning som
tidigare. Vidare framkom vid inspektionen i mars att det fortfarande ar 6verbeldggningar
pé vardavdelningarna men att det inte 4r lika manga som tidigare samt att férre patienter
utlokaliseras. Intervjuade likare vid kirurgkliniken uppgav att i och med att de kirurgiska
observationsplatserna finns, behover férre patienter utlokaliseras till andra kliniker.
Enhetscheferna vid akutmottagningen beskrev att fordelningsgruppen (forum dar alla
klinker deltar) har ett uppdrag att se 6ver vardplatsldget och arbetsgruppen har dven
kontakt med kommuner nér det behdvs. Enhetscheferna vid bada vardavdelningarna
uppgav att de upplever beldggningen béttre idag &n vad den var i hostas.

Av begird statistik fran vardgivaren framgar att det genomsnittliga antalet disponibla
vardplatser ar ndgot fler vdren 2023 an hosten 2022. Den genomsnittliga
beldggningsgraden pa 97% ar densamma véren 2023 och hdsten 2022 medan den
maximala beldggningsgraden dr nagot lagre varen 2023 (105%) mot hdsten 2022 (112%).
I samband med begéran om kompletterande uppgifter skriver vardgivaren att med
anledning av omstallningen till nira vard minskades antalet faststidllda vardplatser pa
Medicinkliniken. I samband med hogt inflode av omvérdnadskrévande patienter under jul
och nyarshelgerna beslutades att inrdtta en nirvardsavdelning med 14 vérdplatser med
start vecka 6 2023. Den nya véardavdelningens inforande har lett till att beldggningsgraden
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har sjunkit, liksom 6verbeldggningarna och de utlokaliserade patienterna enligt
véardgivaren.

Intervjuade enhetschefer vid akutmottagningen uppgav att laget ser béttre ut pa
akutmottagningen mot i hostas dven om det &r en bit kvar till ”dromlage”. Vidare
framforde de att i hostas 14g patienterna kvar ldnge pa akutmottagningen men idag ar det
inga patienter som sover kvar pa akutmottagningen. Enhetscheferna beskrev att det finns
en rutin att patienten ska komma till vardavdelning inom 30 minuter fran
inldggningsbeslut. Det kan vara svart att halla tidsramen men deras upplevelse &r att det
inte tar ldngre tid dn tva timmar. Enligt sjukskoterskorna pa akutmottagningen varierar
belastningen men att den ungefér &r densamma som i héstas, inflodet av patienter har dock
oOkat. Vid normalldge ar det 30-40 patienter pa akutmottagningen, nér antalet patienter
uppgar till 50-60 tangerar det att bli hog arbetsbelastning. Enligt sjukskoterskorna ar det
hog arbetsbelastning 2-3 ggr i veckan.

Intervjuade ldkare vid medicinkliniken uppgav att de dverlag inte ser sa stora problem pa
akutmottagningen. De beskrev att det finns ett vél fungerande patientflode, med kort tid
till triage och till ldkare. Patienterna véardas inte kvar pa akutmottagningen i véntan pa
vérdplats. Samma lékare upplevde att dagvardsmottagningen har 6kat antalet tider och
darmed tillgéngligheten for patienter. Detta innebdr att patienter kan gi hem fran
akutmottagningen och fé en tid dagen efter for uppfoljning. Mottagningen ger en god
effekt pa flodet, da dessa patienter inte behdver laggas in pa sjukhuset enligt intervjuade
medicinldkare.

Enligt intervjuade ldkare vid kirurgkliniken &r deras upplevelse att belastningen pé
akutmottagningen har minskat sedan hosten 2022. Tid till bedomning av ldkare kan
fortfarande vara fordr6jd om det kommer méanga patienter samtidigt. Vid inspektionen
beskrev kirurgldkarna att de fortsatt uppfattar rontgen som flaskhalsen i patientens ledtid
till beslut om inldggning alternativt hemgang.

Bdde lakarna vid kirurgkliniken och vid medicinkliniken upplever att re-evaluering av
patienterna oftast fungerar vl och att de som ldkare oftast kidnner sig trygga i att det
utfors.

Enligt intervjuade sjukskoterskor vid akutmottagningen hinner de oftast med omvardnad
och tillsyn av patienterna, dock ar det svarare att hinna med detta vid hog belastning. En
utsedd personal per pass har till uppgift att initiera omvardnadsronder. Sjukskoéterskorna
uppgav att patienterna far de ladkemedel som ldkarna pa akutmottagningen har ordinerat,
dédremot dr det inte alltid mojligt att ge de lakemedel som patienterna star pa sedan
tidigare. Det finns tillgéng till smorgéds och naringsdryck pa akutmottagningen och den
vérdnéra servicepersonalen som &r anstéllda av regionen ér till stor hjalp.
Sjukskoterskorna och enhetscheferna fran MAVA och kirurgavdelningen uppgav att man
oftast kan ge omvardnad och lakemedel till patienterna i tid.

Vid inspektionen beskriver flera intervjuade att det pagar ett arbete utanfor sjukhuset for
att komma till rdtta med véardplatsproblematiken inne pa sjukhuset. Sjukskoterskorna vid
akutmottagningen beskriver t.ex. att ndrvardsteamen i regionen har bidragit till ett battre
lage dé férre ur denna patientgrupp (multisjuka édldre, IVO:s anm.) kommer till
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akutmottagningen. P4 jourtid kommer dock patienter fortfarande till akutmottagningen
frén SABO enligt samma sjukskoterskor. Nagra vardplatser for utskrivningsklara patienter
finns inte enligt sjukskoterskorna pa akutmottagningen. De har hort att det ev. ska Oppnas
sddana vardplatser men vet inte i nuldget om det ska ske. Enhetscheferna vid
akutmottagningen uppgav att det finns ca 20-30 patienter pa sjukhuset som &r
utskrivningsklara och som véntar pa plats i kommunen, de 6nskade att det fanns en
overenskommelse med kommunen att patienter inte fick vardas fardigbehandlade mer &n
fem dagar pa sjukhuset.

Vid intervjuer med enhetschefer vid akutmottagningen framkom att de i nuldget har
sjukskoterskor enligt bemanningsmalet men att det énda &r for fa. Att rekrytera personal ar
en standigt pdgaende process och just nu soker de ocksa sjukskoterskor som varit
utexaminerade i fem &r och som har minst tva ars erfarenhet av akutsjukvard. Till
sommaren dr de 1 behov av flera bemanningssjukskoterskor, enhetscheferna upplever att
de kan stilla krav pa erfarenhet vid anstéllning av bemanningssjukskdterskor.
Enhetscheferna uppgav vidare att det 4r mycket pa gang i regionen och att det sker en
fordndring mot det béttre.

Sjukskoterskorna vid akutmottagningen uppgav vid intervjun att de upplever att
kompetensen ar lagre idag pa akutmottagningen. Tidigare var sjukskoterskorna tvungna att
ha jobbat tva ar som sjukskoterskor innan de fick anstéllning pa akutmottagningen, nu
anstiller man nyexaminerade sjukskoterskor. Sjukskoterskorna upplever att
nyexaminerade sjukskoterskor far gé pé larm tidigare i sin introduktion och att de inte far
vara ’nya” pa akutmottagningen sa lange som tidigare. Det finns en risk enligt
sjukskoterskorna att nyexaminerade sjukskoterskor gor felprioriteringar, vilket okar
kraven pa de erfarna sjukskoterskorna att stotta och hélla koll pé de andra teamen.
Sjukskdterskorna upplever att cheferna lyssnar pa deras oro och vissa nyanstéllda kan fa
langre introduktion.

Enhetscheferna vid kirurgavdelning 8 uppgav att de har en bra och stabil
personalsituation. Intervjuade sjukskoterskor vid samma avdelning upplever att det dr en
bra bemanning, en specialistsjukskoterska har tillsattas som extra resurs pa avdelningen
och @ven en extra receptionist har tillsatts. Vid MAVA beskrev enhetscheferna att de har
ménga nyutexaminerade sjukskdoterskor och att det saknas drygt tre sjukskoterskor, vilket
medfor att ordinarie personal behover arbeta extra pass. Enligt enhetscheferna &r det svart
att rekrytera pga. konkurrens fran bemanningsforetag och kommunen som erbjuder en
hogre 16n. MAVA arbetsvixlar, de har en farmaceut méndag till fredag vilket avlastar
sjukskoterskorna. Bada vardavdelningarna beskriver att de har servicepersonal och
utskrivningssamordnare. Intervjuade sjukskoterskor vid MAVA konstaterar att under
dagtid &r det bra bemannat men 6vrig tid dr det samma vardtyngd men mycket ladgre
bemanning. Vid inspektionen beskrivs situationer dir sjukskoterskorna med erfarenhet far
ta ett stort ansvar pA MAVA pga. situationen med ménga nyutexaminerade sjukskoterskor.

IVO kan utifran underlaget konstatera att flera atgarder som vidtagits har lett till
forbattringar. Utvecklingsprogrammet for Vastmanlands ldnsovergripande satsning pé
”Utokad mobilitet i den nédra varden” har utvarderats vid tva tillfdllen. Foljeutvarderingen
visar pa positiva resultat men ockséa hur man ska gé vidare och ytterligare stirka
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forbattringsarbetet for att nd uppsatta mal. IVO noterar ocksa att flera atgarder paborjats
men dnnu inte kommit sé langt att nagon effekt av atgarden kunnat ses eller utvarderas.
Det finns ocksé atgérder som beskrivs i aterredovisningen till IVO som planeras men dnnu
inte paborjats. IVO noterar att vardgivaren har aktivitets- och tidsatta planer for
atgirdsarbetet for att komma till ritta med bristen pé disponibla vérdplatser dér atgarder
for att fortsatt stdrka bemanning och kompetens inom sjukhuset 4r en viktig del.

Mot bakgrund av ovanstaende forutsitter saledes IVO att vardgivaren inom ramen for det
systematiska patientsdkerhetsarbetet fortsatter forbéttringsarbetet och vidtar de atgarder
som behovs for att uppfylla kraven pa en god vard i enlighet med lagstiftningen.

Atgérder avseende korridorsplatser

IVO kan konstatera att vardgivaren vidtagit atgarder for att forbattra patientsékerheten
genom att sékerstélla att patienter som placeras i korridor ska kunna larma pé hjdlp vid
behov. 1IVO:s beslut daterat 1 december 2022 framkom att det vid ndgra
overbelaggningsplatser i korridorer pé berdrda vardavdelningar inte fanns mojlighet att
pékalla personalens uppméarksamhet via larmanordning.

Vid inspektionen i mars 2023 uppgav de intervjuade att arbetet med att installera
larmanordningar pagar och skulle vara fardigstallt inom kort.

IVO vill dock patala att placering av patienter pa overbelaggningsplatser i korridor
generellt inte bor forekomma, trots adekvat larmutrustning.

Underlag

» Aterredovisning fran Region Vistmanland efter IVO:s beslut fran den 1 december
2022

* Inspektionsprotokoll férda vid inspektion pa akutmottagningen och vardavdelningar
inom medicin och kirurgi vid Vastmanlands sjukhus Visteras (VSV) den 29 mars 2023

* Begirda vard- och arbetsmiljoavvikelser fran akutmottagningen och berérda
vardavdelningar vid VSV for

* Begird statistik fran vardgivaren for perioden 29 augusti — 2 oktober 2022, samt for
perioden 20 februari 2023 — 26 mars 2023.

Beslut i detta drende har fattats av enhetschefen Lennart Pettersson. Tillsynslakare Bjorn
West samt inspektorerna Filip Bjork, Annette Wramberg, Ann-Sofi Melin och Karin
Lundin har deltagit i den slutliga handlaggningen. Inspektéren Maria Melin har varit
foredragande.

Kopia till: Chefldkare Birgit Johansson, birgit.johansson@regionvastmanland.se



