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Svar pa interpellation 2017:46 av Gunilla Roxby Cromvall
(V) om de cancersjuka patienter som i somras drabbades av
forsenade operationer

Gunilla Roxby Cromvall (V) har stallt foljande fragor till mig om férsenade
operationer i somras for cancersjuka patienter:

- Varfor kande inte ansvarigt landstingsrad, évriga politiker och Halso-
och sjukvardsforvaltningen till den allvarliga situation som radde inom
cancervarden pa KS nér de menar att de informerat om detta redan i va-
ras?

- Eftersom sommarrapporten om varden inte namnt ett ord om den kri-
tiska situationen inom cancervarden pa KS och att situationen var livs-
hotande for hela 20 patienter, gar det att lita pa de rapporter och statistik
som presenteras for politiken?

- Da Karolinska sjukhuset uppenbarligen inte klarar sitt uppdrag, bor inte
nagon i KS ledning eller KS styrelse, som hittills varit valdigt anonym i
denna diskussion, kliva fram och ta ansvar? Anser du att KS styrelse
klarar sitt uppdrag?

Som svar vill jag anfora foljande:

En av de viktigaste fragorna inom sjukvarden ar tillgangligheten for den
enskilde till vard. Halso- och sjukvardsforvaltningen har i uppdrag att folja upp
avtalen med akutsjukhusen och sérskilt folja vantetiderna till olika
behandlingar. Det galler framst de patienter som véntat l&ngre an vad som
galler for vardgarantin. Sjukhusen far ocksa betala vite for de patienter som
vantar utdver vardgarantins granser. Det ar varje vardgivares ansvar att gora de
prioriteringar som ar nédvandiga for att halla véantetiderna sa korta som majligt.

Tyvérr har Karolinska Universitetssjukhuset under en tid haft problem med for
manga vantande 6ver vardgarantins granser. Uppfoljningsmoten har darfor
genomforts av Halso- och sjukvardsforvaltningen med sjukhuset dar vantetider
och atgardsplaner diskuterats. Mot bakgrund av bristerna i tillgangligheten har
dessutom landstingsdirektoren begart in manatliga rapporter avseende antal
véantande och atgardsplaner.

Ledningarna for Landstingsstyrelsen och Halso- och sjukvardsforvaltningen har
ocksa kontinuerliga sarskilda moten med ledningen pa Karolinska
Universitetssjukhuset. Tillganglighetsfragor finns da alltid med pa
dagordningen. Ledningen for Karolinska universitetssjukhuset har vid dessa
moten inte patalat att man inte skulle klara av sitt hogspecialiserade uppdrag
inklusive cancervarden.

Problemen med bristande tillganglighet pa Karolinska Universitetssjukhuset
beror — enligt sjukhusledningen — framforallt pa personalbrist. Det &ar framst



brist pa sjukskoterskor och det har medfort att vardplatser inte kunnat hallas
Oppna. Dessutom &r sjukhuset inne i en forandringsprocess mot ett mer renodlat
hdgspecialiserat uppdrag. Detta i samband med att Nya Karolinska 6ppnats.

Rekrytering ar en hogt prioriterad fraga for Karolinska Universitetssjukhuset.
Ett sérskilt program har skapats for rekrytering och for att personal ska stanna
kvar pa sjukhuset. De atgarder som vidtagits ar bland annat riktade satsningar
pa nyckelkompetenser, aterrekrytering av tidigare medarbetare, arbete med
kompetensstege och I6nemodell, internationell rekrytering, samverkan med
geriatriken.

Under perioden april till augusti 2017 stalldes totalt 1 780 operationer in pa
Karolinska Universitetssjukhuset. Av dessa stalldes 36 procent in efter att
patienten blivit akut sjuk eller avbokat operationen. 21 procent stroks eftersom
akuta patienter maste tas om hand, patienten inte fastat mm. 18 procent stélldes
in pa grund av personalbrist, vardplatsbrist eller materialbrist.

Stockholms lans landsting deltar i den nationella satsningen pa kortare
vantetider inom cancervarden. Den viktigaste atgarden i satsningen &r att infora
ett nationellt system med standardiserade vardforlopp. Ett exempel pa ett
sadant vardforlopp som inforts i Stockholms I&n under ar 2016 &r for cancer
med okand primartumaér. Malsattningen ar att standardiserade vardférlopp ska
inféras inom de flesta omraden inom cancervarden

Andra vantetider galler inom cancervarden &an for vardgarantin. Inom det
nationella arbetet med standardiserade vardforlopp har ledtider tagits fram for
samtliga omraden inom cancervarden. Cancerforloppet mats fran véalgrundad
misstanke om cancer till start av behandling. Ett nytt rapportverktyg har tagits
fram av Regionalt cancercentrum och det kommer att borja anvandas i
december 2017.

Under forsommaren 2017 fick Halso- och sjukvardsforvaltningen signaler om
att det var langa ledtider inom cancervarden nar det galler operationer inom
ovre abdominell kirurgi (tumdrkirurgi av bland annat lever och bukspottkortel)
pa Karolinska Universitetssjukhuset. Kontakt togs med sjukhusledningen som
gav besked att de klarade sitt uppdrag.

Information om utvecklingen pa Karolinska Universitetssjukhuset har givits vid
flera tillfallen for Programberedningen for akutsjukvard inom Halso- och
sjukvardsnamnden. Det &r sarskilt viktigt att folja utvecklingen av vantetider
om vardgivaren ar ensamutforare av varden i lanet. Jag har ocksa fortlopande
fatt information om laget pa Karolinska Universitetssjukhuset.

Karolinska Universitetssjukhuset har problem nar det géller
personalbemanningen. Det har inneburit att man haft svarigheter att tidvis fullt
ut genomfara verksamheten. Vi foljer darfor laget noga fran bestallaren. Detta
framst for att bevaka patientens intressen. Jag har fortroende for sjukhusets
ledning och styrelse.



Dérmed anser jag interpellationen besvarad

Anna Starbrink



