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2014/15:570 Smutsiga sjukhus

SKL:s rapport Patientsdkerhet lonar sig — kostnader for skador och vardskador
i slutenvdrden 2013 visar att vardskador dr kopplade till knappt 1 2 miljon
extra varddagar under ett ar vilket innebdr en merkostnad pa néstan 11 2
miljarder kronor arligen. Merkostnaden for de skador som bedomts som
undvikbara berédknas till ndstan 8 2 miljard kronor per ar. Métningar visar att
mellan 10 och 15 procent av sjukhusvéardade patienter drabbas av nagon form
av skada. Skador som bedoms kunna undvikas kallas for vardskador, och de
utgor en relativt stor del av det totala antalet skador som uppstér i varden.

Den vanligaste typen av skada 1 SKL:s journalgranskningsstudie var
vardrelaterad infektion. Nér det giller vardrelaterade infektioner bedémer
hygien- och smittskyddsexperter att 20-30 procent dr undvikbara, medan
beddmningarna i journalgranskningen ligger pd drygt 60 procent. Utifran de
maitningar och berdkningar som har gjorts av vardskador i Sverige framgar att
en stor del av vardens resurser gar till att behandla just sddana.

De fétal uppskattningar som tidigare har gjorts av de ekonomiska
konsekvenserna har alla visat pd stora kostnader, kostnader som per definition
gér att undvika och som innebér att resurser anvéinds i onddan. Véardskador
medfor alltsé inte endast ett lidande for den enskilda patienten utan ar dven ett
sloseri med resurser och arbetstid. Vardrelaterade infektioner ar den dyraste
vardskadegruppen och utgor 40 procent av den totala kostnaden for vardskador.

Inspektionen for socialforsdkringen, ISF, konstaterar i rapporten Vdrdvalets
effekter pa sjukskrivningarna att det finns en koppling mellan vardvalssystem
och overforskrivning av antibiotika.

Ett &mne som aterkommer nér det géller vardskador dr stddning pa vara sjukhus
och att just den bristande stddningen fororsakar skador. I en artikel i DN 2012
kunde man ldsa att endast 7 av landets 53 storsta sjukhus foljer vardens nya
stadriktlinjer. Ofta anvdnder man sig av modellen “billigaste stidningen
vinner” i upphandlingen, 1 stéllet for att ha ett proffsgéing anstéllda direkt pa
sjukhuset. Da blir det oprofessionellt. Det blir séllan billigare och dessutom blir
kvaliteten lidande. Det &r inte stddning hemma hos dig och mig. Stddning pa
sjukhus &dr nagot som det inte ska fuskas med. Men det gor det. De
multiresistenta bakterierna trivs superbra i smutsen. Det hér &r ett stort problem.
Patienter dor inte av sin sjukdom utan pa grund av bakterierna. De riktlinjer
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fran Socialstyrelsen om smittskydd som finns verkar inte direkt hjilpa.

Inspektionen for vard och omsorg, IVO, bedriver tillsyn av vérd och omsorg.
De svarade sd hir nér jag frigade om vad de gor inom tillsynen vad géller
stadning: ”IVO har inte gjort nagon sérskild tillsynsinsats rorande stidning pa
landets sjukhus och har dirav inte sammanstdllt ndgon rapport i fragan. Den
overgripande nationella riskanalys som har genomforts som underlag for
planering av IVO:s egeninitierade tillsyn 2015 indikerade inte att detta skulle
vara ett storre problem.” Ett lite udda svar, anser jag.

Med anledning av detta vill jag fraga statsradet Gabriel Wikstrom:
1. Tanker statsrddet ta nagra initiativ pd nationell niva for att minska
antalet vardskador?

2. Vilka initiativ avser statsradet att ta for att skérpa tillsynen och fa den
lite mer hands-on”?

Karin Régsjo (V)

Overldmnas enligt uppdrag

Anders Norin
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