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Aldrig tidigare har primarvarden utsatts
for liknande pafrestningar

I mitten av mars 2020 slog coronapandemin till med full kraft. I ett slag f6rindrades ett
helt land. Gator och butiker ekade tomma samtidigt som hilso- och sjukvirden utsattes
t6r enorma pafrestningar. Sedan det forsta fallet uppticktes i Sverige har totalt 6ver

en miljon fall konstateras. Mer dn 15 000 personer har ocksa avlidit. Forst nu — ndstan
tva ar efter pandemins borjan — gar det att lyfta blicken och faststilla pandemins mer
lingsiktiga konsekvenser.

Medan de direkta effekterna av pandemin slog hart mot landets intensivvard, pa-
verkades dven svensk primirvird tydligt. Av ridsla for smittspridning, och efter
rekommendationer frin Folkhdlsomyndigheten att inte belasta varden, undvek ménga
patienter att besoka virdcentraler, rehabilitering och annan primérvéird under pandemin.
Snart tva ar senare, efter manader av isolering, social distansering, hemarbete och
stillasittande, kan konsekvenserna skénjas. Manga av primarvardens patienter har fatt
kraftigt forsimrat hilsotillstind under pandemin, samtidigt som manga diagnoser inte
upptickts i tid, med ett forsdémrat utgangslige som £6ljd.

Redan innan pandemin var primarvéirden hart pressad av hog arbetsbelastning och brist
pa medarbetare. Nu star primédrvarden infor en helt ny vardag, en vardag som innebir
ytterligare péafrestningar.

Primidrvéirden har en avgérande roll i virdkedjan; sivil forebyggande som for att
tanga upp patienter i tid. I maj 2021 slipptes rapporten I skuggan av covid-19™" frin
Myndigheten f6r vird- och omsorgsanalys. Rapporten visar att de uteblivna besoken
i primdrvarden fort med sig ett forsimrat hilsotillstind hos upp till sju procent av
befolkningen. Det kallas f6r den dolda vérdskulden.

I juni 2020 tillsatte regeringen en coronakommission med uppgift att utvirdera Sveriges
hantering av pandemin. I delbetinkandet frin oktober 2021 konstateras att priméir-
virden drabbats av instdllda och uppskjutna patientbesok, dock saknas en konsekvens-
analys och perspektiv frin vardpersonalen sjilva.

Den hir rapporten beskriver virdskulden ur primarvardens perspektiv och nagra av de
utmaningar som den stir inf6ér. Pandemin visar att samhillet, inte minst hilso- och
sjukvarden, har en stor férméga att mobilisera och snabbt stdlla om efter nya férut-
sittningar. Atgirderna for att begrinsa pandemins effekter kommer att fortsitta under
overskadlig tid och kriver kraftsamling, nytinkande, samordning och tydliga mal.
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Vardskulden efter pandemin

Stor osdkerhet i pandemins inledning

Praktikertjinsts regionala chefsldkare fran olika delar av landet ger en samstdmmig bild
av pandemins initiala skede. Hur den priglades av stor osikerhet och lag kunskap om
det nya viruset och dess symtom. Aven praktiska delar som tillgang till skyddsmaterial,
begrinsad testkapacitet och ansvarsférdelning var stora utmaningar.

For primidrvarden innebar pandemin ocksé ett stérre medicinskt ansvar, 6kad arbets-
belastning och nya arbetsuppgifter nir sjukhusvirden stillde om sina verksamheter
till att virda de svérast sjuka patienterna. Nationella beslut fattades med kort varsel
och riktlinjerna var ofta bristfilliga och otydliga. Det var en utmanande tid som satte
hog press pa primirvirdens medarbetare. Avsaknaden av en tydlig samordning mellan
virdgivare, regioner och myndigheter f6rvirrade situationen.

"De snabba omstallningarna, att standigt halla sig
informerad och att snabbt fa ut information och
nya rutiner till mottagningen var en enorm
utmaning”

Kajsa Kollerfors, verksamhetschef Brahehalsan och regionchef
Praktikertjanst Skane

Forsamrade Forutsattningar att klara vardgarantin

Sedan 2005 rider en nationell virdgaranti vars mél ér att sikerstilla tillginglig vard
och att avveckla kéer och vintetider. Under pandemin férsimrades méjligheten att
uppfylla virdgarantins krav kraftigt. Malet om att patienterna ska fi telefonkontakt
med primirvirden inom noll dagar sjénk frin 70 procent till 63 procent under perioden
december 2019 till juni 2020. Ett ar senare ser situationen ungefir likadan ut. (Figur 1).

"Det var stindigt tung belastning pa vara telefoner
och jag forstar om manga patienter inte nadde fram”

Sverker Nilsson, distriktslakare och verksamhetschef pa
Neptunuskliniken, Varberg



I vardgarantin faststills ocksé att en patient har ritt till en medicinsk beddmning inom
tre dagar. Aven hir syns en férsimring sedan pandemin inleddes, om én inte lika tydlig

(Figur 1).
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Figur 1. Vardgarantin. SKR — vantetider i varden (2021)?

Vaxande vardskuld med svarare besvar
I'juni 2021 presenterade Myndigheten f6r vard- och omsorgsanalys rapporten "I skuggan
av covid-19”. Syftet med rapporten var att pd ett 6vergripande sitt beskriva hur be-
tolkningen upplevt tillgangen till vard samt hur virdkonsumtionen férindrats under
pandemin. Rapporten konstaterar att 40 procent av patienterna avbokade ett virdbesok,
avstod fran att soka vard, vintade lingre med att soka
vérd eller utévade egenvard i stillet for att besoka
primidrvarden under ar 2020.

Av de patienter som undvek att s6ka vird bedémde
58 procent att virdbehovet fortfarande kvarstod®.

av patienterna som undvikt

I kombination med att covid-19 i sig visat sig med- att séka vard under pandemin,

anser att vardbehovet fort-
farande kvarstar.

fora flera langvariga symtom som o6kar vardbehovet
ytterligare, stir den svenska primérvirden infor

stora utmaningar.

2 Medicinsk bedémning i primdrvdrden. Sveriges Kommuner och Regioner (2021)
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I slutet av september 2021 svarade 260 deldgare och verksamhetschefer i Praktikertjinsts
primdrvards- och rehabiliteringsverksamheter pa en enkit med fragor kopplat till det
uppdimda vardbehovet och hur de sig pa hur virdskulden kunde komma att paverka
deras verksamheter. 71 procent av de som svarade bedémde att virdskulden framgent
kommer att paverka deras arbetsbelastning och 81 procent befarar att den dven kommer
leda till f6rlingda vintetider f6r patienterna.

"Belastningen som primarvarden moter liknar inget
annat. Jag bedomer att det kan ta upp emot ett och
ett halvt ar innan priméarvarden kan aterga till ett
normallage igen.”

Sara Banegas, chefslakare i Praktikertjanst

I primiérvarden dr virdpersonalen vana att hantera ojimna patientfléden. I normalfallet
brukar symtom och akommor vara sisongsrelaterade, vilket leder till att virdbehovet
sprids ut over dret. En sommar med manga bad leder till problem med 6ron, nisa eller
hals och vinterhalviret domineras av sisongsinfluensor och luftvigsinfektioner. Men
sedan restriktionerna hivdes i slutet av september 2021 beskriver Praktikertjinsts
medarbetare i primirvarden en helt ny situation. Nu séker patienterna, oberoende

av sisong, vard for manga typer av symtom och dkommor samtidigt. Det skapar nya
utmaningar for arbetsbelastning och kontinuitet.

Fortsatt stort rekryteringsbehov i primarvarden

I enkiter och intervjuer lyfter Praktikertjansts medarbetare dven fram det stora rekryt-
eringsbehovet, f6r att komma till ritta med den virdskuld som byggts upp under
pandemin. Aven Socialstyrelsen pekar pi just kompetensforsorjning som en avgorande
taktor for att mota det uppddmda vardbehovet.*

Rekryteringsliget i hilso- och sjukvarden har varit bekymmersamt under ling tid.

I rapporten "Mt kompetensutmaningen” fran ar 2020 konstaterar SKR att behovet
av personal i hilso-och sjukvirden 6kar med omkring en procent érligen®. Det mot-
svarar drygt 1 800 personer per ar.

4Socialstyrelsen utreder arligen tillgdngen och efterfragan pa personal i halso- och sjukvarden. Se t ex:
Bedomning av tillgdng och efterfragan pa legitimerad personal i hilso- och sjukvard samt tandvard (2020)
5 M6t kompetensutmaningen — Rekryteringsrapport 2020. Sveriges Kommuner och Regioner (2020)
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Mainga medarbetare har dven valt att limna primérvirden under pandemin. Nagra av
skilen kan bland annat ses i den tunga arbetsbelastningen och stora osikerhetenen kring
riktlinjer och rutiner.

"ldag har vi inte tillrackliga forutsattningar for att
korta vardkoéerna. Framfor allt ser jag ett stort behov
av mer personal i primarvarden.”

Kjell Andersson, specialist i allmanmedicin och verksamhetschef,
Racksta Vallingby Narvardsmottagning

Rehabilitering - en viktig grundpelare i vardkedjan under hard press
Primirvardsrehabilitering (rehab) syftar till att dterstilla funktionen, reducera smirta
och férbittra livskvaliteten hos patienterna. Dir arbetar bland annat fysioterapeuter/
sjukgymnaster, kiropraktorer och dietister med behandling, hjdlpmedel och kost-
radgivning till dldre personer och personer som nyligen genomgitt en operation.

Precis som hos vardcentralerna uteblev méanga rehabiliteringsbesok under pandemin,
likasa 6kade trycket kraftigt nir restriktionerna hévdes. Aven inom rehab kan ett
térsimrat hilsotillstind pa grund av pandemin skonjas. Efter manader av utebliven
rehabilitering och social isolering, i kombination med en — f6r manga — bristfallig
arbetsmilj6 i hemmen, dr patienternas besvir svarare och vigen tillbaka till normal
tillstind dr fér manga mycket ling. Man méter dven en helt ny patientgrupp — postcovid
-patienterna, som med lingvariga och varierande symtom stiller nya krav pi rehab-
ilitering under lang tid.

Vid sidan av detta kommer dven de vixande
virdkderna inom specialistvirden paverka
rehabverksamheterna. I september 2021
vintade 640 000 svenskar pa forsta kontakt,
undersokning eller pa operation/atgird inom
specialistvarden®. Manga av dessa kommer

vantar pa vard i
specialistvarden.

behéva uppfoljande rehab-behandling for att
jterstillas. Sannolikt kommer det dirfor ta
ling tid for rehabverksamheterna att arbeta

bort sin del av virdskulden.

¢ Vidntetider och vardkder inom specialistvarden. Vardféretagarna (2021)


https://www.almega.se/app/uploads/sites/3/2021/11/vantetider-specialistvarden-statistik-2021-ink-sep.pdf

"Med forebyggande rehabilitering kan vi korta vard-
tiderna i samband med operation, dessutom okar
livskvalitén och patienterna kommer snabbare till-
baka i arbetslivet. Men da behover primarvards-
rehabiliteringen prioriteras och ges mer resurser.”

Jay Lewis, verksamhetschef, Danvik Rehab & Kiropraktik

Digital vard forandrar sokmonster

De senaste aren har andelen digitala virdbesok kraftigt 6kat och under pandemin har
utvecklingen accelererat ytterligare. Idag erbjuder de flesta vardgivare i primérvirden
digital vird i ndgon form. Enligt rapporten "I skuggan av covid-19” frin Myndigheten
tor vard- och omsorgsanalys 6kade andelen digitala likarbesok i primdrvarden fran tio
procent i bérjan av 2020 till 25 procent vid arets slut.

Undersokningen visar ocksa att drygt 17 procent av de tillfrigade angett att de haft

ett digitalt vardbesok i stillet f6r ett mottagningsbesok under pandemin och att 59
procent var positiva till mer vird i hemmet (t.ex. videosamtal, trygghetslarm och digitala
avlasningar av virden).”

Som en del i Praktikertjinst kontinuerliga
utvecklingsarbete lanserades den digitala
vardappen Mitt PTJ i november 2020.
Inledningsvis genomférdes ungefir 300
digitala drenden per dag, men redan ett halvar
efter att appen lanserats 6kade antalet dagliga
digitala vardbesok till 6ver 1500. I genomsnitt
laddas Mitt P'T] i ner fler an 10 000 ganger

per manad.

sokte digital vard i
slutet av 2020.

Bland Praktikertjinsts medarbetare har
mottagandet av appen varit positivt. Vird-

personalen vittnar om att manga initiala
primdrvardsbesok kunde genomforas digitalt, vilket drastiskt minskade antalet fysiska
besok pa mottagningarna. Det 6kade ocksa sikerheten for personalen, speciellt dir det
fanns ont om skyddsutrustning.
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Coronakommissionen bekriftar medarbetarnas erfarenheter

Den 29 oktober 2021 limnade Coronakommissionen 6ver sin andra delrapport® till
regeringen med fokus pa hilso- och sjukvardens férmaga att hantera virusutbrottet.
Rapporten gav den svenska coronahanteringen underkint pa punkt efter punkt.
Kommissionen lyfter sirskilt det senfirdiga agerandet och bristen pa skyddsmaterial
som bidragande faktorer till den undermaliga hanteringen.

I delbetinkandet bekriftas Praktikertjansts medarbetares bild av att patienter avstatt
fran att soka vard for att inte belasta primédrvarden och undvika smittspridning.
Kommissionen konstaterar ocksa att den aldersgrupp som i storst utstrickning undvikit
primdrvardsbesok var mellan 70 och 84 ar. Deras analys visar att det framst var rutin-
besok som exempelvis hilsokontroller, besok f6r 6gon-, 6ron- eller hudproblem, sjuk-
gymnastik, fotvard och tandvard som stillts in. De flesta hade sjilva avbokat eller helt
avstdtt frin att soka vard.

Situationen ar akut och kraver avhjdlpande atgarder
Medarbetarintervjuerna, tillsammans med rapporterna frin SKR och Vardanalys samt
Coronakommissionen, visar det anstringda liget inom primvarden. Trots att vacci-
nationsprogrammen forbdttrat liget i samhillet, dr saren i primirvarden langt ifrin
likta. Med en hért pressad personalstyrka som gatt pa knina under lang tid, otill-
rickliga ekonomiska resurser och med en stérre grupp sékande patienter 4n nagonsin
tidigare krivs en kraftsamling.

"Totaleffekten ar en arbetsmiljo praglad av stress,
oklara ramar, och en vardskuld - som gar pa tvars
med det arbete man i grunden ar anstalld att skota.
Samtidigt har vi klarat detta, tillsammans, och det
Finns en Fin styrka i det ocksa. Att vi hjalpts at.”

Urban Mikko, specialist i allmdanmedicin, regional chefsldkare Region
Norrbotten och verksamhetschef Vardcentralen NorraHamn, Luled
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For att komma till rétta med primarvardens utmaningar,
och For att kunna hantera den uppbyggda vardskulden
efter pandemin har Praktikertjanst Fyra forslag:

1. Bédttre nationell samordning av halso- och sjukvarden

For att snabbt atgirda det uppdimda vardbehovet och for 16sa ut den situation som
primdrvarden befinner sig i behévs det mer av nationell samordning. I dag finns 21 olika
primidrvardstrukturer som alla skiljer sig 4t beroende pa regionernas ekonomiska och
organisatoriska forutsittningar. Staten bor dirfor faststilla en nationell regelbok och

ett nationellt ersittningssystem som definierar priméirvirdens uppdrag och funktion
med fokus pa framfor allt kontinuitet och samordning, men ocksi tillginglighet.

Pi lingre sikt finns behov av att primirvirden ska ingé i ett utvidgat nationellt patient-
register, likt Socialstyrelsens forslag?. Om Socialstyrelsens patientregister dven skulle
inkludera information fran primarvarden, kan information frin flera hilsodataregister
kopplas samman. P4 si vis kan vardpersonalen félja patientens vig genom vardkedjan
oavsett huvudman.

"Nar primarvardens uppdrag stindigt vaxer behovs
tydligare riktlinjer fran politiker och andra bestall-
are. Bade for att minska skillnaderna runtom i
landet och ge likvardiga forutsattningar for digital
och fysisk vard.”

Staffan Olsson, specialistldkare allmanmedicin och chefsldkare i Skane

2. Snabba insatser For att losa en akut kompetensbrist

Primirvarden har stora rekryteringsutmaningar och medarbetare vittnar unisont om
en Okad arbetsbelastning i sparen av coronapandemin. Det behovs dirfor ytterligare
satsningar pa kompetensforsorjningen i primirvarden. Dels for att mota framtidens
viaxande virdbehov, dels for att skapa bittre kunskap och kompetens inom de hilso-
tillstind, gillande exempelvis psykisk ohilsa och post-covid, som uppkommit i sviterna
av pandemin.

° Socialstyrelsen féresldr att patientregistret utvidgas fér béttre uppféljning av varden (2021).
Socialstyrelsen
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Rekryteringsutmaningen ska ocksa ses mot bakgrund av att primarvardens uppdrag

stindigt vixer. Sedan “Inriktning for néra och tillginglig vird - en primdrvdrdsreform
2019:20/164 tridde i kraft 1 juli 2021 har definitionen av primirvard utokats sa att
primérvirden totalt sett ansvarar f6r medicinsk beddmning och behandling, omvard-
nad, forebyggande arbete och rehabilitering som inte kraver sirskilda medicinska eller
tekniska resurser eller nigon annan sirskild kompetens. For att kunna moéta ett vixande
uppdrag krivs inte bara mer ekonomiska resurser, det beh6vs mer personal.

Redan idag réder brist i flera yrkeskategorier inom primirvarden och stora pensions-
avgingar vintas de kommande dren. Det riskerar forvirra kompetensbristen ytterligare.
Insatser f6r att mojliggora en forbittrad kompetenstorsorjning skulle underlittas genom
en 6kad planering och samordning av resurser inom regioner och kommuner.

Praktikertjanst vilkomnar regeringens uppdrag till Socialstyrelsen och Nationella vard-
kompetensradet som i dialog med andra aktorer ska ta fram forslag som stirker med-
arbetarna och sikrar den framtida kompetensforsorjningen inom primirvarden.'

© Uppdrag om kompetensférsérjning inom primdrvarden. Socialdepartementet (2021)
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I uppdraget ingar ocksd en nirmare unders6kning av dimensioneringen pa likarnas
specialiseringstjanstgéring (ST) pa nationell och regional niva. Praktikertjinst ser ett
tydligt behov av att 6ka finansieringen av ST-tjinster och att privata aktorer involveras
i storre utstrickning.

3. Jamlika villkor For vardgivare i hela landet
For att komma till ritta med vérdskulden behovs alla aktorer, bade offentliga och
privata. Men da miste de ekonomiska villkoren bli mer jaimlika. Gemensamma och

statligt reglerade villkor ska gilla i hela landet.

Privata vardgivare har i stor omfattning behévt prioritera resurser for att kompensera
tor till exempel uteblivna patientavgifter. I granskningen "Covidrelaterade merkostnader
— sd gor regioner och kommuner” frain Vardforetagarna'! konstateras att manga regioner
ersitter vardgivarna for de merkostnader som pandemin inneburit — men lingt ifran
alla. Det skapar en obalans i férhallande till offentliga utévare som inte behéver ta
hinsyn till ekonomiska ramar i samma utstrickning.

For att skapa en vil fungerande primérvird priglad av lika villkor krivs att ersittning-
arna i primirvarden hojs si att de motsvarar primédrvardens allt stérre uppdrag. Det
krivs handlingskraft och en vilja att tillskjuta de resurser som krivs for att primérvirden
ska kunna leverera en god och nira vard. For att det ska bli méjligt bor primédrvirdens
andel av regionernas hilso-och sjukvirdsbudgetar 6ka till 25 procent under de kom-
mande fem dren. Under 2020 uppgick andelen till 17,8 procent'?.

Regeringen har ocksé aviserat att man avser att lagstadga tillféilliga listningstak,
vilket dr positivt eftersom det kan bidra till att f6rbéttra arbetsmiljon och avlasta hart
pressade mottagningar.

4. Baittre Forutsattningar For digifysisk vard

Pandemin har tydliggjort efterfrigan pa digitala 16sningar i primérvarden. Att kunna
erbjuda hog tillganglighet dr en aspekt i digitala vardbesok som patienter virderar hogt.
Praktikertjinst vilkomnade dirfér Goran Stiernstedts utredning "Digifysiskt virdval

- Tillginglig primérvdrd baserad pd behov och kontinuitet (SOU 2019:42)”, som belyste
integrationen mellan fysisk och digital vird samt behovet av samordning och nationella
system. Men det dr samtidigt viktigt att forutsittningarna for att utveckla den digi-
tysiska virden sker pa ett teknikneutralt sitt, dir virdgivarna tillsammans med patien-
terna utformar varden.

" Covidrelaterade merkostnader — sa gér regioner och kommuner. Vardforetagarna (2021)
2 www.vardenisiffror.se
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Vidare finns behov av ett primérvéirdssystem som stiller krav pa att si kallade nitlikare
ocksi ska erbjuda patienterna moéjlighet till fysiskt besok i de regioner dir de erbjuder
digitala vardbesok. Motsvarande krav pa digitala virdkontakter bor ocksa stillas pa
befintliga fysiska vardcentraler.

Det bér dven inféras tydliga rekommendationer om enhetliga och riksomfattande
patientavgifter, som premierar kontakten med virdcentralen dir patienten ér listad. For
att ytterligare stirka kontinuitetens betydelse och vikten av sammanhallen vird, bor den
sirskilda utomldnsersittningen for digitala besok avvecklas.

Genom att moéjliggora journaldelning, gemensam bokningsinfrastruktur och bittre
tillgang till patientdata kan samordningen mellan virdcentraler, regionen och andra
virdgivare forbittras. For att 6ka patientsikerheten, minska resursanvindning och
torbidttra primirvirdens planering bor det vara obligatoriskt for vardgivare att ansluta
sig till Nationell patientéversikt. Ett krav pd anslutning kan exempelvis framga i
virdavtalen, vilket skulle skapa en bittre sammanhallen virdkedja och en bittre bild
av patienten.
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Tillsammans for patienternas skull

Rapporten belyser méinga av regionernas och primirvardens utmaningar som alla — och
var for sig — har forstirkts av pandemin. Den vardskuld som byggts upp behéver betas
av pé ett s snabbt och effektivt sitt som mojligt och di behdver samtliga aktorer i den
svensk hilso- och sjukvirden hjilpas 4t. Samverkan mellan offentliga och fristdende
virdverksamheter dr avgorande for att landets patienter ska fa den vard de har ritt till
utifrin egna behov och férutsittningar. Samtidigt behover forindringarna ske rittvist
och konkurrensneutralt, dir den digifysiska vardformen ér den nya normen.

Genom planering och samverkan vill Praktikertjinst fortsitta att stotta landets regioner
sd att dagens vardskulden kan arbetas bort. Genom 6kad samverkan kan vi ocksd 6ka
kunskapsutbytet inom hilso- och sjukvirden, vilket i sin tur leder till en 6kad vardkvalitet.

Pandemin visar tydligt att svensk hilso- och sjukvard fungerar som bist nir alla vard-
givare, oavsett driftsform, med gemensamma krafter drar at samma hall. Det ska vi ta
vara pa, for det dr si varden blir mer jamlik, patientsiker och tillginglig.

Om Praktikertjanst

Praktikertjinst dr Sveriges storsta virdkooperativ med 6ver 1 000 virdmottagningar
som dgs av likare, tandlikare, sjukskéterskor, tandtekniker och fysioterapeuter 6ver hela
landet. Hos oss dr det vi som utfor virden som ocksa driver den.

Foreliggande rapport baseras pa intervjuer och enkiter frin medarbetare i primirvarden
samt kompletterande statistik fran Sveriges kommuner och regioner, SKR, och andra
undersokningar. Som vardpersonalens egna bolag kan vara 6ver 4000 anstillda i primér-
virden ge en bredare bild av liget under hésten 2021.

Nir vardpersonalen sjilva far bestimma okar engagemanget och vardkvaliteten. Vi prio-
riterar det som dr allra viktigast — mer tid till patienterna och hos oss far patienterna
triffa samma personer genom hela virdresan. Att kontinuitet gor skillnad blir dnnu
tydligare nu, nir digitala méten blir en viktigare del av virden.
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