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Forord

Av regleringsbrevet for 2020 framgar att Socialstyrelsen arligen, senast den
28 februari, ska redovisa bedomningar av tillgang och efterfragan pa legiti-
merade yrkesutovare i halso- och sjukvarden. Socialstyrelsen ska darutover
gora en samlad kartlaggning och bedomning av halso- och sjukvardens till-
gang pa och langsiktiga behov av specialistlakare inom samtliga specialiteter
[1]. Socialstyrelsen presenterar resultat och analys av regeringsuppdraget i
den har rapporten (Nationella planeringsstodet, NPS).

I samverkan med huvudmaén, larosaten, fack- och yrkesorganisationer,
myndigheter, Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) och andra aktorer ut-
vecklas Socialstyrelsens stod for planering av hélso- och sjukvardens kompe-
tensforsorjning fortldpande. Socialstyrelsen redovisar officiell statistik dver
tillgangen pa legitimerad personal i hélso- och sjukvarden. Myndigheten har
aven en digital statistikdatabas dar besokaren sjalv kan sétta samman dia-
gram och tabeller 6ver legitimerad och sysselsatt personal.

Sedan den 1 januari 2020 finns ett nationellt vardkompetensrad med tillho-
rande kansli placerat hos Socialstyrelsen. Radskansliet ska bland annat ta
fram underlag for planering av kompetensférsorjning och vara néra arbetet
med NPS.

Bedomningen av tillgang pa legitimerad personal baseras pa statistik 6ver
antalet legitimerade och sysselsatta och kompletteras med bland annat upp-
gifter om utfardade legitimationer och avlagda examina. Underlag fran Soci-
alstyrelsen och andra aktorer gar inte att jamfora helt och hallet. Exempelvis
kan metoderna for insamling av data skilja sig at. Underlagen bidrar dock
tillsammans till att skapa en 6vergripande beddmning av tillgangen.

Bedomningen av efterfragan baseras pa analyser fran Socialstyrelsens
enkater till regioner, privata vardgivare och fack- och yrkesorganisationer om
rekryteringslaget for de olika legitimerade yrkesgrupperna. Analyser fran
Arbetsformedlingen och Statistiska centralbyran (SCB) anvands ocksa som
underlag till rapporten.

Rapporten vander sig till regeringen, huvudmén inom hélso- och sjukvar-
den och tandvarden, foretradare for professioner och patienter och till andra
aktorer som berdrs av fragor om planeringen av halso- och sjukvardens
respektive tandvardens kompetensforsorjning. Socialstyrelsen forutsatter att
rapportens malgrupper har kannedom om halso- och sjukvardssystemen samt
om olika utbildningar och professioner inom dessa.

Projektgruppen har bestatt av projektledare Katarina Sandberg samt sta-
tistikerna Ana Chilaika och Natalja Balliu. Ansvariga projektagare har varit
Maria State och Lena Hellberg.

Oliva Wigzell
Generaldirektor
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Sammanfattning

Covid-19-pandemin pdverkar behovet av hdlso-
och sjukvardspersonal pd kort och I&ng sikt

Personalen inom héalso- och sjukvarden har varit hart belastad av det stora
antalet personer som har insjuknat i covid-19. Pandemin har paverkat beho-
vet av legitimerad personal pa kort sikt och kommer sannolikt dven att ha
langsiktiga konsekvenser pa efterfragan. Exempelvis kommer det att finnas
behov av att hantera den vard som har stallts in for att frigora halso- och
sjukvardspersonal till varden av patienter med covid-19. Det kommer ocksa
att behdvas personal for rehabilitering, bade av langtidssjuka patienter och av
patienter som har tillfrisknat men som har kvarvarande besvér.

Covid-19-pandemin och det nationella
planeringsstodet 2021

De delar av rapporten som handlar om tillgang pa legitimerad och sysselsatt
personal bygger pa statistik till och med november 2018 och visar darmed en
bild av halso- och sjukvarden innan covid-19-pandemin.

De delar av rapporten som handlar om efterfragan pa legitimerad personal
bygger pa underlag fran 2020, under pagaende pandemi. Det huvudsakliga
underlaget i form av Socialstyrelsens arliga enkat om balansen mellan till-
gang och efterfragan pa legitimerad halso- och sjukvardspersonal skickades
ut och besvarades under oktober 2020. Trots rddande pandemi besvarades en-
katen av samtliga regioner.

Enkaten inkluderade inga fragor om hur covid-19-pandemin har paverkat
efterfragan pa legitimerad personal. Ingen region har heller valt att kommen-
tera om eller hur pandemin har paverkat behovet av medarbetare. Det kan
finnas flera anledningar till detta. Ett skél kan vara att enkéten skickades ut
och besvarades innan den stora 6kningen av sjukdomsfall som inféll senare
under hosten. Andra skél kan vara att respondenterna 6nskade redovisa en
bedoémning av tillgang och efterfragan i normala fall eller att de inte hade
mojlighet att géra bedémningar av den pagaende pandemins paverkan pa de-
ras behov.

Tio av legitimationsyrkena rapporteras det rdda brist
pd i mer an hdlften av alla regioner

Alla 21 regioner rapporterar hosten 2020 att efterfragan ar storre an till-
gangen pa specialistsjukskoterskor. Operationssjukvard, intensivvard och an-
estesisjukvard samt distriktsskoterskor ar de inriktningar som flest regioner
beskriver brist inom. En region uppger att bristen pa operationssjukskaters-
kor har lett till stdngda operationssalar.

19 av 21 regioner har bedomt att det rader brist pa barnmorskor och lika
manga har redovisat brist pa specialistlakare, framst inom allmanmedicin och
psykiatri men &ven bland ett stort antal andra specialiteter. 18 av 21 regioner



rapporterar att efterfragan ar storre an tillgangen pa rontgensjukskoterskor
och biomedicinska analytiker. Tandl&kare, grundutbildade sjukskoterskor
och psykologer redovisas som bristyrken av 17 regioner. | 14 regioner be-
doms det rada brist pa arbetsterapeuter, 13 av regionerna rapporterar brist pa
tandhygienister och lika manga har brist pa fysioterapeuter.

Flera av de legitimationsyrken som fa regioner bedémer att det rader brist
inom ar sadana dar de flesta ar sysselsatta inom privat sektor och inte
anstallda av regionerna.

Svdrast att rekrytera erfarna medarbetare

och personal som vill arbeta i glesbygd

Regionernas redovisningar visar att det huvudsakligen ar erfarna medarbetare
som efterfragas inom de legitimationsyrken som de rapporterar brist inom.
Regionerna beskriver att det inte alltid handlar om en total brist pa yrkes-
grupper som sjukskaterskor och lakare, men att tillgangen kan variera mellan
olika specialiteter och verksamhetsomraden. Brist kan ocksa vara ett resultat
av foréldraledigheter bland medarbetarna eller att personalen arbetar deltid.
Regionerna uppger att tillgangen ofta skiljer sig mellan geografiska omraden
inom regionen och att det ar svarare att rekrytera medarbetare till glesbygds-
omraden och till orter som ligger 1angt fran larosaten. Flera regioner uppger
att det ar svart att rekrytera medarbetare till verksamheter som bedrivs dygnet
runt och till verksamheter dar det redan ar brist pa personal.

Regionerna beskriver att bristen inom flera legitimationsyrken, exempelvis
sjukskoterskor, dr nationell och att de konkurrerar om personalen med andra
regioner, kommuner, privata vardgivare och bemanningsbolag. Enligt data
har antalet legitimerade och sysselsatta inom en majoritet av legitimationsyr-
kena 6kat mer i privat dn offentlig sektor eller dkat i privat sektor samtidigt
som det minskat i den offentliga. Dock uppger de privata vardgivare som
Socialstyrelsen har tillfragat att &ven de har brist pa legitimerade, om an i
nagot mindre omfattning &n regionerna. Aven de privata vardgivarna upple-
ver konkurrens om medarbetarna pa arbetsmarknaden och beskriver att det ar
svart att rekrytera personal till glesbygdsomraden.

Tilgdngen pd legitimerade och sysselsatta varierar
over tid och mellan olika delar av landet

Antalet legitimationsyrken som det bedoms rada brist inom skiljer sig at mel-
lan olika regioner. Pa samma satt varierar hur manga som ar legitimerade och
sysselsatta i forhallande till befolkningen i olika delar av landet. Exempelvis
hade Uppsala lan knappt 530 lakare per 100 000 invanare 2018 jamfort med
knappt 270 per 100 000 invanare i Norrbottens lan. Trots att det relativa anta-
let skiljer sig at bedomer nastan samtliga regioner att de har brist pa lakare,
vilket indikerar att en hogre tillgang inte alltid ar tillracklig for att mota de
uppskattade behoven.

Att antalet legitimerade och sysselsatta per 100 000 invanare skiljer sig at
mellan olika delar av landet behover inte betyda att det finns for fa pa vissa
platser. Det &r naturligt att det exempelvis finns fler specialistlakare pa de
orter i landet som bedriver universitetssjukvard och utbildning &n pa platser
som saknar sadana verksamheter.



Antalet sysselsatta per 100 000 invanare har varit relativt konstant éver tid
for majoriteten av legitimationsyrkena. Antalet utfardade legitimationer
2015-2019 har okat for ungefér halften av yrkena, bland annat for barnmors-
kor och sjukskdterskor, men har samtidigt minskat for den andra halften,
bland annat for lakare och tandlakare.

Andelen av de legitimerade och sysselsatta 2018 som var sjukskrivna na-
gon gang under 2019 var hogst bland barnmorskor och logopeder och lagst
bland lakare. Hur manga dagar som det betalas ut ersattning for sjukskriv-
ning kan vara ett sétt att uppskatta sjukskrivningens langd. En hogre andel
sjukskoterskor an lakare var sjukskrivna ndgon gang under 2019 men de tva
yrkesgrupperna hade i genomsnitt ungefar lika manga utbetalda dagar med
sjukpenning 2019.

Inom vissa legitimationsyrken &r andelen sysselsatta som arbetar efter
pensionsaldern relativt hog, det géller exempelvis psykoterapeuter och flera
olika lakarspecialiteter. Fack- och yrkesorganisationer rapporterar att det
finns exempel pa hur pensionerade medarbetare ar nddvandiga for att upp-
ratthalla vissa verksamheter.

Viktigt att bdde rekrytera och behdlla medarbetare
inom halso- och sjukvérden

Intresset att ansoka till en vardutbildning varierar stort mellan de olika utbild-
ningarna som leder fram till ett legitimationsyrke inom halso- och sjukvar-
den. Flera av de legitimationsyrken som manga regioner rapporterar brist
inom har 1&ga soktryck, exempelvis biomedicinska analytiker. Aven inom ut-
bildningar med hoga soktryck, exempelvis lakarutbildningen, beskrivs det
rada en utbredd brist.

Det visar att det ar bade ar viktigt att 6ka intresset for att arbeta inom
halso- och sjukvarden och att arbeta for att behalla rekryterade medarbetare.
Att 16sa en brist pa halso- och sjukvardspersonal handlar inte enbart om att
utbilda allt fler utan ocksa om att fortsatta med satsningar som redan gors for
att attrahera, utveckla och behalla personalen och att anvanda medarbetarnas
kompetens pa basta satt, exempelvis genom digitalisering och nya arbetssatt.

Utvecklingsmaojligheter for det nationella
planeringsstodet

Det finns flera mojligheter att utveckla det nationella planeringsstddet med
kartlaggningar och analyser for att det ska kunna utgora ett &nnu béttre stod i
planeringen av kompetensforsérjningen av halso- och sjukvarden. Nar paver-
kan av covid-19-pandemin avtar planerar Socialstyrelsen exempelvis att:

« Utveckla statistiken dver tillgang pa legitimerad och sysselsatt personal,
bland annat for att kunna presentera mer aktuella data, data som visar hur
mycket personalen arbetar i forhallande till heltid och data dver vilka verk-
samheter som personalen &r sysselsatt inom.

« Utveckla analysen av efterfragan pa personal, bland annat genom att stalla
fler fragor till regionerna om behovet av kompetens inom olika delar av
verksamheten och konsekvenser av eventuella brister pa medarbetare samt



att inkludera fler privata arbetsgivare i en sddan undersokning for att fa en
annu battre bild av efterfragan pa personal i hela halso- och sjukvarden.



Tabell 1. Olika aktdrers bedémningar av tillgang och efterfragan

och erfarna

Regioner Antal legiti- SCB:s svar fran
q . Fack- och yrkes-
med an- merade och Regionernas arbetsgivare L
Profession .. . 3 organisationers
stallda sysselsatta bedomningar (regioner och beddmningar
inom yrket 2014-2018 privata) 9
Apotekare 19/21 E 16/19 balans 60 % balans Glesbygd
Arbefsterapeut = 21/21 » 14/21 brist Brist sedan ldnge
. - 12 balans Brist i landet
Audionom 21721 9 brist N/A Balans larosaten
. Nyexaminerade ..
Barnmorska 21/21 » 19/21 brist Framst glesbygd
. Nyexaminerade | Norra Sverige

- 11 brist Ojamn tillgang i
Diefist 21/21 = 10 balans N/A
Hdélso- och sjuk-

. Brist i landet. Ba-
Kiropraktor 4/21 » 4/4 balans N/A lans i Stockholm
Logoped 21721 - 13/21 balans N/A Brist [angt rdn

Iarosaten
Léikare 21/21 » 19/21 brist Nyexaminerade | Brist pd manga
och erfarna specialiteter
Naprapat 2/21 » 2/2 balans N/A ]
. Norra Sverige

Optiker 18/21 15/18 balans N/A och mindre orter
Ortoped- .

. Nyexaminerade | Erfarna utanfor
PSYk0|Og 2] /2] f 17/2] b"s"

11 brist
Psykoterapeut 19/21 » 8 balans N/A Glesbygd
. Nyexaminerade ..

Receptarie 16/21 » 15/16 balans Framst glesbygd
Rontgen- . Nyexaminerade

. . Brist pa erfarna i
Sjukhusfysiker 21/21 = 15/21 balans N/A glesbygd
Sjuksksterska  21/21 » 17/21 brist EX N
Specialist- . Nyexaminerade
sjukskoterska 21721 » Azl L) och erfarna _

. . Nyexaminerade ..
Tandhygienist 19/21 » 13/19 brist och erfarna
Tandlékare 20/21 » 17/20 brist Nyexaminerade | p st erf

Grén pil: 6kning >5 %. Svart pil: férdndring mellan + och - 5 %. Grén ruta: >50 % beddmer balans. R6d
ruta: >50 % beddmer brist. Gul ruta: ungefdr lika mé&nga uppger brist och balans. N/A: information saknas.
Kdlla: Socialstyrelsen



Bakgrund

Sedan mitten av 1990-talet har Socialstyrelsen haft regeringens uppdrag att
redovisa bedémningar av tillgang och efterfragan pa legitimerad halso- och
sjukvardspersonal. Den arliga rapporten omfattar samtliga 22 legitimations-
yrken inom halso- och sjukvarden samt en kartlaggning och beddmning av
tillgéng och efterfragan pé specialistldkare inom samtliga specialiteter®.

| underlagen for bedomning av tillgang pa legitimerad och sysselsatt per-
sonal ingar i arets rapport, utdver annan data, aven data éver sjukskrivningar
for 21 av de inkluderade yrkesgrupperna.? Syftet ar att utveckla data 6ver till-
gangen pa legitimerad personal och att skapa en battre helhetsbild av hur
manga legitimerade och sysselsatta som finns tillgangliga inom halso- och
sjukvarden.

| underlagen for bedémning av efterfragan ingar framst regionernas
bedémningar men aven ett urval privata vardgivare har tillfragats. Fack- och
yrkesorganisationers bedomningar av balansen mellan tillgang och efterfra-
gan ingar ocksa.

Covid-19-pandemin och hdalso- och sjukvérden

Den omfattande spridningen av SARS-coronavirus-2, som kan orsaka sjuk-
domen covid-19, har paverkat hela samhallet regionalt, nationellt och inter-
nationellt. Halso- och sjukvarden har varit sarskilt drabbad, framfarallt inom
akut- och intensivvarden, men dven inom 6vriga verksamheter, inklusive den
kommunala halso- och sjukvarden. Omstallningar och omprioriteringar av
hélso- och sjukvarden har medfort nya arbetssétt och fortbildning av personal
for att kunna utvidga antalet intensivvardsplatser och ta emot fler patienter.

Aven personer som vanligtvis inte arbetar inom halso- och sjukvarden har
bidragit genom att nya roller har introducerats. Ett exempel ar IVA-
assistenter pa Sodertalje sjukhus som efter tre dagars intensivutbildning
hjalpt till med varden av covid-19 patienter genom att kontrollera patient-
overvakning och behandlingar, sett till att patienter ligger bekvamt och hjalpt
till med omvardnaden. Ett annat exempel ar sjukvardsutbildning for permitte-
rad flygpersonal pa Sophiahemmet Hogskola med syftet att avlasta lakare
och sjukskoterskor [2, 3].

Covid-19-pandemins pdverkan pd
kompetensférsdriningen av halso- och sjukvérden
Covid-19-pandemins paverkan pa halso- och sjukvarden har under 2020 och
aven fortsatt under 2021 skilt sig at mellan olika regioner och verksamheter.
Vissa verksamheter, exempelvis akut- och intensivvard, har varit hart belas-
tade, med paverkan pa personalen i form av bland annat forhojd beredskap
och instéllda semestrar. Belastningen pa personalen har ocksa okat nar an-
stallda sjélva har varit sjuka och darmed inte kunnat arbeta. Inom andra delar

L Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad for lakarnas specialiseringstjanstgéring (SOSFS 2015:8).
2 Data 6ver sjukskrivningar saknas for legitimerade och sysselsatta halso- och sjukvardskuratorer.
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av varden har verksamheten istallet minskat i omfattning for att frigora per-
sonal som kan arbeta med att varda covid-19-patienter. Det har lett till in-
stallda behandlingar och uppskjuten vard. Olika regioner har drabbats olika
hart i form av smittspridning och antalet patienter i behov av vard, vilket
ocksa har lett till olika grad av belastning pa halso- och sjukvardspersonalen.
Konsekvenserna av covid-19-pandemin, som i samband med denna rapp-
ports publicering fortfarande pagar, kommer sannolikt att vara langtgaende
och paverka behovet av personal inom hélso- och sjukvarden pa bade kort
och lang sikt. Utéver personal som vardar akut sjuka patienter kommer det
exempelvis att finnas behov av personal for rehabilitering av patienter som
varit sjuka i covid-19 och for att genomftra behandlingar som har stéllts in.

Socialstyrelsens uppdrag inom kompetensforsorjning
under covid-19-pandemin

Arbetet med Socialstyrelsens nationella planeringsstod har paverkats av den
pagaende covid-19-pandemin. Exempelvis har det inte varit mojligt att utfora
omfattande enkatundersokningar eller intervjuer. Den arliga enkat som
skickas till regionerna besvarades visserligen av samtliga men alla planerade
fragor stalldes inte. Socialstyrelsen tog aven hansyn till att det var svart for
regioner och privata vardgivare att bedoma behovet av personal inom ramen
for den arliga enkaten.

Socialstyrelsen har under 2020 och fortsatt under 2021 fatt och genomfort
flera uppdrag som relaterar till den pagaende covid-19-pandemin, flera av
dem med koppling till kompetensforsérjningen inom hélso- och sjukvarden.
Myndigheten har exempelvis tagit fram faktablad med analyser av hur covid-
19-pandemin paverkat antalet patientbesdk inom halso- och sjukvarden, van-
tetider, behandlingar och operationer. Socialstyrelsen rapporterar ocksa kon-
tinuerligt om paverkan pa hélso- och sjukvarden i regioner och kommuner
samt har tagit fram utbildningar och stdd till personalen inom halso- och
sjukvard, tandvard och socialtjanst [4].

Kompetensforsorjningsfragor pd Socialstyrelsen

Socialstyrelsen arbetar pa manga satt med kompetensforsorjning inom halso-
och sjukvarden. Myndigheten har flera pagaende regeringsuppdrag, bland an-
nat att genomfora insatser for att framja omstallningen i halso- och sjukvar-
den till en god och néara vard (S2019/03056/FS, S2020/03319/FS). Andra ex-
empel pa uppdrag inom kompetensforsérjning ar att:

« utfarda legitimationer for 22 yrken och specialistbevis till 1akare och tand-
lékare.

« tillhandahalla data 6ver utfardade legitimationer samt publicera officiell
statistik Over arbetsmarknadsstatus for legitimationsyrken inom halso- och
sjukvarden.

+ med bistand av nationella raden for specialiseringstjanstgoring (ST-raden)
for lakare respektive tandldkare dela in och bendmna specialiteter, ta fram
malbeskrivningar, stddja huvudmannen att uppna en god kvalitet for ST,
framja utbildning av ST-handledare och folja upp kvaliteten i ST. Aven ta
fram kriterier for utbildande enheter for att sakerstélla att verksamheten
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har den bredd och inriktning som behdvs for att erbjuda ST av hog kvali-
tet.

« upphandla kursutbudet av statligt finansierade specialistkompetenskurser
for ST-lakare (SK-kurser) i Sverige.®

Nationella vardkompetensrddet

Den 1 januari 2020 inrattades ett nationellt vardkompetensrad med syfte att
langsiktigt samordna, kartlagga och verka for att effektivisera kompetensfor-
sorjningen av personal inom halso- och sjukvarden. Radet ar, med tillhérande
kansli, placerat pa Socialstyrelsen. Radet bestar av representanter fran larosa-
ten, regioner, kommuner, Socialstyrelsen och Universitetskanslersambetet
(52019/03995 FS). Radet har analyserat konsekvenser av covid-19-pandemin
pa kompetensforsérjningen inom hélso- och sjukvarden i rapporten Pande-
min och kompetensforsorjningen. Lardomar och atgardsforslag fran Nation-
ella vardkompetensradet efter coronavaren 2020 [5].

Rapportens uppldgg

Rapporten inleds med en beskrivning av Socialstyrelsens statistik, vilken ut-
gor det huvudsakliga underlaget for tillgang pa legitimerad hélso- och sjuk-
vardspersonal. | kapitlet darpa redovisas vilka underlag (interna och fran ex-
terna aktorer) som har anvants for att bedoma tillgang och efterfragan pa
legitimerad halso-och sjukvardspersonal. Efterfoljande kapitel redovisar re-
sultaten av data for tillgang och efterfragan for samtliga 22 legitimationsyr-
ken.* For detaljerade resultat per legitimationsyrke, se bilaga 1. Tillgang och
efterfragan pa specialistlakare inom samtliga specialiteter presenteras i bilaga
2. Rapporten avslutas med en sammanfattande diskussion och slutsatser.

3 SK-kurser &r statligt finansierade kurser avsedda for lakare under specialiseringstjanstgoring i Sverige och utgor en
del av det totala utbud av kurser som ST-lakarna kan ta del av for att kunna fa ut ett specialistkompetensbevis. SK-
kurserna &r inte obligatoriska att delta i men de bidrar till att uppfylla de kompetenskrav som finns i méalbeskrivningen
for respektive specialitet.

4 Data 6ver tillgang pa sysselsatta legitimerade hilso- och sjukvardskuratorer saknas.
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Statistik om hdalso- och
sjukvAardspersonal

I Sverige finns 28 statistikansvariga myndigheter som ansvarar for officiell
statistik inom olika omraden. Regeringen beslutar om vilka omraden som ska
ha officiell statistik och vilka myndigheter som ansvarar for respektive om-
rade, enligt en bilaga till forordning (2001:100) om den officiella statistiken.
Socialstyrelsen &r ansvarig for den officiella statistiken inom hélso- och sjuk-
vardsomradet och socialtjanstomradet samt for statistik om hélso- och sjuk-
vardspersonal [6].

Officiell statistik

Socialstyrelsen publicerar arligen en officiell statistikrapport som redovisar
antalet utfardade legitimationer och specialistbevis samt arbetsmarknadssta-
tus for samtliga grupper. Rapporten ingar i Sveriges officiella statistik. Sta-
tistik om legitimerad halso- och sjukvardspersonal 2019 samt arbetsmark-
nadsstatus 2018 publicerades 15 september 2020 i form av ett faktablad med
tillhorande Excelfiler: https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/sta-
tistik/statistikamnen/halso-och-sjukvardspersonal/.

Statistikdatabas for egna sammanstaliningar

I anslutning till publiceringen av den officiella statistiken uppdateras dven en
statistikdatabas om hélso- och sjukvardspersonal dar interna och externa
anvéndare sjélva kan vélja data av intresse och satta samman tabeller och
figurer. Det finns tva ingangar i statistikdatabasen:

« Sysselsatt halso- och sjukvardspersonal (https://sdb.socialstyrel-
sen.se/if_per/val.aspx)
« Utfardade legitimationer (https://sdb.socialstyrelsen.se/if _utfleg/)

Den officiella statistiken, statistikdatabasen samt det nationella planerings-
stodet har alla samma statistikkalla: Férteckningen dver legitimerade om-
sorgs- och vardyrkesgruppers arbetsmarknadsstatus (LOVA). | bilaga 3 finns
en beskrivning av statistiken i LOVA, inklusive hur sysselsattning och halso-
och sjukvard definieras i statistiken.
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Underlag och metod for
beddmning av tillgdng och
efterfradgan

Olika kallor har anvants for att bedoma tillgang och efterfragan pa legitime-
rade yrkesutovare i halso- och sjukvarden. Kéallorna for tillgang visar bland
annat hur manga som é&r legitimerade och sysselsatta nationellt och per lan
oavsett bransch samt inom hélso- och sjukvarden. De visar dven fordelningen
mellan aldersgrupper och kon samt mellan offentlig och privat sektor och hur
tillgangen har 6kat eller minskat éver tid. Senast tillgangliga data visar till-
gangen pa legitimerade och sysselsatta i november 2018.

Kéllor for antalet utfardade legitimationer och avlagda examina ger en bild
av tillgangen pa ny potentiell arbetskraft. | arets rapport redovisas évergri-
pande data 6ver sjukfranvaron bland de legitimerade yrkesgrupperna inom
hélso- och sjukvarden. Sjukfranvaron kommer dock inte att analyseras i arets
rapport utan utgor endast en deskriptiv del av resultaten.

Kallorna for efterfragan bygger bland annat pa intervju- och enkatunder-
sokningar till arbetsgivare och arbetstagare. Det gar inte att jamfora data di-
rekt mellan olika kéllor eftersom saval metoderna for insamling av data som
beskrivningen och kategoriseringen av variabler skiljer sig at mellan olika
kéllor. De olika kallorna kan déremot anvandas for att tillsammans skapa en
overgripande bild av tillgang och efterfragan pa legitimerad personal.

Beddmning av tillgdng

Socialstyrelsen

Data dver tillgangen pa legitimerade yrkesgrupper och deras sysselsattnings-
status i november respektive ar, senast tillgangligt for 2018, fran:

« Socialstyrelsens statistik om legitimerad halso- och sjukvardspersonal
2019 samt arbetsmarknadsstatus 2018.

« Socialstyrelsens statistikdatabaser for sysselsatt legitimerad hélso- och
sjukvardspersonal respektive utfardade legitimationer.

« Forteckningen over legitimerade omsorgs- och vardyrkesgruppers arbets-
marknadsstatus (LOVA). For beskrivning av LOVA se bilaga 3 [7, 8].

Socialstyrelsen genomfor arligen en analys for att kartlagga behovet av
specialistkompetenskurser (SK-kurser). En enkat med fragor om behovet av
SK-kurser skickades till utbildningsansvariga inom Svenska Lékare-
séllskapets sektioner och Sveriges Lakarforbunds specialitetsforeningar.
Enkéten var 6ppen for respondenterna 20 september—16 december 2020. |
enkaten ombads respondenterna dven att ange antalet ST-lakare inom sin
specialitet.
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Sveriges Kommuner och Regioner (SKR)

Legitimerad personal sysselsatt i regioner och kommuner 2018. Uppgifter
om antalet anstallningar och sysselsattningsgraden bland de anstéllda som
var sysselsatta [9, 10].

Statistiska centralbyrén (SCB)

» Genomsnittlig tjanstgdringsomfattning 2015-2017 inom region, kommun
och privat sektor for ett urval av legitimationsyrkena (se bilaga 4).
« Folkméangd den 1 november respektive ar fran SCB:s statistikdatabas [11].

Universitetskanslersémbetet (UKA)

« Antalet personer som avlagt en yrkesexamen laséret 2019/2020° [12].

 Antalet behdriga forstahandssokande per antagen (séktryck) hdstterminen
2020° [13].

- Genomsnittlig examensfrekvens: Andelen av nybérjarna’ pa 21 yrkesexa-
mensprogram som avlade den yrkesexamen som utbildningen avser inom
tre &r efter nominell studietid® under uppféljningsaren
2008/2009—-2018/2019.° Exempel: Andelen av de som pabérjade apotekar-
utbildning och avlade apotekarexamen inom atta ar (fem ars nominell stu-
dietid + tre ar) [14].201

Centrala studiestddsndmnden (CSN)

Antal apotekar-, l&kar- och tandl&karstuderande inom och utanfoér Sverige
med studiemedel fran CSN, till och med lasaret 2019/2020 [15].

Socialstyrelsen, SCB och Forsakringskassan

Sjukfranvaron bland legitimerade och sysselsatta. Endast deskriptiv statistik
med resultat for 21 av 22 legitimationsyrken presenteras.'? En analys av re-
sultaten ingar inte i den har rapporten. Féljande data presenteras:

« Andel legitimerade som ar sysselsatta ett ar och som har ett sjukfall som
nar Forsakringskassan (for anstallda innebar det att de kan ansoka om

5 Uppgifter saknas for utbildning till hilso- och sjukvardskurator, kiropraktor och naprapat.

6 Uppgifter saknas for utbildning till kiropraktor och naprapat.

" Nyborjare pa yrkesexamensprogram definieras enligt UKA som studenter som for forsta gdngen &r registrerade pa
négot utbildningsprogram som normalt leder till en viss yrkesexamen. Studenter som byter higskola inom ramen for
samma yrkesexamensprogram raknas inte pa nytt, men studenter som byter yrkesexamensprogram pa samma hégskola
raknas pé nytt. Enligt definitionen blir man bara programnybdrjare en géng per yrkesexamensprogram.

8 Nominell studietid (utbildningens langd) enligt 2007 &rs examensordning.

9 Yrkesexamensprogram enligt 2007 &rs examensordning. For program med férre &n 30 nybérjare senaste uppfolj-
ningséret gérs en sammanslagning av flera lasar. Information saknas for kiropraktorer och naprapater. Utbildning for
hélso- och sjukvardskuratorer har inte startat under uppfdljningsperioden, istéllet inkluderas examensfrekvens for
socionomutbildning. Specialistsjukskoterskeutbildning inkluderas, trots att det inte &r ett eget legitimationsyrke.

101 denna rapport redovisas examensfrekvensen som den andel av nyborjarna som tog ut den yrkesexamen som utbild-
ningen avser. | 2020 &rs NPS-rapport redovisades examensfrekvensen istallet som den andel av nybérjarna som tog ut
en examen generellt, oavsett om det var just den yrkesexamen eller ndgon annan. Darfor kan examensfrekvenserna i
denna rapport vara lagre an i 2020 ars rapport och de tva rapporternas resultat kan inte jamféras.

11 Data saknas for kiropraktorer och naprapater. Som en proxy for halso- och sjukvérdskuratorer redovisas examens-
frekvens for utbildning till socionom.

12 Sjukskrivningsdata for hélso- och sjukvérdskuratorer saknas.
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sjukpenning fran dag 15) ndgon gang under aret darpa.'® Eftersom syssel-
sattningen mats i november for respektive ar galler sysselsattning ar X och
sjukskrivning ar X+1, exempelvis legitimerade och sysselsatta i november
2018 som var sjukskrivna nagon gang under 2019.

 Genomsnittligt antal utbetalda dagar under aret med sjukpenning, arbets-
skadesjukpenning* och rehabiliteringspenning®® for legitimerade och sys-
selsatta med sjukskrivning. Exempelvis det genomsnittliga antalet utbe-
talda dagar med erséttning 2019 for legitimerade och sysselsatta 2018 [7,
16, 17].

Beddmning av efterfrdgan

Socialstyrelsen

Socialstyrelsens arbetsmarknadsenkét (se bilaga 5) skickades i oktober 2020.
Svar fran regioner och privata vardgivare redovisas i rapporten [18]. Enkéten
var 6ppen for respondenterna 12 oktober—24 november 2020. Trots pagaende
covid-19-pandemi var svarsfrekvensen lika hog som tidigare. Enkaten skick-
ades till:

« 21 regioner som alla besvarade enkéten.

« ett strategiskt urval av 10 storre privata vardgivare, varav 8 besvarade en-
katen.'® Svaren fran de privata vardgivarna ska inte ses som heltéickande
for den sektorn utan som exempel pa hur nagra privata vardgivare bedo-
mer tillgdng och efterfragan. Antalet medarbetare hos bolagen varierar fran
ett 40-tal vardgivare med omkring 350 specialistlakare i Sverige (Sophia-
hemmet) till omkring 36 000 medarbetare i sex lander (Capio) [19, 20].

« ett strategiskt urval av 12 privata tandvardsutdvare med 1-5 tandlikare
och 0-2 tandhygienister, varav 8 besvarade enkaten.*” Samtliga ar med-
lemmar i Vardforetagarna® och urvalet baserades pé geografisk spridning.
Exempel pa svar fran enkaten kommer att aterges i rapporten men kan inte
ses som heltackande for den privata tandvarden.

13 Nar ett sjukfall blir aktuellt hos Forsakringskassan beror pa sysselséttningsstatus hos en individ och om personen har
rétt till sjuklon eller inte. Merparten av alla sjukfall inleds med en karensdag, vilket innebér att ingen ersattning utgar.
Personer som &r anstéllda har en sjukloneperiod pa 14 dagar. Fran dag 15 i sjukfallet kan de anséka om sjukpenning
fran Forsakringskassan. Den som inte har ndgon arbetsgivare (egna foretagare, arbetslosa eller uppdragstagare) kan fa
sjukpenning fran Forsakringskassan redan fran och med dagen efter karensdagen.

14 For personer med en arbetsskada och som studerar, behGver avsta fran arbete i forebyggande syfte eller saknar ar-
betstillstand eller uppehéallstillstand. Géller for de som inte ldngre ar forsakrade for sjukpenning men dér arbetsskadan
beror pé tidigare arbete i Sverige.

15 For personer med nedsatt arbetsformaga som deltar i arbetslivsinriktad rehabilitering. Kan dven betalas ut vid medi-
cinsk behandling eller rehabilitering (ordinerad av ldkare) som syftar till att forebygga sjukdom eller forkorta sjuk-
domstiden

16 Capio (Specialistkliniker/ortopedi, St Gorans sjukhus, Nérsjukvérd samt Aldre och mobil vard), Helsa, Sophiahem-
met, MedHelp, Psykologpartners, Attendo, Doktor24 och Colosseum Smile AB har besvarat enkaten. Aleris och Prak-
tikertjanst har mottagit men inte besvarat enkéten.

7 Tandlakare Lisa och Lisa (Region Norrbotten), Tandlakarna Hedlund (Region Gévleborg), Junsele Tandvard (Reg-
ion Vasternorrland), Tandvardsteamet (Region Jonképings 14n), Wisby Tandvérd AB Jonas Boberg (Region Gotland),
Tandlékare Trybom (Vastra Gétalandsregionen), Tandverkeriet Aiff AB (Region Varmland) och Djaknepraktiken
(Region Skane) har besvarat enkaten. Sodertandlikarna (Region Stockholm), Askersundstandlakarna (Region Orebro
1an), Smycketorgets Tandvard (Vastra Gotalandsregionen) och Alfa Tandvérd (Region Skane) har mottagit men inte
besvarat enkéten.

18 Arbetsgivar- och branschorganisation for vardgivare som bedriver vard och omsorg i privat regi.

BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD

SOCIALSTYRELSEN



« vardbemanningsbolag genom Vardbemanningsnatverket inom Kompetens-
foretagen®®. Endast 6 av 37 respondenter har besvarat enkaten och svaren
kommer darfor inte att redovisas i rapporten. For att battre na vardbeman-
ningsbolagen behdver en annan metod anvandas, exempelvis intervjuer.

Socialstyrelsen stallde mellan juli och september 2020 fragor om tillgang och
efterfragan pa de 22 legitimationsyrkena i rapporten till berérda fack- och yr-
kesorganisationer. Svaren presenteras i rapporten. | bilaga 6 redovisas vilka
fragor som stalldes och vilka organisationer som tog emot fragorna.

Arbetsformedlingen

Arbetsformedlingens beddmning av hur arbetsmarknaden kan utvecklas un-
der 2020 och 2021. Myndigheten betonar att covid-19-pandemin har paver-
kat mojligheterna att gora sakra beddmningar och att dessa darfor ska ses
som ett scenario av hur arbetsmarknaden skulle kunna utveckla sig [21].

SCB

« Arbetskraftsbarometern om arbetsmarknadslaget for 70 utbildningsgrupper
pa ett och tre ars sikt, baserat pa enkéatsvar fran ett urval av 7 200 arbets-
stéllen [22].

19 Bransch- och arbetsgivarorganisation for foretag med verksamhet inom rekrytering, omstélining och bemanning.
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Resultat

Tilgdng pd legitimerad och sysselsatt
personal

Tabell 2 redovisar:

« Antalet personer med en legitimation inom respektive legitimationsyrke
2018, oavsett alder och sysselsattningsstatus.?

« Antalet personer med en legitimation 2018 som var under 65 ar (som alltsa
skulle kunna vara sysselsatta pa arbetsmarknaden), oavsett sysselsattnings-
status.

 Antalet personer med en legitimation inom respektive legitimationsyrke
2018 som var sysselsatta, oavsett alder.

 Antalet personer med en legitimation som 2018 var sysselsatta inom hélso-
och sjukvarden, oavsett alder (se bilaga 3 for en definition av halso- och
sjukvard).

+ Andelen legitimerade och sysselsatta 2018 som var verksamma inom
hélso- och sjukvarden av det totala antalet legitimerade och sysselsatta.

« Andelen av de som var legitimerade och sysselsatta inom halso- och sjuk-
varden 2018 som var verksamma inom offentlig sektor.

« Andelen kvinnor av alla legitimerade och sysselsatta inom hélso- och sjuk-
varden 2018 (oavsett om de var verksamma inom privat eller offentlig sek-
tor).

+ Medelaldern bland de som 2018 var legitimerade och sysselsatta inom
hélso- och sjukvarden.

» Andelen av de som 2018 var legitimerade och sysselsatta inom halso- och
sjukvarden som var 67 ar eller aldre (vilket innebér att de hade uppnatt
pensionsélder)?L,

« Antalet legitimerade och sysselsatta per 100 000 invanare inom héalso- och
sjukvarden 2014—-2018. For barnmorskor redovisas antalet legitimerade
och sysselsatta per 100 000 kvinnor i fertil alder (15—44 &r). De grona siff-
rorna betyder att det relativa antalet 6kade 2014—2018 och roda siffror in-
dikerar att det relativa antalet minskade under samma period. Svarta siffror
innebdr att det relativa antalet var oférandrat under perioden.

20 Halso- och sjukvardskuratorer inkluderas inte i tabellen eftersom uppgifter om sysselséttningsstatus saknas for den
yrkesgruppen i Socialstyrelsens statistik.

2L Enligt 32 a § lag (1982:80) om anstéllningsskydd (LAS) hade en arbetstagare rétt att kvarsta i anstélining till ut-
géngen av den manad dé han eller hon fyller 67 &r, fram till 1 januari 2020, da &ldern hojdes till 68 &r. Fr o m 1 januari
2023 hojs aldern till 69 ar. Eftersom foreliggande rapport anvander data om sysselsattning for 2018 utgar den fran la-
gen som gallde da, alltsé 67 ars alder.
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Tabell 2. Legitimations- och sysselsattningsstatus for 21 legitimationsyrken 2018*

. aniol o vt A e AT g mor Medeider | andel frenaing
Profession legitimerade  legitimerade merade och sysselsatta av sysselsatta ; : :
(alla alder) (<65 ar) sysselsatta . sah.a inom hsjv sysselsqﬂ.q inom hsjv sysselsqﬂ.a fnom th°V S ngen
inom hsjv inom hsjv inom hsjv 267 ar 2014-2018**
Apotekare 6275 5573 4772 3208 67 % 36 % 75% 40 1.4 % 19 %
Arbeftsterapeut 15 309 12 463 12173 9 491 78 % 85 % 94 % 45 1.6 % +0%
Audionom 1617 1388 1328 1014 76 % 80 % 87 % 43 1.3% 7%
Barnmorska 12793 8 498 8 593 7771 90 % 86 % 100 % 49 54 % 4%
Biomedicinsk analytiker 13799 10 338 10 207 8134 80 % 89 % 89 % 47 3.8% 3%
Diefist 2159 2020 1850 1288 70 % 82 % 95 % 41 11% 16 %
Fysioterapeut 24 660 18 541 17 102 13702 80 % 64 % 77 % 44 29 % 1%
Kiropraktor 987 9211 765 607 79 % 9% 38 % 46 4,4 % 5%
Logoped 2 860 2 500 2 359 1835 78 % 85 % 94 % 40 1.5% 8 %
L&kare 69 128 48 949 44129 40 881 93 % 77 % 49 % 48 8.4 % 4%
Naprapat 1534 1424 1301 938 72 % 5% 45 % 45 21 % 4%
Optiker 4013 2 831 2 659 2 407 21 % 8% 71 % 45 29 % 2%
Ortopedingenjor 588 514 465 242 52 % 43 % 47 % 45 1.7 % 12 %
Psykolog 14976 10 096 10 685 8762 82 % 64 % 71% 46 88 % 7%
Psykoterapeut 7 448 3 561 4899 4094 84 % 43 % 76 % 59 21.3% -5%
Receptarie 9 366 5712 5 687 4796 84 % 45 % 94 % 47 72% -5%
R&Ntgensjukskdterska 2773 2755 4042 3706 92 % 86 % 81 % 46 3.6% 1%
Sjukhusfysiker 724 635 590 406 69 % 98 % 46 % 42 1.7 % 14 %
Sjukskdterska 203 340 141 143 126 367 110 437 87 % 82 % 88 % 46 3.5% 1%
Tandhygienist 6917 5614 5157 4415 86 % 57 % 96 % 45 1.9% 1%
Tandl@kare 17 808 11168 9 237 8212 89 % 53 % 58 % 47 62 % 1%

Kd&lla: Socialstyrelsen

* Data saknas fér sysselsatta halso- och sjukv@rdskuratorer.
** F&r barnmorskor relateras antalet legitimerade och sysselsatta till antalet kvinnor i fertil dlder (15-44 ar).
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Tillgdngen pd legitimerad personal varierar i landet

Tabellerna 3 och 4 visar tillgangen pa legitimerad och sysselsatt personal i
varje l&n, oavsett om de &r verksamma inom offentlig eller privat sektor. Till-
gangen varierar mellan lanen, exempelvis hade Vasterbottens lan 2018 nas-
tan 150 legitimerade och sysselsatta arbetsterapeuter per 100 000 invanare
inom halso- och sjukvarden jamfort med 68 per 100 000 invanare i Uppsala
lan. | Vasterbottens 1an fanns samma ar 138 legitimerade och sysselsatta bio-
medicinska analytiker per 100 000 invanare jamfort med 45 per 100 000 in-
vanare i Sodermanlands lan. Vasterbottens lan hade 2018 tre ganger sa
manga dietister per 100 000 invanare som Jonkopings lan och i Gotlands lan
fanns nastan tre ganger sa manga logopeder som i Kalmar lan [8].

Alla legitimationsyrken finns inte anstéllda i den regionalt drivna verksam-
heten i alla 21 regioner. Det syns ocksa i den andra kolumnen i tabell 1,
“Regioner med anstallda inom yrket”, som visar hur manga regioner som har
medarbetare anstallda i sina verksamheter inom respektive legitimationsyrke.
Exempelvis uppger endast fyra regioner att de har kiropraktorer anstéllda i
sina verksamheter och tva regioner har naprapater anstéllda.

En yrkesgrupp kan finnas geografiskt i en region, &ven om regionerna har
uppgett att de inte har anstallda medarbetare inom vissa legitimationsyrken.
Yrkesgruppen &r da anstalld i privata verksamheter, med eller utan avtal med
regionerna. Tva av yrkena, kiropraktorer och ortopedingenjorer, ar dock farre
an totalt tre sysselsatta i vissa regioner, bade inom privat och offentlig sektor
inom halso- och sjukvarden [8].

Jamn tillgé&ng over tid for majoriteten av yrken

Tabell 2 visar att antalet sysselsatta per 100 000 invanare 6kade for 14 av 21
legitimationsyrken 2014—2018. For 7 av dessa 14 var 6kningen hdgst 5 pro-
cent och resterande 7 6kade med mer &n 5 procent. Storst var 6kningen bland
apotekare, dietister och ortopedingenjorer. Under samma period minskade
istallet det relativa antalet sysselsatta inom 6 legitimationsyrken, men inte
med mer &n 5 procent inom nagot av yrkena. Inom ett legitimationsyrke, ar-
betsterapeuter, var tillgangen oforandrad i forhallande till befolkningen.

Inom 8 av 21 legitimationsyrken? ¢kade antalet legitimerade och syssel-
satta inom héalso- och sjukvarden per 100 000 invanare mer i privat an i of-
fentlig sektor 2014—2018. Inom ytterligare 6 av 21 legitimationsyrken?
Okade det relativa antalet sysselsatta i privat sektor samtidigt som det mins-
kade inom den offentliga. | absoluta tal 6kade antalet legitimerade och sys-
selsatta inom hélso- och sjukvarden mer i privat an offentlig sektor for 15 av
21 legitimationsyrken 2014-2018.

For 2 av 21 legitimationsyrken®* 6kade istéllet det relativa antalet syssel-
satta mer i offentlig &n privat sektor 2014—2018 och for ytterligare 4 yrken®
Okade det relativa antalet sysselsatta i offentlig sektor samtidigt som det
minskade inom den privata. For ett yrke (biomedicinska analytiker) mins-
kade det relativa antalet lika mycket inom offentlig som privat sektor [8].

22 Audionom, barnmorska, dietist, fysioterapeut, lakare, naprapat, psykolog och sjukhusfysiker.
2 Arbetsterapeut, ortopedingenjor, psykoterapeut, sjukskéterska, tandhygienist och tandlakare.
24 Apotekare och kiropraktor.

% | ogoped, optiker, receptarie och réntgensjukskoterska.
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Tabell 3. Antal legitimerade och sysselsatta per 100 000 invanare* per Ién 2018

Soder-

Oster-

Profession Stockholm Uppsala manland gdtiand Jonkoping Kronoberg Kalmar Gotland  Blekinge Skdne Halland
Apotekare 55 54 28 18 25 13 15 14 27 27 30
Arbetsterapeut 70 68 96 142 142 87 96 110 76 84 86
Audionom 8 12 9 10 9 9 10 15 9 8 9
Barnmorska 411 444 385 325 456 340 400 520 458 356 500
Biomedicinsk analytiker 75 112 45 104 93 61 73 79 86 86 57
Dietist 13 20 11 13 7 9 9 12 9 11 9
Fysioterapeut 136 140 122 130 117 109 125 137 105 136 116
Kiropraktor 11 7 7 5 2 3 4 X 3 6 7
Logoped 24 23 12 20 12 13 10 29 14 16 26
L&kare 440 529 329 439 348 329 342 441 369 417 359
Naprapat 20 10 7 7 2 5 5 20 6 5 3
Optiker 29 26 20 22 23 23 30 12 17 21 21
Ortopedingenjor 2 X 4 4 7 5 5 X 6 X 6
Psykolog 114 123 53 70 51 54 51 71 50 87 68
Psykoterapeut 61 41 25 33 23 31 26 29 27 38 28
Receptarie 41 61 37 47 40 47 76 63 36 43 47
R&Ntgensjukskdterska 36 42 33 31 46 39 33 19 39 38 32
Sjukhusfysiker 4 8 4 5 3 4 4 2 1 5 1
Sjukskdterska 930 1193 951 1100 1137 1171 1112 1160 1339 1041 1008
Tandhygienist 35 40 34 39 51 39 36 34 46 43 40
Tandl&kare 88 85 74 66 79 83 70 76 83 82 70

Kdlla: Socialstyrelsen. *Fér barnmorskor redovisas antalet legitimerade och sysselsatta per 100 000 kvinnor i fertil dlder (15-44 ar). X innebdar totalt farre &n 3 sysselsatta eller att data saknas.
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Tabell 4. Antal legitimerade och sysselsatta per 100 000 invanare* per Ién 2018

Vastra

Vaster-

Grupp Gétaland Varmland Orebro Véstmanland  Dalarna Gavleborg norrand Jamtland  Vasterbotten Norrbotten
Apotekare 29 18 24 25 22 14 12 18 10 10
Arbetsterapeut 96 84 146 90 86 84 83 101 148 141
Audionom 14 10 15 10 7 9 7 12 13 8
Barnmorska 446 406 465 433 472 375 456 556 418 430
Biomedicinsk analytiker 78 108 104 65 54 52 70 54 138 50
Dietist 16 8 8 12 11 9 13 15 21 8
Fysioterapeut 140 118 123 139 126 123 128 172 178 165
Kiropraktor 3 5 2 4 5 8 2 5 4 3
Logoped 17 10 11 18 15 13 12 16 20 13
L&kare 406 319 393 324 334 336 309 388 517 269
Naprapat 6 5 6 8 7 5 8 13 7 4
Optiker 24 19 16 22 15 21 21 21 21 20
Ortopedingenjor 3 X 4 X X 1 2 X 4 2
Psykolog 98 52 76 66 61 50 72 75 104 41
Psykoterapeut 44 29 35 39 32 19 22 30 36 19
Receptarie 46 55 39 50 46 47 53 50 82 64
Réntgensjukskdterska 31 25 56 37 24 25 33 38 65 54
Sjukhusfysiker 4 2 4 3 2 3 3 2 6 2
Sjukskdterska 1124 1149 1215 1042 1140 1152 1180 1325 1417 1173
Tandhygienist 44 74 48 42 57 68 39 42 56 50
Tandl&kare 88 67 75 69 67 64 66 75 86 78

Kdlla: Socialstyrelsen. *Fér barnmorskor redovisas antalet legitimerade och sysselsatta per 100 000 kvinnor i fertil lder (15-44 &r). X innebdr totalt farre én 3 sysselsatta eller att data saknas.
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Sammansattning av legitimationsyrken i ldnen

Tillgangen pa legitimationsyrken som ofta samarbetar i team eller inom nér-
liggande verksamheter skiljde sig mellan I&nen 2018. Tre exempel &r recepta-
rier och apotekare, sjukskoterskor och lakare samt tandldkare och tandhygie-
nister. Figur 1 visar att alla 1&n utom Stockholms hade fler sysselsatta
receptarier an apotekare samt att Vasterbottens lan hade mer &n atta ganger
sd manga receptarier som apotekare [8].

Figur 1. Receptarier och apotekare i ldnen 2018
Antal receptarier i férhdllande fill antal apotekare inom hdlso- och sjukvarden

Vasterbotten
Norrbotten
Kalmar
Gotland
Vdasternorrland
Kronoberg
Gavleborg
Varmland
Jamtland
Ostergdtland
Dalarmna
Vastmanland
Orebro

Skdne

Vastra Gétaland
Jonkdping
Halland

Riket

Blekinge
Sédermanland
Uppsala
Stockholm

8,22

1,33
1,30

1,12

0,74

0,00 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00 6,00 7.00 8,00 9,00

Kdalla: Socialstyrelsen

Figur 2 visar att samtliga lan hade fler sysselsatta sjukskéterskor én lakare
2018 men att forhallandet mellan yrkesgrupperna skiljde sig. Medan Stock-
holms lan hade omkring dubbelt s& manga sjukskoterskor som lékare hade
Norrbottens lan mer an fyra ganger sa manga sjukskaterskor som ldkare [8].
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Figur 2. Sjukskoterskor och Idkare i ldnen 2018*
Antal sjukskéterskor i forhallande fill antal IGkare inom hdlso- och sjukvarden

Norrbotten
Vdasternorrland
Blekinge
Varmland
Kronoberg
Gavleborg
Dalarna
Jamtland
Jonkdping

Kalmar s

Vastmanland
Orebro
Sédermanland
Halland

Vastra Gétaland
Vdasterbotten
Riket

Gotland
Ostergdtland
Skdane

Uppsala
Stockholm

3,82
3,63
3,60

3,56
3,43

3.41

3,41
3,26

3.25

3,22

3,09

0,00 0,50 1,00 1,50 200 250 300 350 4,00

5,00

* Grund- och specialistutbildade sjukskdterskor. Legitimerade IGkare med och utan specialistbevis.

Kdalla: Socialstyrelsen

Av figur 3 framgar att alla 1an utom Gavleborgs och Varmlands hade fler

sysselsatta tandlékare &n tandhygienister 2018. | Stockholms l&n var tand-
lakarna néstan 2,5 ganger s manga som tandhygienisterna [8].

Figur 3. Tandlakare och tandhygienister i Idnen 2018

Antal tandldkare i férhdllande till antal tandhygienister inom halso- och sjukvarden

Stockholm 2,48
Gotland 2,25
Sédermanland 2,19
Kronoberg 2,16
Uppsala — 2,14
Véstra Gétaland = 2,01
Skéne s 1,93
Kalmar 1,92
S S ————)
Blekinge 1,82
Ja&mtland — 1,81
Halland s 1,76
Vésternorrland s 1,68
Ostergdtland [ —— ],66
Véstmanland  |s 1,64
Vésterbotten s 1,55
Norrbotten |[em— ],55
Jonképing s 1,55
Orebro s 1,54
Dalamng  [esssssss— | |7
Gavleborg s 0,94
Varmland 0,91
0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50 3,00
Kdalla: Socialstyrelsen
26 BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD

SOCIALSTYRELSEN



Kvinnor i majoritet bland medarbetarna

inom de flesta legitimationsyrkena

Tabell 2 visar att det var stor skillnad pa det totala antalet legitimerade och
sysselsatta inom legitimationsyrkena 2018, fran omkring 465 ortopedingen-
jorer till mer &n 126 000 grund- och specialistutbildade sjukskoterskor. Det
varierade ocksa hur stor andel av de sysselsatta som var verksamma inom
hélso- och sjukvarden, exempelvis 93 procent av lakarna jamfort med 52 pro-
cent av ortopedingenjdrerna. Endast 5 procent av naprapaterna som arbetade
inom halso- och sjukvarden var anstéllda inom den offentliga sektorn jamfort
med 98 procent av sjukhusfysikerna.

Inom 15 av 21 legitimationsyrken® utgjorde kvinnor majoriteten av de
sysselsatta. Exempelvis var néstan 100 procent av barnmorskorna inom
hélso- och sjukvarden kvinnor. Bland arbetsterapeuter, dietister, logopeder,
receptarier och tandhygienister utgjorde kvinnorna mer &n 90 procent av de
sysselsatta. Inom resterande sex legitimationsyrken var mer an hélften av de
sysselsatta man men koénsfordelningen var generellt jamnare &n inom de
yrken dar kvinnorna var i majoritet [8].

Hogst medeldlder och hogst andel yrkesverksamma

pensiondrer bland psykoterapeuterna

Tabell 2 visar att medelaldern bland de legitimerade och sysselsatta 2018 va
rierade fran 40 ar bland apotekare och logopeder till 59 ar bland psykotera-
peuterna.

Tabell 5 visar hur stor andel av alla legitimerade och sysselsatta inom re-
spektive utanfor halso- och sjukvarden 2018 som var 67 ar eller aldre. Lagst
andel legitimerade och sysselsatta som var 67 ar eller dldre och verksamma
inom halso- och sjukvarden 2018 hade dietisterna (1,1 procent) medan drygt
21 procent av de sysselsatta psykoterapeuterna inom halso- och sjukvarden
hade uppnétt pensionsélder. Aven bland de som arbetade utanfér hilso- och
sjukvarden hade psykoterapeuterna hogst andel sysselsatta som var 67 ar el-
ler aldre (27,5 procent).

Drygt 8 procent av ldkarna som var sysselsatta inom halso- och sjukvarden
hade uppnatt pensionsalder, jamfort med drygt 25 procent utanfor hélso- och
sjukvarden. Andelen yrkesverksamma som uppnatt pensionsaldern varierade
mellan olika lakarspecialiteter. Inom arbetsmedicin, skolhélsovard och soci-
almedicin var mellan drygt 35 och knappt 39 procent av de yrkesverksamma
inom halso- och sjukvarden 67 ar eller aldre. Inom akutsjukvard var motsva-
rande andel endast 0,5 procent. For de olika specialiteternas andelar av yrkes-
verksamma inom halso- och sjukvarden som var 67 ar eller dldre, se bilaga 2

[7]1.

% Data saknas Gver sysselsatta halso- och sjukvardskuratorer.
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Tabell 5. Legitimerade och sysselsatta som var 67 ar eller dldre 2018

Andel legitimerade och Andel legitimerade och
Profession sysselsatta 267 ar inom sysselsatta 267 ar
hsjv (%) utanfor hsjv (%)

Apotekare 1.4 2,4
Arbetsterapeut 1.6 6,2
Audionom 1.3 3.8
Barnmorska 5.4 16,9
Biomedicinsk analytiker 3.8 7.7
Dietist 1.1 2.1
Fysioterapeut 2,9 7.9
Kiropraktor 4,4 1.3
Logoped 1.5 4
Lakare 8,4 25,4
Naprapat 2,1 2,5
Optiker 2.9 12,7
Ortopedingenjor 1.7 3,6
Psykolog 8,8 15,8
Psykoterapeut 21,3 27,5
Receptarie 7.2 14,8
Réntgensjukskoterska 3.6 16,1
Sjukhusfysiker 1.7 6,5
Sjukskdterska 3.5 12,3
Tandhygienist 1,9 6,5
Tandldkare 6,2 23

Kdalla: Socialstyrelsen

Majoriteten av legitimationerna utfardas fill kvinnor

Tabell 6 visar antalet utfardade legitimationer och avlagda examina over tid,
antalet forstahandssdkande per antagen (soktryck) till de olika utbildningarna
hostterminen 2020 samt den genomsnittliga examensfrekvensen (det genom-
snittliga antalet som avlade en examen inom utbildningens langd + tre ar).

Inom de flesta legitimationsyrkena utfardades majoriteten av legitimation-
erna 20152019 till kvinnor. For kiropraktorer utfirdades majoriteten av le-
gitimationerna varije ar till man. For lakare, naprapater och sjukhusfysiker har
det varierat dver tid om man eller kvinnor har varit i majoritet bland de som
fatt en legitimation utfardad. Tabell 6 visar att antalet utfardade legitimat-
ioner per ar 6kade for tio och minskade for elva legitimationsyrken [8].

Fler IGkarexamina men farre [Gkarlegitimationer

For elva utbildningar dkade antalet personer som avlade examen 6ver tid me-
dan antalet minskade for sju andra utbildningar och var oférandrat for en ut-
bildning (den till fysioterapeut). Uppgifter om avlagda examina saknas for
kiropraktorer och naprapater.

For elva av legitimationsyrkena dkade eller minskade bade antalet utfar-
dade legitimationer och antalet avlagda examina. For atta andra yrken for-
andrades antalet legitimationer och antalet examina i olika riktning. For logo-
peder och réntgensjukskoterskor 6kade antalet utfardade legitimationer
samtidigt som antalet avlagda examina minskade. For dietister, lakare, psy-
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kologer, sjukhusfysiker och tandldkare minskade istéllet antalet utfardade le-
gitimationer 6ver tid medan antalet avlagda examina dkade. Antalet utfar-
dade legitimationer till fysioterapeuter minskade Over tid samtidigt som anta-
let avlagda examina var oforéndrat [12].

Tabell 6. Legitimationer, examina, sokitryck och examensfrekvenser

Profession Ilje';?;ic:;foner ::Largic:; i?lz(gzg S Sf:;'::;?::(gv e
2015-2019 2014/15-2019/20
Apotekare 13% 16 % 1.7 65 %
g::(ﬂ;ur 2% 7% 1o 71%
Audionom -12% -16 % 0.9 61 %
Barnmorska 27 % 33% 3.8 21 %
glr?gﬁilecrlmk 8% 3% I 59 %
Dietist -5% 10% 5,6 72%
Fysioterapeut  -43 % 0% 5,0 77 %
Kiropraktor 13 % N/A N/A N/A
Logoped 1% 3% 1.3 78 %
L&kare -10% 19 % 6,7 88 %
Naprapat 22 % N/A N/A N/A
Optiker 26 % 23 % 2.4 82 %
ﬁgzﬁgﬁ 65 % 1% 0.9 "
Psykolog 2% 1% 10,3 78 %
Psykoterapeut = -46 % -44 % 1.3 80 %
Receptarie 46 % 25% 1.0 60 %
SRJSESTI?;erko 3% 4% 16 64 %
Sjukhusfysiker  -21 % 35% 0.8 44 %
Sjukskoterska 7% 17 % 2,5 77 %
Tandhygienist  -10% -12% 2.7 78 %
Tandldkare -8 % 7 % 3.6 81 %

K&lla: Socialstyrelsen och UKA

Hogst soktryck till psykologutbildningen

Hostterminen 2020 hade psykologutbildningen hogst soktryck bland utbild-
ningarna till de 22 legitimationsyrkena med fler &n 10 behdoriga forstahands-
sokande per antagen.?” Utbildningarna till lakare, dietist och fysioterapeut
hade minst 5 forstahandssokande for varje antagen. Soktrycket till den ny-
startade utbildningen till halso- och sjukvardskurator var 4,8. Utbildningarna
till sjukhusfysiker, audionom och ortopedingenjor hade l&gst soktryck med
farre &n en forstahandssokande per antagen.

27 Information om soktryck till utbildningar till kiropraktor och naprapat saknas men enligt Naprapathdgskolan i
Stockholm har utbildningens 80 platser omkring 200 stkande per &r (2,5 sokande per plats) och enligt ett tidigare rege-
ringsuppdrag 2010 fran davarande Hogskoleverket hade Skandinaviska kiropraktorhdgskolan 1,2—1,4 sékande per
plats.
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Barnmorskeutbildningen hade den hdgsta genomsnittliga examensfrekven-
sen; 91 procent av de som pabdrjade uthildningen avlade barnmorskeexamen
inom utbildningens langd plus 3 ar. Motsvarande andel var 88 procent for
lakarutbildningen. Utbildningarna till psykoterapeut, tandldkare och optiker
hade alla genomsnittliga examensfrekvenser pa minst 80 procent. Lagst ge-
nomsnittlig examensfrekvens, 44 procent, hade sjukhusfysikerutbildningen.
Utbildningarna till receptarie respektive biomedicinsk analytiker hade ocksa
laga examensfrekvenser pa hogst 60 procent [8, 12-14, 23, 24].

Mdanga legitimationer till utlandsutbildade ldkare

Majoriteten av alla legitimationer 2019 utférdades till personer som hade
utbildat sig i Sverige men andelen utlandsutbildade varierade mellan de olika
yrkesgrupperna. Lakare, apotekare och tandlakare var de yrkesgrupper som
hade lagst andel med utbildning i Sverige bland de som fick en legitimation
utfardad 2019. 52 procent av de som fick en lakarlegitimation utfardad 2019
hade utbildat sig i Sverige, 37 procent hade en utbildning fran ett annat land
inom EU eller EES och 11 procent hade utbildat sig utanfor EU eller EES.
Andelen utlandsutbildade minskade dock bland de som fick en l&karlegiti-
mation utfardad fran 58 procent 2015 till 48 procent 2019 [8].

Sjukfrénvaron bland sysselsatta inom 21

legitimationsyrken i hdlso- och sjukvdrden

Figur 4 visar hur stor andel (i procent) av de legitimerade som var sysselsatta
inom halso- och sjukvarden ett & och som hade ett sjukfall ndgon gang under
aret darpa som varade sa pass lange att det nadde Forsakringskassan. Det
innebar att de var franvarande fran sitt arbete pa grund av sjukdom i minst 15
dagar. | figuren presenteras data for legitimerade inom 21 legitimationsyrken
som var sysselsatta 2008 (den ljusare stapeln) respektive 2018 (den mérkare
stapeln).?® Aren for sysselsattning (2008 och 2018) och aren for sjukskriv-
ning (2009 och 2019) &r inte desamma eftersom de visar sjukskrivning under
nuvarande ar for individer som var sysselsatta i november manad under fore-
gaende ar [7, 16, 17].

Utveckling av andelen sjukskrivna éver tid

Figur 4 visar att antalet legitimerade och sysselsatta som var sjukskrivna 15
dagar eller langre som en andel av det totala antalet legitimerade och syssel-
satta inom héalso- och sjukvarden var relativt jamnt 6ver tid inom de olika le-
gitimationsyrkena. | bilaga 1 finns figurer som presenterar samma data som i
figur 4 men som inkluderar fler ar. Dessa indikerar ocksa att antalet syssel-
satta med sjukfranvaro som en andel av det totala antalet legitimerade och
sysselsatta inom hélso- och sjukvarden var relativt jamnt 6ver tid for majori-
teten av legitimationsyrken. 1 figur 4 (och i de figurer som presenteras i bi-
laga 1) tas inte hansyn till hur lang tid som individerna var sjukskrivna.

For nagra yrken, exempelvis audionomer, dietister, logopeder, naprapater,
optiker, ortopedingenjorer och sjukhusfysiker, var variationen over tid storre.
Dessa yrkesgrupper har dock relativt fa individer som ar legitimerade och

28 Data saknas for halso- och sjukvardskuratorer.
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sysselsatta och darfor far enstaka sjukfall en storre paverkan pa hela gruppen
an vad de far i en storre yrkesgrupp [7, 16, 17].

Hogst andel sjukskrivna bland logopeder och
barnmorskor och lagst andel bland |Gkare

Figur 4 visar att andelen sjukskrivna varierar mellan de olika legitimationsyr-
kena. Logopeder och barnmorskor hade hogst andel sysselsatta 2018 som var
sjukskrivna ndgon gang under 2019, 17 respektive 16 procent. 15 procent av
rontgensjukskoterskorna, sjukskoterskorna och tandhygienisterna som var
sysselsatta 2018 var sjukskrivna nagon gang under 2019. Lagst andel sjuk-
skrivna 2019 bland de som var sysselsatta 2018 aterfanns bland lakare

(8 procent), sjukhusfysiker (9 procent) och psykoterapeuter (10 procent) [7,
16, 17].

Figur 4. Andel av de sysselsatta med sjukfall pagdende nagon gang
under aret som nar Forsdkringskassan

Legitimerade och sysselsatta inom hdlso- och sjukvarden Andelar (%)

Apotekare o 11
Arbetsterapeut 14
Audionom 11'33
Barnmorska ]51 )
Biomedicinsk analytiker 13
Dietist 14
Fysioterapeut ) 21 2
Kiropraktor N
Logoped 17
Lakare g8
Naprapat 16
Optiker Q 11
Ortopedingenjor 14
Psykolog 13
Psykoterapeut 8 1
Receptarie 1 1,’3
R&Ntgensjukskdterska 15
Sjukhusfysiker 7 9
Sjukskoéterska 15
Tandhygienist 15

Tandldkare 01 1

0 5 10 15 20

= Andel sysselsatta 2018 med sjukfall pdgdende ndgon gang under ar 2019
m Andel sysselsatta 2008 med sjukfall pdgdende ndgon géng under ar 2009

Kdalla: Socialstyrelsen, SCB, Férsékringskassan

Viss variation mellan legitimationsyrkena i antalet
utbetalda dagar med sjukpenning

Antalet utbetalda dagar med ersattning for sjukfranvaro kan indikera hur
langa sjukskrivningsperioderna ar. Figur 5 visar det genomsnittliga antalet
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dagar med utbetald sjukpenning, arbetsskadesjukpenning och rehabiliterings-
penning under 2019 for de som var legitimerade och sysselsatta inom halso-
och sjukvérden i november 2018 och sjukskrivna nagon gang under 2019.%
Figuren visar exempelvis att lakare och sjukskoterskor i genomsnitt hade un-
gefér lika manga utbetalda dagar med sjukpenning. Dessa yrkesgrupper hade
i genomsnitt ett hogre antal utbetalda dagar an exempelvis rontgensjuk-
skoterskor och tandhygienister [7, 16, 17].

Figur 5. Genomsnittligt antal utbetalda dagar under aret fér ersattning
fill legitimerade och sysselsatta med sjukskrivning

Legitimerade och sysselsatta inom hdlso- och sjukvarden
Antfal dagar

Sjukhusfysiker 49
Naprapat 57
Apotekare 58
R&Nntgensjukskdterska 65
Tandhygienist 67
Dietist 68
Fysioterapeut 70
Tandldkare 71
Audionom 73
Biomedicinsk analytiker 73
Receptarie 73
Barnmorska 74
Logoped 74
Lakare 74
Sjukskoterska 75
Arbetsterapeut 77
Kiropraktor 77
Optiker 78
Psykolog 78
Psykoterapeut 78

Ortopedingenjor 83

0 20 40 60 80 100
u Sysselsatta 2018 med sjukskrivning 2019

Kd&lla: Socialstyrelsen, SCB, Férsékringskassan

Efterfrdgan pd legitimerad personall

Efterfrdgan pd personal varierar mellan regionerna

Figur 6 visar hur manga legitimationsyrken som regionerna har bedémt att
det rader brist (efterfragan ar storre an tillgangen), balans (tillgangen ar lika
stor som efterfragan) eller dverskott (tillgangen &r storre an efterfragan)
inom. Resultaten baseras pa regionernas bedomningar enligt Socialstyrelsens
arbetsmarknadsenkat. Regionerna Norrbotten, Vasternorrland, Kronoberg

29 Resultaten tyder pa att ortopedingenjorer och sjukhusfysiker hade hogst respektive lagst genomsnittligt antal utbe-
talda dagar med ersattning for sjukskrivning under 2019. Som namndes ovan i samband med andelen sjukskrivna kan
enstaka individer inom yrkesgrupper med fa legitimerade och sysselsatta fa en stor inverkan pa hela gruppen.
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och Uppsala &r de som bedomer att det rader brist inom flest legitimationsyr-
ken (15 stycken). Regionerna Halland, Gavleborg och Vésterbotten ar istéllet
de som beddmer att det ar brist inom minst antal legitimationsyrken (6
stycken). Endast 3 regioner (Véstmanland, Varmland och Vésterbotten) har
bedomt att de har 6verskott pa en eller flera yrkesgrupper inom sina verk-
samheter [18].

Figur 6. Bedémningar av tillgang och efterfragan per region 2020

Antal legitimationsyrken som varje region har beddmt brist, balans eller Gverskott pd
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Legitimationsyrken dar tillgdngen i regionernas

verksamheter beddms vara god

Figur 7 visar hur manga regioner som har bedémt att det rader brist, balans
eller éverskott inom olika legitimationsyrken. De flesta regioner har apote-
kare (19 av 21 regioner), optiker (18 av 21 regioner) och receptarier (16 av
21 regioner) anstéllda i sina egna verksamheter. Samtliga regioner har lakare
utan specialistkompetens och sjukhusfysiker anstéllda. Majoriteten av reg-
ionerna rapporterar att tillgangen pa alla dessa legitimationsyrken &r god och
nagra regioner uppger till och med att de har ett dverskott pa lakare utan spe-
cialistkompetens.

De flesta apotekare, optiker och receptarier som ar verksamma inom halso-
och sjukvarden &dr dock anstallda inom privata verksamheter (se tabell 2) och
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enligt bedémningar fran SCB har manga arbetsgivare, vilka inkluderar andra
an enbart regionerna, uttryckt att det rader brist pa receptarier. 16 av 19
regioner (omkring 84 procent) bedémer att det rader god tillgang pa apote-
kare, jamfort med 40 procent av de arbetsgivare som SCB har tillfragat.
Slutligen bedomer 15 av 18 regioner att det ar god tillgang pa optiker samti-
digt som Svensk Optikerforening bedémer att det rader brist, fast da framst
inom privat verksamhet.

Endast ett fatal regioner har kiropraktorer och naprapater anstallda i sina
verksamheter. Bara nio respektive fem procent av kiropraktorerna respektive
naprapaterna som arbetar inom halso- och sjukvarden &r anstallda inom
offentlig sektor. De regioner som har dessa yrkesgrupper anstallda bedomer
dock att tillgangen pa bagge yrkesgrupper moter efterfragan.

Hosten 2020 &r forsta gangen som Socialstyrelsen inkluderar en bedém-
ning av tillgang och efterfragan pa legitimerade halso- och sjukvardskurato-
rer i regionerna. Yrkesgruppen uppges finnas i 18 regioner varav endast 3
bedomer att det rader brist [18].

Figur 7. Regionernas bedémningar av tillgang och efterfragan 2020
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Alla regioner har brist pd specialistsjukskdterskor

Figur 7 visar att samtliga 21 regioner bedomer att efterfrdgan pa specialist-
sjukskoterskor ar storre an tillgangen. Alla regioner har inte angett inom
vilka omraden de har brist men tre regioner beskriver att det galler samtliga
inriktningar. Den inriktning som flest regioner bedomer att det rader brist
inom (atta stycken) ar operationssjukvard. Region Skane uppger att bristen
har lett till stangda operationssalar. Sex regioner redovisar brist pa specialist-
sjukskoterskor inom intensivvard, fem inom anestesisjukvard och lika manga
rapporterar brist pa distriktsskoterskor. Fyra regioner redovisar brist pa speci-
alistsjukskoterskor inom psykiatrisk vard och tre inom halso- och sjukvard
for barn och unga. Slutligen uppger en region att de har brist pa specialist-
sjukskoterskor inom ambulanssjukvard.

Regionerna beskriver att bristen pa specialistsjukskoterskor ar nationell,
vilket uppges skapa konkurrens med andra regioner och andra arbetsgivare.
Bristen beskrivs variera bade geografiskt och mellan olika inriktningar. Det
uppges framforallt vara erfarna medarbetare som saknas och flera regioner
patalar att manga medarbetare narmar sig pensionsaldern eller redan har
pensionerats. Nagra regioner beddémer att det &r svart att rekrytera specialist-
sjukskoterskor till verksamheter som bedrivs dygnet runt.

Nagra regioner bedomer att langa avstand till larosaten kan forsvara rekry-
tering av specialistsjukskoterskor och andra yrkesgrupper. En region patalar
att det ar svart att hinna utbilda specialistsjukskaterskor i den takt som verk-
samheten har behov av dem. En annan region beskriver att kompetensforsorj-
ningen av bade specialistlakare och specialistsjukskaterskor bygger pa
regionens egen bekostade utbildning. Samma region menar att en konsekvens
av utbildningstjanster® for grundutbildade sjukskaterskor som utbildar sig
till specialistsjukskaterskor eller barnmorskor ar att fa vill utbilda sig utan
ekonomisk ersattning fran arbetsgivaren [18].

Ndstan alla regioner har brist pd Iékare,
barnmorskor, rontgensjukskdterskor och
biomedicinska analytiker

Figur 7 visar att 19 regioner uppger att de har brist pa specialistlakare och
barnmorskor och att 18 regioner bedémer att efterfragan ar storre an till-
gangen pa rontgensjukskaterskor och biomedicinska analytiker. 17 regioner
redovisar brist pa tandlakare, grundutbildade sjukskoterskor och psykologer.
Mer an halften av regionerna har bedémt att det rader brist pa arbets-
terapeuter, fysioterapeuter och tandhygienister [18].

Brist p& IGkare inom flera olika specialiteter

Inte alla regioner har angett inom vilka lakarspecialiteter som efterfragan ar
storre an tillgangen men 19 av 21 bedomer att det &r brist pa yrkesgruppen i
stort. Bristen uppges variera mellan olika specialiteter och geografiskt, med
storre svarigheter att rekrytera till glesbygd och till platser som ligger langt

fran larosaten och universitetssjukhus. Flera regioner namner att det framfor

30 Utbildningstjanst innebar vidareutbildning med bibehdllen grundlon.
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allt ar erfarna specialistlakare som saknas och att pensionsavgangar kan driva
pa bristen. En region namner att de konkurrerar med andra arbetsgivare och
en annan region beskriver att det ar lattare att tillsatta ST-tjanster an att
behalla fardigutbildade specialister.

Tolv regioner uppger att de har brist pa allmanlakare och sju har brist pa
psykiatriker. Bristspecialiteter som rapporteras av mellan tva och fyra reg-
ioner vardera ar obstetrik och gynekologi, barn- och ungdomspsykiatri, radi-
ologi, 6gonsjukdomar, laboratoriemedicinska specialiteter, klinisk fysiologi,
neuroradiologi, onkologi, reumatologi, geriatrik, internmedicin, lungsjukdo-
mar, njurmedicin, rehabiliteringsmedicin samt allergologi. Enstaka regioner
bedomer att de har brist inom barn- och ungdomsmedicin, akutsjukvard, hud-
och konssjukdomar, klinisk genetik, endokrinologi och diabetologi, medi-
cinsk gastroenterologi och hepatologi, anestesi och intensivvard, karlkirurgi,
plastikkirurgi, urologi, 6ron-, nas- och halssjukdomar, neurokirurgi samt
rattspsykiatri [18].

Flera férklaringar bakom brist p& barnmorskor

Beddmningen att efterfragan ar storre an tillgangen pa barnmorskor har
gjorts i 19 av 21 regioner och flera orsaker uppges ligga bakom. En region
menar att det bland annat beror pa konkurrens fran andra arbetsgivare och
I6nenivaer. En annan region bedémer att en 6kad vardtyngd leder till brist.
Yrkesgruppen beskrivs vara praglad av en generationsvaxling dar manga gar
i pension. Samtidigt uppges manga vara relativt unga, vilket beskrivs med-
fora foréldraledigheter och utmaningar att tillsatta vikariat [18].

Rontgensjukskdterskor och biomedicinska analytiker

18 av 21 regioner bedomer att de har brist pa rontgensjukskdéterskor och bio-
medicinska analytiker. En region definierar bristen pa rontgensjukskoterskor
som nationell, en annan forklarar bristen med att det pagar en generations-
vaxling inom yrkeskaren och ytterligare en region betonar att det ar fa
sOkande till utannonserade tjanster. En region menar att det inte &r tillrackligt
manga sokande till utbildningen och en annan beddmer att bristen pa nyexa-
minerade ar stor och att rontgensjukskoterskor ar det legitimationsyrke som
det ar svarast att klara kompetensforsorjningen for.

En region beskriver att det ar svart att rekrytera biomedicinska analytiker
till dygnet runt-verksamheter och att det rader stor konkurrens om nyexami-
nerade. En annan region uppger ocksa att de konkurrerar om nyexaminerade
och att det &ar svart att rekrytera nar det saknas grundutbildning i narheten. En
tredje region tror att det ar for fa som soker till grundutbildningen [18].

Brist p& grundutbildade sjukskdterskor,

psykologer och tandldkare i 17 regioner

Grundutbildade sjukskoterskor beskrivs av en region som en yrkesgrupp med
hog rorlighet eftersom det finns manga lediga tjanster att vélja bland, aven
utanfor den kliniska halso- och sjukvarden, inom exempelvis administration.
Yrkesgruppen uppges vidare ha en relativt 1ag medelalder, vilket dels besk-
rivs medfora att manga tar ut foraldraledighet och dels uppges innebéra att de
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utgor en rekryteringsgrund for utbildningstjénster for specialistsjukskoterskor
och barnmorskor.

En region beskriver att det ar svart att rekrytera psykologer till mindre or-
ter och en annan beddmer att det finns en stor konkurrens med privata aktorer
i form av karriarutveckling och lonenivaer.

Regionerna rapporterar brist pa erfarna tandlékare, men dven nyexamine-
rade uppges vara svara att rekrytera i vissa regioner. Pa samma sétt har vissa
regioner brist pa allmantandlakare medan andra rapporterar att bristen galler
specialisttandlékare. Tre orsaker till tandl&karbrist uppges vara pensionsav-
gangar, langa avstand till larosaten och konkurrens med privat tandvard [18].

Fysioterapeuter, tandhygienister och
diefister efterfrdgas i mé&nga regioner

Fysioterapeuter och tandhygienister ar tva legitimationsyrken som fler an
hélften av regionerna har bedémt att det rader brist inom. Tva av regionerna
kommenterar att det ar svart att rekrytera erfarna fysioterapeuter, sarskilt till
minde orter, samt att avsaknad av utbildning i regionen kan forsvara bristen.
Fyra regioner menar att det finns for fa utbildningar for tandhygienister, vil-
ket uppges skapa en konkurrens om tillganglig arbetskraft. En av regionerna
patalar ocksa konkurrensen fran privata vardgivare.

Ungefar lika manga regioner rapporterar brist som balans pa dietister i sina
verksamheter. En av de som bedomer att det rader brist beskriver att de har
tillrackligt manga dietister pa sjukhusen, men for fa i primarvarden [18].

SCB redovisar liknande beddmningar

Tabell 1 visar att regionernas bedémningar till Socialstyrelsen av tillgang och
efterfragan stammer éverens med de bedémningar som SCB har gjort via
arbetsgivare inom hélso- och sjukvarden. Ett undantag marks for

receptarier som regionerna bedémer att det rader balans for i 15 av 16
regioner medan SCB rapporterar att mer &n 60 procent av arbetsgivarna
bedoémer att det ar brist pa nyexaminerade och att mer an 70 procent redovi-
sar brist pa erfarna receptarier [18, 22].

Viss brist pd sjukskoterskor hos privata véardgivare

De atta privata vardgivare som har besvarat Socialstyrelsens arbetsmarknads-
enkat 2020 har inte samtliga legitimationsyrken anstallda inom sina verksam-
heter och flera yrkesgrupper aterfinns bara hos nagon enstaka av vardgivarna.
De yrkesgrupper som flest vardgivare har anstallda ar grund- och specialist-
utbildade sjukskoterskor (sex av vardgivarna), lakare med och utan specia-
listkompetens (fem av vardgivarna) samt psykologer (fyra av vardgivarna).

Fyra av sex vardgivare bedomer att de har brist pa specialistsjukskoterskor
medan en uppger att det rader balans och den sista rapporterar ett 6verskott
av yrkesgruppen. Aven for grundutbildade sjukskoterskor rapporteras Gver-
skott fran en av vardgivarna medan tva redovisar balans och tre uppger brist.
En av de som rapporterar brist kommenterar att det rader balans inom nér-
sjukvarden.
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Tillgangen pa specialistsjukskoterskor beskrivs variera mellan olika inrikt-
ningar men anestesisjukvard, 6gonsjukvard, operationssjukvard och intensiv-
vard samt distriktsskoterskor uppges saknas. Tva vardgivare menar att det
rader en generell brist pa grund- och specialistutbildade sjukskoterskor i hela
landet och ytterligare en vardgivare patalar att de konkurrerar med bland
annat regionerna om léner och villkor [18].

Visst brist p& erfarna specialistiGkare
hos privata vardgivare

Tre av fem av de privata vardgivare som har uppgett att de har lakare an-
stallda bedomer att de har brist pa specialistlakare inom sina verksamheter
medan en rapporterar balans och den sista har ett dverskott av yrkesgruppen.
Fyra av fem av vardgivarna bedémer att det rader balans mellan tillgang och
efterfrgan pa lakare utan specialistkompetens, for en av dessa finns till och
med ett dverskott av yrkesgruppen inom vissa delar av verksamheten. Den
femte vardgivaren rapporterar ett Gverskott.

Allmanlakare namns av flera vardgivare som ett bristyrke men aven andra
specialiteter bedoms rada brist pa, framforallt erfarna specialister inom anes-
tesi, 6ron-, nés- och halssjukdomar, 6gonsjukdomar, urologi och geriatrik. En
av vardgivarna uppger att det ar svart att rekrytera allmanlakare utanfor
Stockholm, Goteborg och Malmé och att de som &r yrkesverksamma har en
hog medelalder. Andra specialiteter uppges istéllet vara svara att rekrytera till
Stockholm och en orsak till bristen beddéms vara farre ST-tjanster. En av
vardgivarna bedomer att de har ett 6verskott pa kandidater till sin digitala
tjanst samtidigt som det ar svarare att rekrytera till de fysiska enheterna.

Tre av de fyra privata vardgivare som har psykologer i sina verksamheter
rapporterar att det rader balans mellan tillgang och efterfragan och den fjarde
redogor for dverskott pa yrkesgruppen [18].

NA&gra mindre privata tandvdardsutdvares och en
storre vardgivares beddmningar av tandvdarden

De atta privata tandvardsutovare (med 1-5 tandlidkare och 0—2 tandhygienis-
ter i sina verksamheter) som har besvarat Socialstyrelsens arbetsmarknadsen-
kat har sina verksamheter i Jonkopings, Gotlands, Skane, Véastra Gotalands,
Varmlands, Gavleborgs, Vasternorrlands och Norrbottens lan. Alla atta har
tandldkare och sex av atta har tandhygienister anstéllda i sina verksamheter.
Fem av atta bedomer att det ar balans mellan tillgang och efterfragan pa tand-
lakare och tre redovisar brist. Fem av sex beddmer att det rader balans mellan
tillgang och efterfragan pa tandhygienister och den sjatte redovisar brist.

En storre privat tandvardsutévare (med 39 kliniker pa 34 orter runtom i
landet) bedomer att det rader brist pa bade tandhygienister och tandlékare.

De tre mindre tandvardsutévarna som rapporterar brist pa tandlakare upp-
ger att bristen pa framforallt erfarna tandlakare drivs pa av pensionsavgangar
och dalig atervaxt av nya tandlakare. En av respondenterna bedémer att
I6nen &r for 1ag for att attrahera personer att utbilda sig till tandlakare och att
bristen pa erfarna yrkesutévare dven medfor en brist pa handledare. Alla tre
betonar att det ar svart att rekrytera tandlakare utanfor storre stader och tva
av respondenterna uppger att det ar vanligt att tandldkarna pa mindre orter
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har anknytning till platsen. Brist pa tandhygienister bedoms bero pa att for fa
utbildas [18].

Fack- och yrkesorganisationer delar regionernas
beddmningar for vissa legitimationsyrken

Tabell 1 visar att regionernas bedémningar av tillgang och efterfragan stam-
mer Overens med de beddmningar som har gjorts av fack- och yrkesorgani-
sationer, for atminstone 13 av 22 legitimationsyrken. Férbunden som repre-
senterar audionomer, dietister respektive psykoterapeuter har alla bedomt att
det rader brist pa dessa yrkesgrupper, framforallt i glesbygd. Bland region-
erna har nastan lika manga bedémt brist som balans pa dessa yrkesgrupper,
vilket indikerar att tillgangen skiljer sig i olika delar av landet. Majoriteten av
regionerna har bedomt att det rader balans mellan tillgang och efterfragan for
apotekare, optiker, ortopedingenjorer, receptarier och sjukhusfysiker medan
respektive forbund har redovisat brist for dessa yrken.

De fyra regioner som har kiropraktorer anstéllda i sina verksamheter redo-
visar balans for yrkesgruppen medan de tva forbunden bedémer att det ar
brist pa kiropraktorer utanfor Stockholm [18, 25-47].
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Sammanfattande diskussion

Covid-19-pandemins pdverkan pd& bedd®mning av
tillgdng och efterfrdgan pd personal

Under 2020 har arbetet inom manga delar av samhallet paverkats av covid-
19-pandemin. Halso- och sjukvarden har varit, och ar i skrivande stund, hart
belastad med forhojd beredskap, omstrukturering och omprioritering av verk-
samheterna. Det ar hogst sannolikt att den speciella situationen har paverkat
mojligheterna att bedoma tillgang och efterfragan pa legitimerad halso- och
sjukvardspersonal. Socialstyrelsens arliga arbetsmarknadsenkat skickades ut
som vanligt under hosten 2020 men i samrad med SKR begréansades antal
fragor. Det innebér att inga nya fragor som kunde utveckla enkaten lades till
och inte heller kunde ytterligare undersdkningar, exempelvis i form av inter-
vjuer eller enkater, genomforas.

Socialstyrelsen betonade i enkéaten att det fanns en forstaelse for att covid-
19-pandemin kunde férsvara maéjligheterna att besvara fragor om tillgang och
efterfragan pa personal. Det fanns inte heller med nagra specifika fragor om
hur behovet av personal paverkades av pandemin eller eventuella konsekven-
ser av personalbehovet pa sikt, eftersom Socialstyrelsen bedémde att det var
svart att besvara sadana fragor under pagaende pandemi.

Enkaten skickades alltsa ut under pagaende covid-19-pandemi men besva-
rades anda av alla 21 regioner. Trots méjligheter att lamna kommentarer pa
enkaten i sin helhet eller pa specifika fragor namnde ingen respondent covid-
19-pandemin som en forklaring till brist pa yrkesgrupper eller att vissa yrken
var extra drabbade pa grund av den radande situationen. En respondent bland
de privata vardgivarna uppgav dock att de inte hade majlighet att besvara en-
katen i ar pa grund av hog belastning.

Enkaten skickades ut i oktober manad, vilket var strax innan den stora 6k-
ning av sjukdomsfall som kom senare under hosten. Det kan méjligtvis vara
en anledning till varfér covid-19-pandemin inte ndmndes. En annan anled-
ning kan vara att respondenterna 6nskade redovisa en beddmning enligt hur
laget &r i normala fall. Ytterligare en anledning skulle kunna vara att respon-
denterna under pagaende pandemi inte hade majlighet att bedoma hur den ra-
dande situationen paverkar tillgang och efterfragan pa personal.

Definition av vad brist innebdr ar inte alltid
detsamma for alla respondenter
Det &r viktigt att ta hansyn till att bedémningarna av tillgang och efterfragan
paverkas av vem som gor bedémningen och hur den definierar vad som utgor
en brist. Tva avdelningar med lika manga anstéllda skulle exempelvis kunna
ha olika uppfattningar om huruvida den personalstyrkan ar tillrackligt stor for
att uppratthalla verksamheten. I enkaten finns ingen utarbetad skala eller lik-
nande for att mer specifikt definiera en eventuell brist inom en verksamhet.
Regionerna har i viss man ocksa olika sétt att redovisa sina bedomningar,
vissa rapporterar brist pa en yrkesgrupp dven om det endast galler for vissa

BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD

SOCIALSTYRELSEN



av regionens verksamheter. Andra redovisar istallet att det rader balans mel-
lan tillgang och efterfragan, dven om det faktiskt &r brist inom vissa verksam-
heter. Det gor att de sammantagna bedémningarna maste tolkas med viss for-
siktighet. Det kan ocksa vara en forklaring till varfor antalet bristyrken skiljer
sig at mellan regionerna.

Majligheten att Iamna kommentarer om hur en bristande tillgang pa vissa
yrkesgrupper paverkar verksamheten bidrar till att fortydliga bedémningen,
exempelvis nér en region beskriver att operationssalar stangs eftersom det
finns for fa operationssjukskoterskor. Om andra aktorer gor liknande bedém-
ningar av tillgang och efterfragan som regionerna bidrar det ocksa till att
gora bedémningarna mer robusta. Exempelvis rapporterar de flesta speciali-
tetsforeningar, liksom de flesta regioner, att det rader brist, eller med tiden
finns risk for att brist uppstar, inom majoriteten av lakarspecialiteter. Aven
de vanligast aterkommande orsakerna till brist som angetts av specialitetsfor-
eningarna stammer 6verens med de som har beskrivits av regionerna; pens-
ionsavgangar och svarigheter att rekrytera specialister till glesbygd. Inom
nagra specialiteter gor regionerna bedémningen att det rader brist, medan
specialitetsforeningarna istéallet har bedomt att tillgangen ar tillrackligt stor.

Brist &r séllan total utan skiljer sig mellan olika
verksamheter och geografiska omrédden

Regionerna beskriver att det inom vissa yrken kan finnas tillrackligt manga
medarbetare inom vissa verksamheter, specialiteter eller geografiska omra-
den samtidigt som det rader brist inom andra. Dessutom uppges det kunna
uppsta brist inom en verksamhet om det finns for fa medarbetare inom an-
gransande yrkesgrupper. Exempelvis patalar Svensk Forening for Nuklear-
medicin att verksamheten som deras lakare ar aktiva inom paverkas om det
rader brist pa exempelvis biomedicinska analytiker, &ven om det finns till-
rackligt manga lakare.

Bristen pa specialistsjukskoterskor och specialistlékare beskrivs som nat-
ionell men inte total. Bade regioner och privata vardgivare uppger att till-
gangen kan vara tillracklig inom vissa specialiteter eller geografiska omra-
den. Gleshygdsomraden beskrivs daremot ofta vara drabbade av brist pa
lakare och sjukskoterskor, saval som dvriga legitimationsyrken, eftersom det
uppges vara lattare att rekrytera personal till stdder och till platser som ar
nara utbildningsorter. Den bedémningen stdds av det faktum att antalet
lakare per 100 000 invanare &r hogst pa orter som ger lakarutbildning. Men
aven regioner som har utbildningsorter for lakare uttrycker att det rader brist
pa yrkesgruppen, vilket tyder pa att en utbildningsort i regionen inte nédvan-
digtvis garanterar tillrackligt manga legitimerade och sysselsatta, atminstone
inte i regionens hela geografiska omrade eller inom alla olika verksamheter.

Utbildas tillrackligt mé&nga inom
hdlso- och sjukvérdsyrken?

Fa sokande, antagna studenter som inte avslutar sin utbildning och for fa
utbildningsplatser ar tre faktorer som i forlangningen kan leda till for fa sys-
selsatta, eller atminstone farre &n det forvantade antalet.
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Det ar relativt stora skillnader i sdktryck till de yrkesutbildningar som le-
der fram till av regionerna definierade bristyrken, exempelvis lakare och spe-
cialistsjukskoterskor. Hostterminen 2020 var soktrycket till specialistsjuksko-
terskeutbildningen knappt 2 behdriga sokande per antagen, vilket kan
jamforas med lakarprogrammet som hade ndrmare 7 behdriga sokande per
antagen. Det antyder att intresset for att soka lakarutbildningen ar storre &n
det ar for att bli specialistsjukskoterska. Bagge utbildningar har dock en hog
genomsnittlig examensfrekvens, vilket tyder pa att de flesta antagna ocksa
slutfor utbildningarna.

Sedan nagra ar tillbaka har regionerna tillforts ekonomisk ersattning for att
utbilda grundutbildade sjukskoterskor till specialistsjukskoterskor och barn-
morskor. En region patalar i Socialstyrelsens enkat att majligheten till utbild-
ning med bibehallen 16n har lett till att fa personer vill genomga specialistut-
bildning utan ekonomisk ersattning fran arbetsgivaren. Det kan ocksa vara
svart for regionerna att utbilda specialistsjukskoterskor om de samtidigt har
brist pa grundutbildade sjukskoterskor, vilket 17 av 21 regioner har bedémt
att de har. Aven om det endast ar omkring 2,5 sokande per plats till sjuksko-
terskeutbildningen har dock bade antalet examinerade och antalet utfardade
sjukskoterskelegitimationer dkat over tid.

Antalet utfardade |IGkarlegitimationer har minskat

Antalet arligen utfardade lakarlegitimationer minskade 2015-2019. Att anta-
let examinerade lakare 6kade under samma period kan tyda pa att det finns
en fordréjning mellan avslutad grundutbildning och utfardad legitimation.
Om det &r brist pa specialistlékare i regionerna kan det dock innebara brist pa
handledare, vilket gor det svart att 6ka antalet tjanster for allmantjanstgéring
(AT), som behovs for en legitimation.

Minskningen i antalet arligen utfardade lakarlegitimationer kan delvis for-
klaras av en minskning i antalet som utfardas till personer som utbildat sig
utanfor Sverige. Utlandsutbildade lakare utgjorde 2015 omkring 58 procent
av alla som fick en lakarlegitimation utfardad jamfort med omkring 48 pro-
cent 2019. En forklaring till varfor antalet utlandsutbildade ldkare som arli-
gen fick en lakarlegitimation utfardad minskade med omkring 25 procent
2015-2019 kan vara att kraven pa sprakkunskaper i svenska for att erhalla en
svensk lakarlegitimation hojdes 2016.3

Den nya |akarutbildningen

Hdosten 2021 startar den nya svenska lakarutbildningen, vilket innebdr att 18-
karna blir legitimerade i samband med examen. Istéllet for AT kommer de
examinerade och legitimerade lakarna att genomga en bastjanstgéring (BT),
som blir en introduktionstjanstgéring inom ramen for specialiseringstjanstgo-
ringen (ST). For att det inte ska uppsta en fordrojning mellan avslutad lakar-
utbildning med erhallen legitimation och fardig specialisering &r det viktigt
att det da finns tillrackligt manga tjanster for BT. Det kommer att droja ett
antal ar innan de forsta ldkare som utbildats inom det nya lakarprogrammet i

31 Den 15 april 2016 infordes ett sprakkrav pa svenska pd C1-niva for likare utbildade i ett annat EU-land som ansoker
om svensk lakarlegitimation. Lakare som har utbildat sig i ett land utanfér EU har haft detta sprakkrav under en &nnu
langre tid.
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Sverige paborjar BT. Vissa grupper, exempelvis de som utbildat sig utanfor
Sverige, kommer dock att bérja BT redan under 2021.

Att lakarna blir legitimerade i samband med examen innebér att tiden mel-
lan examen och legitimation kortas. Behovet av AT-tjanster kommer dock
inte att forsvinna direkt néar den nya lakarutbildningen startar. De studenter
som pabdrjat nuvarande lakarutbildning, med krav pa AT for att erhalla en
legitimation, har rétt att examineras inom ramen for den till och med 2029.
Darfor kommer bade AT och BT att finnas sida vid sida en period framéver.
Pa samma satt kommer sannolikt dven verksamhetsforlagd utbildning (VFU)
inom den nuvarande grundutbildningen att 16pa parallellt med VFU inom den
nya utbildningen under en period. Utdver behovet av handledare fér AT- och
BT-lakare kommer det darfor att behévas handledare for VFU bade for stu-
denter pa det nuvarande och det nya lakarprogrammet.

Kompetensforsdrjning handlar om
mer an att fillféra fler nyutbildade

Majoriteten av legitimationsyrkena i rapporten (14 av 21) uppvisar en jamn
tillgang pa sysselsatta i forhallande till befolkningen 6ver tid. Trots att det
inte har skett nadgon stor minskning av antalet sysselsatta per 100 000 inva-
nare inom nagon yrkesgrupp bedémer regionerna att det ar brist inom ett
stort antal legitimationsyrken. Det tycks inte heller finnas nagot samband
mellan att antalet sysselsatta har 6kat eller minskat och regionernas bedém-
ningar av tillgang och efterfragan; bade legitimationsyrken som har dkat och
minskat kan bli beddmda som bristyrken av regionerna. Exempelvis redovi-
sar de flesta regioner att det rader brist pa lakare och barnmorskor, trots att
antalet sysselsatta i forhallande till befolkningen har 6kat nagot 6ver tid.

Det skulle kunna tyda pa att tillkomsten av nya sysselsatta inte sker i tillrack-
ligt hog takt for att mota beddmda behov.

| Socialstyrelsens enkat uppger regionerna flera orsaker till varfor det ar
svart att mota behoven och rekrytera personal, bland annat att for fa utbildas
och att det ar langt till orter med larosaten. Men aven att det finns en konkur-
rens med andra arbetsgivare och stora pensionsavgangar inom vissa yrkes-
grupper. Andra anledningar som regionerna uppger handlar om arbetsmiljén
inom halso- och sjukvarden; regionerna beskriver exempelvis att det kan vara
svart att rekrytera personal till verksamheter som bedrivs dygnet runt.

Kompetensforsorjning handlar inte bara om att tillféra nyutbildade medar-
betare utan ocksa bland annat om att behalla den rekryterade personalen. Det
ar sarskilt viktigt att behalla erfarna medarbetare eftersom det inom flera le-
gitimationsyrken tar manga ar fran det att en person pabdrijar en utbildning
tills denne har en gedigen arbetslivserfarenhet. Regionerna arbetar ocksa re-
dan pd manga sétt for att oka attraktiviteten inom vardyrkena.

En god kompetensforsorjning, pa kort och lang sikt, handlar ocksa om att
ta tillvara och anvanda medarbetarnas kompetens pa ett effektivt men pati-
entsakert satt i verksamheten. Regionerna arbetar redan pa manga vis med
detta, exempelvis genom forbattrad och modern teknik som kan skapa forut-
séttningar fOr nya arbetssétt, eller genom att omfordela arbetsuppgifter eller
utveckla teamarbete dar olika kompetenser kan anvandas pa bésta sétt.

BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD
SOCIALSTYRELSEN

43



Regionerna har god tillgdng pd legitimerade inom
yrken med en 1&g andel sysselsatta i offentlig sektor

De yrken som regionerna rapporterar att det rader god tillgang inom ar framst
sadana dar majoriteten av de anstéllda finns inom privat verksamhet, sdsom
apotekare, kiropraktorer, naprapater, optiker och receptarier. Har stimmer
inte alltid regionernas beddmningar éverens med de analyser som har gjorts
av andra arbetsgivare (inklusive privata) eller av fack- och yrkesorganisat-
ioner. Det tyder pa att de forhallandevis fa regionanstéallda inom dessa yrken
anses vara tillrackligt manga for de verksamheterna.

Majoriteten av psykologerna, drygt 60 procent, inom halso- och sjukvar-
den &r sysselsatta i offentlig sektor, men det innebér att n&stan 40 procent &r
verksamma i privat sektor. For denna yrkesgrupp stammer regionernas be-
démningar 6verens med andra arbetsgivare (inklusive privata), som ocksa
rapporterar att det rader brist pd yrkesgruppen.

Statistik och beddmningar kan tyda pé aftt
personalen hellre arbetar i privat an offentlig sektor

Manga regioner aterkommer till att de konkurrerar om en begransad méangd
legitimerad personal med andra regioner, kommuner, privata vardgivare och
bemanningsbolag. Statistiken visar att antalet legitimerade och sysselsatta
inom 15 av 21 legitimationsyrken tkade mer éver tid inom privat sektor &n
inom offentlig sektor. Detta géller bland annat for barnmorskor, lakare, psy-
kologer, sjukskoterskor och tandlékare. Det skulle kunna tyda pa att persona-
len inom de yrkesgrupperna hellre véljer att arbeta for privata vardgivare el-
ler bemanningsbolag an inom den offentliga sektorn. Det ar ocksa en mindre
andel av de privata vardgivarna jamfért med regionerna som i Socialstyrel-
sens enkat bedomer att de har brist pa grund- och specialistutbildade sjuksko-
terskor samt specialistldkare. Vidare beddmer en mindre andel av de privata
tandvardsutovarna att det rader brist pa tandlékare, jamfort med regionernas
bedémningar. Dock &r undersokningen bland de privata vardgivarna inte hel-
tackande och de som anda bedémer att de har brist pa sjukskoterskor kom-
menterar, precis som regionerna, att de konkurrerar om personal med andra
arbetsgivare.

Underlaget fran Socialstyrelsens enkatundersokning till bemanningsbolag
ar for litet for att inkluderas i en analys, men de svar som har inkommit tyder
pa att &ven bemanningsbolag kan uppleva brist pa sjukskéterskor och ldkare.

Hur mycket arbetar personalen
inom hdlso- och sjukvérden?e

Liksom i tidigare rapporter visar inte Socialstyrelsens data hur stor del av
heltid som de legitimerade och sysselsatta inom hélso- och sjukvarden arbe-
tar. Data visar inte heller inom vilka verksamheter personalen arbetar eller
vilka uppgifter de utfor. Det gor att det exempelvis inte gar att veta hur
manga heltidsarbetare som finns inom en viss klinisk verksamhet vid ett
sjukhus eller en vardcentral. Uppgifter fran SKR kan i viss man anvandas
men omfattar endast de som ar anstéllda av regionerna. Uppgifterna indikerar
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dock att samtliga legitimerade och sysselsatta inte arbetar heltid, vilket inne-
bér att det antal sysselsatta som presenteras for de olika yrkesgrupperna inte
motsvarar samma antal heltidstjanster i praktiken.

De uppgifter som har inkluderats i arets rapport om sjukskrivningar bland
hélso- och sjukvardspersonal tyder ocksa pa att en viss andel av personalen
ar sjukskriven under en kortare eller langre period. Det innebdr ytterligare
behov av justering av tillgangen pa antalet legitimerade och sysselsatta i
praktiken.

Data 6ver andelen legitimerade och sysselsatta som ar 67 ar eller éldre in-
dikerar hur manga som arbetar efter pensionsaldern, dven om data inte kan
visa hur stor del av heltid som de arbetar. Manga regioner uppger att pens-
ionsavgangar okar risken for ytterligare brist pa personal. Andelen pension-
erade medarbetare som fortsatter att arbeta varierar mellan olika yrkesgrup-
per. Det finns manga fordelar med att personalen arbetar kvar efter pensionen
eftersom det bidrar till att behalla erfarenhet pa arbetsplatsen, vilket kan an-
vandas till att introducera och lara upp nya medarbetare. Dock ar det viktigt
att inte vara beroende av att behalla pensionerade medarbetare for att kunna
uppratthalla verksamheten. Sadant beroende har rapporterats av bland andra
Svenska Barnmorskeforbundet, Svensk Forening for Obstetrik och Gyneko-
logi, Svensk forening for patologi och Svensk forening for klinisk neurofysi-
ologi. Inom motsvarande yrken var 5,4 procent, 12,5 procent, 11,4 procent
respektive 19,7 procent av de sysselsatta inom hélso- och sjukvarden 67 ar
eller aldre 2018. Det finns dock manga yrkesgrupper och olika lakarspeciali-
teter som hade betydligt hdgre andelar yrkesverksamma inom hélso- och
sjukvarden som hade uppnatt pensionsaldern 2018, utan att detta specificera-
des eller problematiserades i redovisningar till Socialstyrelsen.
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Slutsatser

Rorlighet pd arbetsmarknaden men samtidigt en
begrdansad pool av tillganglig arbetskraft

Analysen av regioners och privata vardgivares bedomningar av tillgang och
efterfragan tyder pa att det rader brist inom flera legitimationsyrken i hélso-
och sjukvarden. I viss man tycks bristen kunna forklaras av att det finns en
rorlighet pa arbetsmarknaden och att personalen inom vissa legitimationsyr-
ken soker sig fran offentlig till privat verksamhet. Samtidigt gérs bedom-
ningen att det rader brist inom manga yrken av representanter fran bade
offentlig och privat verksamhet, vilket tyder pa att de konkurrerar om samma
begransade utbud av arbetskraft.

En god kompetensforsdrjning handlar bdde om att
rekrytera och anvénda kompetensen pd bdsta satt

Det &r viktigt att soktrycket till vardutbildningar motsvarar behovet av med-
arbetare inom de olika legitimationsyrkena. | nulaget ar det dock fa behoriga
ansOkande per antagna till flera av utbildningarna som leder fram till sadana
yrken som det bedéms rada brist pa. Ett exempel ar utbildningen till biomedi-
cinsk analytiker, som nastan alla regioner har rapporterat brist pa, som har
lagt soktryck i kombination med en 1ag genomsnittlig examensfrekvens samt
minskat antal examinerade och utfardade legitimationer.

Aven utbildade inom yrkesutbildningar med méanga sokande, exempelvis
lakare, uppges det rada brist pa inom halso- och sjukvarden. Det visar att det
inte bara handlar om att locka studenter till l&rosatena utan att darefter &ven
kunna behalla de som rekryterats. Regionerna menar att en tuff arbetsmiljo
kan bidra till att det ar svart att behalla medarbetare. De beskriver exempelvis
att det kan vara svart att rekrytera personal till verksamhet som bedrivs dyg-
net runt. Svarigheter att rekrytera medarbetare kan skapa en stressig arbets-
miljo for de fa medarbetare som finns i verksamheten vilket i sin tur gor det
svart att locka nya medarbetare till arbetsplatsen. Detta skapar en ond cirkel.
Det &r viktigt att fortsatta de insatser som redan pagar i halso- och sjukvarden
for att attrahera och behalla medarbetare, exempelvis i form av utvecklade
karriarmdjligheter och utbildningstjanster.

Att behalla pensionerade medarbetare kan innebara en stor tillgang for
verksamheten i form av kunskap och erfarenhet som delas med yngre kolle-
gor men det &r viktigt att inte forlita sig pa de som passerat pensionsaldern
for att uppratthalla verksamheten.

Att anvanda medarbetarnas kompetens pa basta satt, exempelvis genom att
fortsatta arbetet med att utveckla digitala I6sningar eller nya arbetssatt, &r
ocksa viktigt for att 16sa en eventuell brist pa personal.

Utveckling av det nationella planeringsstddet

Det finns behov av nya analyser och forbéattrade kartlaggningar for att det
nationella planeringsstddet annu béttre ska kunna bidra till planeringen av
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kompetensforsorjningen inom halso- och sjukvarden. Exempelvis behover
statistiken 6ver tillgang pa personal utvecklas for att kunna presentera mer
aktuella data. Det skulle ocksa vara av varde att se hur mycket personalen ar-
betar och inom vilka verksamheter. En analys av data dver sjukskrivningar
bland personalen behdver goras for att forsta och tolka de deskriptiva data
som har presenterats i den har rapporten. Detta for att battre forsta hur fran-
varon i form av sjukskrivningar paverkar tillgangen pa personal.

For att kunna analysera efterfragan av personal pa ett djupare plan skulle
regionerna behdva tillfragas om mer detaljerade bedémningar av tillgang och
efterfragan, inte bara i regionen i stort utan for olika verksamheter, eftersom
behoven uppges skilja sig inom regionerna. Dessutom skulle fler privata
vardgivare behdva inkluderas i en sddan undersokning. Sadana analyser av
efterfragan har inte varit mojliga att gora under radande covid-19-pandemi
men skulle kunna planeras for i det fortsatta arbetet med det nationella plane-
ringsstodet.
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https://naprapathogskolan.se/utbildning/fragor-svar/#toggle-id-13
Rapport 2010:17 R. Pa vag mot en ny utbildning? Ett regeringsuppdrag
angaende kiropraktor- och naprapatutbildningar. Hogskoleverket; 2010.
Underlag fran Akademikerforbundet SSR 2020-09-10.

Underlag fran Audionomerna 2020-08-31.

Underlag fran Dietisternas Riksfoérbund, 2020-08-15.

Underlag fran Institutet for biomedicinsk laboratorievetenskap 2020-09-
11.

Underlag fran Kiropraktiska Foreningen i Sverige 2020-09-22.
Underlag fran Legitimerade Kiropraktorers Riksorganisation 2020-09-
03.

Underlag fran Naturvetarna 2020-08-28.

Underlag fran Svensk Optikerforening 2020-09-11.

Underlag fran Svensk sjukskoterskeforening 2020-08-25.

Underlag fran Svenska Barnmorskeforbundet 2020-09-11.

Underlag fran Svenska Logopedforbundet 2020-09-04.

Underlag fran Svenska Naprapatforbundet 2020-09-17.

Underlag fran Svenska Sjukhusfysikerforbundet 2020-09-11.

Underlag fran Sveriges Apoteksforening 2020-09-11.

Underlag fran Sveriges Arbetsterapeuter 2020-08-27.

Underlag fran Sveriges Farmaceuter 2020-09-18.

Underlag fran Sveriges lakarforbund 2020-08-27.

Underlag fran Sveriges Ortopedingenjorers Forening 2020-09-15.
Underlag fran Sveriges Psykologforbund 2020-09-11.

Underlag fran Sveriges Tandhygienistforening 2020-09-11.

Underlag fran Sveriges Tandlakarforbund 2020-09-10.

Underlag fran Sveriges Yngre Lakares Forening 2020-09-10.

Underlag fran Vardforbundet 2020-09-11.

BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD
SOCIALSTYRELSEN

49


https://capio.se/om-capio/
https://sjukhus.sophiahemmet.se/en-modern-vardgalleria/
https://naprapathogskolan.se/utbildning/fragor-svar/#toggle-id-13

50

BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD
SOCIALSTYRELSEN



Bilaga 1. Resultat av tillgdng och
efterfrdgan inom de 22
legitimationsyrkena

Se separat digital bilaga.

BEDOMNING AV TILLGANG OCH EFTERFRAGAN PA LEGITIMERAD PERSONAL | HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TANDVARD
SOCIALSTYRELSEN

51



52

Bilaga 2. Tillgdng och efterfrdgan
4 specialistlidkare

Se separat digital bilaga.
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Bilaga 3. Forklaring av statistik

Forteckningen Over Legitimerade
Omsorgs- och Vardyrkesgruppers
Arbetsmarknadsstatus (LOVA)

LOVA ér en forteckning 6ver legitimerade personalgrupper inom halso- och
sjukvard samt tandvard. LOVA anvander uppgifter fran Socialstyrelsens re-
gister over legitimerad hélso- och sjukvardspersonal (HOSP) som omfattar
personer som har sokt och erhallit legitimation for yrken inom halso- och
sjukvardens omrade. For narvarande omfattar registret 22 legitimationsyrken
samt uppgifter om specialistbevis for lakare och tandldkare. Uppgifter om
specialistsjukskoterskor enligt hogskoleférordningen finns inte i Socialstyrel-
sens register.

Uppgifterna fran HOSP-registret kompletteras med flera register fran SCB,
huvudsakligen longitudinell integrationsdatabas for sjukforsakrings- och ar-
betsmarknadsstudier (LISA). Utover LISA hamtas dven uppgifter fran SCB:s
foretagsdatabas (FDB), universitets- och hogskoleregistret och registret over
pedagogisk personal, for att avgora vilka individer som &r verksamma som
larare. Uppgifterna inhdmtas som aggregerade uppgifter, vilket innebar att de
inte innehaller information om enskilda individer.

Data fran Universitets- och hogskoleregistret anvands for att ta fram exa-
mensdatum nér det saknas i HOSP, hdmta information om specialistsjuksko-
terskor samt for att kunna identifiera icke-legitimerade men examinerade 1a-
kare, som &r underldkare och AT-l&kare, som inte finns med i HOSP.
Eftersom vissa data om specialistsjukskoterskor saknas i Universitets- och
hogskoleregistret hamtas dven uppgifter om den yrkesgruppen fran SKR.

Med hjélp av standarden for svensk naringsgrensindelning (SNI) identifie-
ras bemanningsforetag.

Naringsgrenar for att beskriva hélso- och sjukvérd
I tillgangsstatistiken finns uppgifter om till vilken naringsgren den arbetsplats
kategoriseras som en individ arbetar vid. Naringsgrenen beskriver i vilken
bransch en individ ar sysselsatt men inte personens arbetsuppagifter.

Med hélso- och sjukvard och tandvard menas sadan verksamhet som avses
enligt 1 8 halso- och sjukvardslagen (1982:763) och 1 § tandvardslagen
(1985:125).

Ndaringsgrenar (SNI-koder) som anvands fér att bedéma
vilka personer som dr sysselsatta inom hdlso- och sjukvard:

« konsulttjanster till foretag (SNI 70.2)%

32 Omfattar personalvard och sysselsatter bland annat lakare och sjukskéterskor.
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» arbetsformedling, bemanning och andra personalrelaterade tjanster (SNI
78)33

- offentliga tjanster (84.2)%*

« forskoleutbildning (SNI 85.1)%

* grundskoleutbildning (SNI 85.2)

« gymnasial utbildning (SNI 85.3)%, exklusive larare

« halso- och sjukvard (SNI 86)*"

« vard och omsorg med boende (87)%®

+ Oppna sociala insatser (88)

Naringsgrenar (SNI-koder) som anvdnds for att beddma
vilka personer som dr sysselsatta inom tandvdrden som
tandhygienister och tandl&kare:

« halso- och sjukvard (SNI 86)

+ arbetsférmedling, bemanning och andra personalrelaterade tjanster (SNI
78)

« offentliga tjanster (84.2)

Naringsgrenar (SNI-koder) som anvands fér att bedéma
vilka personer som ar sysselsatta inom farmaci och optik
som apotekare, receptarier respektive optiker:

« halso- och sjukvard (SNI 86)

+ arbetsférmedling, bemanning och andra personalrelaterade tjanster (SNI
78)

« offentliga tjanster (84.2)

« partihandel med hushallsvaror (SNI 46.4)

« 0Ovrig specialiserad butikshandel med hushallsvaror (SNI 47.7)

Definition av sysselsattning

Statistiken 6ver individers sysselséttning beskriver arbetsmarknaden i no-
vember manad och de senaste uppgifterna ar fran 2018. Alla som har utfort
avlonat arbete under minst fyra timmar i november manad kategoriseras som
sysselsatta. Statistiken tar darmed inte hansyn till sysselsédttningsgrad. Data
som innehaller farre an tre individer redovisas inte, for att inte kunna héarle-
das till specifika individer.

33 Bestar av de foretag som inte har hilso- och sjukvard som huvudverksamhet, men dnda antas hyra ut halso- och
sjukvardspersonal.

34 De undergrupper som hor till denna naringsgren och som anstéller hélso- och sjukvardspersonal &r statliga verk. Det
antas har att sjukskoterskor och lakare anstallda i denna sektor huvudsakligen arbetar med halso- och sjukvard, varfor
dessa har tagits med i definitionen halso- och sjukvérden.

35 Hilso- och sjukvardspersonal som arbetar inom dessa naringsgrenar antas arbeta inom elevhalsan, t ex som skolsko-
terskor eller skolpsykologer.

3 Halso- och sjukvérdspersonal inom néringsgrenen antas arbeta med halso- och sjukvard om de inte aterfinns i regist-
ret Over pedagogisk personal.

37 Omfattar arbetsplatsstallen vars huvudsakliga uppgift &r halso- och sjukvard samt tandvard oavsett driftform. T ex
ingér sjukhus, vardcentraler, familjelakarmottagningar, folktandvérd, ambulanstransporter och privata tandlakarmot-
tagningar men dven vissa bemanningsforetag.

38 Omfattar arbetsplatsstallen vars huvudsakliga uppgift & omsorg och sociala tjanster oavsett driftform.
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Personer som har flera legitimationer

Vissa individer har mer &n en legitimation eller bevis om specialistkompe-
tens, exempelvis kan ldkare, tandl&kare och sjukskéterskor inneha mer an en
specialitet. Det finns dven fall dar en och samma person har tagit ut flera le-
gitimationer under ett och samma ar. | Socialstyrelsens statistik avses alltid
den senaste legitimationen eller specialiseringen. For att fa fram vilken legiti-
mation som &r den aktuella har en lista konstruerats, rangordnad efter vilken
legitimation som rimligtvis dr den senaste.

For att bli psykoterapeut kravs en grundutbildning pa hogskoleniva och
manga psykoterapeuter har &ven en annan utbildning inom ett halso- och
sjukvardsyrke, exempelvis psykolog. | Socialstyrelsens statistik redovisas
legitimerade och sysselsatta psykoterapeuter bade inom gruppen psykotera-
peuter och inom den andra grupp dar de potentiellt har en legitimation som,
exempelvis psykolog.

Uppagifteri férteckningen LOVA

« Personuppgifter — kon, alder, folkbokforingsort (kommun), fodelseland,
fodelselan och medborgarskap, invandrings- och utvandringsar samt land.

« Utbildning — legitimationer med datum, specialistbevis med datum, utbild-
ningsland samt deslegitimationsdatum.

* Arbete — arbetsstallekommun, arbetsstallelan, naringsgren (SNI 2007) for
storsta inkomsten och for nést storsta samt sysselsattningsstatus.

Uppgifter som saknas i forteckningen LOVA

Forteckningen innehaller inga personnummer, endast I6pnummer har anvants
som identifiering vid samkorning av de olika kéllorna. Dessa I6pnummer &r
inte desamma som Socialstyrelsens registergemensamma variabel
pseudonummer och darmed kan LOVA inte samkoras med nagot av de andra
registren.
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Bilaga 4. Genomsnittlig
tjianstgdringsomfattning

Tabellen visar den genomsnittliga tjanstgéringsomfattningen 2017 for ett ur-
val av legitimationsyrkena i rapporten i regional, kommunal och privat sek-
tor. Data baseras pa Standard for svensk yrkesklassificering (SSYK) 2012,
vilket innebdr att vissa yrken redovisas tillsammans. For tjanstgéringsomfatt-
ning i privat sektor redovisas en heltidsanstallning om en person har den an-
stallningsformen, oavsett om personen for tillféllet ar delvis tjanstledig eller
inte. For personer anstéllda i offentlig sektor tas ddremot hansyn till tjanstle-
dighet, dven vid en heltidsanstéllning.

Genomsnittlig tjanstgoringsomfattning for ett urval yrken 2017
| procent av heltid (100 %)

Yrke Region Kommun Privat
Apotekare - - 95
Arbetsterapeuter 91 91 92
Audionomer och logopeder 89 89 95
Barnmorskor 83 83
Biomedicinska analytiker 90 95 94
Dietister 89 87 88
Fysioterapeuter 90 91 94
Kiropraktorer och naprapater = - - -
Specialistlékare 90 70 86
ST-l&kare 95 89 98
AT-IGkare 98 97 98
Opfiker - - 87
Ortopedingenjérer 96 92 93
Psykologer 88 88 21
Psykoterapeuter 85 80 -
Receptarier - - 93
Rontgensjukskdterskor 21 90 95
Sjukhusfysiker* 93 - 94
Grundutbildade sjukskoterskor 88 80 82
Anestesisjukskoterskor 88 84 92
Distriktsskoterskor 84 85 92
Psykiaftrisjuksk&terskor 91 90 92
Ambulanssjuksk&terskor m.fl. 92 72 21
Geriatriksjukskoterskor 84 82 82
Intensivvardssjukskdterskor 89 76 92
Operationssjukskoterskor 88 90 94
Barnsjukskoterskor 85 21 88
Skolskoterskor 73 87 69
Foretagsskdterskor 92 92 92
Tandhygienister 90 84 87
Tandldkare 88 83 92

*Fysiker och astronomer. Kdlla: SCB
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Bilaga 5. Socialstyrelsens
arbetsmarknadsenkat 2020

| oktober 2020 skickades nedanstaende enkatfragor till samtliga 21 regioner,
ett urval privata vardgivare och tandvardsgivare samt vardbemanningsbolag.
Tandvardsholagen svarade bara pa frdgor om tandlakare och tandhygienister.
De privata vardgivarna och bemanningsbolagen ombads aven uppge i vilka
delar av landet de bedriver verksamhet.

1. Forvart och ett av de 22 legitimationsyrkena, markera Ja eller Nej om
de finns anstallda av er region/i er verksamhet/om ni férmedlar dem till
verksamheter inom privat och offentlig vard. Utga fran situationen i ok-
tober 2020.

Legitimationsyrken Ja Nej

Apotekare

Arbetsterapeut

Audionom

Barnmorska

Biomedicinsk analytiker
Dietist

Fysioterapeut

Halso- och sjukvardskurator
Kiropraktor

Logoped

Ldkare utan specialistkompetens
Lakare med specialistkompetens
Naprapat

Opfiker

Ortopedingenjér

Psykolog

Psykoterapeut

Receptarie
Rontgensjukskdterska
Sjukhusfysiker
Grundutbildad sjukskéterska
Specidlistsjukskoterska
Tandhygienist

Tandldkare

Om vissa yrken inte finns anstéallda av er region/i er verksamhet, kommentera
det/ Om ni inte férmedlar vissa yrken, kommentera det.

2. Hur bedémer regionledningen/ni balansen mellan tillgang och efterfra-
gan pa arbetskraft inom legitimationsyrken i regionens verksamhet/er
verksamhet? Rader det brist, balans eller Gverskott?

Gor en beddmning. Utga fran situationen i oktober 2020.
Brist = Efterfragan pa arbetskraft ar storre an tillgangen
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Balans = Det rader balans mellan tillgang och efterfragan
Overskott = Tillgdngen pa arbetskraft 4r storre &n efterfragan

Legitimationsyrken Brist Balans Overskott

Apotekare

Arbetsterapeut

Audionom

Barnmorska

Biomedicinsk analytiker
Dietist

Fysioterapeut

Halso- och sjukvardskurator
Kiropraktor

Logoped

L&kare utan specialistkompetens
L&kare med specialistkompetens
Naprapat

Optiker

Ortopedingenjor

Psykolog

Psykoterapeut

Receptarie
Réntgensjukskoterska
Sjukhusfysiker
Grundutbildad sjukskdterska
Specidalistsjukskdterska
Tandhygienist

Tandldkare

Kommentera gérna vilken/vilka specialitet/specialiteter som det rader brist pa
bland lakare och specialistsjukskdterskor.

3. Ni har angivit att det inom er regions verksamheter/inom era verksam-
heter rader brist pa arbetskraft inom ett eller flera legitimationsyr-
ken/brist pa legitimationsyrken som ni formedlar.

Utnyttja utrymmet nedan till att belysa/nyansera vad som ligger bakom
bristen pa arbetskraft i de olika yrkena. Ar det inom vissa verksamheter,
eller inom sérskilda specialiteter? Ar det framforallt nyexaminerade el-
ler erfarna personer som saknas?

Forsok belysa situationen for alla yrken dar det rader brist pa arbets-
kraft.

4.  Vill du lagga till nagra 6vriga kommentarer vad galler tillgangen och
efterfragan pa legitimerad personal i din region/i era verksamheter/legi-
timerad personal som ni formedlar.
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Bilaga 6. Fragor till fack- och
yrkesorganisationer

I juli 2020 ombads 24 fack- och yrkesorganisationer att besvara fyra fragor
om tillgang och efterfragan pa de 22 legitimationsyrkena i rapporten:

1. Hur ser arbetsmarknaden ut for yrkesgrupp? Vilka utmaningar finns?

2. Hur ser balansen ut mellan tillgang och efterfragan idag och pa sikt,
exempelvis inom 5 ar? Skiljer det sig mellan olika delar av landet?

3. Vilka fragor ar viktiga for yrkesgrupp som yrkesgrupp?

4.  Vilka data finns tillgdngliga genom ert forbund?

Mottagare av fragor

Yrkesgrupp Organisation

Apotekare Sveriges Farmaceuter

Arbetsterapeut Sveriges Arbetsterapeuter

Audionom Audionomerna

Barnmorska Svenska Barnmorskeféroundet och Vardféroundet

Biomedicinsk analytiker

Dietist
Fysioterapeut
Hdalso- och sjukvAardskurator

Kiropraktor

Vardféroundet, Institutet for biomedicinsk laboratorieve-
tenskap (IBL) och Biomedicinska analytikerféreningen

Dietisternas Riksféround
Fysioterapeuterna
Akademikerférbundet SSR

Kiropraktiska Féreningen i Sverige och Legitimerade Kiro-
prakforers Riksorganisation

Logoped Svenska Logopedférbundet

Lékare i}/r?éiges |Gkarférbund och Sveriges Yngre Lakares Foére-

Naprapat Svenska Naprapatférbundet

Optiker Svensk Optikerférening

Ortopedingenjér Sveriges Orfopedingenjoérers férening

Psykolog Sveriges Psykologférbund

Psykoterapeut Akademikerférbundet SSR

Receptarie Sveriges Farmaceuter

R&ntgensjukskaterska Svensk Foérening for Rontgensjukskdterskor och VArdfor-
bundet

Sjukhusfysiker Svenska Sjukhusfysikerférbundet

Sjukskdterska Svensk sjukskdterskeférening och Vardférbundet

Tandhygienist Sveriges Tandhygienistférening

Tandldkare Sveriges Tandl&karférbund

Sveriges Farmaceuter, Sveriges Arbetsterapeuter, Fysioterapeuterna, Akademikerférbundet SSR, Sveriges
|akarférbund, Sveriges Psykologférbund och Sveriges Tandldkarférbund ar fack- och professionsféround
inom Saco. SYLF &r en yrkesférening inom Sveriges IGkarférbund.

Audionomerna, Svenska Barnmorskeférbundet, Legitimerade Kiropraktorers Riksorganisation, Svenska Lo-
gopedférbundet, Svensk Optikerférening och Svensk Tandhygienistférening ar féreningar inom SRAT, ett
fackférbund inom Saco.

Biomedicinska analytikerféreningen, Dietisternas Riksférbund och Svenska Sjukhusfysikerféroundet ér pro-
fessionsféreningar inom Natfurvetarna, somisin tur ar ett fackférbund inom Saco.

Vardférbundet ar en fack- och yrkesorganisation.

Kiropraktiska Féreningen i Sverige dr en branschorganisation fér legitimerade kiropraktorer.

Svenska naprapatférbundet, Sveriges Ortopedingenjorers férening, Svensk férening for Rontgensjukskd-
terskor samt Svensk sjukskoterskeférening ar alla yrkes- eller professionsféreningar.

IBL &r en politiskt och fackligt obunden ideell yrkesorganisation fér biomedicinska analytiker.
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