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1 Inledning

1.1 Bakgrund

Landstingets revisorer har i sin risk- och vésentlighetsanalys identifierat kompetensbrist
som en viasentlig risk i landstingets hilso- och sjukvéardsverksamhet. Revisorerna har i
tidigare granskning ar 2003 visat pa brister 1 landstingets rekryteringsarbete samt
osikerhet i strategier for en funktionell personalférsorjning. En central mélgrupp for
hilso- och sjukvardens kompetensbehov ér ldkare. For att behédlla nddvéandig kompetens
stdlls stora krav pd en effektiv och vél fungerande personalforsorjning. Férmégan att
tillgodose landstingets rekryteringsbehov av AT- lédkare ar darfor en viktig forutsittning
for att kunna garantera och trygga landstingets efterfragan pd allméinlékare och
specialister.

Genom pensionsavgangar och 6kade kompetenskrav beddoms nyanstéllningsbehov till
mellan 35-50 AT- ldkare per ar for att trygga tillgdngen till allminlikare och specialister
under de ndrmaste tio aren. For nidrvarande bedrivs rekryteringsarbetet genom insatser for
att stimulera nyutexaminerade likare till fortsatt anstdllning och specialisering inom
landstinget. Genom riktade insatser som annonsering och utlandssatsningar rekryteras
savil ST-lakare som specialistutbildade ldkare.

For att f4 underlag for framatsyftande beddmningar har landstingsrevisorerna beslutat att
genomfora en genomgang och uppféljning som belyser och bedomer hur pdgaende
insatser medverkar till att sékerstilla landstingets kompetensforsorjning.

P4 uppdrag av landstingets revisorer i Landstinget Dalarna har Komrev inom Ohrlings
PricewaterhouseCoopers genomfort en granskning av landstingets kompetens- och
personalforsorjning, frimst med inriktning pa ldkare.

1.2 Revisionsfragor

Granskningens huvudsakliga syften &r att ta reda pa om landstingets arbete med
kompetensforsorjning och rekrytering dr &ndamélsenlig och effektiv samt hur funktionella
de metoder dr som anvénds i den traditionella personalrekryteringen.

Foljande fragestillningar har legat till grund for granskningen:
» Vilka dtgarder har vidtagits mot bakgrund av tidigare granskning av landstingets
personalpolitik?
= [ vilken utstrackning och pa vilket sétt fors politiska diskussioner om landstingets
personalforsorjning?
= Ar tillimpad organisation/ansvarsfordelning for personalforsorjning en effektiv
form for personalforsérjningsarbetet?
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1.3

Ar rekryteringsinsatserna indamélsenligt samordnade mellan olika
verksamhetsgrenar?

Vilka aktiviteter genomfors for att soka kunskap om faktorer som ér avgorande for
lakare att soka anstéllning i Landstinget Dalarna?

Bedrivs samverkan i personalforsorjningsfrdgor med andra som t ex andra
landsting, forskningsinstitutioner etc?

Ar landstingets mojligheter att attrahera och paverka mélgruppen att arbeta i
Landstinget Dalarna identifierade och kdnda?

Avgransningar

Granskningen dr primért avgrinsad till kompetensforsorjning och rekrytering av ldkare
med sdrskild inriktning pa ldkare 1 nirsjukvard.

1.4

Metod

Granskning har genomforts under perioden juni-november 2006. Kartliggning och
bedomningar av de forhallande som granskningen beskriver och vérderar har skett genom:

Insamling och genomgang av relevanta dokument om riktlinjer och anvisningar {f6r
landstingets kompetens- och personalforsorjning

Insamling och studier av dokumenterat underlag om pégaende forédndrings- och
utvecklingsarbete som ska sdkerstilla landstingets kompetensforsorjning och
personalrekrytering

Intervjuer utifran en intervjuguide med ca 20 foretrddare for landstingets politiska
ledning, olika funktioner inom landstingets kansli, nirsjukvardens och
lanssjukvardens centrala forvaltning, nérsjukvardsomradeschefer,
vardcentralschefer, andra verksamhetschefer, studierektorer och foretradare for
fackliga organisationer

Uppf6ljning av den enkétundersokning som riktades till allman-/distriktslakare i
Visterbergsslagen om deras utbildnings- och arbetsvillkor

Telefonintervjuer med AT- ldkare under pagdende AT-utbildning inom
nérsjukvéirden

Aterkopplingar till revisionskollegiet genom muntliga delrapporter under augusti
och november
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1.5 Granskningens struktur och innehall

Granskningsrapporten innehdller en inledande beskrivning av granskningen med
revisionsfragor, avgransning, metod samt granskningens struktur och innehall som &r en
ldsaranvisning dver rapportens ovriga fyra avsnitt.

Avsnitt 2 redovisar granskningens sammanfattande beddémningar och rekommendationer
om forslag till tgirder.

Avsnitt 3 granskar och behandlar inriktningen och uppdraget i arbetet med att utveckla
Landstinget Dalarnas kompetens- och personalforsorjning efter tidigare granskning. I
avsnittet beskrivs mal och planer for arbetet samt de iakttagelser som denna granskning
har kunnat géra om hur arbete har bedrivits och utvecklas sedan &r 2003.

Avsnitt 4 granskar och behandlar férdelningen av landstingets personalpolitiska ansvar
och befogenheter inom den politiska organisationen och inom landstingskansliet. I
avsnittet beskrivs hur rollférdelningen har utvecklats samt de iakttagelser som
granskningen har kunnat géra om hur rollférdelningen fungerar.

Avsnitt 5 granskar och behandlar landstingets behov av kompetensforsorjning och
personalrekrytering samt vilka dtgérder som planerats och genomforts for att utveckla och
tillgodose identifierade behov. Avsnittet dr uppdelat i en

= beskrivning och inventering 6ver landstingets rekryteringsbehov, frimst med
inriktning pé allménlékare

= beskrivning och beddmning om vilka faktorer som styr ldkarnas utbildnings- och
karridrsval

* beskrivning om vilka atgirder som vidtagits och hur dessa atgirder sammanfaller
med inventerade behov och faktorer som bedoms péverka ldkarnas val av
anstéllning
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2 Sammanfattande bedomningar och forslag till atgarder

21 Bedomningar

Vi bedomer att landstingets personalforsorjningsbehov under den narmaste tiodrsperiod &r
vil kdnt och analyserat. Det har pé olika sétt skapats beredskap och genomforts insatser i
syfte att sékerstilla landstingets behov av personal och kompetens. Vi bedomer att
inriktningen och de dtgirder som vidtagits vdl sammanfaller med de behovsbeddmningar
och analyser som gors inom landstinget.

Granskningen visar att ett antal fordndringar och justeringar har genomforts efter
granskning ar 2003. Landstingsplanen anger tydligare riktlinjer och méal for landstingets
personalpolitik. Landstingsledning har tagit initiativ till olika uppdrag och étgérder for att
sdkerstilla landstingets kompetens- och personalforsorjning. Trots att samma formella
arbetsordning fortfarande géller mellan landstingsstyrelsen och utskottet ér intryck att den
s k rddsberedningen och direktorsgruppen tagit ett starkare grepp om de strategiska
personalfrigorna. Vi bedomer att de brister i landstingets koncernledning som tidigare
granskning pdtalade numera &r eliminerade.

Vi konstaterar dock att problemen med att rekrytera och sikerstélla landstingets behov av
lakare kvarstar. Det dr framst vakanserna inom nérsjukvarden som medverkat till att
behovet av ldkare dkat. Vi bedomer att denna utveckling dr oroande nér det giller att
sdkerstélla kompetensforsorjningen for landstingets framtida behov. Vi anser dérfor att det
krévs stort fokus pd insatser som kan tillgodose behovet.

Vi anser att traditionella metoder for personalrekrytering inte ldngre &r tillrdckligt
resultatgivande. Vi bedomer att former och metoder for landstingets kompetens- och
personalforsérjning behdver justeras och fornyas.

Vi bedomer samtidigt att behoven &r kdnda och att det finns tydliga ambitioner att hantera
situationen. Landstingen har dven genomfort ett antal tgirder som ligger vél 1 linje med
bedomda behov. Det dr dock dnnu for tidigt att utlisa nigra tydliga effekter av dessa
atgirder. Vi bedomer att landstingets arbete med kompetens- och personalférsorjningen
behover en bestimd inriktning och en sammanhaéllen planering. Grundldggande {or de
atgiarder som genomfors dr att det finns en tydlig langsiktig inriktning samt talamod och
uthallighet 1 uppbyggnaden av landstingets kompetensforsorjning.

Vi konstaterar att bristen pd ldkare i priméirvarden inte dr ett specifikt fenomen for
Landstinget Dalarna. Det dr snarast ett nationellt problem. Vi har samtidigt kunnat
konstatera att Landstinget Dalarna fyller sina AT-block. Problemet handlar istillet om att
kunna paverka ldkarna att vdlja ST-block for vidareutbildning och karridr inom
primérvarden. Eftersom landstinget inte har svarigheter att rekrytera blivande lékare till
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AT-utbildning bedomer vi att landstinget till del sjdlv ”dger” mojligheten att paverka
lakarnas val av arbetsgivare och specialisering.

Granskningen visar att den politiska ledningen far rapporter om arbetsplanerna och om hur
arbetsprocessen forloper. Med nuvarande utskottsorganisationen halls personalutskottet
informerat om arbetet. Aven i ridsberedning och styrelsen diskuteras hanteringen av
landstingets kompetens- och personalforsorjning. Enligt var bedomning &r det inte helt
tydligt hur fragorna kommuniceras i samspelet mellan personalutskottet och landstingets
ovriga politiska ledningsorgan. Samma otydlighet giller dialogen mellan personalenheten
och direktorsgruppen.

Vi bedomer att det identifierade behovet att stirka landstingets personalforsorjning aktivt
har medverkat till att resurser/aktiviteter har avdelats for strategiska och operativa
atgirder. Sadana satsningar dr bl a kompetensradet och rekryteringsgruppen. Planerade
aktiviteter och insatser som genomfors sammanfaller vdl med de forhallanden som
behovsinventeringen pekar pd. Huruvida organisationen/ansvarsfordelningen ér en
effektiv form for att uppnad resultat dr dock dnnu for tidigt att beddma. Granskningen visar
att strategiska och operativa insatser avseende personalforsorjningen utfors pa olika hall
inom organisationen.

= Personalenheten utfor strategiska uppdrag avseende l6nepolicy och
avtalstolkningar.

* Verksamhetscheferna har ett yttersta ansvar for att verksamheten dr bemannad. Det
forutsétter 16pande operativa insatser i kombination med strategiska bedomningar.

= Den centrala hélso- och sjukvardsforvaltning har en tydligt ssmmanhallande roll
och ansvar i sammanhanget.

Aven rekryteringsgruppen ir numera en viktig funktion och sannolikt en ritt riktat
satsning for att hantera strategiska och operativa insatser avseende landstingets
kompetens- och personalforsorjning.

Vi bedomer att manga ar delaktiga 1 ansvaret for personalforsérjningen péa ett sitt som gor
att rekryteringsinsatserna behdver en dndaméilsenlig samordning. Bedomningen ar att de
olika delarna ibland inte kommunicerar samordnade med varandra och att det strategiska
och operativa arbetet med rekrytering och personalforsorjning bedrivs som separata
processer. Enlig var bedomning beror det pa att den lokala nivan inte alltid kdnner sig
informerade eller delaktiga 1 landstingets centrala val av insatser och arbetsprocesser.
Nuvarande rollfordelning och avstind beddmer vi medverkar till att ansvaret och arbetet
koncentreras till den egna verksamhetsdelen.

Vi anser att granskningen har kunnat identifiera ett antal aktiviteter for att bedoma faktorer
som &r avgdrande for valet av Landstinget Dalarna som arbetsgivare. Bland annat
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rekryteringsgruppens inventering av viktiga komponenter for att sékerstélla
allménldkarkompetensen i nirsjukvarden redovisar relativt ingdende faktorer som
paverkar ldkarnas val. Vi bedomer vidare att mojligheter for att paverka malgruppen att
arbeta i Landstinget Dalarna ar identifierade och kéinda.

Landstinget har kontakter och deltar pé olika sétt i diskussioner och moten med andra
landsting och forskningsmiljoer bl a kring frdgor som ror rekrytering. Nagot strukturerat
och resultatinriktat samarbete har vi inte funnit. Daremot bedomer vi att sddant
strukturerat samarbetet finns for rekrytering av sjukskoéterskor i Baltikum och for
kontakter géllande rekrytering av utldndska lékare, senast i Tyskland.

2.2 Rekommendationer

Vi rekommenderar att den politiska ledningsorganisationen formas sé att det politiska
uppdraget till verksamheten blir tydligt och konsekvent. Vi rekommenderar dérfor att
personalutskottet far den beredande funktion som vi uppfattar redan &r under
forberedande.

Ett tydligt styr- och ledningssystem underlittar mdjligheten att ge uppdrag till
verksamheten och forenklar dirmed genomf6randet av de atgérder som vi rekommenderar
for att fa flera allméinlékare till narsjukvarden

Bestdm vilka atgirder och beslut som méste fattas for att genomfora insatser som
okar nérsjukvardens status

= Definiera vardcentralernas och allméinlidkarnas uppdrag och ataganden
» Fanga upp och intressera presumtiva medarbetare i linjen

= Stdd bildandet av lokala nitverk mellan ldkare vid olika vardcentraler samt
utveckla formerna for kollegial samverkan

» Involvera flera ldkare att faktisk delta i rekryteringsgruppens arbete och gor
verksamhetscheferna delaktiga och engagerade i arbetet

= Sikerstill god bemanning och bra handledning

Vi konstaterar att dessa rekommendationer 1 huvudsak sammanfaller med
rekryteringsgruppens arbete och handlingsplan. Innehallet i det som é&r beslutat samt hur
och nér det foljs upp och redovisas ar dock diffust och otydligt. Vi rekommendera darfor
att en tydlig handlingsplan for kompetens- och personalforsdrjning utformas med
anvisningar om vilket resultat som forvintas uppnas.
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Handlingsplanens uppdragsgivare ska ange vilken 1dngsiktig inriktning som ska gélla for
arbetet samt vilka dtgédrder och insatser som ska genomforas. I planen ska framgé vem
som ska genomf0ra insatsen och hur den finansieras. En tidplan ska finnas 1
handlingsplanen som anger nir insatsen ska genomforas och hur resultatet ska redovisas.

Vi rekommenderar att handlingsplanen blir ett medel och en garanti for att linka samman
arbetet pé lokal och central nivad. Ambitionen &r att berdrda involveras utifrén en
gemensam plattform och uppdrag for att sdkerstdlla landstingets behov och kvalitet av
kompetens och personal

Granskning visar att flexibla anstéllningsformer och mojligheter att paverka sina
arbetsvillkor dr viktiga faktorer i personalens val av arbetsgivare och karriar.

Vi rekommenderar darfor en 6versyn av ldkarnas anstdllningsformer och villkor.
Oversynen ska utreda mojligheterna for nirsjukvérdens likare att kunna paverka och
bestimma formerna och villkoren for sin anstillning. Vi rekommenderar att dversynen
hanterar fragor rorande villkor for incitament, arbetsbeting, associationslosningar,
forlaggning av arbetstiden, arbetslagsbildningar m m.

Vi rekommenderar slutligen en inriktning pé arbetet som stimulerar lokala 16sningar och
provar alternativa driftsformer samt olika samverkansformer med kommunerna.
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3 Landstingets viljeinriktning och uppdrag

3.1 Tidigare granskning

Behovet av kompetens- och personalforsorjning har uppméarksammats och patalats av
revisionen i olika sammanhang. Bland annat har revisorerna granskat pé vilket sétt
landstingsstyrelsen hanterar en befarad framtida personalbrist &r 2003. Personalsituationen
kénnetecknades i granskningen av brist pa ldkare, framforallt distriktslidkare,
internmedicinare, psykiatriker, psykologer samt i nagon man sjukskoterskor.
Granskningen pekade vidare pa att bristen pa tillgédngen till lakare i 6ppenvard har
hanterats genom kortsiktiga och dyra 16sningar, som t ex “stafettldkare”.

3.2 Landstingets planer om inriktning

I verksamhetsplanen for &r 2003 fanns ambitioner om att motverka bristen genom
justeringar av 16nenivéer, avséttning av medel for kompetensutveckling, 6kning av antal
AT-block och ST-anstéllningar. Tidigare granskning visar vidare att Landstinget Dalarnas
starkt decentraliserade organisation krédver en sammanhallande ledning och styrning.
Granskningen bedomde att decentraliseringen medverkat till oklarheter om roll- och
ansvarsfordelningen inom organisationen och att det saknades en koncernledning med ett
tydligt koncernperspektiv.

3.3 Landstingsstyrelsens uppdrag

Med anledning av granskningen framholl landstingsstyrelsen under varen 2004 foljande
synpunkter.

= Den aktuella organisationsstrukturen mojliggora personalprognoser pa kort och
mellanldng sikt

»  Arbetet med att ta fram personalprognoser behdver intensifieras for att sikra
landstingets framtida kompetensforsérjning

» Arbetet med att stirka koncernperspektivet har pabdrjats och att avvigningen
mellan det central och lokala perspektivet sarskilt ska uppmérksammas.

3.4 Verksamhetsplan 2006 - 2009

I landstingets verksamhetsplan 2006-2009 framholls vikten av att lagga ett
koncernperspektiv pa personalpolitiken. Personalpolitiken ska vara densamma for alla och
ha en samlad ledning som garanterar att det finns tillrackligt med personal med rétt
kompetens. Verksamhetsplanen pekar pa en alderstruktur med hog personalomsittning
under kommande tiodrsperiod. Prognosen som redovisades i planen bedémde att ca 1500
medarbetare behover erséttas pa grund av pensionering under perioden.

10
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Lanstingets personalstrategi ”Arbetsglddje i Landstinget Dalarna” for ar 2006 redovisar
vilka yrkesgrupper som behover rekryteras. Personalstrategin markerar att likare &r en
personalgrupp dédr kompetensforsorjning kraver beredskap och lang framforhallning. Det
framgér vidare att 160 ldkare eller drygt 20 % av ldkarna behover rekryteras den nérmaste
fyrarsperioden. Sarskilt viktigt dr forsorjningen av ST- ldkare inom ndgra omraden med
stor sarbarhet som t ex primdrvard, rontgen m fl.

3.5 Verksamhetsplanen for 2007 - 2010

I verksamhetsplanen for 2007-2010 forstérks den inriktning som anges i tidigare
verksamhetsplan. Avseende kompetensforsorjning och personalomséattning &r
verksamhetsplanen mera preciserad én tidigare planer och anger att ca 700 medarbetare
behover ersittas under ndrmaste tre till fyra aren. Samtidig anges i planen att kraven pa
ekonomisk balans pé kort sikt kan komma att medverka till en personalreduktion. Malet
for personalarbetet &r att behalla, utveckla och rekrytera kompetent personal. Landstinget
Dalarna behover dérfor vara en attraktiv arbetsgivare for befintlig personal och for de som
soker arbete.

I verksamhetsplanen anges foljande mal for personalarbetet.

» Konkreta erbjudande till ” dldre medarbetare” ska finnas under ar 2007

* Dokumentet ”Arbetsglddje” ska utvidgas med ett verksamhetsinnehall for att béattre
fungera i personalrekryterande syfte

= Landstinget ska agera for att gora sig kint for sitt goda ledarskap

» Samtliga chefer ska ha grundutbildning i chef- och ledarskap &r 2007,
inkluderande arbetsmiljoutbildning, arbetsritt, medarbetarsamtal m m.

= Reducering av antalet sjukdagar per anstélld

» Alla forvaltningar ska ha en jamstilldhetsplan &r 2007

* En arligen reviderad plan for kompetensforsorjning ska uppréttas

3.6 lakttagelser och analys

Vi bedomer att det 1 landstingsplanen finns ett tydligt politiskt uppdrag om att férbereda
och hantera landstingets nuvarande personalsituation och framtida kompetensforsorjning.
Aven landstingets personalstrategiska dokument ger personalpolitiska anvisningar om mal
och inriktning for landstingets personalarbete.

Landstingsdirektoren har darfor under verksamhetsaret 2005 givit i uppdrag att utveckla
och hantera landstingets behov av kompetensforsorjning och personalrekrytering.

Utifrén revisionens syfte dr granskningens viktigaste iakttagelse att problemen med att
rekrytera och sékerstélla landstingets behov av ldkare 1 nirsjukvarden kvarstar och att det

11
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mest 6verhdngande inte ar att fylla AT-blocken. Utmaningen ar istéllet att fylla ST-
blocken for utbildning av specialister inom allmdnmedicinen. Var beddmning &r vidare att
aktiva insatser for extern rekrytering av ldkare i allménhet och allmdnmedicinare i
synnerhet, kommer att vara ett nddvéandigt komplement for landstingets framtida
kompetensforsdrjning.

4 Fordelningen av landstingets personalpolitiska ansvar

4.1 Reglering av gallande ansvarsfordelning

Roll- och ansvarsfordelningen regleras i arbetsordning och reglemente. Lanstingsstyrelsen
ar landstingets personalmyndighet och har att utdva arbetsgivaransvar for personal inom
landstingets huvudkontor, forvaltningschefer samt personal inom hélso- och sjukvarden,
anstélla och entlediga ledande chefer samt ansvara for personalplanering inklusive AT-
och ST-utbildningar. Landstingsstyrelsen har ett antal utskott som fungerar som beredande
organ. Bland utskotten finns ett personalutskott. Personalutskottet ansvarar under styrelsen
for landstingets arbetsgivarstrategier inklusive personal- och 16nepolicy. Personalutskottet
ansvarar for att kollektivavtal tecknas mellan landstinget som arbetsgivare och
arbetstagarorganisationerna. Utskottet ska dven tolka arvodes- och pensionsreglementet
och besluta 1 enskilda fall. Personalenheten inom landstingskansliet sorterar under
personalutskottet med en personaldirektoér som ledande tjinsteman.

4.2 lakttagelser och analys

Var analys visar att med nuvarande arbetsordningen fungerar personalutskottet som ett
verkstillande utskott inom landstingsstyrelsen. Personalenheten ar personalutskottets
verkstéllande och administrativa funktion. Utskottet har ingen egen budget och ddrmed
inte ett direkt ekonomiskt ansvar. Vi tolkar det darfor som att personalutskottet ar
landstingsstyrelse inom sitt arbetsomrade utan att kunna eller behdva ta det ekonomiska
ansvaret for sina beslut.

Landstingsstyrelsens ekonomiska ansvar bereds och hanteras i planeringsutskottet samt
genom den s k rddsberedningen och av landstingsdirektéren som styrelsen ledande
tjdnsteman.

Vi uppfattar att nuvarande ansvarsfordelning skapar otydligheter om hanteringen av
landstingets personalpolitik. Risken &r att utskottets beslut blir kostnadsdrivande och far
betydelse for landstingets ekonomiska planering och styrning. Intrycket &r att
rollférdelningen medverkar till gransdragningsproblem med nuvarande oklara
ansvarsfordelning mellan personalenheten och landstingsdirektorens uppdrag. For att halla
thop och koncentrera landstingets dvergripande styrning och ledning har
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landstingsdirektoren agerat uppdragsgivare i personalpolitiska fragor. Det har samtidigt
medverkat till att personalenhetens roll i praktiken har marginaliserats.

Ett annat forhdllande som skapar osdkerhet &r omorienteringen av personalfunktionens
placering. Genom landstingets langtgédende decentralisering identifierades vissa
svarigheter med landstingets vergripande styrning och ledning avseende
personalstrategier och personalplanering. For att samordna landstingets gemensamma styr-
och ledningsprocessen fordes personalkompetens fran verksamhetens centrala hilso- och
sjukvérdsforvaltning till en landstingsgemensam personalenhet inom landstingskansliet.

Genom de fordndringar som genomfordes ar 2005 skapades en stark och synligt styr- och
ledningsfunktion inom landstingskansliet. Inrdttandet av en direktorsgrupp med
landstingsdirektoren och tre bitrddande landstingsdirektorer medverkade till att ledningen
for hilso- och sjukvarden “flyttade in” i landstingshuset. Det var ocksé ett av syftena med
den nya ledningsorganisationen.

Samtidigt flyttas vissa administrativa stabsfunktioner aterigen till den centrala hélso- och
sjukvardsforvaltningen. Bland annat flyttas personalchefsfunktionen som en stabsfunktion
tillbaka till hdlso- och sjukvardsforvaltningen. Det finns idag en diskussion om att inrétta
ytterligare en personalchef sé att ldnssjukvarden och nérsjukvarden far varsin
personalchef. Intrycket dr att kansliet terigen kommit langt frdn verksamheten.

Vi fér indikationer pd att stabsfunktionerna inom den central hélso- och
sjukvardsforvaltningen betraktas som avldgsna stodresurser ute pa verksamhetsnivan,
framforallt inom nérsjukvarden.

Vi har iakttagit svarigheter med att sitta samman grupper med uppdrag att utveckla
landstingets personalforsorjning som ér forankrade i alla delar av systemet. Med
nuvarande ansvarsfordelning ar det slutligen verksamhetschefer t ex vardcentralscheferna
som bér ansvaret fOr att rekryteringen av personal sdkerstills. Ansvarsfordelningen har
betydelse for hur arbete med kompetens- och personalforsorjning bedrivs. Intrycket dr
darfor att insatser som gors inte alltid ar tillrdckligt forankrade pé verksamhetsnivan.

Verksamhetscheferna ut i nirsjukvardsomradena kénner sig ofta ensamma med ansvaret
att bemanna sina verksamheter. Kommunikationen och samordningen dr sérskilt
angeldgen i organisationer med ett decentraliserat ansvar. Systemet behdver hallas ihop
och overblickas ur ett koncernperspektiv. Att sdtta samman och strukturera arbetet for
grupper som ska sdkerstdlla narsjukvardens kompetens- och personalforsorjningen
behover sirskild uppmérksamhet for att insatserna ska fa effekt och genomslag ute i
verksamheten.
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Vi konstaterar vidare att det problem som tidigare granskning patalade om en otydlig
rollférdelning mellan landstingsstyrelsen och personalutskott formellt sétt fortfarande
géller. Vi far dock tydliga signaler om att denna ansvarsfordelning kommer att fordandras
sa att utskottet fir rollen som beredande utskott. Vi bedomer att det kommer att stirka
samordningen mellan personalenhetens arbetsinsatser och landstingsdirektorens styr- och
ledningsuppdrag.

5 Behov och atgarder

5.1 Behovsinventering

Intervjuerna visar att kunskapen om och behovet av kompetensforsorjning och
personalrekrytering for att sdkerstélla verksamhetsansvaret dr ként inom Landstinget
Dalarna. Analysen visar att det behdvs hog beredskap och planering om hur kompetens-
och personalférsorjningsbehovet ska kunna tillgodoses inom verksamhetens olika
professioner och specialiteter. Landstingets behovsbedomningar gor gallande att
personalbristen och ddrmed sérbarheten ar storst nir det géller ldkare och da i synnerhet
allménlékare inom nérsjukvarden.

Aven brist pa psykiatriker och psykologer behdver uppmirksammas. Omfattande
pensionsavgdngar under kommande ar innebér att behovet av vidareutbildade
sjukskoterskor som barnmorskor, distriktsskdterskor, operationsskdterskor m fl behover
beaktas och bearbetas. Ett led i denna stravan dr Kompetensrddets stdd i form av studielon
till drygt 20 skoterskor som gar vidareutbildning inom operation, psykiatri och till
distriktsskoterska. En fortsatt satsning planeras for &r 2007.

De kartliggningar och analyser som gjorts av landstinget pekar dock pé att den mest akuta
bristen nu och under den kommande tiodrsperioden géller allménlékare. Detta som en
effekt av att farre véljer ST-block for utbildning till distriktsldkare samtidigt som
efterfragan pa allménlédkare 1 nérsjukvarden okar i takt med sjukvardens
strukturforandringar. Det 6kade trycket pa narsjukvarden r till del en f6ljd av den allt
snabbare patientgenomstromningen i lanssjukvarden. Lénssjukvardens kortare
behandlingstider gor att patientvolymen och vardens innehéll inom nérsjukvarden
ytterligare kommer att oka.

Intervjuerna understryker det faktum att narsjukvarden under en langre tid har haft en
minskning 1 antalet 1kare i1 forhallande till det bedomda behovet.

En jimforelse visar att det ar 1994 fanns 167 allmanldkare medan det ar 2004 fanns drygt
90. Vid den senaste kartlaggningen som gjordes i december 2006 finns 165 inréttade
distriktslakartjanster, varav 114 &r besatta med ordinarie befattningshavare. Sélunda finns

14



Ohrlin gs
PRICEAATERHOUSE(COPERS

fn en brist pa drygt 50 allménldkare. Under ar 2006 har cirka 30 av de vakanta tjédnsterna
tiackts med vikarier och stafettldkare. Det framtida behovet av allmidnlidkare beddms
motsvara minst antalet idag inréttade tjdnster, men kan beroende pa uppdragets framtida
utformning o6ka till omkring 200 tjdnster.

Manga av de intervjuade pekar pé att det krdvs olika aktiviteter och forutsittningar for att
landstingets rekrytering av allménlikare ska komma i balans och kunna sékerstéllas.

En fOrutséttning ér att AT- och ST-tjdnsterna ar fyllda. For en héllbar personalforsorjning
kréavs att varje ars AT-intag omfattar 50 intagna och att minst 35 AT-utbildade stannar i
Landstinget Dalarna efter sin AT-tjdnstgoring. Av dessa bor minst 15 fortsétta sin ST-
utbildning inom allménmedicin medan dvriga 20 véljer andra ST-tjdnster inom
landstinget. Bristen pa allménlékare gor att det vore dnskvért att fler an 15 véljer ST-
tjénster inom allmédnmedicin.

Andra aktiviteter for att pa kort och lang sikt tillgodose behovet av ldkare ér att verka for
externa rekryteringar av fardiga specialister, bl a genom kollegiala kontakter och genom
riktade insatser for rekrytering av utlindska lékare.

Landstinget personalforsorjningsanalyser pekar dven pa behov av insatser for att behélla
befintlig personal och kompetens samt att stimulera framtida pensiondrer att skjuta pé sina
pensionsavgangar.

Av intervjuerna framgar att verksamhetsstéllet tar fram egna personalforsorjningsplaner
men att det inte finns ndgra sammanhallna och 6vergripande personalforsérjningsplaner.

Enskilda samtal genomf6rs med personal som avslutar sin anstédllning. Hittills finns dock
ingen strukturerad uppfoljning av dessa samtal och om varfoér man viljer att sluta sin
anstéllning. Det finns inte heller nigra strukturerade undersokningar om varfor man viljer
Landstinget Dalarna som arbetsgivare.

5.2 Faktorer som paverkar lakarnas val

Landstinget Dalarna anses allmént som en attraktiv arbetsplats bland hilso- och
sjukvardens olika personalgrupper. Utgangsliget for en fungerande kompetens- och
personalforsérjning bedoms darfor som relativt god 1 jamforelse med andra landsting.

SYLF (Sveriges yngre ldkarforening) gor arligen en bedomning om hur attraktiva olika

AT- block dr bland dem som ska gora sin AT-utbildning. Landstinget Dalarna ligger vél
till i denna ranking. Framforallt Falun och Mora ligger hogt medan Avesta och Ludvika
ligger nagot lagre.
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Det betyder att en viktig forutséttning for en fungerande personalforsorjning, namligen att
fylla AT-blocken ér tillgodosedd. En vanlig uppfattning bland de intervjuade ér att det &r
relativt enkelt att f blivande lékare att vélja Landstinget Dalarna for sin AT-utbildning.

Den svaga ldnken dr istdllet svarigheter med att locka ldkare att vélja ST-block som
tryggar forsorjningen av allméinlékare inom nérsjukvarden/véardcentralerna.

Nuvarande svaga intresse att vilja specialisering inom primérvarden har flera orsaker och
ar inte ett speciellt fenomen for Landstinget Dalarna. Generellt géller bilden att ldkare i sin
vidareutbildning véljer ST-block for fortsatt karridr inom lanssjukvarden i Landstinget
Dalarna eller inom sjukhusvéarden i andra landsting. Det innebér att Landstinget Dalarna
riskerar att tappa ldkare som gor sin AT-utbildning i landstinget till andra landsting.

Den huvudsakliga orsaken till valet &r inte Landstinget Dalarna som arbetsgivare utan
snarare att ppenvardens ldkare fortfarande har forhallandevis lag status 1 jamforelse med
andra ST-utbildningar. Statusen behdver stirkas genom riktade satsningar som belonar
och premierar specialisering inom nirsjukvarden.

Forutsattningar som anges under intervjuerna for att sékerstélla primérvirdens kompetens-
och personalférsorjning dr att arbetssituationen maste garantera mojligheter till

= kollegialt utbyte, tillgingliga ndtverk och arbetslagstillhorighet
* god handledning

» fortsatt vidareutbildning inom sin specialitet

» inflytande 1 hur patienten hanteras under hela vardkedjan

Vi har under granskningen identifierat ett antal faktorer som paverkar ldkarnas val och
som darfor sarskilt behover uppmiarksammas och atgérdas.

* Allmdnmedicinens image behover stirkas sd att distriktsldkaren far hog status 1
systemet.

= Politikens styrsignaler behdver bli tydligare och konsekventa. En vanlig
uppfattning &r att den politiska ledningen ger motstridiga signaler om
primédrvarden. Narsjukvédrden ska medverka till 6kad tillgédnglighet samt service
och kvalitet 1 hélso- och sjukvarden. Det betyder att en allt storre del av
befolkningens &kommor ska hanteras av primirvarden. Samtidigt signaleras om
neddragningar av verksamheten inom nérsjukhusen och vérdcentralerna. Det
skapar osékerhet om arbetssituationen inom framtidens primérvard och minskar
dérmed intresset for vidareutbildning inom nérsjukvérden.
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* Primérvardens atagande ar otydligt. Osdkerheten om vilka krav som kommer att
stdlls pd framtidens ldkare i 6ppenvirden medverkar till valet av annan
specialistutbildning. Vérdcentralernas uppdrag behdver klargoras for att 6ka
tryggheten for intresserade ldkare att vdga vélja 6ppenvarden. Det behdver darfor
presenteras trovardiga framtidsbeskrivningar.

* Med tydlighet i atagandet foljer att priméirvarden fér ta ett storre medicinskt
ansvar. Primérvarden behover darfor fa ett bittre och tydligare stod frén
lanssjukvarden bland annat genom en justerad resurs- och kompetensfordelning
mellan de tva delarna

» Det gir at mycket ldkartid for att administrera och hantera forsakringskassans krav
pa kontroll av sjukskrivningar.

Granskningens iakttagelse ar att de som blir kvar 1 borjan av sin karridr ofta stannar i
landstinget under hela sin yrkesaktiva period. Det tyder pé att insatser for att fa personal
att stanna bor koncentreras till de anstélldas forsta ar i Landstinget Dalarna eftersom
personalrdrligheten &r storst under den perioden.

En annan iakttagelse dr glesbygdens speciella forhéllande som betyder att nagon form av
personliga relationer/fritidsintressen kan underlétta valet av en sddan arbetsplats.

5.2.1 Enkatundersokning och telefonintervjuer

Négra undersokningar har genomforts for att 6ka kunskapen om vad som paverkar
lakarnas val av karridr- och anstillning. Bland annat har en enkédtundersokning genomforts
av nérsjukvérdsledningen i Viasterbergslagen.

Enkétundersokningen bygger i en forsta bearbetning pa en svarsfrekvens motsvarande ca
30 % av underlaget. Den visar att slédkt och rekommendationer har haft storst betydelse vid
valet av Dalarna for sin AT/ST-utbildning. Att Landstinget Dalarna tar vl hand om
AT/ST ldkare ar det f4 som anger.

Valet av Visterbergslagen handlar frimst om en 6nskan att arbeta pa mindre
sjukhus/vérdcentral samt att Vasterbergsslagen som bygd har lockat. For val av
arbetsgivare giller frimst att det finns en erként hog kompetens och mdjlighet till
vidareutbildning. P4 frigan om vad som finns och vad som lockar framhaélls det lilla
sjukhusets/vardcentralens fordelar samt professionell och hjdlpsam personal. P& fragan om
vad som behover bli béttre dr svaren karridrmdjligheter, vidareutbildning,
kompetensutveckling, flera specialiteter samt samverkan mellan vardcentral och sjukhus.
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I enkdtsvaren anger nagra allménlékare och geriatriker bland annat foljande anledningar
till varfor man ldmnar Visterbergslagen.

- Vill inte jobba i en organisation med déligt ledarskap och ineffektivitet. Endast
sparbeting diskuteras, inte hur man ska tianka nytt och utveckla.”

- Intresset for mig fran chefsnivan var obefintlig, mdjligheter att péverka
arbetssituationen avtog”

- Jag holl pa att branna ut mig.”

Av sexton AT- ldkare uppger tio att det vill soka andra ST-block dn allménmedicin och tre
av sexton angav familjeskél som orsak till att lamna Vésterbergslagen.

Granskningen har genomfort ett antal telefonintervjuer med lédkare som &r ute och gor sin
AT- utbildning pa olika vardcentraler i landstinget.

De intervjuade anser att de har blivit vdl mottagna och introducerade i samband med sin
AT-tjénstgdring inom primdrvarden, att AT-handledningen varit vélplanerad och
personalen professionell.

Endast ca tre av tio uppger att deras val av vidareutbildning/specialisering paverkas av
erfarenheterna fran AT-tjdnstgdring inom primérvarden.

Det flesta har redan valt sin vidareutbildning innan pabdrjad AT-tjanstgéringen 1
primdrvarden.

P& fridgan om vad som kan paverka valet av vidareutbildning inom &ppenvérden anges:
= Tydligt definierat uppdrag
* Bra arbets- och handledning
» Nira till kollegor och mojligheter till kollegialt utbyte
» Karridr- och kompetensutveckling
= Samarbetet mellan kliniker och virdcentraler

5.2.2 Extern studie

I en extern studie som genomfordes hosten 2005 av Medicine studerandes forening bland
studenter som léste sin dttonde termin sdger

= 60 % att de vill bli sjukhuslédkare

= 17 % att de vill bli distriktsldkare

* 90 % kan tinka sig att jobba inom privat sjukvard
* 40 % anser att landstingen &r daliga arbetsgivare
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De viktigaste arbetsvillkor som studien anger ér;

» Inflytande 6ver det egna arbetet
= Kollegialt stod

» Bra arbetsledning

= Fast anstéllning

» Kompetensutveckling

= Hog lon

* Bra fysisk arbetsmiljo

»  Mojligheter att arbeta kortare tid

Studiens resultat sammanfaller i stort med de undersdkningar och bedomningar som gjorts
inom Landstinget Dalarna.

5.3 Atgarder och aktiviteter

Efter granskningen ar 2003 har behovet av fungerade kompetens- och personalforsorjning
fitt en allt storre uppmérksamhet som medverkat till att olika &tgirder planeras och
genomfors. Landstingsplanens anvisningar om mal och satsningar for att sdkerstilla
landstingets kompetensforsorjning har blivit tydligare. Pa landstingsdirektérens uppdrag
har olika arbetsgrupper bildats for att hantera landstingets kompetens- och personalbehov
pa kort och lang sikt.

=  Kompetensradet har aktiverats som permanent organ for att genomfora
behovsanalyser avseende virdens samlade personalbehov nu och i framtiden.

» En sérskild rekryteringsgrupp har inréttats med uppdrag att analysera och utarbeta
forslag till atgéarder for att sikerstélla nérsjukvardens behov av allménldkare.

Kompetensadet och rekryteringsgruppen har ingen egen budget eller 6ronmarkta”
resurser, forutom en pott pd 1 Mkr for &r 2006 som tagits ur nédrsjukvardens
utvecklingsanslag. Landstingsdirektoren kan tilldela viss resurs for verksamheten. I
budgeten for Hélso- och sjukvarden &r 2007 finns en post pa 5 Mkr avsedd att anvéndas
for olika rekryteringsinsatser. Skall storre satsningar genomforas maste landstingsstyrelsen
besluta om resurstilldelning.

Kompetensradet aktiverades som landstingsledningens permanenta radgivande organ for
fragor som ror landstingets fortlopande kompetensforsorjning. I rddet ingar representanter
for berdrda funktioner inom landstinget. Lanssjukvarden och nérsjukvarden har
representanter i Kompetensradet for att koppla ihop sina roller med aktdrer som foretrader
andra berorda funktioner. Ordforande 1 Kompetensradet dr ndrsjukvardschefen i Dalarna
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som ocksé dr ordforande 1 det tillsammans med Hogskolan Dalarna gemensamma
utvecklingsorganet (HUD) Héilso- och sjukvarden.

Rekryteringsgruppen édr ett temporirt projekt med fokus pé landstingets forsorjning av
allménlékare. Narsjukvardschefen har uppdraget att sdtta samman och leda gruppen.
Gruppen har varit verksam sedan hosten ar 2005. Gruppen innehéller foretrddare for olika
funktioner som vardcentralschef, nirsjukvardsomradeschef, allmdnmedicinare, funktioner
med specifika uppdrag som t ex studierektorer samt foretradare for
personalorganisationen. Gruppen har tagit fram en handlingsplan for rekrytering av
allménlékare. Handlingsplanen har redovisats for landstingets politiska ledningsorgan och
foljs kontinuerligt av direktorsgruppen. I handlingsplanen &r ett antal omréaden
identifierade som beskriver rekryteringsaktivitet, vem som har ansvar och nér insatsen ska
genomforas.

Rekryteringsgruppen redovisar i féljande punkter handlingsplanen for sitt arbete.

* Allminlikare: PA-funktionen svarar tillsammans med studierektor for att AT-
rekryteringen sdkerstills 2 ggr/ar. Nérsjukvardschefen deltar 1 introduktionen av
AT- lakare och traffar AT/ST-allmdnmedicin 2 ggr/ar. Narsjukvardschefen samt
personalchefen svarar for att undersoka mojligheterna att rekrytera grupper” till
svarrekryterade orter kontinuerligt. Klinikchef/nérsjukvardschef svarar for
enkdtundersokningen i Visterbergslagen. Pagaende rekrytering av tyska ldkare har
nérsjukvardschef/personalchef som ansvariga.

» Organisation: Narsjukvardschef/Narsjukvardens ledningsgrupp svarar for att
definiera nirsjukvardens uppdrag/atagande under hdsten -06. Narsjukvardschefen
ger kontinuerligt vardcentralerna uppdraget att rekrytera. ”Linjen” har
kontinuerligt uppdraget att ”fanga upp” presumtiva medarbetare.
Nirsjukvéardschefen samt HoS personalchef har bildat en grupp som arbetar med
att ta fram ett koncept for utlandsrekrytering. Personaldirektorens/personalchefens
uppdrag att tydliggora ansvaret avseende de olika rekryteringsinsatserna pagér.

= Utbildning: Ledningen svarar kontinuerligt for att analysera och péverka
arbetsfordelningen mellan lanssjukvard och nérsjukvard.
Narsjukvardsomradescheferna svarar for att omrddesvisa referensméten anordnas
och att ldkare inom primérvéarden och lanssjukvérden traffas kontinuerligt.
Verksamhetschefer och studierektorer svarar kontinuerligt for bevakning av kurser,
studiedagar, forskning m m. Nérsjukvéardschefen svarar for SPUR — inspektionen i
allmd@nmedicinen inom landstinget under ar 2007.
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= Lon - Arbetsmiljo: Ledning/PA svarar for att utforma en lonestrategi under ar
2006. Verksamhetscheferna svarar kontinuerligt for att skapa dkad delaktighet,
kollegial gemenskap och for att arbetslivets och privatlivets intressen balansera.

* Omgivning - Public relation: Rekryteringslots/formedling &r en kontinuerlig
uppgift for lokala PA-funktioner. Anstéllda och chefer har kontinuerligt till uppgift
att stodja lokala natverk. APEX-projektet svarar for marknadsforing av
specialiteten allménlékare hos presumtiva ST-ldkare, vilket dr ett arbete som pagér.

= Rekrytering — Struktur: I handlingsplanen tar rekryteringsgruppen dven upp
strukturfragor som Alternativa driftsformer, Beredskap for nya mdjligheter och
Frizoner — vardcentral pé entreprenad/intraprenad. Tidplan och ansvar for
hantering av strukturfragorna redovisas inte 1 handlingsplanen.

Fokusgrupper ir ytterligare en aktivitet som anvénds for att skapa kollegiala méten och
forum f6r dialog mellan olika central och lokal delar av verksamheten.
Rekryteringsgruppen har under &r 2006 samarbetet med en PR-byra (Heimers annonsbyrd)
och tillsammans med dem analyserat kommande ST-lékares behov och 6nskemal
avseende arbetsforhallanden, —milj6 och —villkor. Syftet med samarbetet &r att ta fram
strategier for det fortsatta rekryteringsarbetet riktat mot gruppen AT- ldkare.
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