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1 Sammanfattning

Pilotprojektet pd Lasarettet 1 Ystad har drivits utifrdn ambitionen att hitta former for inforande
av en vardnira service som bidrar till optimerade vardfloden. Projektet som é&r ett samarbete
mellan Lasarettet i Ystad och Regionservice startade 1 liten skala 1 december 2020 och
skalades upp till att omfatta atta avdelningar inklusive akutmottagning i maj 2021.

Utveckling av Vérdnira service har skett i projektform utifran ett politiskt och regionalt
initiativ dar Lasarettet 1 Ystad fick mojligheten utveckla nya samverkansformer kring RAK —
Rétt Anvind Kompetens. Ingangen har varit en slags metodutveckling for vardnéra service
dér verksamheterna sjélva har identifierat vilka arbetsuppgifter som inte kraver vardutbildning
dvs det har inte utgatt frdn nagon standardiserad modell eller tjénst.

Effekterna har varit svara att méta da pandemin éndrat forutsittningarna for vardproduktionen
under inférandet. Bristsituationen pa utbildad vardpersonal har under samma tid dven varit
pataglig. Erfarenheter har dock visat pa att inforandet av vardnéra service 1 viss utstrackning
upprétthdllit vardens produktionskapacitet. Vardpersonal har dven uppgett att de upplevt en
avlastning i arbetet som varit virdefull inte minst mot bakgrund av ett 6kat tryck i
verksamheterna.

Genom uppskalningen i maj har projektet kunnat testa ett mer kostnadseffektivt sétt att
organisera serviceuppgifterna jamfort med andra alternativ. Unikt for konceptet 1 Ystad &r
bland annat integrering av lokalvard och mathantering dir arbetsfloden tagits fram och stdmts
av med Vardhygien samt att patienttransporter integrerats med ovriga vardnira
serviceuppgifter. Detta gor sammantaget att antalet servicemedarbetare blir betydligt farre &dn
vid andra sjukhus dir Regionservice har etablerat servicevérdar eller jAimfort med om
Lasarettet 1 Ystad skulle anstdlla egna servicemedarbetare.

Trots kort genomforandetid har projektet sammantaget visat pd positiva effekter. Mot denna
bakgrund har Lasarettet i Ystad valt att permanenta konceptet och etablera vardnéra service
pa samtliga slutenvdrdsenheter efter projektets avslut i april 2022. Sammantaget &r de positiva
effekterna av projektet:

- Frigjord tid till omvérdnadsarbete och mojlighet att fortsatt utveckla RAK

- Uppritthallande av vardproduktion, inte minst inom operationsverksamheten

- Resursoptimerad 16sning med farre antal servicemedarbetare (integrerade floden)

- Okad tillgiinglighet for kritiska servicetjinster som smittstiid och patienttransporter
- Okat fokus pa vardhygienska rutiner vid utférande av serviceuppgifter

- Okat intresse for vardutbildning hos vardnira servicemedarbetare

Identifierade framgéngsfaktorer i inforandet av virdnidra servicemedarbetare dr en god
personalkontinuitet och ett nira samarbete mellan Regionservice och Lasarettet i Ystad, sévil
pa enhets- och verksamhetsniva som mellan medarbetare i teamet. Avgorande for de positiva
resultaten har varit en prestigelos och 16sningsfokuserad samverkan och ett gemensamt
dgandeskap — en stark “tillsammans-anda”.

Den storsta utmaningen har varit att projektet genomforts under en relativt kort period dér
framforhéllningen fran beslut om inforande till implementering har varit kort. Projektformen
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med oklar framtid och korta anstédllningar har ockséd medfort svarigheter att rekrytera och
behalla servicemedarbetare. Fordndring av arbetssétt och rutiner tar tid.

Projektet har bidragit till viktiga l&rdomar kring omradet uppgiftsvixling i varden. Det kan
konstateras att genomforda behovsanalyser och omorganiseringen av arbetsuppgifter fran
vérdpersonal till virdnira servicemedarbetare dr en utveckling mot rétt anvind kompetens. En
kvalitetssékrad introduktionsutbildning for vardnéra servicemedarbetare har testats under
projektet. For att sdkerstdlla kompetensforsorjning av de vardnédra servicemedarbetarna i
framtiden bor frdgan kring reguljar utbildning f6ljas upp och provas regionalt.

Malsittningen for en fortsatt utveckling av vardnédra service vid Lasarettet i Ystad dr en
strdvan mot att optimera vardfloden, 6ka produktiviteten och samtidigt starka Lasarettet i
Ystad som akutsjukhus. For att mota den akuta bristen pa omvardnadspersonal kommer dven
den fortsatta inriktningen handla om att identifiera och testa uppgiftsvéxling pé andra
arbetsuppgifter som inte kriaver traditionell vardutbildning.



2 Bakgrund och syfte

2.1 BAKGRUND

I september 2020 togs ett initiativ att titta pd en avgrinsad pilot pa Lasarettet i Ystad for att
nirmare utreda fragestillningen: Hur skapa mer effektiva vardfloden, bidra till 6kad
vdrdproduktion genom nya sdtt att organisera serviceuppgifter?

Forutsittningar fran mote den 9 september 2020 med politiska representanter fran
Servicendmnd och Sjukhusstyrelse 1 Ystad var att optimera resursanviandning ur ett
helhetsperspektiv, oaktat dagens uppdelning/organisering. Den 7 oktober 2020 godkindes en
pilot att starta upp som utgick ifran kartlagda behov av verksamhetsnéra serviceuppgifter som
inte kraver traditionell vardutbildning. Piloten som kan ses som en forstudie omfattade tva
enheter; operationsavdelningen och avdelning 1 pé Lasarettet 1 Ystad.

Utvirdering kopplat till uppsatta nyckeltal har forsvarats pga. pandemin som @ndrat
patientklientel helt pa avdelning 1. Redovisade upplevelser fran bade chefer, vardpersonal och
servicemedarbetare som arbetar vardnédra visar pd goda resultat. Det konstaterades dock 1
mars 2021 att fler avdelningar krévs for att utvirdera effekterna pa ett bra sdtt och inte minst
for att resursoptimera servicetjansterna.

Beslut om att utoka projektet togs den 13 april av den politiska styrgruppen och inféra
vardndra servicetjdnster inom fler verksamheter pa Lasarettet i Ystad for sa kostnadseffektiv
bemanningslésning som mojligt.

2.2 SYFTE

Det forvintade resultat av projektet dr att nya sitt att organisera virdnidra servicetjanster ska
frigora tid for vardpersonal som 1 sin tur ska bidra till en hdgre omvéardnadskvalitet, att
patienter kan tillfriskna snabbare och pa sa sétt 6ka Lasarettet 1 Ystads kapacitet och
vérdproduktion.

Det finns dven ett tydligt syfte med projektet att medarbetare ska ges forutséttningar att jobba
pa “toppen av sin forméga” dvs rétt anvind kompetens till olika arbetsuppgifter. Alla
yrkeskategorier och olika kompetenser dr viktiga och behdvs for det gemensamma uppdraget.

For en hallbarhet kravs att projektet dr kostnadsneutralt, dvs. de kostnadsutdkningar av fler
antal servicemedarbetare maste béra sig genom okade effektiviseringar i vardorganisationen.

Utveckling av vérdnéra servicetjénster pa Lasarettet i Ystad har bdde varit en strategi for att
inféra RAK och ett sétt att stidrka Lasarettet 1 Ystad som akutsjukhus. De gemensamma
utgdngspunkterna har varit:

* Servicetjanster som frigor tid for varden ger forutséttningar for motet med patienten
(utveckling mot mer personcentrerad vard)

» Kostnadseffektiva servicelosningar (integrerade tjdnster och optimerad bemanning)
med hog kvalitet (minska smittspridning i alla led)



* Nira samarbete mellan serviceforvaltning och vérden
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I borjan av projektet identifierades nedanstdende mdjliga effekter pa lingre sikt som alla
skulle bidra till en hallbar arbetsmiljo.

Produktions-
Risken fér dkningar
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Minskad
personal-
omséttning

Mer tid for
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Battre Verksamhets
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sakerhet arbetsmiljo -utveckling
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Minskat Lattare att
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Delaktighet

Utifrdn ovanstdende omraden valdes fyra effektmal ut.

3.1 EFFEKTMAL

e Bittre patientfloden och 6kad produktion

e Ritt anvind kompetens

e Mer omvéardnadstid

e En hallbar arbetsmiljo och 6kad trivsel
(mer tid for kompetensutveckling)

4 Omfattning och avgransning

Projektet omfattade initialt avdelning 1 from den 1 december 2020 och operationsenheterna
from den 1 mars. Fran den 10 maj utdkades projektet till att &ven omfatta merparten av
verksamheten 1 huvudbyggnad 17, dvs. akutmottagningen, akutvardsavdelningen (AVA),
hjértintensivavdelningen (HIA), medicinavdelningen, avdelning 8 samt Dialysavdelningen.



Inférande av vardnédra service utifran framtagen rollbeskrivning dvs. arbetsuppgifter som
utgér ifrdn vardens behov med fokus pa mathantering, lokalvérd, patientnira stadning,
forradshantering samt integrering av dvriga servicetjdnster som patienttransport och inte minst
smittstadskompetens tillganglig dygnet runt.

Projektet omfattar inte behov av servicemedarbetare pa andra avdelningar som BB, IVA och
avdelning 2. Planering av inforande av logistiktjénster ingar inte 1 projektet, men bemanning
synkroniseras inom Serviceteam Ystad Regionservice for kostnadsoptimal effekt.

5 Tidplan

e Startdatum 2020-12-01
e Utokning 2021-05-10
e Slutdatum 2022-04-30

6 Resultat
6.1 UTGANGSLAGE

Innan projektet startade utférdes vardnédra serviceuppgifter av bade vardpersonal och av
servicemedarbetare. Uppldgget och fordelningen av arbetsuppgifter sag olika ut mellan
avdelningarna. Nagra avdelningar hade egna servicemedarbetare anstéllda pa lasarettet. De
arbetsuppgifter som utférdes av servicemedarbetare fran Regionservice (Serviceteam Ystad)
var huvudsakligen tjanster inom omradena lokalvard och transport.

Omfattningen pé de servicetjdnster som utforts pa Lasarettet 1 Ystad har motsvarat behovet av
servicetjdnster som utfors pa ett nérsjukhus. Jamfort med ovriga akutsjukhus 1 Region Skane
har tillgdngligheten till smittstdd och patienttransporter varit lag. Innan projektet utférdes
smittstdd vardagar kl. 8.00 — 16.00 och under helger mellan kl. 8.00 - 15.00.
Patienttransporter utférdes endast under vardagar mellan kl. 8.00 — 17.00. Under pandemin
har smittstdd periodvis utdkats till att utforas dven nattetid.

Innan projektstart bestod Regionservice Serviceteam Ystad av sammanlagt 32
servicemedarbetare varav atta medarbetare utforde servicetjénster pa de atta enheter som
ingdr i projektet. Av de atta servicemedarbetarna var tva riktade enbart mot patienttransporter
och sex enbart mot lokalvérd.

En utgangspunkt for organisering av serviceuppgifter pad vardavdelning har varit att jamfora
vardens identifierade behov med de arbetsfloden som tidigare tagits fram vid implementering
av servicevardar 1 Malmo. I och med att andra forutséttningar finns pa Lasarettet 1 Ystad med
brickservering i stdllet for kantinservering sa utreddes om serviceuppgifterna kunde hanteras
pa tva pass om dagen per vardavdelning (7-16, 11-20) jdmf{ort med tre pass om dagen, dvs.
med en betydligt 14gre bemanning och resurskostnad. En forutsittning for detta har varit
integrering av lokalvard och méltider i samma pass. Vardhygieniska rutiner har tagits fram
gillande forflyttning mellan orena/rena arbetsfléden i ndra samverkan med Vardhygien.



Sakerstilld kompetens hos servicemedarbetarna inom vardhygien har dven varit en central
fraga i planeringen.

6.2 BEHOVSANALYS

Innan uppstart genomfordes en behovsanalys med representanter fran avdelning 1 och
operationsavdelningen pa lasarettet samt representanter frdn Regionservice Serviceteam
Ystad. Gruppen identifierade de mest kritiska serviceuppgifterna for att forbéttra vardflode
och produktion. Dérefter involverades medarbetare pa avdelningarna for att identifiera vilka
serviceuppgifter som utférdes av vardpersonal och som inte kriaver vardutbildning. En
uppskattning av tidsatgdng samt hur frigjord tid eventuellt skulle kunna anvéndas till annat
gjordes.

Behovsanalys avdelning 1

P4 avdelning 1 identifierades serviceuppgifter motsvarande 84 h/vecka. Arbetsuppgifterna
var:

e Bestilla mat, dela ut mat, pentryservice

e Bestilla/packa upp/textilier, avfallshantering, prover
e Stidda skolj

o Hemgéngsstdd och patienttransporter (kritiska)

Behovsanalys operationsavdelningen

Pé operationsavdelningen identifierades serviceuppgifter motsvarande 48 h/vecka.
Arbetsuppgifterna var:

e Stdda, badda och bygga om operationsbord

e Slutstidda operationssal

e Bestilla/packa upp (ej av emballering), avfallshantering

e Fylla pd vaskar/slussar

e Pentryservice

e Stdda rontgenforkladen

¢ Administration — informationsmappar, felanmélningar etc.

Efter genomforda behovsanalyser togs, 1 dialog med enhetscheferna, skraddarsydda 16sningar
fram for respektive enhet.

6.3 INFORANDE AV PROJEKTET

Den 1 december 2020 infoérdes det nya konceptet vardnira servicemedarbetare pa avdelning
1. Genomford behovsanalys lag till grund for servicemedarbetarnas arbetsinnehall och den
bemanningsplan som togs fram.

Avdelning 1 hade innan projektstart ingen anstilld servicemedarbetare. Tjanster som utfordes
av Regionservice var daglig lokalvard (4h/dag) samt patientnira stid (2h/dag). Forviantad



effekt utav att infor vardnédra servicetjdnster var framfor allt ett snabbare vardflode.
Beddmningen var att den avlastning som vardnéra servicetjanster forvantades ge skulle 6ka
tillgdngen till vardplatser genom tidigare hemgangar samt 6ka omvardnadskvaliteten genom
att underskoterskor fick mojlighet att delta i omvardnadsarbetet i storre utstrackning.
Dirutover identifierades vinster sdsom minskad smittspridning genom hogre kvalitet i
stidmoment, 6kad trivsel och kompetensforsérjning och minskad personalomsittning.

Den 1 mars infordes det nya konceptet pd operationsavdelningen. Verksamheten som omfattar
sex operationssalar hade ingen anstélld servicemedarbetare innan projektstart. De tjdnster som
utfordes av Regionservice servicemedarbetare innan projektstart var lokalvard 6h/dag. Den
forvintade effekten av att infora vardnéra servicemedarbetare var huvudsakligen utokad
operationskapacitet. Bedomningen var att projektet skulle medfora snabbare byten mellan
operationer, forbattrad arbetsmiljo, skapa tid for utbildning och verksamhetsutveckling samt
ge en hogre kvalitet i stidmoment.

6.4 UPPSKALNING

I mars 2021 konstaterades att det krdvs en utokning till fler avdelningar for att kunna
utvérdera effekterna av projektet. Samtidigt kunde utdkningen mojliggora en resursoptimering
av servicetjansterna. Mot denna bakgrund fattade styrgruppen den 13 april beslut om att utoka
projektet och infora vardnéra servicetjdnster inom fler verksamheter pé Lasarettet 1 Ystad.

For att hitta en sd optimerad och kostnadseffektiv bemanning som mojligt har olika
schemaldsningar tagits fram. Baserat pa att tjdnstgoring varannan helg forutsatter att fyra
personer anstélls per avdelning skapas sa kallad 6verskottstid pd vardagar. Pa Lasarettet 1
Ystad fanns mojlighet att anvéinda denna dverskottstid for att bemanna befintliga tjénster och
utdkade krav pa tillgdnglighet av kritiska servicetjdnster som patienttransporter och
smittstadning kvéllar och helger.

Upplédgget inom vardnéra service pd Lasarettet 1 Ystad skiljer sig ddrmed at med en
gemensam organisation for bade lokalvard och patienttransporter. Pa dvriga sjukhus i Skane
organiseras patienttransporter i en separat organisation. Medarbetarnas breda kompetens inom
bade smittstdd och patienttransport i Serviceteam Y stad medférde en storre flexibilitet och
optimerad resursanvandning.

Fran den 10 maj utdkades projektet till att &ven omfatta merparten av verksamheten 1
huvudbyggnad 17, dvs. akutmottagningen, akutvardsavdelningen (AVA),
hjartintensivavdelningen (HIA), medicinavdelningen, avdelning 8 samt Dialysavdelningen.

Infor utdkningen genomfordes en analys for att identifiera behovet av vardnéra
servicemedarbetare. Identifierat behov fran de avdelningar som omfattades i utokningen var:

e AVA 85h/v

e HIA 92h/v

e Medicinavdelningen 100 h/v
e Avdelning 8 107 h/v



e Dialysavdelning 95h/v

Akutmottagningen hade vid tidpunkten egna anstillda servicemedarbetare vilket gjorde det
svart att definiera behovet av vardnira servicemedarbetare.

Det sammanlagda behovet av vardnéra servicemedarbetare, bortsett fran akutmottagningen,
uppgér till 479h/vecka, vilket motsvarar cirka 13 underskoterskeresurser.

De arbetsuppgifter som avdelningarna foreslog att vardnéra servicemedarbetare skulle utféra
var:

- Patientmaltider (forberedelser, brickhantering, mellanmaél, registrering vétska/mat)

- Stddning (patientnéra, hemgang, pentry-personal, patientkok inkl. checklistor,
storstddning, skoljrum, tvétt sdckar)

- Transporter (patienttransporter, labprover, hdmta-ldmna sterilcentral)

- Forrddshantering (packa upp, av emballera, kok, fylla pd, bestéllning ex. koksvaror)

- Ovrigt (bestilla patienttransporter, blanketthantering, spritavtorkning — ytor)

For att kunna utvidga projektet till fler enheter behdvde Regionservice utdka antalet resurser
med vardnéra servicemedarbetare.

Bemanning av de nya tjénsterna skedde genom intern tillsdttning, dvs. ej utannonsering.
Befintliga medarbetare med pagéende anstillningsavtal/6verenskommelse som strackte sig
langre dn den 10 maj 2021 och som var intresserade av den nya rollen samt uppfyllde de
grundldggande kraven erbjods anstéllning (vikariat). Tillsdttning av tjdnster och beddmning
av kompetens skedde av Regionservice i ndra samverkan med respektive enhetschef pa
lasarettet. Medarbetare som berdrdes av fordndringen och inte anmaélde intresse till tjdnsterna,
eller uppfyllde grundliggande krav erbjods alternativa tillgéngliga vikariat inom
Regionservice for att undvika dvertalighet.

6.5 SERVICEMEDARBETARNAS NYA ROLL
Rollen vardnira servicemedarbetare &r en ny roll som utvecklats genom projektet. Rollen
skiljer sig at avseende kompetenskrav, utbildning och arbetsuppgifter, jamfort med den
ordinarie servicemedarbetarens roll. Den pdminner en del om de roller som servicevirdar har
pa andra sjukhus dir daglig lokalvérd, patientnéra stddning och mathantering hanteras. Unikt
for konceptet pa Lasarettet 1 Ystad jamfort med servicevirdar pé sjukhusen i Malmo och
Helsingborg ir:

e Vardnira servicemedarbetare pa Lasarettet i Ystad gor fler patientnéra uppgifter

e Vardnira servicemedarbetare hanterar mat enligt brickservering

e Firre resurser per dag per avdelning (optimering med hjilp av integrerade floden)

e Differentierade roller vardndra servicemedarbetare avdelning/servicevérd och
planvéird med ambition att avlasta vid alla hemgéngar

e Patienttransporter ses som en del i vdardnira service
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e Integrering av kritiska servicetjénster for att stotta akutflodet dygnet runt (forbattrad
tillgédnglighet)

e Bedomning av kompetens/lamplighet for uppgiften - efterstravar internrekrytering
samt langre upplérningstid

e Kvalitetssikrad introduktion — fram for allt mathantering och fordjupning i vardhygien

Rollen for vardnéra servicemedarbetare har delats upp pa tva huvudfunktioner — servicevird
och planvérd med lite olika inriktningar men samma grundldggande kompetens for att f4 hog
flexibilitet. Arbetsuppgifter skiljer sig nagot mellan servicevardsfunktionen pa vardavdelning
samt pa AV A/akutmottagningen.

Arbetsuppgifter pa vardavdelningarna innefattar:

* Lokalvard, inkl. storstddning
» Patientnira staduppgifter

* Hemgéngsstid

* Mathantering

* Vitskeregistrering

* Pentryservice

* Forradshantering

Arbetsuppgifter pa akutmottagningen och AVA innefattar:

* Lokalvard, inkl. storstiddning

» Patientnira stiduppgifter

* Hemgéngsstiad

* Mathantering

* Vitskeregistrering

* Pentryservice

*  Smittstdd, samverkan med smittresursen pa lasarettet
* Logistikstid, inkl. Bas-forrad

En ny roll som planvdrd har tillkommit i samband med projektet. Planvéirdarnas roll
innehaller arbetsuppgifter sasom:

* Patienttransporter

» Extraresurs vid hemgéngar/storstadning

* Forrad- och textiltjanster

» Labprover, sopor/atervinning — samverkan med husvérd

For att utveckla vardnéra service ar det av vikt att rekrytera ldmpliga servicemedarbetare med
forstaelse for uppgiften, en god kommunikationsférmaga och ett gott patientbemotande. I
projektet har en sdkerstilld introduktionsutbildning tagits fram och en upplérningstid satts till
ca 4 veckor. Malséttningen &r att introduktion och bedémning av lamplighet ska sidkerstillas
innan sjélvstandigt arbetspass paborjas.
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Utbildningen for det nya uppdraget innehaller:

*  Generell introduktionsutbildning: Basala hygienrutiner, sekretess, HLR, brand-
och sékerhet, miljo mm.

*  Utbildning Vardhygien - férdjupad kring hygienbarridrer rent/orent,
smittspridning, av emballering mm.

*  Utbildning Dietist: mathantering, nutritionsléra, rutiner avdelningskok mm.

*  Utbildning rutiner vétskeregistrering

*  Utbildning Lokalvard: INSTA 800 och dansk hygienstandard

*  Utbildning Patientnira stdd, slutstddning (hemgangar)

*  Utbildning Slutlig smittstdd samt rutiner for Covid-stad

»  Utbildning Patienttransporter - sikerhetsgenomgéng

» Utbildning Gashantering

» Utbildning i forflyttningsteknik/ergonomi

Vid rekrytering till vardnéra servicemedarbetare stélls hogre krav jaimfort med rekrytering till
ordinarie servicemedarbetare. De kompetenskrav som stélls pa vardnéra servicemedarbetare

ar:
* Grundldggande anstédllningskrav t.ex. sprak lagst niva C, férmaga att kunna
tillgodogora sig internutbildning och instruktioner
» Séakerhet — forméga att ta ansvar, konsekvenstdnkande (patientsikerhet, sekretess)
* Hog kvalitetsmedvetenhet — forméga till egenkontroller
*  God kommunikation — bemd&tande mot patienter och samverkan kollegor
» Flexibilitet och servicekénsla
* Motivation och vilja att l4ra
* Erfarenhet av lokalvard - onskvirt for att bedoma kvalitet. Bedomning sker efter
14 dagar.
6.6 ERFARENHETER

Utmaningar och framgangsfaktorer

En utmaning med projektet har varit svarigheten att méta verksamhetens 6nskemaél om att det
1 sd stor utstrackning som mdojligt ska vara samma vardnira servicemedarbetare som arbetar
pa respektive enhet. Eftersom servicetjdnsterna utfors fler timmar pa dygnet, jamfort med
innan projektet, samt att personalen tjanstgor varannan helg blir det fler personer som delar pa
arbetet och projektets fokus pa effektiva bemanningslosningar har gjort det svart uppratthélla
den kontinuitet som 6nskas. Under projektet har dven personalomsittningen varit hog och
ménga nya servicemedarbetare lirts upp pa avdelningarna. Avdelningar som haft bristande
kontinuitet har ocksa haft stdrre svdrigheter i utvecklingen av teamarbetet.

Den storsta utmaningen har emellertid varit att projektet genomforts under en relativt kort
period dir framforhallningen fran beslut om inférande till implementering har varit
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kort. Projektformen med oklar framtid och korta anstéllningar har medfort svéarigheter att
rekrytera och behélla medarbetare. Eftersom det dr ett projekt har alla medarbetare anstéllts pa
vikariat och nagra medarbetare har av den anledningen valt att sluta nir de erbjudits
tillsvidareanstéllning hos annan arbetsgivare. Erbjudna arbetstider med mycket kvéllar och
varannan helgtjédnstgdring gor ocksé att malgruppen for rekrytering dr nagot snavare. Flera
kandidater har ocksa fallit bort da pendling till Ystad till och fridn grannkommunerna
fortfarande ar beroende av en utdkad kollektivtrafik pa obekvam arbetstid samt battre
tillgédnglig barnomsorg.

Da det var kort framforhéllning 1 beslut om uppskalning av projektet innan sommaren var det
utmanande att bade rekrytera och genomfora samtliga utbildningsmoment innan uppstart.
Ambitionen med en sikerstdlld introduktion om ca 4 veckor kunde dessvérre inte héllas vid
uppskalningen av projektet innan sommaren. Rekryteringssvarigheterna och
personalomséttningen har sammantaget inneburit att bemanningen av virdnira
servicemedarbetare inte har varit fulltalig under stérre delen av projekttiden.

Utifran lasarettets perspektiv har det varit en utmaning pa vissa enheter att fa underskoterskor
att stilla om och éndra arbetssitt da servicemedarbetarens nya roll har inneburit att
vardpersonalen ska sluta utfora vissa arbetsuppgifter.

Den storsta framgéangsfaktorn i projektet har varit viljan att testa ndgot nytt och gora nagot bra
tillsammans — pé alla nivéer i organisationen. Frén politisk niva, regionala tjinstemén till
linjechefer och medarbetare. Samverkan med Vardhygien i Skane har varit avgorande for att
sdtta integrerade och resursoptimerade arbetsfloden.

De vardnéra servicemedarbetarna har dven sjdlva arbetat for att vara integrerade i
verksamheten och en medarbetare i teamet pa avdelningen. Att vissa servicemedarbetare pa
Lasarettet 1 Ystad redan innan projektet var multiskillade var en fordel och gjorde resan nagot
lattare initialt vid uppstart av projektet. Pabyggnadsutbildning i nutrition och vardhygien mm
har dirmed hojt kompetensen jdmforelsevis med de servicemedarbetare som tidigare fanns
anstéllda pa lasarettet.

En annan framgéangsfaktor i projektet har varit de regelbundna avstdmningarna som &gt rum
mellan enhetscheferna pa lasarettet och Regionservice for att I1opande gora justeringar, bade
avseende arbetssitt och scheman.

Chefer och medarbetares upplevelser

Utvérdering av projektet har systematiskt genomforts genom intervjuer med berdrda
enhetschefer vid tre tillféllen; i juni 2021 samt i januari och april 2022. Utvérderingarna
visade pa nedanstaende gemensamma positiva effekter:

* Bra stottning till frimst underskoterskor —upplevs “avlastande”

* Ger enheterna mojlighet att jobba med underskdterskornas arbetsinnehall
* Bra resursforstarkning utifran arbetsbelastning och patientinflode

* Losningsinriktad och positiv dialog med servicemedarbetarna

13



* Losningsinriktad och positiv dialog med Regionservice enhetschef/arbetsledare

Vid utvérderingen i juni identifierades d&ven omraden som skulle ses over och justeras.
Exempelvis resursberdkningen pd akutmottagningen och AVA, vilken uppfattades vara i
underkant, planvérdens arbetstider samt stddstandard pa dialysavdelningen. Det fanns dven
onskemal om att avdelningarna fick fasta avbytare sé att kontinuiteten forbattrades ytterligare.

For servicemedarbetare har den nya vardnéra rollen inneburit en 6kad variation i arbetet, men
dven ett larande och positiva upplevelser om att fi ta utokat ansvar. For flera medarbetare har
det dppnat upp karridrmojligheter och véckt intresse for vardyrket. Flera har utbildat sig till
underskoterska och nagon vill ldsa vidare till sjukskdterska.

Nedan foljer citat frdn en servicemedarbetare och en underskoterska som deltagit i projektet.
Citat

“Jag ldr mig ndgot nytt varje dag och fdar en bra omvdixling i mitt arbete. Det dr vildigt

givande att jobba ndrmare patienterna och fd deras reaktion pa det arbete man gor. Det

kénns fantastiskt att ha mojlighet att paverka deras dag till det bdittre med sma enkla medel.”
Vardndra servicemedarbetare

Citat

Jag upplever redan att stressnivan kring bland annat stddning, tvitt, koket och forrdad har
sjunkit nagot enormt. Det kinns bdde som det dr bdttre ordning och mer vilstddat i bade
personalrum och patientkok. Det viktigaste av allt dr att jag kdnner att jag har mer tid for
patienterna. Nu har vi mdjlighet att fullt ut géra det som vi dr hdr for att gora — varda
patienter.

Underskoterska

6.7 UPPFOLJNING AV EFFEKTMAL

Med anledning av pandemin och bristen pa vardpersonal har forutséttningarna for inférandet
av vardndra servicemedarbetare fordandrats. Detta medfor svérigheter att utvardera uppsatta
effektmal fullt ut.

Bittre patientfloden och 6kad produktion
De nyckeltal som kan kopplas till ovanstdende mél &r: medelvérdtid, produktionskapacitet pa
operation och tillgang till vardplatser.

Under 2021 har bade antalet sokande till akutmottagningen och andelen akuta inldggningar
okat, vilket sannolikt &r en effekt av pandemin da patienter avvaktat med att ta kontakt med
varden i ett tidigt skede. I diagrammet nedan visas inflodet under 2019, 2020, 2021 samt
januari — april 2022.
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Belastningen pa akutsjukvarden har paverkat antalet ”Gvernattare” pa akutmottagningen samt
antalet 6verbeldggningar och utlokaliserade. Nedan visas antal “6vernattare” pa akuten under
dren 2019 — 2021 och for perioden januari — april 2022 samt ett snitt per dag. "Overnattare”
definieras som patienter dér beslut om inldggning pa vardavdelningen fattats innan kl. 24.00
och som ligger kvar pa akutmottagningen kl. 07.00 morgonen efter.
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Nedan visas antalet 6verbeldggningar och utlokaliserade per 100 disponibla vardplatser. En
overbeldggning ér ndr en inskriven patient vdrdas pa en vdrdplats som inte uppfyller kraven
pa en disponibel vardplats. En utlokaliserad patient &r en inskriven patient som vardas pa
annan vardenhet 4n den som har specifik kompetens och medicinskt ansvar for patienten.
Antalet 6verbeldggningar har fluktuerat de senaste 12 manaderna men sjonk under mars och
april ménad 2022 samtidigt som antalet utlokaliserade 6kade négot.

15
10 -
3
0
f»ghm"ﬁﬁ @w"‘q w‘\@fﬂ‘@ e ® w""\ "'l«&‘bq’ﬁ\ m"*&{b@m@h
— Overbelaggningar - Utlokaliserade

Nedan visas en medelniva av antalet overbeldggningar och utlokaliserade per 100 disponibla
vardplatser under 2021.

Indikator éverbeldggning och utlokalisering ma-fr klockan 12 (under 2021)

sov oo e | -

0,0 1,0 2,0 3,0 4,0 5,0 6,0 7,0 8,0 9,0

Vid en jimforelse med ménaderna januari — april 2022 har medelnivéan for antalet
utlokaliserade 6kat medan medelnivén for antalet 6verbeldggningar minskat.
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Indikator éverbeldggning och utlokalisering man-fre kl 12 (2022 jan-apr)

Antal UTLOK (medel)

Antal UTLOK per 100 disp vpl (medel) _ 5,43
I

Med anledning av det anstringda vardplatslaget har elektiva operationer stéllts in (ej
dagkirurgi) for att skapa utrymme for medicinpatienter. Detta har medfort svéarigheter att
uppna effektmalet med att 6ka produktionen inom operationsverksamheten. Ytterligare en
paverkansfaktor dr den ovanligt laga bemanning som operationsavdelningen haft sedan varen
2021. Vardnéra servicemedarbetare har bidragit i stor utstrdckning till att bade bibehalla och
undvika att stryka operationer och boka om patienter. Servicemedarbetarnas arbete med att
fylla pa i forrad (ej sterilt) och slutstdda operationssalar har skapat utrymme for
vardpersonalen for sterilt pafyllnadsarbete och mojlighet att hélla sig uppdaterad och l4sa pé
infor kommande dag. Detta har bidragit till en bédttre arbetsmiljé och mojliggjort for snabbare
operationsstart foljande dag. Uppskattningsvis har de vardnédra servicemedarbetarna bidragit
till att verksamheten inte behover stryka ca 1 operation/dag fyra dagar i veckan.

Flertalet enheter har personalbrist, bade bland underskoterskor och sjukskoterskor, vilket gjort
det svért att bemanna enheterna och hélla alla faststillda vardplatser 6ppna. Bristen har
dérmed paverkat produktionen inom slutenvarden. Nedan askddliggors produktion per resurs
under dren 2019-2022 inom slutenvarden pa lasarettet, dvs. antalet varddagar och
vérdtillfdllen per anvénd resurs. Pandemin har haft en stor paverkan vilken syns under 2020
och borjan av 2021 d& antal vardtillfallen och varddagar per AOH lag pa en ldagre niva. Med
farre vardplatser och inskrivna patienter men med likartad personalnivd minskar produktionen
per resurs under mars-april 2022.
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per ar. Fram tom april 2022 ligger produktiviteten nagot lagre jamfort med 2021.
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operation och tillgéng till vardplatser. Mot denna bakgrund gar det inte att dra nagra slutsatser

om projektet har bidragit till béttre patientfloden och en 6kad produktion, men om inte de

vardndra servicemedarbetarna hade varit ndrvarande hade situationen varit &n mer anstrangd.

Ritt anvind kompetens
De behovsanalyser som genomforts pa respektive enhet har inneburit en noga inventering av

vilka arbetsuppgifter som inte kraver sjukskoterske- eller underskoterskekompetens. Detta

arbete har 1 sin tur legat till grund for utvecklingen av den nya rollen som vardnéra

servicemedarbetare. Projektet mojliggor att riatt kompetens anvinds pa rétt plats och siledes
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en mer effektiv anvdndning av resurser och en hogre kvalitet 1 verksamheten. Tid frigors for

vérdpersonal som kan ldgga mer fokus pa omvardnadsinsatser som bidrar till att patienter kan
f4 snabbare tillfrisknande.

Uppgiftsvixling i projektet dr ocksé en kvalitetsfraga kopplat till vardhygien och 6kad
foljsamhet mot de krav som finns kring rengoring i vardmiljo (dansk hygienstandard).
Tidigare erfarenheter pa Lasarettet i Ystad av Overtag av daglig patientnira stadning frén
underskoterskor till Regionservice utbildade servicemedarbetare visade pa en upplevd hogre
stddkvalitet och bittre resultat i oberoende kvalitetsmatningar. De av lasarettets egna anstéillda
servicemedarbetare hade ingen tidigare utbildning inom rengoring 1 vardmilj6. Nar daglig
patientnéra stddning och slutstddning vid patienters hemgangar utfors av ndgon som har
sdkerstilld utbildning for uppdraget bedoms sjukhusrelaterade infektioner och smittspridning
minimeras.

Uppgiftsvixlingen har dven mdjliggjort att andra forbéttringsomraden identifierats och
utvecklats sdsom att avemballering av forrddsmaterial kunnat flyttas till kulvertniva 1 stéllet
for pa avdelningarna, vilket effektivt bidragit till att f4 bort smutsiga transportkartonger i
vardmiljon och dar vardhygieniska rutiner vid avemballering och uppackning kan foljas for
minskad kontamineringsrisk.

I SDV-projektet har beslut fattats att slutstddning vid hemgangar ej ska utféras av
vérdpersonal. Med detta i dtanke ligger detta projekt i framkant infér implementeringen.

Kompetensfragan dr avgorande nir det géller uppgiftsvéxling av patientndra uppgifter. Pa
Lasarettet 1 Ystad har projektet utgatt ifrdn behovet med viss avgridnsning kopplat till
forutsattningar att kunna ge sakerstilld intern utbildning till servicemedarbetare. Unikt for
Lasarettet 1 Ystad r t.ex. att Regionservice tagit pa sig uppgiften att hantera
vatskeregistrering. Detta krdvde sérskild riskbeddmning och ansvarsfordelning klargjord av
chefssjukskoterska samt utbildning via sjukhusets dietist.

P4 avdelning 1 genomfordes matningar avseende vitskeregistrering, en fore och en efter
inforande av vardnira servicemedarbetare. Méitningen kunde inte pavisa nagon dkad
patientsidkerhetsrisk efter att servicemedarbetarna tagit Gver hanteringen av vétskeregistrering.

De vérdnéra servicemedarbetarna har fatt en béttre inblick 1 vardprocesserna och en dkad
forstaelse for patientnira arbete, nigra har dven paborjat underskoterskeutbildning eller
uppgett att de har som mal att ldsa vidare till sjukskoterska.

Mer omvardnadstid

De vardnira servicemedarbetarna har under projektet avlastat vardpersonalen i de
arbetsuppgifter som definierades ingé i deras nya roll. Samtliga enheter som infort vardnéra
service i1 projektet upplever att vrdpersonalen har mer tid till patientnira vard samt att
servicenivdn fran Regionservice har dkat efter inférandet. Vardpersonal har uppgett att de
upplevt en avlastning i arbetet som varit virdefull inte minst mot bakgrund av ett 6kat tryck i
verksamheterna under pandemin. Pa avdelningarna inom slutenvarden har vardnéra
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servicemedarbetare mdjliggjort for underskoterskor att arbeta mer patientnira, da tid har
frigjorts till mer omvardnadsarbete. Detta har i sin tur frigjort tid for sjukskoterskor till mer
patientnéra vard och givit forutsattningar for utveckling mot en personcentrerad vérd. Pa
dialysavdelningen har avlastningen dven medfort en mdjlighet att tillmétesgd medarbetarnas
arbetstider.

P& operationsavdelningen har man konstaterat att servicemedarbetarnas nérvaro har friat upp
tid for underskoterskan att ta Over valda arbetsuppgifter fran specialistsjukskoterskan sé att
frigjord tid kan spenderas patientnéra.

En héllbar arbetsmiljé och 6kad trivsel (mer tid for kompetensutveckling)

De nyckeltal som kan kopplas till ovanstdende mal dr: overtid, sjukfranvaro,
personalomsittning, rekryteringar, inhyrd bemanning och medarbetarindex (HME — Hallbart
medarbetarengagemang).

Vid en jamforelse mellan 2021 och 2019 har kostnaderna for 6vertid okat, likasa har
sjukfrdnvaron 6kat. Bdda ar sannolikt en effekt av pandemin och dess foljder. Lasarettet kan
ej heller se ndgon minskning 1 personalomséttning eller farre rekryteringar. Daremot har
kostnaderna for inhyrda sjukskoterskor minskat jamfort med 2019 och 2020, men uppgifterna
ar missvisande da behovet av inhyrning &r storre dn vad bemanningsforetagen kan leverera.
Behovet av bemanningssjukskoterskor har dessvérre 6kat under varen 2022. Utifran
lasarettets faststdllda virdplatser saknas for ndrvarande cirka en tredjedel av behovet av
sjukskoterskor inom slutenvarden.

Det sammanvégda resultatet frdin HME -undersokningen som genomfordes under hosten 2021
ligger pd samma nivd som resultatet for Region Skane, dvs. 78, en liten forsdmring jamfort
med resultatet frdn 2020 som lag pé 80.

Upplevelserna i projektet dr en 6kad personalngjdhet — bade hos vérdpersonal och
servicemedarbetare. Enhetschefer uppger dven att mojligheten att rekrytera och behélla
underskoterskor och sjukskoterskor har forbéttrats.

6.8 EKONOMI

Bedomning av nyttohemtagning

Med anledning av att projektet pagatt under en pandemi samt den anstringda
bemanningssituationen som lasarettet befunnit sig i har det inte varit mojligt att bedéma vilka
nyttohemtagningseffekter projektet har genererat. Under rddande situation har de virdnira
servicemedarbetarna varit en akut 10sning pé lasarettets brist pa vardpersonal. Nagra
enhetschefer har angett att alternativkostnaden av att rekrytera nya underskoterskor/
sjukskoterskor har kunnat undvikas.

Nedanstdende berdkning av positiva kostnadseffekter togs fram i borjan av projektet.
Utgangspunkten for berdkningen ar att projektet bedrivs under normala forutsattningar.
Berdkningen omfattar samtliga avdelningar i projektet och &dr en grov uppskattning.
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Omrade Effekter Antagande Utgangsvirde Effekt av Uppskattad | Kommentar
antagande arseffekt kr
Minskad Minskad Halvering av Rekryteringar 11,5 550 000kr Effekten har en
personal- upplarningstid rekrytering av av 23 rekryteringar direkt resultat-
omsattning och bredvidgang sjukskoterskor sjukskoterskor paverkan
under ett per kalenderar
kalenderar
Minskad Farre Halvering av Rekryteringar 11,5 47 000kr Frigor tid men
personal- rekryteringar rekrytering av av 23 rekryteringar ingen direkt
omsattning sparar tid for sjukskoterskor sjukskoterskor resultatpaverkan
enhetschefer. under ett per kalenderar
Uppskattat tid ar kalenderar
10h/rekrytering
Minskad Minskad overtid Battre arbetsmiljo | 7 327 955 kri 15% 1099 000kr | Effekten haren
personal- kopplat till farre och farre vakanta | total 6vertid/ar | minskning direkt resultat-
omsdattning | vakanta pass som | positioner ger paverkan
kraver 6vertid minskat behov av
overtid

Utvardering av kostnadseffekter kopplat till bemanning

Lasarettet har under aret haft en stor brist pa personal inom flertalet yrkesgrupper. Bristen pa
underskoterskor och sjukskoterskor har varit sérskilt stor vilket gor det svart att utvardera
effekterna av projektet. Personalrorligheten har varit relativ hog pa flera enheter, som hogst

pa medicinavdelningen och akutvardsavdelningen. Under perioden maj till september 1ag
personalrorligheten pd medicinavdelningen for vardpersonal (underskoterskor och
sjukskoterskor) pa 25,3 %. Under samma period uppgick personalrorligheten for vardpersonal
pa akutvérdsavdelningen till 20 %.

Nedan visas differensen mellan behovet och antal anstillda sjukskdterskor och

underskoterskor per april 2022. Sammantaget saknas 100 AOH anstillda, varav 60

sjukskoterskor och 40 underskoterskor.

Behov ér utifrdn bemanningsnyckeltal for respektive avdelning. AOH Anstillda &r exkl.
tjanstlediga och inhyrd personal, men inkl. timanstéllda.

Anstillda April 2022
Sjukskoterskor Behov AOH Anstallda Vakanser
Kirurgi 5V (avd 1) 26 19 -7
Kirurgi/Urologi 8V (avd 2) a8 7 -1
Operation/Anestesi 37 is -2
Ortopedi 5V (avd 8) 13 8 -5
Dialys/njurmottagning 27 16 -11
Akutmottagning 28 23 -5
Akutvardsavdelning (AVA) 16 14 -2
Medicinavdelning Ystad 29 11 -18
Hjartavdelning Ystad 24 14 -10
Totalt 208 148 -60
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Anstillda April 2022

Underskbterskor Behov AOH Anstadllda Vakanser
Kirurgi 5V (avd 1) 30 27 -3
Kirurgi/Urologi 5V (avd 2) 4 3 -1
Operation/Anestesi 20 16 -4
Ortopedi SV (avd 8 23 15 -4
Dialys/njurmottagning 2 2 0
Akutmottagning 28 19 -5
Akutvardsavdelning (AVA) 16 13 -3
Medicinavdelning Ystad 44 38 -6
Hjartavdelning Ystad 32 23 -5
Totalt 199 159 -40

De resurser som tillforts som vardnédra servicemedarbetare i projektet har varit en stor
avlastning for enheterna under dret och hade inte de funnits hade lasarettet sannolikt behovt ta
in motsvarande mangd personal for att kunna hantera den anstringda situationen. Forst nér
grundbemanningen dr pa plats kan en utvdrdering av potentiella effekter goras.

Kostnader under projektet

Ambitionen med att béttre kunna optimera resursanvandningen vid en utvidgning av projektet
har fungerat som planerat. For att 16sa de tillkommande serviceuppgifterna kravdes en
bemanning enligt schemaldggning om ca 28 anstéllda servicemedarbetare for samtliga
avdelningar som deltar i projektet. I de fall lasarettet sjdlva skulle bemanna
servicemedarbetare pa dessa avdelningar under samma tider skulle totalt ca 38 anstéllda
kréavas for att 16sa uppgifterna. Genom schemaoptimering och integrerade roller med
kompetenser inom bade patienttransporter och lokalvard har projektet kunnat komma ner till
att l10sa uppgifterna pa ca 23 AOH (varav ca 17 AOH utgor en utdkning). Detta innebéra att
schemamadssigt har all sa kallad 6verskottstid for servicemedarbetare vardnéra kunnat
anvindas.

En initial 6verenskommelse mellan Regionservice och Lasarettet i Ystad om finansiering for
de vardnédra servicemedarbetare under 2021 utgick fran en prissittning pa 490 tkr per AOH.
Denna prisniva bygger pa en timlonekostnad och ligger en bit under den faktiska kostnaden,
déa exempelvis OH-kostnader och kostnader for semestervikarie inte ingar. Kostnader for
upplédrning av vardnira servicemedarbetare har under projektet dven blivit hogre 4n planerat.
Under uppstarten kunde befintlig personal ldras upp, men efter hand som projektet skalats upp
har rekrytering av personer utan tidigare erfarenheter av lokalvird ocksa kravts. Korta
anstéllningar som ir en foljd av projektformen har forsvirat mojligheten till att rekrytera rétt
kompetens och 6kat personalomsédttningen och kostnader for upplérning.

Sedan projektstart har ca 100 medarbetare varit i omséttning, var och en med en uppskattad
upplérningstid om ca 10 dagar. Detta motsvarar ca 4,0 AOH. Hélften bedoms hirledas till
pandemin och behovet av en snabb uppskalning, men ca hilften dr kopplad till utmaningar i
rekrytering under projektformer och att tillgéngligheten till motiverad och ldmplig personal
varit begransad.
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Overenskommelsen om finansiering av projektet innebar vidare att inforandet av vardnira
servicemedarbetare pa avdelning 1 och operationsavdelningen finansierades inom befintliga
ekonomiska ramar. Utvidgningen till dvriga sex avdelningar (akutmottagningen,
akutvardsavdelningen, hjértintensivavdelningen/hjértavdelningen, medicinavdelningen,
avdelning 8 och dialys- och njurmottagning) uppskattades innebdra en merkostnad pa 1,1
miljon kronor. Den 24 juni fattade personalndmnden beslut om att finansiera denna del.

En kostnadsbeddmning for att infora vardnira servicemedarbetare under 2022 togs fram 1
projektet. Sammanlagt 23,3 resurser med en berdknad kostnad pa 690 tkr/AOH
(Regionservice standardpris for servicevdrdar 2022) samt tillkommande kostnader for
arbetsledning. Jamfort med de kostnader som lasarettet hade for Regionservice tjédnster innan
projektet blir det en nettokostnad pa 10,5 miljoner kronor for den utdkade servicen. I samband
med regionfullméktiges beslut om Region Skdnes verksamhetsplan och budget 2022
tilldelades sjukhusstyrelse Ystad 4 miljoner kronor for projektet under 2022.

Budgeterad kostnad enligt internprissattning Mkr
AOH | Pris 690 tkr/AOH
23,3 16,1
- lokalvard (ingar) -6 - 4,7
- patienttransport (ingar) -2 - 1,5
Kostnad driftledare/enhetschef 1 0,7
Nettokostnad for utokad service 16,3 10,5

Bemanningsoptimering och kontinuitet

Ambitionen 1 projektet har varit att optimera bemanningen sd mycket som majligt.
Akutsjukhusets dilemma &r en hog andel helgtjanstgoring. Utdkad helgservice for att stotta
akutflodet ger mojlighet att anvinda 6verskottstid pa vardagar. En viktig forutséttning for
optimering pa Lasarettet i Ystad har varit integrerade arbetsfloden mellan lokalvard och
mathantering dér rutiner godkénts av Vardhygien. Som mindre akutsjukhus har det dven varit
mojligt att integrera patienttransporter och lokalvard, vilket varit avgdrande for att anvinda
overskottstid pa vardagar optimalt och mdta behovet av slutstidd vid hemgéngar som finns
koncentrerat pa eftermiddagarna. Resursbehovet vid schemalidggning med varannan
helgtjanstgoring ar storre om inte arbetsuppgifter och funktioner kan integrera. Skulle
exempelvis lasarettet anstilla egna servicemedarbetare som skulle ticka samma tider (A och
C-tur 7 dagar/vecka) for att vara behjélpliga vid méltider skulle det krdvas fyra personer plus
en resurs som befintlig lokalvardare per avdelning dvs 5,0 AOH per avdelning. Nu kunde
bemanningen med samma uppdrag hanteras med 2,8 AOH per avdelning. Det ldga
bemanningstalet medférde dock att avbytartjdnsterna bemannade olika avdelningar och for att
oka kontinuitet och skapa samma bemanningsstruktur pa alla slutenvérdsavdelningar
justerades bemanningstalet senare till 3,2 AOH per avdelning. Efter projektavslut har antalet
avbytartjénster gatt fran 4 till 6 stycken. Detta for att 6ka kontinuiteter ytterligare.
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Kostnadsbedomning for fortsatt etablering (efter projektavslut)

Sammantaget har en 10sning tagits fram i projektet dér antalet servicemedarbetare blir
betydligt farre &n vid andra sjukhus dédr Regionservice har etablerat servicevardar eller jamf{ort
med om Lasarettet i Ystad skulle anstédlla egna servicemedarbetare.

Beddmning av resursitgang for att etablera konceptet pd samtliga slutenvardsenheter pa
Lasarettet 1 Ystad uppgér till drygt 38,1 AOH vilket motsvarar ca 18,5 miljoner per helar
(utifran schablon-berdkning om 688 tkr/AOH). Bemanningen totalt inkluderar vardnéra
servicemedarbetare pd nya slutenvardsverksamheter men dven en viss utokning pa befintliga
enheter som ar kopplad till att forbattra kontinuitet och mojligheten att kunna hantera alla
hemgéngsstiddningar. I detta ligger mojligheten att pa overskottstid fortsétta utveckla vardnéra
service och avlasta med ytterligare forrddshantering och bemanning med andra patientnéra
uppdrag som till exempel tillsyns-vak.

I uppléagget ligger dven en forstiarkning av kritiska servicetjanster framfor allt pd helger,
kvéllar och nétter (uppskattningsvis ca 7,6 av de 38,1 AOH utgors av patienttransporter och
smittstdd). En sammantagen resurs om 30,5 AOH utgdrs av tjdnst som levereras som
servicevard. Befintliga budgeterade lokalvardstjénster som dr integrerade 1 leverans av
servicevard motsvarar ca 7,0 av de 30,5 AOH). Budgeterat pris pé tjdnsterna ar for ndrvarande
inte klara, men kommer troligen utgé ifran Regionservice standardpris per tjinst.

7 Slutsats
7.1 SAMMANFATTANDE RESULTAT

Det 6vergripande malet i1 projektet har varit att forbattra vardfloden genom att frigora tid for
omvardnadsarbete. En grund har dven varit att mojliggdra for vardpersonal att arbeta pa
toppen av sin kompetens och dirigenom forbattra maojligheter till att attrahera och behalla
utbildad personal inom hélso- och sjukvarden.

Projektet startade 1 liten skala 1 december 2020 pa en slutenvardsenhet och pa
operationsavdelningen. Genom inférande av vardnéra servicemedarbetare 1 storre skala 1 maj
2021 kunde tillgénglighet pa kritiska servicetjanster 1 akutflodet samtidigt forbéttras, vilket
gav mojligheter att kraftsamla for att snabbare gora vardplatser tillgdngliga dvs bade optimera
flodet och avlasta vardpersonal i en anstrdngd vardplatssituation.

Samtliga enheter som infort vardnéra service i projektet upplever att vardpersonalen har mer
tid till patientnéra vard samt att servicenivén frdn Regionservice har 6kat efter inforandet.
Vérdpersonal har uppgett att de upplevt en avlastning i arbetet som varit vardefull inte minst
mot bakgrund av ett dkat tryck i verksamheterna under pandemin. Pa avdelningarna inom
slutenvarden har virdnéra servicemedarbetare mojliggjort for underskoterskor att arbeta mer
patientnira, da tid har frigjorts till mer omvardnadsarbete. Detta har 1 sin tur frigjort tid for
sjukskoterskor till mer patientndra vard och givit forutsittningar for utveckling mot en
personcentrerad vérd.
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Upplevelserna i projektet dr en 6kad personalngjdhet — bade hos vérdpersonal och
servicemedarbetare. Enhetschefer uppger dven att mojligheten att rekrytera och behélla
underskdterskor och sjukskoterskor har forbéttrats. De vardnéra servicemedarbetarna har fatt
en bittre inblick i virdprocesserna och en 6kad forstéelse for patientndra arbete, nagra har
dven paborjat underskoterskeutbildning eller uppgett att de har som maél att 1dsa vidare till
sjukskoterska.

Genom uppskalningen i maj har projektet kunnat testa ett mer kostnadseffektivt sétt att
organisera serviceuppgifterna jamfort med andra alternativ. Unikt for konceptet 1 Ystad &r
bland annat integrering av lokalvard och mathantering déir arbetsfloden tagits fram och stdmts
av med Vardhygien samt att patienttransporter integrerats med dvriga virdnira
serviceuppgifter. Detta gor sammantaget att antalet servicemedarbetare blir betydligt farre dn
vid andra sjukhus dir Regionservice har etablerat servicevérdar eller jaimfort med om
Lasarettet 1 Ystad skulle anstdlla egna servicemedarbetare.

P& grund av stora problem med rekrytering av vardpersonal under projekttiden har inte
onskade effekter om 6kad produktion eller produktivitetsutveckling kunnat péavisas i
projektet. Erfarenheterna har dock varit att inférandet av vardnéra service mojliggjort att
vardens produktionskapacitet uppratthallits.

Samtliga enhetschefer menar att de vardnéra servicemedarbetarna har varit ovirderliga och att
de inte hade klarat sig utan dem mot bakgrund av den anstringda bemanningssituationen.
Genomforda behovsanalyser och omorganiseringen av arbetsuppgifter frdn vardpersonal till
vardnéra servicemedarbetare konstateras vara en utveckling mot ritt anvind kompetens.

Trots kort genomforandetid har projektet sammantaget visat pd positiva effekter. Mot denna
bakgrund har Lasarettet 1 Ystad valt att permanenta konceptet och etablera vardnira service
pa samtliga slutenvardsenheter efter projektets avslut i april 2022. Sammantaget ar de positiva
effekterna av projektet:

- Frigjord tid till omvérdnadsarbete och mojlighet att fortsatt utveckla RAK

- Uppritthallande av virdproduktion, inte minst inom operationsverksamheten

- Resursoptimerad 16sning med farre antal servicemedarbetare (integrerade floden)

- Okad tillginglighet for kritiska servicetjinster som smittstiid och patienttransporter
- Okat fokus pa vardhygienska rutiner vid utférande av serviceuppgifter

- Okat intresse for vardutbildning hos vardnira servicemedarbetare

7.2 LARDOMAR

Metodutveckling i samverkan

Utveckling av vardnéra service har fram till nu skett i projektform utifran ett politiskt och
regionalt initiativ dédr Lasarettet 1 Ystad fick mdjligheten utveckla nya samverkansformer
kring Rétt Anvdand Kompetens (RAK) — en slags metodutveckling for vardnéara service.
Ingéngen har varit att verksamheterna sjdlva har identifierat vilka arbetsuppgifter som inte
kraver vardutbildning dvs det har inte utgétt frdn ndgon standardiserad modell eller tjanst.
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Avgorande for att genomfora detta har varit att den politiska styrgrupp som varit kopplad till
projektet och dir det funnits en tillatelse att tinka nytt och testa.

Det regionala funktioner som stottat i projektet har primért gjort det mojligt att pa kort tid
hitta former f6r att utbilda befintliga medarbetare och sitta arbetsfloden som gjort det mojligt
att optimera arbetstider och bemanning. Medverkan fran Vardhygien i Skéne har varit
avgorande for framtagna arbetsfloden och hygienrutiner vid integration mellan lokalvérd och
mathantering. Framtagna bemanningsldsningar hade heller inte varit mgjliga om
patienttransporter inte hade kunnat integrerats med avropstjdnster inom lokalvérd. Den
breddning av kompetens hos medarbetarna som Serviceteam i Ystad sedan tidigare paborjat
har varit en grundliggande forutséttning.

Projektet har genom uppgiftsvixling mojliggjort ett 6kat fokus kring minskad smittspridning
och forbéttrad virdhygien inom olika typer av serviceuppgifter, med sikerstilld kompetens
vid patientnira stddning, ett tydligt barridrténk vid forflyttning mellan orena och rena
arbetsmoment samt minskad kontaminering vid férrddshantering/avemballering.

Den enskilt viktigaste framgangsfaktorn i projektet har varit ett néra samarbete pa alla nivaer
mellan chefer och medarbetare vid Lasarettet 1 Ystad och Regionservice. Projektledarna har
arbetat 1 sann “Tillsammans”- anda, enhetscheferna har stimt av med varandra nér saker inte
fungerat optimalt och de enskilda medarbetarna med olika roller har sett varandra som
kollegor med en gemensam uppgift att fa arbetet att fungera. Projektet har fatt stor
uppmirksamhet i media d& bade chefer och medarbetare har vittnat om det fina samarbetet.

Uppgiftsforskjutning = Kompetensfraga

Den stora utmaningen har varit bristen pé kontinuitet bland de vdrdnira servicemedarbetarna
som har blivit alltmer pataglig ju lingre projektet fortlopt. Detta har sérskilt papekats av de
enheter som innan projektstart hade egna servicemedarbetare. Bristen pd kontinuitet beror
huvudsakligen pa personalomséttningen bland servicemedarbetare inom Regionservice.

For att kunna utveckla vardnéra service dr det av stor vikt att rekrytera lampliga
servicemedarbetare med forstaelse for uppgiften, med en god kommunikationsférmaga och ett
gott patientbemoétande. Nér vardnéra service overgar frin projekt till ordinarie verksamhet kan
bittre framforhéllning ges till medarbetare och mojligheter att rekrytera och behélla dessa
forbattras avsevirt. Dock behdver Regionservice ha en tydlig rekryteringsstrategi for hur
dessa medarbetare ldmpligast ska hittas pa arbetsmarknaden och vilka urvalskriterier som ger
storst traffsdkerhet.

Erfarenheter fran projektet visar ett behov av att sékra béattre kunskap i bemotande av
patienter, fordjupad kunskap inom vardhygien, nutrition och hélsa, men dven 6kad forstaelse
for patienters basala omvardnadsbehov. En kvalitetssdkrad introduktionsutbildning for
vardndra servicemedarbetare har testats under projektet. Pa Lasarettet 1 Ystad dr ambitionen
framdver att ta fram en modell 1 samarbete med klinisk l4rare for certifikat/”’korkort” for
arbete med patientnira uppgifter for virdnira servicemedarbetare.

For att sdkerstédlla kompetensforsorjning av de vardnéra servicemedarbetarna 1 framtiden bor
fragan kring reguljér utbildning f6ljas upp och provas regionalt. Det behdver dven tas fram en
strategi hur de vardnédra servicemedarbetarna ska klds pa med ritt kompetens. Fragan dr om
befintlig reguljar utbildning inriktad till kommunal hélso- och sjukvard
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(Vardbitradesutbildning pé ca 20 v vid Yrkeshdgskola) kan anpassas till krav och inriktning
for sjukhusmiljo.

Kort projekttid och dAndrade forutsittningar

Forandrade arbetssitt tar tid att sdtta sig. Uppgiftsvaxling kraver bade en del forberedelsetid
och nir nya roller implementeras paverkar det och fordndrar andra yrkeskategoriers roller och
rutiner. Vi kan konstatera att projekt av den har typen av fordndringar behover ha
langsiktighet pd minst 23 ar for att bade kunna implementera och sétta nya arbetssétt och
sedan dven synliggora och folja 6nskade effekter. I detta fall har projekttiden varit alltfor kort
(ett drygt &r) och forlédngts 1 omgéngar. Beslut om uppskalning av projektet kom med kort
framforhllning innan sommaren och gjorde att de vardnéra servicemedarbetarna inte var pa
plats och utbildade f6rrdn ldngt in pa hosten 2021.

Den utmanande tid som projektet verkat i har &ven gjort det svart att folja upp effektmal.
Pandemin gav helt fordndrade forutséttningar for varduppdraget bade pa avdelningar,
operation och akutmottagning. Helt andra tidskrdvande hygieniska rutiner infordes parallellt
med vardndra service. Under projektets gang har &ven bemanningsproblem av vardpersonal
eskalerat och en utvirdering av projektets dnskade effekter bedomts mgjlig att gora forst nér
grundbemanningen av vardpersonal dr pd plats. Den huvudsakliga malséttningen med att
tillskottet pa vardndra servicemedarbetare skulle kunna 6ka produktionskapaciteten och
optimera vardfldden har forskjutits till att bli en mer akut strategi for att tdcka upp
bristsituationen och snarare vickt frigor och behov av en ldngsiktig strategi for hur Region
Skéne med andra yrkeskategorier i vardteamet kan arbeta for att mota utmaningarna med att
kompetensforsorja vardkedjan.

7.3 VARDNARA SERVICE - FORTSATT UTVECKLING

Malsittningen for en fortsatt utveckling av vardnédra service vid Lasarettet i Ystad dr en
strdvan mot att optimera vardfloden, 6ka produktiviteten och samtidigt starka Lasarettet i
Ystad som akutsjukhus.

Kommande ar dr malséttningen att forbdttra kontinuiteten av servicemedarbetare pa varje
avdelning for att de 4n mer ska kunna blir en naturlig del i teamet och kan arbeta in sig i
verksamhetens rutiner. Inom ramen for vardnédra service kommer dven tillgdnglighet pa
kritiska servicetjidnster som patienttransporter, smittstid och hemgéngsstid sakerstdllas
dygnet runt.

For att mdta den akuta bristen pa omvardnadspersonal kommer den fortsatta inriktningen dven
handla om att identifiera andra arbetsuppgifter som inte kraver traditionell vardutbildning.
Under 2022 testas initialt att vardnira servicemedarbetare med sarskild utbildning ér
behjdlplig vid tillsyns-vak av vissa patientkategorier for att primért forhindra fallskador.

Den fortsatta utvecklingen av vardnéra service regleras i en 6verenskommelse mellan
Regionservice och Lasarettet i Ystad. Overenskommelsen syftar till att fortydliga uppdraget
samt att oka transparensen i vilka tjénster som levereras, dess resursitgang och kostnader.
Basen i 6verenskommelsen dr en dmsesidig forstielse for att & ena sidan vardens behov och
processer och a andra sidan serviceorganisationens villkor och leveransforméga. En viktig
forutséttning vid fortsatt uppgiftsvaxling dr att riskbeddomningar utifrdn patientsédkerhet gors
och att det finns en tydliggjord ansvarsfordelning mellan vardgivare och serviceorganisation.
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Den gemensamma malbilden ar att hjélpas at att rekrytera och behalla vardpersonal och dér
dven servicepersonal ges mdjlighet till att fa en 6kad inblick i vArdmiljon och pé sé sitt
uppmuntras till att vidareutbilda sig inom vérdyrken.
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