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Sammanfattning

Under veckorna 24-35 har i huvudsak akut verksamhet och utredning och behandling av angelagna
sjukdomar bedrivits. Landstinget har i snitt under sommaren haft ca 40 farre vardplatser dppna vid
lanets tre sjukhus samt sjukstugor an 2014. Ett fatal vardcentraler och 6ppenvardsmottagningar pa
sjukhusen har haft stingt och tvriga har haft neddragen verksamhet.

Beldggning och vardtyngd har varierat men pa nagra kliniker har belaggning och vardtyngd varit hdg
eller mycket htg, frimst pa hematologen, inom psykiatrin i lanet samt kirurg- och medicincentrum. Nus
har haft minst 2-3 &verbel&ggningar dagligen/vardavdelning hela sommaren. Antal utskrivningsklara
patienter har varit lagt p.g.a. kommunernas arbete med hemtagning av utskrivningsklara patienter
inom 48 timmar, vilket underlattat vardplatsproblematiken Sambulansen har varit i drift hela sommaren
vilket upplevs positivt.

Rekryteringen av sjukskoterskor infér sommaren gick battre &n 2014 men kunde inte tacka den brist
som fanns redan innan sommaren. Flera verksamheter har &ven detta ar forstarkt sin bemanning, dels
genom att anstélla extra underskoterskor, dels genom att anstélla servicepersonal. Detta har upplevts
dverlag positivt. Sjukdom och sjukskoéterskebrist har pa flera enheter inneburit extra belastning med
overtid, dubbelpass och inga eller korta matraster for de sjukskéterskor som varit i tjanst. Tidvis har
brist pa lakarsekreterare ocksa paverkar nagra enheter.

Eftersom vardsituationen férandrats snabbt éver dygnet har den dagliga styrningen pa alla enheter,
dagliga samordningsméten av vardplatser, operationer och akutmottagning bade inom och mellan
sjukhusen varit mycket viktig for snabb och effektiv omférdelning av resurser.

Verksamheterna har i allt vasentligt 16st sina uppdrag och hanterat uppkomna situationer pa ett fan-
tastiskt bra satt. Gott samarbete mellan klinikerna och snabb handl&ggning samt den imponerande
viljan att hjalpas at inom den egna enheten, mellan enheter och sjukhus i I&net har varit helt avgéran-
de. Inkomna férbattringsforslag fran vardverksamheten och HR-enheten som berér mer &n den egna
enheten kommer att hanteras av bade centrala och lokala sommarplaneringsgrupper som redan
startat sitt arbete infor 2016.

Umea-omradet

Nus har haft i snitt 30 farre vardplatser 6ppna &n sommaren 2014. Bel&ggningen var i stort sett normal
under sommarens forsta del pa de flesta kliniker medan bade belaggning och vardtyngd dkande fram-
forallt under semesterperiodens sista tre veckor. Kirurg-, geriatrik- och medicincentrum samt hemato-
logsektionen anser att vardtyngden pa avdelningarna varit hog eller mycket hog ett flertal veckor. Flera
kliniker har ytterligare férfinat samarbetsrutiner mellan varandra eller skapat nya samarbetspartner
vilket minskat antalet utlokaliserade patienter som vissa perioder &nda blev manga.

Fér att ytterligare optimera fliddet av patienter har det &ven detta ar varit flera avstdmningsméten
mellan jourldkare, landstingsledning och vardplatsansvariga l6pande éver dagen under sommar-
perioden. Umea kommuns vardkoordinator har inbjudits och deltagit vid nagra samordningsméten. Det
har &ven funnits nadgon av VO-chef/sjukhussamordnare i tjanst kvéllstid varje vardag.

Samarbetet mellan enheterna inom sjukhuset har fungerat mycket bra och de dagliga samordnings-
métena kring vardplatser har varit vardefulla dar personer med beslutanderatt i vardplatsfragor har
deltagit. Detta har beskrivits som effektivt och vardefullt da férstaelsen éver Nus totala vardplats-
behov har synliggjorts och en fortsatt planering av dagen har kunnat genomféras.



Sammanfattning av verksamheternas rapporter, Umea

AHS: En bra sommar med samarbetat éver granserna. Arbetsmiljon har delvis varit paverkad av flytt
till nya lokaler men stamningen har varit mycket god. Fa nya har skrivits in av vardsamordnare och
sommaren upplevs mycket lugn med en god arbetsmiljé. Arbetsbelastningen for ldkarna har haft
toppar med hég belastning men i huvudsak varit hanterbar och med bibehallen medicinsk sékerhet

Akutsjukvarden: En utdragen rekryteringsprocess av sommarvikarier under varen resulterat i sent
beviljiande av semestrar. Flera enheter har under sommaren drabbats av langre sjukskrivningar vilket
ocksa paverkat arbetsmiljon. Antalet patienter har varit jamférbart med 2014 men upplevelsen &r att
det i ar varit fler svart sjuka som kravt stora insatser. Samarbetet mellan akuten och NUS avdelningar
har gnisslat ibland p.g.a. manga 6verbelaggningar. Jourer pa samordningsméten skulle forenkla
samarbetet. Fér ambulansen Umed var den férsta delen av sommaren lugnare an den senare och
trots en neddragen bemanning har sommaren fungerat bra

Barn- och ungdomscentrum: Pa barn 2 varierade beldggningen férsta perioden fran normal till
Overbelaggning. Andra perioden var valdigt lugn med ett antal satellitpatienter. Barncanceravdel-
ningen har haft en mycket lugn sommar. Neonatalavdelningen har haft en jamn beldggning precis
med den vardtyngd man klarat av. Videomoéten varje vecka med andra sjukhus fér avstdamning och
framférhallning har skett. Vid tre tillfallen fick dock barn sandas till andra sjukhus beroende pa brist pa
respiratorkompetenta sjukskoéterskor. Neonatologerna har varit fa och har haft en hég belastning.

Barn- och ungdomspsykiatri: Normal belaggning och vardtyngd. Alltfér 1ag bemanning vilket varit
mest markbart nar extra vak kréavts och det varit svart att f4 tag pa via bemanningsbyran.

Bild- och funktionsmedicin: Normal sommarbelastning med varierande vardtyngd som har varit
nagot hogre forsta perioden. Trots bemanningssvarigheter bade for sjukskéterskor och lakare vilket
innebar olagenheter vid planeringen av sommaren har arbetsmiljén varit acceptabel.

Cancercentrum: Hematologens vardavdelning har haft en mycket hdg bel&ggning och vardtyngd
sommarens senare del. P4 onkologens vardavdelning var beldggning och vardtyngd normal forsta
perioden med manga satellitpatienter. Bemanningen fér underskéterskor var bra och upplagget med
resurs/teamunderskoterska har varit mycket uppskattat. Bemanning och arbetsmiljén fér sjukskoter-
skor, framst pa hematologen har varit mycket anstrangd. Teknikproblem med datorer och uppkopp-
ling har stort 1akarnas arbete. Onkologens 6ppenvard har haft hogt patienttryck under stérre delen av
sommaren. Bokningspersonal har varit hart pressad hela sommaren och sekreterargruppen har varit
hart pressad framforallt forsta perioden. Stralbehandlingen har haft en ovanligt hég belastning.

Centrum for intensiv- och postoperativ vard: Hog beldggning stora delar av sommaren med snav
bemanning och svart med vikarier fér underskéterskor och kuratorer. Arbetsmiljén har i perioder varit
tuff. Vid nagra tillfallen har UVA avlastat IVA eftersom belaggningen varit hanterbar med enstaka pass
med hoég vardtyngd. God arbetsmiljé med en bemanning som varit anpassad till verksamheten. Avdel-
ningen besvaras dock av ohalsosam inomhusmiljé som &nnu ej atgardats. Sedan tidigare finns ett
valfungerande samarbete mellan UVA och IVA och har detta ar utékats med kirurgklinikens dagvard
och NIVA. Patienttransports minskade resurser under sommaren ledde till langre vardtid och tillfalliga
overbelaggningar pa UVA.

Centraloperation har haft en bra sommar med bra vardtyngd. Valplanerad operationsverksamhet och
liten sjukfranvaro har gett bra arbetsmiljé. Operationer av ortopediska patienter pa dagtid har varit till
stor férdel for patienter, personal och utrustningsmassigt.

Geriatriskt centrum: Mycket hog beldggning och mycket vardkravande patienter. En redan lag
bemanning péa sjukskoterskor har forvarrats pa grund av sjukdom och utskrivningsskéterskor har
saknats. Underbemannat dven pa psykologer och dietister p.g.a. sjukdom. Ovriga yrkesgrupper har
haft godkédnd bemanning. Mycket stress och dalig arbetsmiljé pa grund av éverbelaggningar dar
utrymmeskravande hjalpmedel gor att det blir svararbetat. Bra samarbete inom sjukhuset och med
kommunal hélso- och sjukvard. Dock brister i flédet mot ortopediska hemrehab samt ibland i rutinen
vid utskrivning sannolikt beroende pa att utskrivningsskéterskor saknats hos oss och pé ortopeden.

o



Hjidlpmedel Visterbotten: Vantetider fér konsultationer och tekniska anpassningar har ékat under
semesterperioden. Kundtjansttelefonen har varit htégre bemannad &n 2014. Fler hjalpmedelstekniker i
tianst forsta perioden &n andra. Bradskande arenden som utbyten av syrgaskoncentratorer har
prioriterats. Sammanfattningsvis bra bade med planering, personal och logistik.

Hjartcentrum: Belaggning pa THIVA thorax och kardiologen/HIA har varit acceptabel. Enstaka dagar
med stor vardtyngd . THIVA har ibland haft mycket stor vardtyngd p.g.a. ECMO patienter som behand-
lats hela sommaren. Adekvat bemanning i forhallande till vardplatser. Arbetsmiljén har uppfattats som
acceptabel. | stort gott samarbete inom Nus och varierat bra samarbete med 6vriga sjukhus i [&net.

Hud-STD kliniken: Stor 6kning av remisser med 240 fler 1akarbestk jamfort med 2014. Allt har gatt
bra tack vare bra samarbetsvilja inom kliniken. Samarbetet med primarvarden har férsvarats av regler
i bestaliningssystemet Maximo

Infektionskiiniken: Beldggning och vardtyngd har varit hég fram till v. 27 samt &ven i sommarens
senare del. Stor press pa sjukskoterskorna pa grund av tidskravande vardplaneringar. Bra stdmning
och gott arbetsklimat har bidragit till att sommaren &nda gétt bra. Kliniken haft har haft utlokaliserade
patienter mest under senare del av sommaren. Vardavdelningspersonal upplever att press pa
utskrivningar ibland har resulterat i aterinl&ggningar.

Kirurgcentrum: Hog beldggning med éverbelaggningar pa samtliga avdelningar i princip hela
sommaren. Hog vardtyngd framfér allt andra perioden och manga utlokaliserade patienter. Pa Kir 2
har bemanning och arbetsmiljé varit acceptabel medan urolog/kir rapporterar en ofillrdcklig bemanning
och tuff arbetsmiljé, speciellt v. 31 och 32. Oppenvarden rapporterar en tyngre andra period. Lakarbe-
manning har varit OK férutom enstaka veckor. Medicinska sekreterare varit for fa utifran mangden
arbete och dérfér haft en hég arbetsbelastning.

Kvinnokliniken: Gyn och BB har varit sammanslagna pa grund av bemanningsproblem med bade
barnmorskor och sjukskéterskor. Vardavdelningen har haft hég beldggning med varierad vardtyngd.
Forlossningsverksamheten har fungerat val.

Laboratoriemedicin: Hog produktion och htg belastning under forsta delen av sommaren. Beman-
ningen har generellt fungerat bra. Samarbetet har fungerat bra men labmedicin marker av att det blir
manga nya cerfarna i varden.

Medicincentrum: Belaggning och vardtyngd har varit hdg hela sommaren med fa undantag och ett
flertal 6verbelaggningar under andra perioden. En bemanning med alltfér fa erfaren personal bade
bland sjukskéterskor och underskéterskor, samt vard av andra Klinikers patienter har inneburit att man
upplever att patientsékerheten inte alltid kunnat hallas. Lakarna beskriver stor stress relaterat till vard-
platsproblematiken. Vardné&ra service har inte fungerat tillfredstaéllande under denna sommar. Oppen-
varden har fungerat bra och dialysen har haft fler gastdialyser jmf forra sommaren. Samarbetet med
primarvard och kommunal hélso- och sjukvard har varit bra. Sommarsamordningsmétena har 6st
vissa problem inom sjukhuset men det saknas samordning efter kontorstid.

Neurocentrum: Under forsta perioden har belastningen varit hég ffa pa Niva. Den gemensamma
vardavdelningen har haft en jdmn beldggning och vardtyngden varit ok férutom under andra perioden
da vardtyngd och belaggning vissa dagar varit 1ag. Flera satellitpatienter har paverkat rondarbetet for
sjukskéterskorna. Duktiga sommarvikarier och en hég underskétersketathet har varit positivt. Neuro-
rehab har haft en bra situation fram till v 31 da bel&ggning och vardtyngd okat. Klin.fys.lab har haft en
tung sommar med ett infléde av akuta undersokningar liknande resterande del av aret pa en halverad
personalstyrka. For liten sekreterarebemanning under férsta perioden.

Ortopediska kliniken: Hig belaggning och tunga patienter men bra fléde gor att arbetsmiljén och
belastningen har uppfattats som bra. Annat rondsystem och mindre férsening till operation pa grund
av sektorisering ses som tva stora framgangsfaktorer. God bemanning, nagra korttidssjuka som ltsts
via bemanningen och dvertid. Bra sommarvikarier och bra samarbete inom sjukhuset och med andra
sjukhus i regionen. Béttre samarbete med neurorehab avseende ryggpatienter denna sommar.
Mottagningen inklusive gips har haft hdg belastning férsta perioden.



Psykiatriska klinike: Overbeldggningar i stort hela sommaren och manga patienter med stora
omvardnadsbehov. Stort behov av extravak. Det har varit svart att skriva ut patienter till kommunens
boende under sommaren Tunn bemanning inom &ppenvarden. Pa rattspsykiatrin har beldggningen
varit hég och vardtyngden har varierat éver tid. Bemanning och arbetsmiljé har fungerat val liksom
samarbetet med andra instanser.

Reumatologiska kliniken: Ovanligt lugnt vad det géller inneliggande patienter men ett hogt tryck pa
mottagningen

Ogonsjukvarden: Ogonklinikkerna i lanet samarbetar éver sommaren. Jourverksamheten i Umed har
varit ordin&r med toppar vissa dagar. Bemanning, arbetsmiljo och samarbetet har fungerat bra.

Samvarden: Full belédggning i stort alla dagar med varierande vardtyngd. Hog belastning med
patienter fran andra kliniker, som mest fran atta olika kliniker. Stort intag av tumérpatienter fran ONH,
sa kallat "snabbspar”. Bra arbetsmiljé, men for fa sjukskoterskor i relation till merarbetet som vard av
andras patienter innebar. Samarbetet med andra avdelningar har varit bra men lakarronder fér
utlokaliserade patienter bér bli battre.

ONH-Oppenvard Hog till mycket hég arbetsbelastning dar arbetsuppgifter och specialfunktioner ej
varit dverensstdammande. Arbetsmiljén har varit acceptabel till dalig . Andra perioden upplevs samre
an den forsta. Tack vare bra samarbete inom och mellan alla professioner har det anda fungerat.

Primdrvarden

Backens HC: Krangel med Call-me systemet och rostbreviadorna. Bemanning och arbetsbelastning i
stort sett bra. Bra samarbete inom primarvarden och med kommunal halso- och sjukvard. | stort bra
mot sjukhuset.

Tre Alvar: Normal belaggning, vardtyngd, bemanning och arbetsmiljo.

Ersboda HC: Ersboda har haft 6ppet hela sommaren och har samarbetat ang. omvérdnadspersonal
och lakare med Savar HC som har haft stangt i tre veckor. Sekreterarna i Holmsund har skrivit. | det
stora hela har det fungerat 6ver férvantan. For skéterskorna har det varit mycket pa telefon.

Mariehems HC: Hog besdksfrevens 2 — 3 veckor in | semesterperioden. Bemanningen ej fullt till-
fredsstéllande da flera av lakarna och en distriktsskoterska haft jourpass/ primarvardsjour insprangda
under semestern. Okad belastning pa bakjourer som tagit Skellefteds primarvards bakjour. Arbetet var
inte optimalt planerat och strukturerat.

Nordmalings HC: Bemanning i underkant, bade distriktsskoterska och lakare med tuff arbetsmiljo.
Upplever att det inte finns kunskap inom sjukhuset om vilka undersékningar och uppféliningar som
hélsocentralen har kompetens att utféra. Samarbete med kommunen har fungerat bra.

Robertsfors HC: Vardtyngd och bemanning bra. Arbetsmiljé bra med chef pa plats hela sommaren.

Alidhems HC: Hogt tryck bade pa MVC och BVC da det varit manga nyfédda och darmed ménga
hembesok. Aven hogt tryck pa det psykosociala teamet. Manga patienter och svarigheter att na
personal inom psykiatrin. Akuta verksamheten har fungerat bra trots minibemanning. Primarvards-
jouren har haft samma antal besdk som resten av aret.

Skelleftea-omradet

Skellefted lasarett somatiska avdelningar har haft samma antal vardplatser dppna som sommaren
2014. Sommaren inleddes med ett antal veckor med bra till mycket bra tillgang till vardplatser. Vard-
tyngden var dock hég pa vissa avdelningar. | slutet av sommaren dkade trycket pa vardplatserna med
hog beldggning alt mycket hog beldggning som resultat. Framst hég belastning inom psykiatrin. Antal
utskrivningsklara patienter har fortsatt varit &gt ca 4-8 under sommaren.



Samarbetet inom sjukhuset, sjukhusen i lanet och med kommunen har fungerat bra.

Under sommaren har sjukhussamordnaren deltagit vid daglig styrning mandagar och torsdagar samt
vid behov pa akutmottagningen. | slutet av juni startade primarvardsprojekt vilket innebar att
Primarvardslakarnas arbetstider pa akutmottagningen kortas ner 2 timmar samt att bakjourslinjen da
flyttades till Umed.

Sammanfattning fran verksamheternas rapporter, Skelleftea

AHS: Normal belastning och en god arbetsmiljo dar AHS periodvis avlastat avdelningarna med att
slutféra behandlingar av antibiotika och TPN i hemmet. Hog belastning hela sommaren pa palliativa
konsultteamet. Screening av patienter via akuten har fortsatt hela sommaren infor inskrivning av
vardsamordnare. Lakarbemanningen har varit lag.

Akutsjukvarden Akutmottagningen: Belastningen pa akutsjukvarden har varit hég med extra hog
belastning andra delen av sommaren framfér allt pa helgerna. Antal tillfallen med drogpaverkande
patienter har snabbt 6kat och darmed behovet av vaktare. Svarighet att rekrytera sjukskéterskor samt
sjukskrivningar och oplanerade foraldraledigheter har gjort att bemanningen varit véldigt ojamn och
manga pass har fatt |16sas med sommaravtal, dvertid och byten. Omvéardnadspersonal fran andra
enheter pa sjukhuset som jobbat pa akuten tidigare har varit behjalpliga.

Periodvis upplevt svagt stéd och bristande handledning fran bakjour i enskilda specialiteter har
resulterat i tillfallen med langa handl&ggningstider. Lékarstuderande har skrivit enklare diktat under
sommaren vilket eliminerat en 1ang och segdragen skrivko.

Primarvardsprojektet har orsakat mer arbete for sjukskéterskorna pa Akutmott. Manga telefonsamtal
och en hel del strul. Mycket positivt med vardné&ra tjanst — en i receptionen som tagit emot patienter
samt fyra vaktméastare som tjanstgjort som transportérer och nyttjats av hela sjukhuset.

Ambulans: Svart att bemanna med tillrackligt manga sjukskéterskor och ambulanssjukvardare .
Tre semesterperioder och trots detta har personalen fatt arbeta pad sommaravtal och mycket évertid.

AN/OP/IVA: Under forsta delen av sommaren marktes bristen pa HIA och IVA platser i regionen mer,
vid flera tilifallen behdvdes extra resurs i form av sjukskéterskor. Under andra delen av sommaren har
antalet opererade patienter dverskridit postoperativa resursen vid flera tillféllen.

Operationsavdelningen: Bra férsta period men under andra perioden sjukskriven op-ssk i 3 veckor
och usk i tva veckor gjorde att den redan laga bemanningen med méanga jourer inplanerade belasta-
des med att tacka upp ytterligare jourer.

IVA: Med hjélp av sommaravtal kunde sjukskoterskebemanningen pa IVA |6sas pa en tillfredsstéllan-
de satt. Personalen har varit relativt frisk under sommarmanaderna. Under senare delen av sommaren
narkoslakarbrist p.g.a. sjukdom.

Barn- och ungdomskliniken: Juni hdg beldggning och ofta éverbeldggning. Manga NEO-barn fran
barn 4. Juli-augusti jamn, tidvis l&g belaggning. Vissa dygn intensivvard, andra enbart lattvard. Ett
antal satellitpatienter har legat pa avdelningen. Kéksan uppskattad. Bra med fyra personal pa natten.
Barnhabiliteringen har skickat barn till mottagningen for ej akut provtagning. P4 mottagningen har man
upplevt att man fatt ta hand om flera drenden som kunde ha skétts pa BVC. Ett stort bekymmer har
varit bestallning av material till hemsjukvardspatienterna.

Bild- och funktionsmedicin: Vardtyngd varierande utifran antalet akuta undersdkningar, normal
sommarbelastning med hyfsad sommarbemanning och acceptabel arbetsmiljé.

Kirurgifortopedi: Mycket strul vid schemal&ggning infér sommaren och hég arbetsbelastning och hég
vardtyngd hela sommaren. Pa ortopeden blev det extra tungt med sjukdom bland l&kare. Arbetsmiljén
har blivit paverkad av tunn bemanning inom kirurggruppen. Samarbetet har fungerat bra med mycket

hjélp fran andra kliniker som t ex medicin, gyn, barn, IVA.



Kvinnokliniken: Belaggning och vardtyngd har varit ojamn under sommaren med minimibemanning
pa omvardnadspersonal vilket har fungerat bra men 6kad franvaro av lakare gjorde situationen valdigt
svar,

Medicin-Geriatrik: Stor patientomsattning, mycket helgutskrivningar fér att bereda lediga platser.
Belaggning och vardtyngd 6kade ju langre sommaren led. Manga infektioner for att vara sommartid.
Lakarbemanning battre &n tidigare somrar med mdjlighet till jourkomputtag efter arbetad helg. Sjuk-
skoterskor rel ok i planeringsstadiet med vytterligare sjukskrivningar forsamrade tillgadngen. Service
personal har funnits pa kliniken - ovérderliga. Arbetsmiljé ok.

Psykkliniken: Mycket hog vardtyngd med extra vak hela sommaren, Hog pafrestning pa personalen
och da framférallt pa ordinarie personal. Extra tungt for jourlakare utifran lagre antal vardplatser.

Det har inte varit underbemannat p& avdelningarna, Arbetsmiljén har varit mindre bra néar manga
patienter vardas i samma lokal pa en stérre avdelning. Inom vér éppenvard har vi hanterat
arbetstrycket genom att tka vantelistan och rikta insatserna mot det akuta arbetet dock har man varit
lagt bemannade framst i sédra Lappland.

Rehabcentrum: Beldggningen har vaxlat men i stort har den varit hanterbar, i perioder har belagg-
ningen varit lagre men i stéllet har det da varit mycket vardtunga patienter, Strul kring hjalpmedel
har pa verkat arbetsmiljén. Basséngen kunde inte 6ppnas p.g.a. av fel levenas av reservdelar och
detta innebar extra jobb da vi fick hyra kommunens badhus.

Ogonkliniken: Ogonklinikerna i lanet har samarbetat dver sommaren. Under sténgningsperioderna i
Skellefted och Lycksele har det varit ordinarie jourverksamhet fér Umea 6gonklinik.

Primérvarden

1177: Tillgangligheten och véntetiderna fér allmanheten till 1177 har varit battre i sommar &n férra
sommaren trots samma bemanning. Antal samtal in till 1177 har varit ganska jamt férdelat dver
dygnet. Hogt tryck pa helgerna.

Anderstorps HC: Sommaren har varit bra. L&karbemanning andra semesterperioden var inte bra.
Inflddet av patienter har varit stort av akut sjuka, eller som inte kan vénta till efter semestrarna.
Distriktsskoterskor sjuka under andra semesterperioden. Det har varit kdnnbart, framfér allt pa tele-
fontillgéngligheten som dragits ner p.g.a. sjukdom.

Boliden Erikslid Heimdall HC: VVerksamheten har fungerat bra, bra arbetsmiljo. Mycket givande med
l&karassistenter inom primarvarden,

Burtrdsk och Lévangers HC: Normal till hég belastning i Burtrask. Lévanger normal belastning.

Kage Morébacke HC: Hog belastning i juni, lugnare juli och férsta halvan av augusti. Hogt tryck ffa pa
lab. Halverad bemanning, arbetsmiljén har &nda uppfattats som bra, battre &n utanfér semestertid.

Byske HC: Ovanligt lugn semmar. Litet antal sjuka turister.

Skelleftehamn-Burea HC: Inflédet av patienter har varit stort under hela sommaren. Nagot hégre
tryck forsta perioden. Langtidssjukskriven sjukskoterska under varen och hela semesterperioden
innebar en tuff arbetssituation med s&mre arbetsmiljé fér de som var i tjénst.

Norsjé HC: Forsta perioden 2 veckor med hog belastning. Halvbemanning har fungerat bra.

Sédra Lappland
Sammanfattning

Sommaren blev battre an férvantat med tanke pa att Lycksele lasarett hade 10 farre dppna vardplatser
an 2014. Under de veckor det endast fanns totalt 4-6 intermediarplatser att tillga pa sjukstugorna sa



uppkom aldrig nagon situation dar platslaget varit riktigt kritiskt. Kvinnokliniken har haft konstant
dverbelaggning med topp under augusti med 40 férlossningar.

IVA/AN/UVA: IVA - standig belaggning av respiratorplatserna innebar hog vardtyngd pa fa personal.
Annars toppar med kaos. Bra vikarier och ovanligt lite korttidsfranvaro.

AN - relativt jAmn tyngd utom v.27+28 med endast tva narkosskoterskor i tjanst och fér stor planerad
verksamhet och dessutom manga akutoperationer

UVA - v.25-28 hogre beldggning, sedan har det varit néstan fér lugnt.

Medicin/Rehab/stroke: Forsta delen av sommaren var tillgangen pa vardplatser bra jamfort med den
senare delen da aven vardtyngden var mycket hdg. Overlakarna gjorde ett effektivt arbete med selek-
tering av inlaggningskriterier. En tverlakare har dven haft daglig telefontid féor kommunens sjukskoter-
skor for radgivning for att férhindra akutbesok och inlaggning. Sammanslagning av de tva vardavdel-
ningarna pa medicin och rehab/stroke med minibemanning pa skoéterskesidan. Aven om det var
bemannat upp med underskéterskor var det under andra delen av sommaren en hart pressad situation
for sjukskoterskorna. Lokalerna &r inte anpassade for rehabilitering, fér sma toaletter och fa taklyftar
varfér manuell lyft nyttjats med incidenter som féljd.

Kirurgkliniken: Forsta perioden blev tuff pa mottagningen pa grund av oplanerad franvaro. Aven pa
operation var de forsta veckorna tuffa med manga langa dagar. Pa vardavdelningen har belaggning
och vardtyngd varit helt OK hela sommaren. Bemanning och arbetsmiljo har varit bra. Samarbetet har
fungerat val med vara vardgrannar inom och utom sjukhuset.

Akutmottagning: Belaggning och vardtyngd har varierat men 2:a perioden har upplevts nagot
jobbigare. Neddragning av vardplatser har inneburit att patienter i vissa fall har blivit liggande pa
akuten onddigt lange samt att onodiga diskussioner med avdelningarna har mast géras. Beman-
ningen har varit 1ag, ofta pa miniminiva. Samarbetet med évriga enheter har som tidigare fungerat
ganska bra, men en ¢kad andel vardcentralspatienter har sokt sig till akuten i brist pa tider dar.

Ambulans: Normal belastning med full bemanning och bra vikarier. Skort p.g.a. avsaknad av back up
ifall nagon personal skulle falla ifran. Férstarkning av Falck under motorveckan. Vid nageot tillfélle lite
oklarheter mot SOS gaéllande transport och beredskap. Arbetsmiljén bra férutom varmt och kvavt pa
stationen trots det "kalla" vadret.

Kvinnokliniken: Mottagning i full skala, trots samtidiga ombyggnationer. Ordentliga toppar ibland,
men det har varit hanterbart, Tack vare franvaro av sjukdom bland personalen och att flera av
personalen tagit pa sig extrapass/extraveckor, har det gatt ihop. Arbetsmiljon upplevs i det stora hela
god, tack vare bra jobbarkompisar och duktiga vikarier. Lakarna har som tidigare somrar jobbat tva
veckor i strack med mottagning, akut op, jour m.m. De upplever det som tungt eftersom vi haft mycket
patienter.

BUP: Lugnt med normalt eller férre antal besok. Kopplade mot Skelleftea/Umea under stédngningen.
Tillracklig bemanning under éppna veckor och inga problem i arbetsmiljon.

Primdrvarden

Sjukstugorna: Markbart med den utdkade stangningen i Vilhelmina. Bemanning och arbetsmiljé har
precis som pa sjukhuset varierat mellan perioderna och mellan sjukstugorna.

| Asele och Dorotea minibemanning férsta perioden p.g.a. sjukdom och vakanser bland sjuk-
skoterskor, arbetsmiljén ej optimal. Andra perioden battre. P& grund av neddragna platser pa
sjukhusen har det varit svérare att skicka patienter.

Storuman har klarat det bra trots neddragna platser och stangningar pa sjukstugor runt omkring.
Bemanning och arbetsmiljé i huvudsak bra.

I Vilhelmina har stdmningen varit god trots den utékade stdngningen. Sjukskéterskebristen har gjort att
arbetstyngden varit stor inom alla delar av sjukstugan. Aven halvering av personal inom andra
yrkesgrupper har gjort att det varit pressat. En del ensamarbete har férekommit. Svarigheter att
uppfylla kraven pa telefontillganglighet.

Stenbergska: Hogre tryck forsta semesterperioden och under motorveckan. Halverad bemanning
men &nda acceptabel arbetssituation.






