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Konsekvenser for fortsatt ppethéllande av dagakutmottagningen i Karlshamn.

Efter erhallande av underlag frin verksamheten och diskussioner med berérda medarbetare och
chefer gor jag bedomningen att en férdréjning av beslutsprocessen med en senareliggning av
stingningen av Dagakuten och OVA (6vervakningsavdelningen) ir férenat med stora risker,
sarskilt for personalsituationen, men dven for patientsikerheten till f6ljd av personalsituationen.

Bakgrund

I bérjan av sommaren, efter forvaltningsdomstolens utlitande, gjorde landstingsledningen
bedémningen att landstingsfullmaktiges beslut i april 16 om framtidens hilso- och sjukvird
utgjorde tillrickligt underlag for ett beslut om det nya akutkonceptet i nimnden for
Blekingesjukhuset. Det beslots om ett extra nimndsméte den 8 augusti fOr att besluta om planen
for akutkonceptet. Denna plan har varit vil férankrad 1 nimnden dnda sedan nimndens beslut 1
februari (nu ogiltigférklarat), som togs med 6vervildigande majoritet. Det fanns saledes rimlig
anledning att arbeta efter de forutsittningar som anges i planen, med en planerad start av det nya
akutkonceptet (stingning av dagakutmottagningen och OVA och start av nya akutavdelningen)
den 3 september. Bemanningen planerades ocksa efter dessa forutsittningar. Akutavdelningen
behover firre medarbetare in dagakutmottagningen och OVA tillsammans, och personal som
planerades sluta ersattes bara i den omfattning som akutavdelningen kommer att behova.

Forberedelserna for nya akutkonceptet med start av Akutavdelning med dess olika innehall har
gatt mycket bra. Medarbetare har varit delaktiga i arbetsgrupper f6r att ta fram de nya
arbetssitten, och det finns stora férvintningar pa de positiva férandringar som konceptet
innebir. De tjanster som har varit utannonserade har haft manga sokanden, vilket inte varit fallet
vid tidigare annonserade tjanster pa avdelningar i Karlshamn. Sammanfattningsvis ar
bedémningen att det nya akutkonceptet ar mycket vl férankrat och att det finns god uppslutning
och hoga forvintningar bland medarbetare infor starten av det nya.

Infoér nimndens extra méte den 8 augusti dndrades inriktningen pa nimndens beslut, sa att
nimnden inte tar det formella beslutet utan staller sig bakom planen och ber
Landstingsfullmiktige ta det formella beslutet. Motivet bakom denna férindring var att undvika
en utdragen 6verklagandeprocess som skulle vara férédande f6r personalsituationen och
patientsidkerheten under hosten. Férindringen av nimndens beslut innebar dock en f6rdréjning
med ca en manad jamfoért med ursprunglig plan, eftersom Landstingsfullmiktige sammantrader
26 september.

Direkt efter nimndens méte den 8 augusti gavs kirurgkliniken och akutkliniken i uppdrag att
bemanna for fortsatt verksamhet pa Dagakuten och OVA i minst en manad till, preliminirt till i

borjan av oktober.

Aktuell situation
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For kirurgklinikens del gar det att bemanna en del av verksamheten pa Dagakuten med hyrlikare,
med en beriknad kostnad pa ca 300 000 kr f6r en manad. Det gar att flytta underldkare fran
operation och mottagning, vilket far till f6ljd att en storre kolorektal operation behéver stillas in
samt nigra mindre operationer och drygt 100 mottagningsbesék. Ovriga konsekvenser blir simre
rondkvalitet (forre rondande lakare) och utebliven utbildning i operationsteknik for blivande
kirurger.

De patienter som skulle komma pa planerade mottagningsbesok och operationer behéver ju
dessa insatser. For att det inte ska uppsta en oacceptabel fordrojning sa far extra insatser goras pa
overtid. Kostnad for detta ca 350 000 kronor. Alternativet, att skicka patienterna utomlins skulle
bli dyrare, men vara lindrigare mot var personal som slipper dvertid.

For akutkliniken aterstar vid dags dato olosta arbetspass for september manad motsvarande ca
400 timmar for sjukskéterskor och 200 timmar £6r underskoterskor (inklusive att ersitta
genomsnittlig sjukfranvaro). Arbete pagar att forséka 16sa dessa turer, men allt pekar pa att det
mesta i sa fall far 16sas med ytterligare 6vertid. Det dr osannolikt att bemanningsforetag kan
leverera sa manga turer pa sa kort varsel.

Kostnaderna om alla dessa timmar ticks med 6vertid 4r ca 250 000 kr.

Ett alternativ for att hilla Dagakuten ppen ir att flytta personal frin OVA, och da dra ner
vardplatser dir. Detta ir bekymmersamt d4 det endast 4r p4 OVA som vi kan ha
hjartévervakning. Konsekvenser av indragna vardplatser pa OVA innebir, férutom minskade
mojligheter till hjartévervakning, att 6vriga sjukhuset péfrestas ytterligare i en redan svar
vardplatssituation, med dess foljder f6r arbetsmilj6 och patientsikerhet, samt ett 6kat behov av
ambulanstransporter.

Min bedémning ir att minskning av vardplatser pa OVA av dessa anledningar absolut bér
undvikas, och att vi da maste inrikta oss pa att I6sa bemanningen.

Att tinja pa personal som just tagit sig igenom en sommar som i manga fall inneburit férkortad
semester och en hel del 6vertid, med ytterligare stort 6vertidsuttag innebdr ocksa stora risker,
bade for arbetsmiljo, men framférallt f6r vart fortroende som arbetsgivare. Vi har inte analyserat i
detalj pa individnivd, men vid en Gversiktlig bedomning ser det inte ut som om vi kan férdela
denna 6vertid inom de ramar som arbetstidslagen anger. Manga har redan mycket 6vertid.

Personalens fortroende dr ocksa av avgorande betydelse. Som beskrivet ovan dr akutkonceptet
vil férankrat, och det borjar spira en framtidstro i Karlshamn, inte minst genom att man ser att
personal soker sig aktivt till ny verksamhet. Efter nimndens beslut, som innebar en manads
tordrojning, borjade flera i personalen misstro att de planerade forindringarna kommer att ske.
De har uttryckt ridsla f6r en ling utdragen beslutsprocess, och en misstro till att nédvindiga
beslut verkligen kommer att tas. Diarmed har missnéje och hagloshet borjat sprida sig, och flera
berittar att de har borjat leta andra jobb. Detta vore att aterga till den negativa spiral som tidigare
funnits i Karlshamn, och vore férédande f6r mojligheterna att utveckal varden dar.

Slutledning

En f6rdr6jning av stingningen av dagakutmottagningen/starten av nya akutkonceptet skulle
innebira 6kade kostander pa nistan en miljon kronor, men vad allvarligare ar foljder f6r
medarbetare, arbetsmiljé och patientsikerhet.

Sammanfattningsvis kan vi fran kirurgklinikens perspektiv 16sa ett forlingt 6ppethallande av
dagakutmottagningen en manad, dven om det far konsekvenser f6r ekonomi, medarbetare och
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patienter. Enbart ur kirurgi-perspektiv skulle konsekvenserna vara hanterbara. Fran akutklinikens
sida, diremot, ser vi inte att vi skulle kunna 16sa det inom arbetstidslagens ramar eller med
tillfredstillande arbetsmiljé och inte heller utan risker for patientsikerheten. Konsekvenserna for
hur vi upplevs som arbetsgivare och for forutsattningarna att genomféra framtida utveckling av
varden i Karlshamn dr svaréverblickbara.

Pa Blekingesjukhuset har vi arbetat efter de vid varje tidpunkt givna forutsittningarna, och alltid
arbetat for att till fullo genomfora de uppdrag vi fatt. Nu har vi med en f6rdr6jd beslutsprocess
hamnat i en situation dir vi inte klarar av att 16sa ett forlingt 6ppethallande av
dagakutmottagningen utan att det riskerar fa allvarliga konsekvenser som jag inte vet om jag kan
ta ansvar for.
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