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Nara vard kraver storskaliga Patientens livsberattelse Specialistlakares fortbild-
forandringar central i ny vardmodell ning maste regleras statligt

Cirka 9 av 10 l&kare har inte mérkt av | en ny vardmodell i Alaska satsar man Manga specialistlakare far idag inte
nagon skillnad efter att den nara var- pé& att komma néra patienter och héra mojlighet att fortbilda sig i den ut-

den bérjade utvecklas. Fér att astad- deras livsberéttelse. Dessutom har man strackning som kravs for att de ska
komma en verklig foréandring kravs tagit in chefer frAn servicebranschen — kunna vidareutveckla sjukvarden.
en storskalig strukturell omorganisation och och bannlyst kontoren. Principerna fér Nuka | Sveriges lakarférbund efterlyser ett nationellt
tillférsel av resurser, sager Marina Tuutma. Alaska kan anvandas var som helst. ansvarstagande i form av en statlig reglering.

W Bastjanstgoring W Digital vard pa distans B Psykisk ohélsa m Atgarder for en béttre sjukvard W Rattspsykiatri
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Patient Safety Physicians AstraZeneca

Patient Safety at AstraZeneca is now looking for Safety Physicians to join our Cardiovascular,

Renal & Metabolism (CVRM) team in Gothenburg, Sweden. We are offering opportunities at different
levels (e.g. Safety Physicians, Senior Safety Physicians and Principal Safety Physicians) depending on
your expertise and previous experience.

If you are interested, apply now!
For more information please contact:
Kristina Johnsson

As a Patient Safety Physician, you will get the opportunity to engage with key internal and external kristina.m.johnsson@astrazeneca.com
stakeholders to provide scientific leadership and channeling our scientific capabilities to make a
positive impact on changing patients’ lives. You will get a broad global exposure to other functions
involved in the R&D process within AstraZeneca, as well as an overview of how strategic direction is
set within the Clinical function and how decisions are made during drug development. Your work will
be integrated with cross-functional teams in Clinical Development using your expertise to put a wide
variety of issues into a clinical context to make informed decisions. I —

Read more and apply through:
careers.astrazeneca.com
Reference number: R-064905

This is an exciting opportunity for professional growth in areas of drug development, science, and
leadership. If you're inspired by the possibilities of science to make a difference and ready to discover
what you can do - join us.

AstraZeneca is a global, innovation-driven biopharmaceutical
business that focuses on the discovery, development and
commercialization of prescription medicines for some of the
world’s most serious diseases. We're proud to have a unique
workplace culture that inspires innovation and collaboration
where employees are empowered to express diverse perspectives
- and are made to feel valued, energized and rewarded for their
ideas and creativity.

Nar hdlso- och sjukvarden eller elevhélsan
star utan lakare ser vi pa Klara till att varden
kan fortsatta.

Inom Klara &r vi experter pd flexibla 16sningar
for dig som sjdlv vill styra 6ver ditt arbetsliv.

Vill du bli en av oss? Besdk oss pa var hemsida
klarakompetens.se och gor en intresseanmadlan
eller ring oss pa 08-54 58 50 50.

Klara - vi hjalper vélfarden med personalférsérjning. | vart
natverk finns ldkare, sjukskéterskor, psykologer, socionomer,
arbetsterapeuter, sjukgymnaster och logopeder. Vi hette
tidigare Rent a Doctor.

vi kan kompetens




FRAMTIDENS KARRIAR

LAKARE | NOVEMBER 2019

WWW.KARRIARLAKARE.SE 3

Nara vard kraver stor-

skaliga forandringar

en svenska hilso- och sjukvarden star

infor en omfattande omstallning till en

ndra vard. Anna Nergardh, regeringens

sarskilda utredare, anser att omstall-
ningen kriver uthdllighet och det kan ta tio 4r att
genomféra. Marina Tuutma, Distriktslikarforen-
ingen, betonar att det krivs en storskalig struk-
turell omorganisation och tillforsel av resurser
utifrdn uppdraget, for att dstadkomma en verklig
forandring.

Det finns ménga bra exempel pa hur den nira
varden kan utvecklas. I Alaska finns en ny vard-
modell som satsar pa att komma nira patienter
och hora deras livsberittelse. I Sverige och Nor-
den finns manga praktiska exempel pa hur digital
vard pa distans redan idag anvinds i den nira
varden.

En majoritet av likarna tror att sjukvdrden
kommer att fungera simre om tre till fem &r, och
en majoritet anser inte att de politiskt ansvariga
for sjukvarden gor ett bra arbete. Vilka dtgarder
kravs for att skapa framtidstro och pa vilka satt

brister vara sjukvardspolitiker i sitt arbete? Vi re-
dovisar lakarnas svar pa de frigorna.

Minga specialistlakare far idag inte mojlighet
att fortbilda sig i den utstrackning som krivs for
att de ska kunna vidareutveckla sjukvarden och
hélla sig uppdaterade pa sitt specialistomrade.
Sveriges Lakarforbund efterlyser en statlig regle-
ring av specialistlikares kompetensutveckling.

Kan digital vard pa distans och Al gora nytta
for patienten? Mdanga lakare anser det och digi-
tala l6sningar kan dven frigora tid for sjukvards-
personalen, men de digitala tjansterna mdste
utformas i samverkan med sjukvardsprofessio-
nerna och patienterna, siger professor Géran
Pettersson.

De hir och mdnga andra fragor belyser vi i den
hir utgdvan av Framtidens Karridr — Lakare.

Hor girna av er till oss med forslag pa artiklar
och likare att intervjua eller andra frigestillning-
ar vi bor behandla i tidningen.

Trevlig ldsning!
Framtidens Karridr — Likare

Om detta kan du lasa 1 Framtidens Karriar — Lakare
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Nara vard kraver

storskaliga foran

Cirka 9 av 10 lakare har inte markt av ndgon skillnad efter

att den néra véarden bbrjade utvecklas.

—For att &stadkomma en verklig forandring kravs en storska-
lig strukturell omorganisation och tillférsel av resurser utifran
uppdraget, sager Marina Tuutma, Distriktslakarforeningen.

tvecklingen av den nira
varden ar extremt viktig for
hela befolkningen och den
svenska hilso- och sjuk-
véarden. Framdtstravande och modiga
reformer ar nodvandiga for att astad-
komma den forandring som kravs.
Den ndra védrden dr en grundlidggande
reform som i mangt och mycket avgor
riktningen for framtidens hilso- och
sjukvdrd, siger Marina Tuutma, spe-
cialistlikare i allmanmedicin och ord-
forande i Distriktslakarforeningen.
Effekterna av den nira varden ar
enligt henne bland annat en mer jam-

Marina Tuutma, specialistiékare i allmanmedicin
och ordférande i Distriktslakarféreningen.

HAR DU MARKT SKILLNAD EFTER ATT DEN NARA VARDEN BORJADE UTVECKLAS?

Det pagar en utveckling mot God och Nara vard i Sverige, dar en stérre del av vérden
ska flyttas nérmare patienten. Har du mérkt av ndgon skillnad efter att den Nara varden bor-

jade utvecklas for nagra ar sedan?

Ja [ 2%

UOSSYT ] PIBOIY (010

lik halsa samt att sjukvardspolitiker-
nas trovardighet kan 6ka. Att endast
en av tio lakare har méarkt av ndgon
skillnad sedan den nira varden bor-
jade utvecklas beror, enligt Marina
Tuutma, fraimst pd att manga regioner
annu inte har paborjat de struktur-
forandringar som krdvs for att gora

verklig skillnad.

RESURSER TILL PRIMARVARDEN
—For att astadkomma verklig forand-
ring kravs en storskalig strukturell
omorganisation, tillforsel av resurser
utifrdn uppdraget samt en ldngsiktig
kompetensanalys som kartlagger da-

gens personalsituation och exakt vilka

kompetenser som behovs framover.

For nirvarande behandlar ménga re-
gioner symptom istallet for att ga till

botten med problemet.
Man satsar exempelvis
pa narakutmottagningar
istallet for att tillfora mer
resurser till primarvarden
och gora det attraktivt
att arbeta pé vardcen-
traler, eller genomfor
smaprojekt istallet for att
ta tag i de stora struk-
turforandringarna, sager
Marina Tuutma.

AVGRANSAD PATTENTLISTA
Hon betraktar en avgrinsad pa-
tientlista for primarvardslikare

’ ’ Utveckiing-

en av den
n&ra varden ar
extremt viktig for
hela befolkningen
och den svenska
halso- och sjukvar-
den

drin

som en forutsittning for att om-
stillningen till en nara vard ska ge

de effekter politiker
vill na, en nira vard
byggd pa kontinuitet,
tillganglighet, jamlik-
het och hog kvalitet.
Enligt Marina Tuutma
ar avgransningen ett av
distriktslakarnas vik-
tigaste verktyg for att
sdkerstdlla en vard med
god kontinuitet, hog
patientsikerhet och ett
hilsoforebyggande per-

spektiv. Aven en fast likarkontakt

fyller en central funktion i den nira
varden, inte minst eftersom det spar

ar

tid och mojliggor ett effektivare ar-
betssitt.

LANGSIKTIG KOMPETENSINVENTERING
—Det ir sjalvklart glidjande att half-
ten av likarna kan tinka sig att arbeta
i den nira varden. Det tyder pa vilken
potential regionerna har om de lag-
ger sina kort ratt. Antalet specialist-
lakare i allmanmedicin behéver minst
fordubblas i Sverige framover. Har
kravs en ldngsiktig kompetensinvente-
ring fran regionernas sida. Aven andra
typer av specialistlikare kommer att
behovas for att hantera det breda upp-
drag som aligger framtidens primar-
vard, avslutar Marina Tuutma.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

SKULLE DU KUNNA TANKA DIG ATT ARBETA INOM DEN NARA VARDEN?

Iy

Ne; | o7

19% av lakarna som arbetar inom priméarvarden har markt nagon skillnad.

SKA PATIENTER HA EN FAST VARDKONTAKT VID KONTAKT MED VARDEN?

SKA ALLMANLAKARE INOM PRIMARVARDEN HA EN AVGRANSAD PATIENTLISTA?

Anser du att allménlakare inom primarvarden ska ha en avgransad patientlista?

o

Anser du att patienter ska ha en fast vardkontakt vid kontakt med hélso- och sjukvarden?

o I -

2 I 5

Nej [ o

Endast lakare som arbetar inom primarvérden har svarat pa den har frdgan.

Om undersékningen

Undersdkningen har genomférts av Framtidens Karriar — Lakare mot ett slumpmassigt urval av
l&kare i Sverige 18-21 oktober 2019. Den statistiska felmarginalen i understkningen ar 2,5-4,0

procentenheter.
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[ en ny vardmodell i Alaska
satsar man pé att komma
nara patienter och hora deras
livsberattelse. Dessutom har
man tagit in chefer frén servi-
cebranschen — och bannlyst
kontoren.

id den Nationella primar-

vardskonferensen i Goteborg

1-2 oktober 2019 talade

Douglas Eby fran Southcen-
tral foundation om Nuka system of
care Alaska, som utgar frdn mannis-
kans behov och forutsittningar.

Douglas Eby, Southcentral foundation.

HONUBSIEURN 0}04

—Det minskliga motet dr extremt
viktigt. Nar vi traffar ndgon for forsta
gangen ar det den stora livsberittelsen
som dr viktig. Var kommer du ifrdn,
vad har hint i livet? Hur har de for-
mat mal, virderingar och tankesitt?
Det handlar om att forstd kontexten.
Nir man sedan har skapat en relation
blir det viktigaste att forstd patientens
tankesdtt i stunden. Vad dr det de tror
hinder dem, vad tror de orsakar be-
svdaren och vad hoppas de att likaren
ska kunna hjilpa till med. Gemensam-
ma mal okar nojdheten hos patienter-
na, sager Douglas Eby.

BEHANDLAS SOM PROFFS
Centralt i arbetssattet pd Nuka ar
ocksa att skapa passionerade med-
arbetare — utan att peka med hela
handen.

—Dels méaste man beakta det som
motiverar och vad personen vill upp-
nd. Dels méste de behandlas som de
proffs de dr. De ska f6lja filosofin, se
till att resultaten blir som 6nskat. Men
ddremellan ska de sjalva bestimma

hur de gor i sitt dagliga arbete for att
na dit.

INGA KONTOR

For 15 ér sedan beslutade man att
anstilla nastan alla chefer fran andra
servicebranscher.

— Vi rekryterade fran detaljhandel,
catering, hotellbranschen. De hade
ingen medicinsk bakgrund alls. Flera
av dem undrade varfor chefer gommer
sig pa sina rum med stingda dorrar.
Det verkar inte vettigt, om man job-
bar i servicebranschen. Chefen méste
vara pa “golvet” och se vad som

F ; :
, Principer=
na-somvi

byggt-Nuka pa
kan anvandas
var som helst,

hander. Wow, vilken stor forandring
tankte jag. Men vi provade och sedan
implementerade vi det overallt. S4 i
hela vart sjukhus finns inte ett enda
kontor, for ndgon.

FUNGERAR OVERALLT
Kan arbetssittet verkligen fungera har
1 Sverige?

—Du maste kinna till den lokala kul-
turen, vilka virderingar som giller och
vilken kultur som existerar. Men princi-
perna som vi byggt Nuka pé kan anvin-
das var som helst, sager Douglas Eby.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

Vard pa distans har

sjalvklar roll 1 nara var

Digital vard pé distans fyller en nyckelfunktion i den nara varden.
Sensorer som gor det maojligt for exempelvis kroniskt sjuka pa-
tienter att sjalva folja och Gvervaka sin halsa &ar ett exempel pé en
[6sning som kan gora stor skillnad fér s&val patient som sjukvard.

tvecklingen av den nira
varden ir otroligt viktig,
den kommer att styra ut-
vecklingen av
framtidens hilso- och
sjukvard. Den goda och
nédra varden kommer att

’ ’ Deras
viktigaste

perna for att omstédllningen till en
ndra vard ska kunna forverkligas.
—Det krdvs en medvetenhet om hur
framtidens patientdemo-
grafi kommer att se ut.
Den utgor grunden till
en Okad insikt om vad

genomsyra det utveck- uppglﬁ ar att som kravs for att be-

lingsarbete som bedrivs o manna och anvinda vdra
N skapa digitala L i

ute i regionerna under de resurser ritt i den nira

kommande &ren, siager
Peter Berggren, chef for
Glesbygdsmedicinskt
centrum och narsjuk-
vardschef i Sodra Lapp-
land.

TALAMOD OCH ENVISHET
Han betraktar tilamod och envishet
som de tva mest avgorande egenska-

vardldsningar som
matchar den néra

vardens arbetssatt
och vardprocesser

varden. Samverkan ar
att nyckelord. Kommu-
ner och regioner maste
sdtta sig ner och fundera
kring hur framtidens
vard behover designas
for att svara mot behoven, siger Peter
Berggren.

Han betonar vikten av att digital
expertis ansluter redan pa planerings-

Peter Berggren, chef for
Glesbygdsmedicinskt
centrum och nérsjukvards-

chef i Sédra Lappland.
Foto: Malin Grénborg

stadiet for den néra varden. Deras
viktigaste uppgift ar att skapa digitala
vardlosningar som matchar den nira
vardens arbetssitt och vardprocesser.

— Glesbygdsmedicinskt centrum har
nyligen kartlagt 24 digitala l6sningar
for vard och omsorg fran samtliga
nordiska lander. Peter Berggren liknar
det vid ett smorgasbord for regioner
som vill ta del av digitala vardlosning-
ar som moter deras behov.

FRAMGANGSRIKA NORDISKA EXEMPEL
—Ett exempel pa en digital 16sning
som kan gora verklig nytta finns i

Norge, dar man tillimpar ett struktu-

rerat system for nationell implemente-
ring av distansvardslosningar. Det kan
anvindas dven i Sverige framover. Yt-
terligare goda exempel finns i Norge,
dir man utrustat dementa med GPS,
vilket gor att de kan rora sig pa egen
hand utomhus i ett begransat omrade.
I Danmark genomfordes dven ett
framgangsrikt projekt dar man kopp-
lade upp gravida med en riskgraviditet
till sjukhuset, vilket 6kade patienter-
nas trygghet och minskade antalet
akuta besok, sager han.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG
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Bastjanstgoring ger intro

till svensk sjukvard

For narvarande pagar ut-
formningen av férslagen om
bastjanstgoring for 1&kare.
Den nya bastjanstgoringen
ska vara en gemensam
introduktion f&r samtliga
lakare, oavsett utbildnings-
land. Den ska utgdra grun-
den for alla I&kare som vill
pabdrja sin specialiserings-
tjanstgdring.

en nya bastjanstgoringen in-

gar i en storre likarreform

som dven omfattar en revi-

dering av likarnas grund-
utbildning sd den blir sex &r istillet
for fem och ett halvt ar lang. Likarna
kommer dven att 3 legitimation direkt
efter godkiand grundutbildning, vilket
innebar att AT-tjanstgoringen tas bort
som krav for legitimation. Det inne-
bar i sin tur att fler inslag av praktisk
tjanstgoring bor inkluderas i framti-
dens grundutbildning, siger Anders
Kring, jurist och projektledare for
Socialstyrelsens arbetsgrupp for den
nya bastjanstgoringen.

GRUNDEN FOR ST

- Bastjanstgoringen ska vara minst sex
ménader ldng och utgora grunden for
att paborja specialiseringstjanstgo-
ringen. Vi utreder nu vilken kompe-
tens likarna ska ha for att anses vara
klara med sin bastjanstgoring. Det
nya forslaget innebdr att gransen mel-
lan grundutbildning och specialistut-
bildning forindras, siger Ragnhild
Mogren, utredare pa Socialstyrelsen.
Hon arbetar med den pedagogiska
inriktningen pd det nya bastjanstgo-
ringsforslaget.

En stor forbattring med den nya
bastjanstgoringen dr, enligt Anders
Kring, att likare oavsett var de ge-
nomgatt sin grundutbildning far en
strukturerad introduktion till svensk
hilso- och sjukvard.

Ytterligare en tydlig skillnad ar att
bastjanstgoringen ir flexibelt utformad.

—Det ska vara mojligt
att lagga upp bastjanst-
goringen utifrén den
enskilda lakarens kompe-
tensbehov. Vart BT-for-
slag fokuserar mer pa att
en viss kompetensniva ska
uppnds an att lakaren ska
tjanstgora en viss tidspe-
riod. Det blir lattare for
regionerna att utforma

bastjanstgoringen utifrdn den enskilde
lakarens behov, sager Anders Kring.

BESLUT KRING REGLERNA I MAJ 2020
Deras rad till regionerna ar att bevaka
remissen med forslag till den nya reg-

Anders Kring, jurist och projektledare for Socialsty-
relsens arbetsgrupp for den nya bastjanstgoringen.

’ , Det blir
|&ttare for

regionerna att
utforma bastjanst-
gdringen utifrén
den enskilde
lakarens behov

Ragnhild Mogren, utredare pa Socialstyrelsen.

leringen om bastjanstgoringen som
kommer frdn Socialstyrelsen i januari
eller februari 2020. De uppmuntrar
dven till samverkan mellan regionerna
vid forberedelserna och implemente-
ringen av de nya reglerna.

—Hittills har vi tagit in olika per-
spektiv fran de som berors av de nya
bestimmelserna, nu
pagdr arbetet med att
utforma forslaget pa den
nya bastjdnstgoringen.

I januari eller februari
2020 skickar vi ut for-
slaget pa remiss och i
maj 2020 planerar vi att
fatta beslut kring de nya
reglerna, siger Ragnhild
Mogren.

BEHOVER SYNKRONISERAS

—Den stora fordelen med det nya
bastjdnstgoringssystemet ar att det
ger likare med examen fran ett annat
land 4n Sverige en systematisk intro-

duktion

Caroline Mellberg, specialistiékare | internmedicin,
AT-chef i region nordvést och projektledare or info-
randet av bastjanstgéring i Region Skéne.

duktion till det svenska hilso- och
sjukvardssystemet. De blir helt en-
kelt mer rustade for att arbeta i den
svenska sjukvarden. Den enskilda kli-
niken behover inte ligga lika mycket
tid pa att introducera utlindska
lakare, sdger Caroline Mellberg, spe-
cialistlakare i internmedicin, AT-chef
i region nordvist och projektledare
for inforandet av bastjdnstgoring i
Region Skéane.

Hon betonar vikten av att samtliga
utbildningssystem for likare synkro-
niseras pé ett bra satt for att de ska
fungera i praktiken.

—En utmaning ar att det nya BT-
systemet introduceras medan det
fortfarande utbildas AT-och ST-ldkare
enligt det gamla systemet. Det dr vik-
tigt att det nya systemet inte skapar
undantriangningseffekter. Ytterligare
en utmaning ar att vi har relativt fa
BT-platser, 20-25 stycken i Region
Skéne, sidger hon.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

Vill du vara med och utveckla den framtida

varden tillsammans med oss?

Vara 1400 medarbetare arbetar med nara vard och halsa i Uppsala lan.
Just nu soker vi lakare till vara vardcentraler!

Kontakta oss for mer information:

Gimo-Osterbybruks vardcentral Verksamhetschef Ann-Marlene Lundin, 0173-880 66
Almunge vardcentral Verksamhetschef Daniela Baretta Furfdlt, 018-611 64 84
Enkopings husldakarcentrum Verksamhetschef Bjorn Gustafsson, 018-611 8310
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Specialistlakares fortbildning
maste regleras statligt

Manga specialistiékare far
idag inte maojlighet att fortbilda
sig i den utstrackning som
kravs for att de ska kunna
vidareutveckla sjukvarden och
halla sig uppdaterade pé sitt
specialistomrade. Sveriges
Lakarforbund efterlyser darfoér
ett tydligare nationellt ansvars-
tagande i form av en statlig
reglering av specialistlékares
kompetensutveckling.

en rapport fran Sveriges Likar-
forbund framgdr att en av tio
specialistlikare inte haft mojlig-
het att 4gna sig 4t ndgon extern
fortbildning alls det senaste dret. Spe-
cialistlikarna har i genomsnitt endast

riskerar att traffa lakare som inte ar
uppdaterade pa nya ron och nya ef-

29

fektivare behandlings-
metoder, vilket ar en
fara for patientsiker-
heten och riskerar att
oka skillnader i hilsa.
Specialistlikare behover
mer fortbildning for att
vi ska kunna uppnd en
jamlik vard, sager Heidi
Stensmyren, ordférande o
for Sveriges Lakarfor- manga

bund.

MASTE REGLERAS I EN FORESKRIFT
Hon anser att specialistlikare sam-
manlagt bor kunna avsitta minst en
halv dag i veckan for internutbild-
ning och egen fortbildning. Manga
kan endast avsidtta hogst en timme,

Riskerna
nar specia-
listlakare inte ges
tilrackligt mycket
utrymme for
fortbildning &r

ansvar i den hir frigan. Likarforbun-
det efterlyser en reglering i form av en
foreskrift som tydligt sti-
pulerar en systematiserad
fortbildning med krav

pd individuella fortbild-
ningsplaner.

Hon anser att ansva-
ret for den kontinuerliga
fortbildningen bor delas
mellan specialistlika-
ren och arbetsgivaren.
Varije likare bor ha en
individuellt utformad
fortbildningsplan och det bor finna en
budget for extern fortbildning i varje
verksamhet.

ANMALT TILL EU-KOMMISSIONEN
—Med det nuvarande systemet till-
lats varje enskild arbetsgivare avgora

Heidi Stensmyren, ordférande
for Sveriges Lakarforound.

Foto: Johan Knobe
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om och hur mycket de vill investera

i fortbildning. Vi har drivit den har
fragan systematiskt i flera ars tid, men
hittills inte fatt tillrackligt gehor fran
politiskt hdll. Lakarforbundet har dar-
for valt att gora en anmalan till EU-

sex externa fortbildningsdagar per vilket forstds dr alldeles for lite. Heidi

ar, men de regionala skillnaderna ar Stensmyren betonar att Sverige ar ett

stora. av fa lander dar specialistlikares fort-
—Riskerna nir specialistlikare

kommissionen som ett led i strivan
bildning dnnu inte ar reglerad och att att dstadkomma en statlig reglering pa
omrddet, siager Heidi Stensmyren.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

inte ges tillrackligt mycket utrymme detta ar statens ansvar. Situationen vi-

for fortbildning 4r manga. Patienter sar att staten inte har tagit tillrackligt

Patienten forst — tillsammans skapar vi den bdsta varden

LAKARE | INVARTES MEDICIN TILL
FUNKTION AKUT, HUDDINGE

Vill du arbeta som specialistkompetent internmedicinare inom var verksamhet eller har
du annan angrénsande specialitet?

Vill du vara del av en arbetsplats dér var funktion ansvarar for akutmottagningen och
akutvardsavdelningarna AVA/ KAVA/ MAVA och intermediarvardsavdelningen MIMA?

Du kommer att arbeta som specialistkompetent l&kare/ bitradande Sverldkare/
Sverlékare pa akutmottagning och akutvardsavdelning utifran omrade inom vilket du
innehar specialistkompetens.

Inom Funktion Akut bedrivs forskning och utbildning inom akutsjukvard och
internmedicin. Det finns darfor stora mojligheter att férena kliniskt arbete med egen
forskning i anslutning till dessa tjanster.

Vi forvantar oss att du utdver detta dven ar delaktig i utformandet av internutbildningar
och tar ansvar fér handledning av ST-Igkare.

Tilltrade till tjansten sker snarast mojligast.

For mer information om tjansten:

Maila till lars-goran.lundberg@sll.se eller se annons pa Karolinskas hemsida:
www.karolinska.se/jobba-hos-oss/

Valkommen med din ansodkan!

KAROLINSKA

Universitetssjukhuset

Las mer och ansck pa www.karolinska.se/jobb
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Medicinska prioriteringar maste styra

En majoritet av 18karna tror att h&lso- och sjukvarden kommer att
fungera samre om tre till fem &r, och &tta av tio anser att de poli-
tiskt ansvariga for sjukvarden inte gor ett bra arbete. En dkad tillit
till sjukvardens professioner kan bidra till att vanda utvecklingen.

m det fortsdtter som det

gor nu kommer sjukvarden

formodligen att utvecklas

i negativ riktning. Stora
organisationer dar lakare har mycket
begransat inflytande och det faktum
att likare tvingas springa mot mal som
inte gynnar patienten har bidragit till
utvecklingen, siger Karin Batelson,
ordférande for Sjukhuslikarna och for-
ste vice ordforande i Lakarforbundet.

FOR ATT VANDA UTVECKLINGEN
Viktigaste forslagen for att sjukvarden
ska fungera battre om tre till fem ar
ar att man har en o6kad tillit till sjuk-
vardens professioner, mindre detalj-
styrning samt chefer med medicinsk

Karin Béatelson, ordférande for Sjukhuslékama
och forste vice ordférande i Lakarférbundet.

UOSSYLT ] PIBOl 10104

kompetens. Det dr ocksd viktigt att
sjukvardens chefer dr insatta och del-
aktiga i verksamheten samt att de ges
tid att stotta sina medarbetare.

—Jag tror aven mycket pa att ater-
skapa tid till kollegiala moten, och
strukturer som ger likare mojlighet
till kompetens- och erfarenhetsoverfo-
ring samt yrkesmassig stottning, sager
Karin Batelson.

— Aven ersittningssystemen maste
ses over. I dagsliget premierar de ofta
fel saker, exempelvis antal besok och
att vardkoerna kortas. Systemen bor
istallet baseras pd en medicinsk grund
och medicinska prioriteringar, siager
Karin Batelson.

UNDERBETYG TILL POLITIKERNA

- Likarnas betyg pd politikerna dr
sjalvklart ett underbetyg. Att som nu
styra varden pd ett sitt som genererar
standiga krigsrubriker om panikat-
garder visar att de inte har kontroll.
Vi behover en ldngsiktig plan for vad
som ska ingér i virdens uppdrag och
hur vi ska bygga upp vettiga vardked-
jor mellan 6ppenvérd och inneliggan-
de vérd, sager Karin Bételson.

—For att 6ka fortroendet krivs en
nationell primarvardsreform, med er-
sdttningssystem som framjar halsa, att
lakare far basera sitt arbete pd medicin-

HUR KOMMER SVENSK SJUKVARD FUNGERA OM 3-5 AR?

I mars 2019 svarade 2/3 av lakarna att de anser att utvecklingen inom svensk sjuk-
vard gér &t fel hall. Om du blickar 3-5 &r framéat, vad tror du om hélso- och sjukvarden i

Sverige d&? Den kommer att fungera...

Battre an idag - 12%

Oférandrat

28%

samre an idag | -

ska prioriteringar, och kontinuitet mel-
lan patient och likare, avslutar hon.

MOTET MELLAN PATIENT OCH LAKARE
—Det ar oroande att ldkare ser sd pes-
simistiskt pa sjukvardens utveckling
och det dr en varningssignal, siger
Britt Skogseid, professor vid Uppsala
universitet, Overlakare pd Akademiska
sjukhuset och ordférande i Svenska
Likaresillskapet.

— Matet mellan patient och likare
bor vara utgdngspunkten for det fort-
satta omhindertagandet. Nar de vi-
sentliga besluten fattas av den kunniga
lakaren tillsammans med patienten blir
varden individanpassad och effektiv.
All organisation och styrning inom
sjukvédrden bor syfta till att ge patient-
lakarmotet sa goda forutsittningar som
mojligt. Det innebar en behovsstyrd
sjukvard med hog etisk svansforing dar
forskning och utbildning prioriteras
fullt ut, sdger Britt Skogseid.

FORSKNING OCH LANGSIKTIGHET
—En viktig &tgdrd dr att omfattande
satsa pd FoU i sjukvérden, inte minst
i primarvéarden. Det kan i sin tur bi-
dra till att attrahera fler lakare. FoU

i sjukvarden bor integreras i den kli-
niska verksamheten. D3 visar man pa
allvar att medicin och vetenskap ska
utgora basen for hela sjukvarden. Det
ar ocksd en forutsittning for att om-

Britt Skogseid, professor vid Uppsala universi-
tet, dverlakare p& Akademiska sjukhuset och
ordférande i Svenska Lakareséllskapet.

stallningen till en nira vard ska kunna
genomforas, sager Britt Skogseid.

—1 dagslaget dr det sjukvardspro-
duktion i enkla tal som riaknas. Verk-
samhetsutveckling och forskning gills
inte riktigt. Att 82 procent av likarna
anser att de politiskt ansvariga for
hilso- och sjukvarden inte gor ett sa
bra arbete beror formodligen pa att
man upplever en tondovhet fran poli-
tikernas sida, siger Britt Skogseid.

—Politikerna behover lata profes-
sionen avgora hur sjukvard levereras
pd basta sitt, genom tillitsbaserad
styrning och langsiktighet i vdrden,
snarare an detaljstyrning och tillfalliga
satsningar som i forsta hand ar till for
att visa exempel pd politikernas hand-
lingskraft, avslutar Britt Skogseid.

TEXT: ANNTKA WIHLBORG

GOR DE POLITISKT ANSVARIGA FOR VARDEN I SVERIGE ETT BRA ARBETE?

Vilken &r din uppfattning om de politiskt ansvariga for halso- och sjukvarden i
Sverige? (pa regionniva och pa nationell niva) De gér...

Ett mycket
bra arbete

Ett bra arbete 3%

Ett ganska
bra arbete

Inte ett sa
bra arbete

0%

Inte alls ett
bra arbete

15%

43%

39%

30 40 50

UPPSALAKURSERNA for likare VT 2020

Oversiktskurs gastro-
enterologi och hepatologi
21-24 januari

Akut kardiologi
2-6 mars

Akut och kronisk njursvikt
9-13 mars

Akuta neurologiska symtom
och sjukdom
[6-19 mars

Anmalan och kursprogram:

www.uppdragsutbildning.uu.se/Utbildningar/Medicinvard/

Akut internmedicin
30 mars-3 april

EKG-tolkning inklusive arytmi- och
langtids-ekg/Holterdiagnostik

20-23 april

Oversiktskurs i reumatologi

5-8 maj

Oversiktskurs endokrinologi och

diabetologi
25-28 maj

UPPSALA
UNIVERSITET
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Digital vard pa distans
kompletterar fysisk vard

77 procent av lakarna anser att digital vard pa distans kan
vara till nytta for patienten, och néstan hélften av lakarna
anser att Al-lésningar inom sjukvarden kan vara till nytta for

patienten.

et ar inte forvanande att
majoriteteten av likarna
anser att digital vard pd
distans kan vara till nytta
for patienten, det dr snarare anmark-
ningsvart att 23 procent inte anser
att det kan tillfora pa-
tientnytta, siger Goran
Petersson, 6ron-nésa-
hals-likare, seniorpro-
fessor i hilsoinformatik
vid Linnéuniversitetet i
Kalmar och ordforande
for Lakaresillskapets e-
halsokommitté. nytta
MEST NYTTA VID LANGA AVSTAND
Han anser att digital vard pa distans
gOr mest nytta nar avstidnden dr ldnga
och dar patienten har svért att komma
till en lakare.
—Det ar sjalvklart alltid kvalita-
tivt battre att undersoka patienten
pa plats, men nir likaren kianner sin
patient, exempelvis kroniker som haft
samma liakare under en liangre tid och
man inte behover gora ndgon under-

Géran Petersson, ¢ron-nésa-
hals-lakare, seniorprofessor i
hélsoinformatik vid Linnéuni-
versitetet i Kalmar och ordf6-
rande for Lakareséllskapets
e-halsokommitté.

’ ’ Nér lakaren
kanner sin
patient s& kan

digital vard pa
distans géra stor

sokning, sd kan digital vard pa distans
gora stor nytta, liksom bland dldre
patienter.

—Jag dr overtygad om att digital
vérd pé distans i allt storre utstrack-
ning kommer att anviandas som en
integrerad del av ovrig
vard. Genom att hantera
vissa funktioner digitalt
blir det mojligt att nyttja
sjukvardspersonalens tid
pa basta mojliga satt.
Det finns stora forhopp-
ningar om att den digita-
la vdrden ska l6sa médnga
av sjukvardens problem,
men for att det verkligen ska bli sa
mdste de digitala tjinsterna utformas
i samverkan med sjukvardsprofessio-
nerna och patienterna, sager han.

GEMENSAM INFORMATIONSSTRUKTUR
En av de fradgor som ir allra mest ak-
tuella inom e-hilsa och digitalisering
just nu ar, enligt Goran Petersson,
behovet av en gemensam informa-
tionsstruktur som inkluderar hela
hilso-och sjukvarden och kompetens
om detta.

—En struktur med gemensamma
mallar och koder ir otroligt viktigt
for att informationsoverforingen mel-
lan olika vardgivare ska underlat-
tas. Det finns dven legala hinder som
exempelvis forsvarar overféringen av
patientdata frin patientens egna appar
till patientjournalen. Gemensamma
informationsstrukturer ir dessutom en
nodvindighet for att kunna forska pa
det hdr omradet, sager han.

MER FORSKNING BEIHOVS INOM AT
Al-l6sningar inom sjukvédrden kan
vara till nytta for patienten. Al gor det
exempelvis mojligt att félja upp om
behandlingen har effekt pa patienten
redan efter forsta behandlingstillfillet.
—Den storsta begransningen ar att
det dnnu inte har forskats tillrickligt
pd det har omradet. Andra begrins-
ningar dr kostnader, datakapacitet och
kreativitet. Aven om det forstas krivs

KAN DIGITAL VARD PA DISTANS VARA TILL NYTTA FOR PATIENTEN?

y

Nasim Farrokhnia, éverlé-
kare och forskare knuten till
KI SOS, ordférande i eHélso-
lakarféreningen samt kvalitets-
och forskningschef pa KRY.

o

relativt omfattande initiala investe-
ringar i Al sa dr jag overtygad om att
det kan lona sig pd sikt for svensk
sjukvérd, inte minst vid diagnosti-
sering av ovanliga dkommor, siger
Goran Petersson.

RESURSER KAN FRIGORAS
—Det ar bade intressant och glidjande
att hela 77 procent av likarna anser
att digital vard pa distans kan vara
till nytta for patienten.
Distansvdrd kan bland
annat tillfora varde for
patienter med kroniska

, ? De digitala
verktygen

exempelvis att det inte ar mojligt att

genomfora fysiska undersokningar.
For auskultationer finns redan idag
digitala verktyg som skulle kunna in-
tegreras vidare i vardprocesserna, som
det gors genom Glesbygdsmedicinskt
centrum i Storuman.

En viktig aktuell friga inom digi-
tal vard pa distans, ar enligt Nasim
Farrokhnia, tillgdngen till data och
standarder, inte minst for att bygga en
gemensam infrastruktur
dar nya losningar kan tas
i bruk, som kan kommu-
nicera med varandra och

tillstdnd, siger Nasim
Farrokhnia, overlidkare
och forskare knuten till
KI SOS, ordfoérande i
eHilsoldkarforeningen
samt kvalitets- och forsk-
ningschef pd KRY.

- De digitala verkty-

adderar I6sningar
och kombinationen
maskin och méan-
niska innebar att
tid kan frigéras nér
vissa uppgifter
automatiseras bort

skapa helheter.

MER KUNSKAP

OM AT BEHOVS

—Det ar bra att 49 pro-
cent av likarna anser att
Al-losningar inom sjuk-
vérden kan vara till nytta

gen adderar I6sningar
och kombinationen ma-
skin och minniska innebar att tid kan
frigoras nar vissa uppgifter automa-
tiseras bort. D3 kan likaren fokusera
mer pa sjilva patientmotet, sager Na-
sim Farrokhnia.

BEGRANSNINGAR
Hon betonar samtidigt att den digi-
tala kontexten har sina begriansningar,

for patienten. Det visar
ocksd att mer kunskap
behovs. Vi behover utbilda savil bli-
vande som firdiga likare pa det hir
omrddet. Al och maskininlarning kan
bland annat anvindas i diagnostik
samt i olika typer av beslutsstod, ex-
empelvis i digitala triageverktyg som
vigleder patienten till ritt vardniva,
avslutar Nasim Farrokhnia.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

KAN AI-LOSNINGAR INOM SJUKVARDEN VARA TILL NYTTA FOR PATIENTEN?

Anser du att Al-I6sningar inom sjukvarden kan vara till nytta for patienten?

(Al=artificiell intelligens)

Nej [ 10%

Kan for lite fér
att bedéma

41%
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24 praktiska exempel

pa vard pa distans

Glesbygdsmedicinskt
Centrum har i september
publicerat en rapport "Véard
och omsorg pé distans — 24
praktiska exempel frdn Nor-
den”. Rapporten Iyfter fram
24 beprovade digitala 6s-
ningar for vard och omsorg
frAn de nordiska landerna.

amtliga l0sningar dr bepro-

vade och tillgiangliga for

medborgare i regioner och

kommuner. En gemensam
faktor ar att de okar forutsattningarna
for sjalvmonitorering och egenvard.
De tjugofyra praktiska exemplen som
lyfts fram i studien har delats in i fyra
kategorier: fjarrbehandling, fjarrmoni-
torering, fjarrméten samt nya digitala
tjdnster f6r vard och omsorg.

MER NORDISKT ERFARENHETSUTBYTE
—Vard och omsorg pd distans ar ak-
tuellt i samtliga nordiska lander. Vi
delar mdnga gemensamma utma-
ningar pd omradet, bland annat gles-
bygdsomraden, som finns i samtliga
nordiska linder. De l6sningar vi lyfter
fram dar till stor del olika varianter pa
ett fatal dterkommande teman. De
sjukvdrdsorganisationer som tillimpar
en kombination av de distanslésningar
vi presenterar i rapporten har goda
forutsdttningar for att kunna bedriva
god och nira vard, siager Niclas Fors-
ling, projektledare pa Glesbygdsmedi-
cinskt Centrum i Storuman.

FJARRBEHANDLING

Virtuella halsorum — snabbare diagnos
och behandling (Sverige, Danmark)

Lifeline en livlina i néd nér avstanden ar
for stora (Island)

AGNES - [&karmottagningen med teleme-
dicin (Island)

Trappa — en logopedklinik online (Island)

Telemedicin hjalper manniskor hantera sin
KOL hemma (Danmark)

Internetpsykiatri bra hjalp f6r &ngest och
depression (Danmark)

Skype kan hjélpa vid &ngest och depres-
sion (Norge)

Surfplatta med videokommunikation
hjalper njursjuka att gora dialys hemma
(Norge)

Njursjuka i Akureyri slipper resor pa 40
mil till huvudstaden for att f& dialys (Island)

Cancerpatienter far dkad livskvalitet med
hjalp av mobil eller dator (Finland)

Foto: Jan Lindmark

—Med det hir projektet vill vi dels
illustrera att tekniken redan finns hir,
och dels lyfta fram goda exempel fran
samtliga nordiska linder. P4 det har
omradet kan vi definitivt samverka
mer Over landsgranserna, sager Niclas
Forsling.

OBEMANNADE HALSORUM
Han framhiver de obemannade
hilsorum som Region

gangligheten till sjukvarden, minskar
patienters restid och ger dem utokade
mojligheter att sjdlva 6vervaka sin
hilsostatus, sdger Niclas Forsling.

FRAMGANGSRIKT DANSKT PROJEKT
Ytterligare ett bra exempel pad fram-
gangsrik digital vard dr en Telekitlos-
ning kopplad till KOL som anvinds i
manga danska kommuner. Satsningen
gor det mojligt for pa-

Visterbotten erbjuder ’ , | halsorum- tienter att sjdlva mita
pd orter dar det dr mer exempelvis sin syreupp-
dn fem mil till nirmaste men kan tagningsformdga i det
hilsocentral som ett bra patienten sjalv egna hemmet. Det ger
distansvardsexempel. mata blodtryck patienten en kinsla av
—‘I halso.r.l.lmm?n kan och andra halso- att virden kommer nir-
patienten sjilv mita ex- mare.
empelvis sitt blodtryck parametrar —I Danmark planerar

och andra viktiga hilso-
parametrar. Halsorummen okar till-

FIARRMONITORERING

App i smarta telefonen ¢vervakar hélsa
hos kroniskt sjuka (Sverige)

Digital nattillsyn med kamera bjuder pa
ostérd sdémn (Sverige)

GPS och virtuella staket vanlig positio-
neringsteknik (Norge, Sverige)

Gravida kvinnor med komplikationer kan
gdra egna matningar hemma (Danmark)

Lékemedelsrobotar i Umea ger tkad
livskvalitet (Norge, Sverige)

Sensorteknik pé vag att inféras i hela
Norge

Digitalt trygghetssystem f¢r att mann-
iskor ska kunna bo kvar hemma (Finland)

man att genomfora fler
liknande satsningar dven for patienter
med andra kroniska sjukdomar. Sats-
ningen har sitt ursprung i ett lokalt
initiativ som har lett till att en ny na-
tionell infrastruktur byggs for hante-
ring av kroniker genom en gemensam
plattform som ska samla mitdata och

FIARRMOTEN

Glesbygdsinvanare tréffar doktomn via
smart videoteknik (Sverige)

Pipaluk — en telemedicinsk [6sning som
hjalper gronlanningar

App minskar oron inom social omsorg
(Finland)

E-tjanst for halsovard och omsorg
Oppen dygnet runt (Finland)

. <

Niclas Forsling, projektledare pa Glesbygds-
medicinskt Centrum i Storuman.

integrera instrument for olika kroni-
kergrupper, sdger Niclas Forsling.

STRUKTURERAD IMPLEMENTERING
Han lyfter dven fram Norges natio-
nella vilfirdsteknologiska program
(NVP) som en sofistikerad strategi
for strukturerat inforande av vard-
och omsorgslosningar. I programmet
har man lyckats samla merparten av
landets cirka 420 kommuner. Over
tvahundra projekt genomfors paral-
lellt runtom i landet, pa alla nivder,
fran pilotprojekt till implementering,
och drivs av norska myndigheter i
samverkan.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

NYA DIGITALA TIANSTER

Nya digitala tjanster fér vard och
omsorg

E-hélsotjanster tillgangliga for alla och
alltid (Island)

Svarstjanst hjalper kommuner att agera pa
information (Norge)

Valfrihet med maltidsautomat i hemmet
(Finland)
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Okad psykisk ohalsa marks

1 lakares yrkesutovning

Den Okade psykiska ohélsan

i samhallet har diskuterats
mycket p& senare éar. 74
procent av alla l&kare, och 87
procent av de i primarvarden
anser att den psykiska ohéal-
san Okat de senaste aren,
Merparten av 1&karna marker
ocksé av den dkade psykiska
ohéalsan i sitt dagliga arbete.

sykisk ohalsa dr ett omfat-
tande begrepp som inklu-
derar saval psykiska besvar
som psykisk sjukdom. Det
ar ett komplext omrade att rora sig i,
men det ir inte forvdnande att manga
lakare anser att den psykiska ohilsan
har okat. Flera undersokningsresultat
talar for en 6kning av den psykiska
ohalsan, siager Sofia Rydgren Stale,
specialistlakare i psykiatri och andre
vice ordforande i Lakarforbundet.
Hon har tidigare arbetat i bland an-
nat beroendevirden men dr numera

anstélld i primarvédrden i Region
Skane.

MARKS TYDLIGT I PRIMARVARDEN
86 procent av de ldkare som anser att
den psykiska ohilsan har okat marker
av den i sitt arbete. For primarvardsla-
karna ar siffran hela 97 procent.

—Det ir inte forvanande att just
primarvardslakarna mar-
ker av en 6kad psykisk
ohilsa i sin yrkesutov-
ning. Primédrvéirden utgor
basen i hdlso- och sjuk-
varden, det ar dit manga
patienter soker sig forst.
Det dr darmed naturligt
att just primarvards-
lakarna moter manga
patienter med psykiska
besvir, siger Sofia Rydgren Stale.

Att siffran dr hog dven bland alla
lakare tyder pa att psykiska besvar
inte ar frikopplade frin patientens so-
matiska symptom. Patienten har med
sig hela sin symptombild nir de soker
sig till halso- och sjukvdrden. Nar den

HUR HAR DEN PSYKISKA OHALSAN I SAMHALLET UTVECKLATS?

Hur anser du att den psykiska ohalsan i samhéllet har utvecklats under de senaste

aren? Den ...

... har minskat 0%

... ar oférandrad _ 26%

87 % av lakarna som arbetar inom priméarvarden anser att den psykiska ohélsan har dkat.

’ , For att
kunna gdra

ett bra jobb ar det

viktigt att inte ha

for ménga listade
patienter per lakare

psykiska ohilsan okar i samhallet ar
det naturligt att alla likare marker av
det, enligt Sofia Rydgren Stale.
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FORTBILDNING OCH FAST KONTAKT
Hon anser att likare bor ges mojlig-
het till fortbildning och utrymme for
reflektion och erfarenhetsutbyte kring
bland annat psykisk ohalsa.

- Mitt rad till primar-
vardslakare ar att dels
stilla krav pa fortbild-
ning och dels stilla krav
pa kontinuitet i form av
listade patienter. For att
kunna gora ett bra jobb
ar det viktigt att inte ha
for manga listade patien-

Sofia Rydgren Stale, specialistiékare i psykiatri

ter per likare, siger Sofia och andre vice ordférande i Lakarféroundet.
Rydgren Stale.

Hon anser att fortbildning och en

fast likarkontakt som leder till 6kad

kontinuitet racker ldngt i arbetet med

annat samtalsstod for den har patient-
gruppen ar ytterligare en avgorande
faktor. En god samverkan med psy-
att rusta primarvérden for en 6kad kiatrin och mojligheten att f4 rad och
stod fran en psykiatriker kan ocksa
bidra till att rusta primarvarden for en
okad psykisk ohilsa framover, sager
Sofia Rydgren Stale.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

psykisk ohilsa.

—Samverkan i vil sammansatta
team med exempelvis psykoterapeuter,
psykologer, kuratorer och andra kom-
petenser som kan bidra med bland

MARKER DU AV OKNINGEN AV PSYKISK OHALSA I DITT ARBETE SOM LAKARE?

Lékarna som anser att de psykiska ohalsan har okat, fick folidfrdgan ovan.

97 % av lakarna som arbetar inom priméarvérden ha svarat ja pa den har fragan.

Okunniga politiker styr sjukvarden 1 Sverige

“Pa vilket satt brister sjukvardspolitikerna i sitt arbete?” 8 av 10
lakarna anser att sjuksvardspolitikerna inte gor ett bra jobb, och

har svarat p& den foljdfragan.

n majoritet av ldkarna me-
nar att det dr skraimmande
att manniskor som inte har
kunskap eller ens "bryr sig”

ska ta beslut om svenska folkets hilsa.

Ofta far de siffror fran sjukhusledning
och administratorer och tror okritiskt
pd dessa infor beslut, utan tanke pad
vad beslutet faktiskt innebir for bade
patienter och personal. ”"De flesta
landstingspolitiker jag pratat med har
ingen aning om hur vart avtal och hur
vara scheman ser ut.”

KORTSIKTIGT TANKANDE

Politiker har ett kortsiktigt tinkande
som rdcker en mandatperiod. Det ar
latt att bade lova stora forandringar

och skapa orimligt hoga krav om man
kanske inte dr kvar ndgon langre tid.
Man forsoker losa problem genom
mer dokumentation utan att persona-
len far mer tid for detta. Kortsiktiga
beslut har ofta som mal att fi en bud-
get i balans, men ger istillet en 6kad
kostnad pé sikt. Anstillningsstopp ger
okad belastning pd personal, 6kade
sjukskrivningar och plotsligt behov av
hyrpersonal.

LYSSNA PA KOMPETENSEN

Ett problem ar att de ar politiker och
tanker politiskt i 3—4 &rs perioder.
Manga upplevs ocksd anvinda sjuk-
vardspolitiken som ”en sprangbrida
uppdt eller en retrattplats infor pensi-

on men saknar intresse for sjukvardens
sakfragor”. Man efterlyser langsiktig-
het i vdrden och att man maste enas

om vilken sjukvdrd medborgarna ska
erbjudas. Lt politikerna ta rdd fran de
som jobbar pa golvet dagligen.

Likare och sjukskoterskor ar de
som har bast kunskaper och insikt om
vad god vard innebdr. Vilken foretags-
ledare som helst skulle lyssna pa all
den kompetens som finns i foretaget.
Hur kommer det sig att politiker inte
gor det?

BRISTER HOS POLITIKER

TEXT: MARIANNE SJOBERG . . .
Brister hos sjukvardspolitiker

1. For lag kunskap eller insikt
’ ’ De flesta landstings- 2. Staller orimiiga krav
politiker jag pratat 3. Kortsiktigt tankande
med har | ingen anmg om 4. Tanker for mycket politik
5

hur vart avtal och hur vara
scheman ser ut

. Lyssnar inte pé professionen
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Nycklarna till en annorlunda karriarva

Psykiatrikern Stefan Krakowski
har utdver den Kliniska verk-
samheten censurerat film och
varit representant i Europa-
radet — bland mycket annat.

| de nyutkomna memoarerna
tecknar han en allt annat &n
rak livsberattelse.

—Man ska inte vara radd att
bryta med traditionen och tan-
ka utanfor boxen, séger han.

psykiatrins tjdnst — en svensk

lakares memoarer dr en inblick

i psykiatrin, men ocksd i Stefan

Krakowskis liv. Idag frilansar
han som likare pa olika sjukhus samt
verkar som skribent.

—Jag hade ingen tanke pa att skriva
om mig sjilv, men forlaget sa at mig
att gora det och nir jag vil borjade
insdg jag att jag har en historia att
berdtta som avviker fran i princip alla
andras, sager Stefan Krakowski.

Han har arbetat pa sjukhus, haft
en egen mottagning, blivit specialist
ocksd inom allmidnmedicin, arbetat
pa SOS-International med att himta
hem sjuka svenskar i virlden, jobbat

Psykiatrikern Stefan Kra-
kowski har hunnit med
ménga uppdrag pa sin
unika karriérvag.

Foto: Eva Lindblad/1001bid.se

’ ’ Fordelen med att
drivas av nyfiken-

het och rastloshet ar att

man f&r mycket gjort

pa fiangelser, verkat inom det militira
— listan 6ver Stefan Krakowskis upp-
drag kan goras lang.

—Fordelen med att drivas av nyfi-
kenhet och rastloshet dr att man far

mycket gjort. Det gor att man samlar
pd sig en enormt bred erfarenhet, och
det har man verkligen stor nytta av
inom psykiatrin. Man skaffar sig en
referensram som ir ritt unik.

TANK UTANFOR BOXEN
Stefan Krakowski ser sin spretiga kar-
ridr som ett privilegium.

—Det ar jattekul att jag kunnat
gora saker av ren lust. Att bli vald till
Europaradet for manskliga rattigheter

ar fa forunnat, att bli utnimnd som
filmcensor likasd. Och att nu f3 skriva
kronikor och bocker ar fantastiskt.
Jag ar verkligen tacksam.

Grundforutsittningen for en span-
nande karridr som lakare ar enligt
Krakowski att man ar saker pa sitt
yrkesval. Det giller ocksd att viga av-
vika fran den upptrampade stigen.

—Likarkaren uppfattar jag som
ganska konservativ i sitt tinkande pa
sd vis att man har uppfattningen att
man ska gora sin ST och sedan ar pd
klinik och kanske byter ndgon ging i
livet, sedan ar det klart. Man ska inte
vara radd att bryta med traditionen
och tinka utanfor boxen, man kan
gora vildigt mycket med den utbild-
ning man har men ocksé soka upp-
drag som kanske bara har lite att gora
med likarkompetensen.

VAR TROGEN MOT DIG SJALV
Men ett brokigt och spretigt arbetsliv
passar naturligtvis inte alla.

— Det ir ju en personlighetsfriga
vildigt mycket, vad man har for lagg-
ning. Man ska forsoka att vara trogen
mot sig sjalv. Jag ville egentligen bli
journalist och f& skriva, s& i mitt fall
har cirkeln slutits.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

IForetagshalsa ger

| oktober 2019 slappte Sveriges féretagshélsor en omfattande

forskningsrapport. Liksom ménga tidigare studier visade rapporten
starka samband mellan arbetsmiljé och personlig hélsa, vilket ater-
igen satter strélkastaren pa det stora behovet av fler foretagslakare.

ntalet foretagslakare ar oer-

hort fa och det saknas fort-

farande statlig finansiering

for utbildning av nya spe-
cialister. Trots bristen pa

likare med ratt kompetens
har Arbetsmiljoverket an-
nonserat okade krav pa ar-

betsmiljokontroller, vilket
riskerar att leda till linga
koer och bli en mycket dyr
historia.

—Ibland undrar jag om
det ar sa har staten vill ha
det. Att utbilda en arbets-
medicinare kostar minst en
miljon kronor och en sidan
kostnad dr svér for en liten
kommun eller ett foretag att bara, kon-
staterar Peter Munck, vd for bransch-
organisationen Sveriges foretagshalsor.

STATLIGT UPPDRAG SAKNAS
Han berittar att det hela tiden striavas
efter nya, innovativa satt att driva

Att utbilda
en arbets-
medicinare kostar
minst en miljon
kronor och en
sédan kostnad ar
svar for en liten
kommun eller ett
foretag att béra

utvecklingen av arbetsmedicin, med
goda resultat, men sd linge finansie-
ringen uteblir spelar det ingen roll hur
bra forslagen ar.

-1 dagslaget finns
enbart dtta stycken
arbets- och miljomedi-
cinska kliniker for
praktikplatser for fore-
tagsldkare. Orsaken ar
att landstingen inte har
nagot uppdrag att ut-
bilda arbetsmedicinare.
Trots detta arbetar vi
intensivt for att skapa
kunskapspéfyllnad
ihop med klinikerna
och bistd dem for att de
ska kunna minimera sin insats i for-
héllande till resultat.

SKULLE GE SAMHALLSVINSTER
Avsaknaden av statliga initiativ blir
desto mer forvanande dd man tittar pa
de samhallsvinster foretagshalsovar-

Peter Munck, vd for
branschorganisationen

Sveriges foretagshélsor.
Foto: Juliana Wiklund

den kan bidra till. Forutom det pre-
ventiva arbetet, som leder till minskad
belastning av primarvarden, tenderar
personer med tillging till foretagshal-
sovard vara sjukskrivna under kortare
perioder dn andra och behovet av
aterbesok dr inte lika stort.

—Vér rapport ”Arbetsmiljo, organi-
sation och hilsa — hur hinger det ihop
och varfor?” visar tydliga samband

samhallsvinster

mellan arbetsmiljo och halsa. Skulle
branschen kompetensforsorjas pa ritt
sdtt skulle vi ha en friskare befolkning
som far en bittre dlderdom samtidigt
som de lever och orkar jobba langre.

Sambhillsvinsterna skulle vara enorma
och det dr ndgot vi verkligen hoppas att
var nya arbetsmarknadsminister kom-
mer att uppmarksamma, avslutar Peter.
TEXT: SANDRA ATLQVIST
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Foretagshalsovarden kan gora mycket

for att forebygga psykisk ohalsa

Den dkande psykiska ohéalsan
i samhallet gor tydliga avtryck
aven i foretagshélsovérdens
dagliga arbete. Foretagshal-
sovéarden arbetar ofta forebyg-
gande och individanpassat i
samrad med arbetsgivaren.
Ytterligare en viktig uppgift

for foretagshélsovérden ar att
utbilda och férebygga psykisk
ohalsa péa organisationsniva.

n starkt bidragande orsak
till att 74 procent av likarna
och 87 procent av primar-
vardsliakarna anser att den
psykiska ohilsan 6kat de senaste dren
ar formodligen att det talas mycket
om en Okad psykisk ohilsa i samhal-
let i stort. Det har blivit mer accepte-
rat for individer att tala 6ppet om sin
psykosociala problematik, sager Sofia
Astrém Paulsson, specialist i arbets-
medicin och medicinskt ansvarig pa
foretagshilsovardsforetaget Avonova.

INDIVIDEN OCH ORGANISATIONEN
86 procent av de likare som anser att
den psykiska ohilsan har okat marker
av okningen i sitt arbete. Motsvaran-
de siffra for primarvardslikare dr 97
procent.

I -
Sofia Astrom Paulsson,
specialist i arbetsmedicin
och medicinskt ansvarig
pa Avonova.
Foto: Thomas Henrikson

%

—Primarvérden ar ju den forsta
instans méanga soker sig till for att fa
hjalp med sin psykiska ohilsa. Inom
foretagshilsovarden marker vi ocksa
av en o0kning, inte minst ndr vi tittar
pa sjukskrivningsorsaker. For fem ar
sedan var orsakerna i huvudsak fysis-
ka dkommor, men nu har de psykiska
akommorna blivit allt vanligare, siager
Sofia Astrom Paulsson.

Den okade psykiska ohélsan inne-
bir bland annat att foretagshilso-
varden behover oka sin kompetens
kring stress och hur den paverkar

HUR HAR DEN PSYKISKA OHALSAN I SAMHALLET UTVECKLATS?

Hur anser du att den psykiska ohalsan i samhéllet har utvecklats under de senaste

aren? Den ...

... har minskat 0%

... ar oférandrad _ 26%

87 % av lakarna som arbetar inom primarvarden anser att den psykiska ohalsan har ¢kat.

|

’ ’ Foretagshéalsovards-
lakare kan &ven
bidra till att starka priméar-
vardens kompetens kring

riskfaktorer for psykisk
ohélsa i arbetsmiljdn

manniskor. Utmirkande for foretags-
hédlsovardens arbetssdtt ar att indivi-
den alltid kopplas till organisationen.
—Nir en medarbetare exempelvis
sjukskrivs pd grund av stress har vi
en dialog med arbetsgivaren kring de

stressfaktorer som orsakat situationen.

Vi ser 6ver om stressfaktorerna kan
atgirdas eller forandras for att und-
vika att fler medarbetare sjukskrivs
av liknande orsaker. Vi soker orsaken
pa systemnivd om manga medarbe-
tare soker sig till oss, till exempel med
somnsvarigheter eller vibrationsska-
dor. Arbetsplatsperspektivet och den
lopande arbetsgivardialogen ar karak-
teristiskt for just foretagshdlsovarden,
sdger Sofia Astrém Paulsson.

KAN STARKA KOMPETENS

Att analysera psykisk ohilsa utifran
ett arbetsplatsperspektiv samt att ut-
bilda chefer i ledarskap, vikten av en
god arbetsmiljo och att identifiera tidi-
ga tecken pd psykisk ohilsa betraktar
hon som foretagshilsovardens fraimsta
uppgifter i arbetet med att forebygga
och minska psykisk ohilsa.

—Den 6vriga sjukvardens kinnedom
och kunskap om foretagshilsovirdens
roll och arbetssitt bor forbattras. Fo-
retagshilsovardslikare kan dven bidra
till att stirka primarvardens kompetens
kring riskfaktorer for psykisk ohailsa i
arbetsmiljon. Foretagshilsovarden lam-
par sig dven val for viss forskning kring
att forebygga, identifiera och behandla
stressrelaterad psykisk ohédlsa. Médnga
tror att vi gar arbetsgivarens drenden,
men foretagshilsovarden gor obero-
ende medicinska bedomningar som inte
firgas av arbetsgivarens intressen, siger
Sofia Astrém Paulsson.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

MARKER DU AV OKNINGEN AV PSYKISK OHALSA I DITT ARBETE SOM LAKARE?

Lékarna som anser att de psykiska ohélsan har okat, fick folidfrdgan ovan.

nej [ 45

97 % av lakarna som arbetar inom primarvarden ha svarat ja pa den har fragan.

Karolinska varslar lakare

Karolinska Universitetssjuk-
huset varslar péa 250 lakare
och 350 underskdterskor for
att justera sin organisation for
sitt férandrade uppdrag for att
bedriva hdgspecialiserad vard.

arslet dr nédvindigt och
en logisk foljd av vért nya,
smalare uppdrag att ge hog-
specialiserad och specialise-
rad vard. Vi har tidigare inte anpassat
kostymen utan haft en bemanning
for vart gamla, bredare uppdrag. Nu

minskar vi antalet tjinster men inte
med fler dn att vi kan fortsitta ge vard
av hog kvalitet till vra patienter, si-
ger sjukhusdirektor Bjorn Zoéga.

- Vi fick i samband med inflytt-
ningen i den nya byggnaden i Solna
ett nytt uppdrag att svara for Stock-
holmsregionens hogspecialiserade och
specialiserade sjukvérd. Sedan dess
har vard till ett virde av 950 miljoner
kronor flyttats fran oss till andra vard-
givare. Samtidigt har personalstyrkan
okat. Det har lett till ett betydande
ekonomiskt underskott, siger Bjorn
Zoéga.

WOOMO0ISIBNNUS / UOSSUBISULD) SUBH 10104
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Stora problem inom svensk

Lakare riktar skarp kritik mot sjukvarden i en undersokning.
Framférallt bristen pé personal och véardplatser, délig ledning och
politiker som tar beslut utan kunskap och insikt, samt mycket

dalig arbetsmiljo.

akare har i Framtidens Kar-

ridr — Lakares undersokning

svarat pa frigan ”Vilka ir

de storsta problemen inom
svensk sjukvérd just nu?”

PERSONALBRIST

En majoritet av de tillfragade likarna
anser att de storsta problemen ér per-
sonalbrist inom alla yrkeskategorier.
En f6ljd av detta ar brist pa vardplat-
ser, dir utrymmet finns men inte per-
sonalen som ska ta hand

om patienterna.

Man menar att likare Underléakare
och sjukskoterskor flyr behandlas i
manga fall styvmo-
derligt och k&nner
sig dverkdrda och

underskattade

fran yrket pd grund av
dalig personalpolitik.
”Underlakare behand-
las i manga fall styvmo-
derligt och kanner sig
overkorda och under-
skattade.” Inom andra
branscher vet man att om personalen
blir vil omhindertagen tar de ocksa
vil hand om kunderna. Det méste

vara dnnu viktigare inom varden, dir
det kan handla om liv och dod. Ge la-
karna storre mojligheter att vara del-

aktiga i styrning och beslut som tas.

LEDNING OCH ORGANISATION
Minga anser att det inte ar hallbart
att personer utan medicinsk kom-
petens tillits att inneha verksam-
hetschefsbefattningar. Alltfor ménga
politiker tar beslut som inte dr forank-
rade i verkligheten. Det kdnns som att
bdde politiker och ad-
ministratorer “anvander
varden som en lekstuga”.
Viérden far inte vara en

arridrstege for politi-
ker. Det d4r méanniskor
och manniskors liv vi
behandlar och tar beslut
om. ”Man skulle aldrig
lata en politiker styra ett
flygplan.”

Resurser och hur de anvinds ar

ocksa en ledningsfraga. Man har spa-
rat sonder sjukvarden vilket ibland

gor det omojligt att ge den vard som
kravs. Alltfor manga regioner i Sverige
gar med ekonomiskt underskott och
har dessutom sparbeting.

ARBETSMILIO
Likare och 6vrig personal har en
ohallbar arbetssituation dar manga
gar pa kndna. Arbetsgivaren har ett
stort ansvar att fi personalen att
stanna genom att skapa en god arbets-
miljo. Det spelar ingen roll hur hog
16nen dr om arbetsmiljon anda gor dig
utbrind.

Ineffektiva it-system som inte dr
anpassade till verksamheterna ar
ocksa en arbetsmiljofrdga som skapar

-

Viktigaste atgarderna
for en battre sjukvard

Gér det att utveckla den be-
fintliga sjukvarden med punkt-
insatser eller méste drastiska
atgarder tas? Vem skall styra
bver sjukvérden, landsting,
staten eller privata aktérer?

akarna har dven i samma un-

dersokning svarat pa frigan

”Vilka ar dina viktigaste &t-

garder for att forbattra sjuk-
varden i Sverige?”

UTVECKLA DEN BEFINTLIGA VARDEN
Asikterna ir manga vad giller sjuk-
varden och hur den ska styras. En stor
majoritet av likarna som fick ange
sina viktigaste atgarder ville att den
befintliga sjukvdrden ska utvecklas.
Gor framforallt satsningar pé att byg-
ga ut primarvirden med fler allmin-
specialister.

Ekonomiska resurser méste tillsat-
tas sd att tjanster kan besittas och
antalet vardplatser kan 6kas. Man vill
skapa tydliga, konkreta mal och visio-

ner bade pa kort och pa lang sikt. Lat
medarbetare f4 komma med forslag
pa forbittringar, som foljs upp och
inte bara laggs i en lada.

Man vill 6ka 16nen och l6nesprid-
ningen for personal med tydliga karri-
arsteg. Det kostar pengar pd kort sikt
men [6nar sig i lingden
da sjukskoterskor och
lakare stannar kvar och
utvecklas. Det leder till
kontinuitet for patienten
och minskat behov av
dyr hyrpersonal.

Arbetsmiljo med stress
och déliga scheman ir
ocksd ndgot som man vill dtgirda. Li-
kare mdste ta storre tag i sin roll som
ledare, bade formella och informella
och gora tydligt hur medicinska behov
skall vara med och utveckla varden.

FORSTATLIGA ELLER PRIVATISERA
Niégra vill privatisera sjukvarden i
Sverige, men fler i undersokningen
vill att sjukvéarden forstatligas for att
fa en jamlik vard i hela landet. Och

’ ’ Ta bort
chefer och
politiker som inte

har kunskap om det
de ska besluta om

det méste inforas sd att professionen
som styr. Ta bort chefer
och politiker som inte
har kunskap om det de
ska besluta om. Man
anser ocksd att resur-
ser bor styras om fran
administrativa chefer
och vardutvecklare till
vardpersonal som kan
utfora forbattringsarbetet.

SATSA PA DIGITALISERING
Aterkommande ir den stora mangd
dokumentation och andra adminis-
trativa uppgifter som stressar bade
lakare och sjukskoterskor, och som
framforallt tar onodig tid fran patien-
terna. Att f battre digitala system
underlittar bade for patienter och for
personal. Man anser att ett modernt

sjukvard

mycket stress. Det gor att it blir en be-
lastning i vardagen och inte den hjalp
som det var tiankt.

TEXT: MARTANNE STOBERG

STORSTA PROBLEMEN

Storsta problemen inom svensk
sjukvard

1. Personal- och véardplatsbrist
Daélig personalpolitik

Délig ledning och styrning
Délig arbetsmiljc

o > DN

Ineffektiva it-system

journalsystem som ar lika for hela
landet ar ett maste. It-system ar till for

att hjélpa, inte orsaka merarbete och
onddig stress.
TEXT: MARIANNE SIOBERG

ATGARDER

Atgarder for en forbattrad sjukvard
Utveckla befintlig véard

Satsa pa primérvarden

Arbetsvillkor sé att personalen stannar
Forbattra arbetsmiljon

L&t professionen styra

Forstatliga sjukvarden

Utveckla effektiva it-system

© N O O r Db

Forenkla administrationen
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Pa uppdrag utomlands —1 40 ar

Lakaren Ingrid le Roux beréattade i Sommar i P1 om hur hon un-
der flera decennier arbetat i Sydafrika. Har delar hon med sig av
sina erfarenheter till den som vill ta steget att jobba utomlands.

ngrid le Roux arbetar med ut-

satta kvinnor och barn i Kap-

stadens fattigaste omraden. Den

verksamhet som hon byggt upp
innebir att kvinnor som sjilva bor dir
utbildas till sd kallade hilsoarbetare.

—De gar fran hus till hus och iden-

tifierar barn som ar sjuka och under-
nédrda, och gravida

det ett spinnande arbete som ger stor
tillfredsstillelse. Men var beredd pa
mindre effektiva omstiandigheter an
pa ett svenskt sjukhus. Det dr mycket
sjuka manniskor, mycket trauma, och
daligt med personal, s det dr en tuff
arbetsmiljo. Och det dr ett annat sjuk-
domspanorama: mycket HIV, TBC,
diabetes och hjart-karl-
sjukdomar.

kvinnor med riskfak- .
torer. Det dr hilsoar- Som lakare
betare som lokaliserar far man ta ANDRA ARBETSUPPGIFTER

ohilsa i samhallet.
Sedan remitteras pa-
tienterna till de statliga
klinikerna eller vara
egna kliniker, sdger
Ingrid le Roux. SVGI’ige
SIUKDOMSPANORAMA
Ska man jobba i ett land som Syd-
afrika maste man enligt henne vara
redo att mota ménga sjuka manniskor
och svar fattigdom.

—Om man arbetar i marginalise-
rade samhillen och pé landsbygden ar

mer ansvar ocksa
for lite enklare

arbetsuppgifter an
man vanligen har i

En annan skillnad mot
Sverige ar sjukskoterskans
roll.

-1 Sverige har man
stod av en vildigt duktig
sjukskoterskekar. Sjuksko-
terskorna hir har inte alls
samma utbildning eller
vida praktikomrade. Det ar knappt
att en sjukskoterska i Sydafrika far
sdtta ett dropp, till exempel. Det hil-
ler pa att dndras, men deras praktiska
omrdde ar vildigt begransat. Sa som
lakare fir man ta mer ansvar ocksd

| s

Ingrid le Roux
sommarpratade i
P1 om sin l&kar-
karriér i Sydafrika.

derlikare, man tilltalar dem inte med
forstanamn till exempel. Och p&d manga
stillen i landet tar medicinen slut och
det praktiska fungerar inte som det ska.
Det kan vara ett frustrerande jobb, men

for lite enklare arbetsuppgifter an man
vanligen har i Sverige.
Tva ytterligare skillnader att ha
med sig galler logistik och hierarki.
—Det dr mer hierarkiskt, man vet
sin plats. Man ér inte alls pd samma ar ofta ocksd otroligt givande.

nivd som en overlikare om man ir un- TEXT: ADRIANNA PAVLICA

Bemanningslakare vardefulla

—Undersokningen visar att
manga bemanningslakare
bidrar med en vardefull insats,
inte minst for att skapa en
draglig arbetsmilj¢ for den or-
dinarie personalen, séger Eva
Domanders.

akarnas svar tyder
pa att bemannings-
lakare bidrar till en
starkt patientsaker-
het och en 6kad vardkvalitet
nér de avlastar likare som
har for manga patienter pa
sin lott. Mojligheten att ar-
beta som bemanningslakare
attraherar allt fler, bland
annat manga seniora likare
som fortsitter att arbeta pa

Eva Domanders, ordféran-
de i Kompetensféretagen
och vd pa Klara.

sina egna villkor dven nir de passerat

pensionsaldern, siger Eva Domanders,

ordforande i Kompetensforetagen och
vd pad Kompetensforetaget Klara.

VARDEFULL KOMPETENSOVERFORING

—Det ar intressant att 35 procent be-
traktar bemanningsldkarna som vir-
defulla for att tillfora erfarenhet och
handledningskompetens. Det sker en
kompetensoverforing nar
erfarna bemanningslikare
overfor kompetens mel-
lan sina olika uppdragsgi-
vare, vilket verkligen kan
utveckla vdrden, sdger Eva
Domanders.

— Grunden till en hog
kvalitet pd bemannings-
tjdnster laggs i upphand-
lingsarbetet. Inled dialogen
med bemanningsforetagen

KAN LAKARE FRAN BEMANNINGSFORETAG VARA VARDEFULLA FOR VARDEN?

Kan lakare fran bemanningsforetag vara vardefulla for halso- och sjukvarden?

o I '

Ne N <o

i kompetensplaneringen, siager Eva
Domanders.

sa tidigt som mojligt i upphand-
lingsprocessen och striva efter en
TEXT: ANNTKA WIHLBORG

sd god framforhdllning som mojligt

HUR KAN LAKARE FRAN BEMANNINGSFORETAG VARA VARDEFULLA FOR VARDEN?

Pa vilka sétt kan lakare fran bemanningsféretag vara vardefulla for halso- och sjukvérden?

80

74% 1%
0 65%
60 - 59%

51%
50 |-
45% 43%

40 - 35%
30 |-
20 |-
10 [~ 9%
o} 1

1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 Vid for hog arbetsbelastning, for 6 Foratt kunna hantera det dagliga

ménga patienter per lakare patientflodet

For att tacka vakanser For att f& en viss specialistkompetens

Vid semestertider 8 For att tilfora erfarenhet/nandlednings-

Vid sjukfranvaro kunskap

For att kunna hélla vardplatser Gppna 9 Annat
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Omstallningen till en nara
vard kraver uthallighet

Den svenska hélso- och
sjukvérden stéar infor en om-
fattande omstélining till en
néra vard. For ndrvarande
pagéar en regeringsutredning
som ska dra upp riktlinjerna
for den nationella och 1&ng-
siktiga omstaliningsprocess
som ska resultera i fram-
tidens moderna och indi-
vidanpassade hélso- och
sjukvardssystem.

0]

ttiodtta procent av likarna
som deltog i Framtidens
Karridr — Likares under-
sokning har inte markt av
ndgon skillnad sedan den nira virden
borjade utvecklas for nagra ar sedan.
—Det ar egentligen inte s kon-
stigt att majoriteten av likarna inte
mirkt av ndgon skillnad dn sedan
den nira varden borjade utvecklas
pa mer nationell nivd. Olika regioner
har kommit olika langt. De formella
beslutsprocesserna, lagandringar till
exempel, tar ldng tid och de forslag vi
senast lamnat har varit ute pa remiss.
I december i r vintas regeringen fatta
beslut om det forslag till primér-
vardsreform vi lamnat, siger Anna
Nergéardh, som leder regeringsutred-
ningen ”God och nira vard”. Hon dr
ursprungligen disputerad hjirtlakare
och internmedicinare och har tidigare
arbetat som verksamhetschef pd ett
stort akutsjukhus, cheflikare och bi-
tradande landstingsdirektor i Stock-
holms ldns landsting.

KAN TA TIO AR ATT GENOMFORA

Det tredje delbetinkandet i utred-
ningen presenterades i somras. Det
inneholl analyser av den 6ppna och
slutna varden, samverkan mellan
regioner och kommuner samt det
sdrskilda ersdttningssystem som finns
for bland annat vissa likare, den s
kallade nationella taxan. I dessa tre
delar dterkommer utredningen med

Anna Nergérdh, som
leder regeringsut-
redningen "God och
néra vard’.

Foto: Séren Warne

konkreta forslag i slutbetankandet i
mars 2020.

P4 sina resor runtom i landet ser
Anna Nergéardh att manga intressanta
initiativ med fokus pd ndra vard pa-
gar. Engagemanget och intresset for
omstillningen ar generellt sett stort,
inte minst bland vardpersonalen.

— Omstillningen till en nira vard
kommer att ta tid, vi har sagt i utred-
ningens rapporter att det kan ta tio ar
innan den ar helt klar. Vi foreslar dar-
for att staten, regioner och kommuner
ska folja upp omstéllningen kontinu-
erligt for att sikerstilla att den verk-
ligen dger rum. Socialstyrelsen, IVO

HAR DU MARKT SKILLNAD EFTER ATT DEN NARA VARDEN BORJADE UTVECKLAS?

Det pagar en utveckling mot God och Nara vard i Sverige, dar en storre del av véarden
ska flyttas nérmare patienten. Har du mérkt av ndgon skillnad efter att den Nara varden bor-

jade utvecklas for nagra &r sedan?

Ja [ 2%

Ne; | oo

19 % av lakarmna som arbetar inom primarvarden har mérkt nagon skillnad.

och SKL har redan fatt i uppdrag att
stotta sjukvirden i de forandringar
som vintar, siger Anna Nergardh.

OPPEN OCIH SLUTEN VARD

I mars 2020 presenteras ett nytt del-
betinkande med fokus pd definitio-
nen av oppen och sluten vard samt
samverkan mellan kommuner och
regioner. Definitionen av dppen och
sluten vard har historiskt sett baserats
pa sjukvardens traditionella organi-
sation. Savil organisa-
tionen, arbetssittet som
definitionen av de olika
begreppen behover, en-
ligt Anna Nergardh, for-
andras framover.

—En viktig forutsitt-
ning for att omstall-
ningen till en god och
ndra vard ska kunna
genomforas ar att patienter i okad
utstrackning involveras i hela for-
andringsprocessen. Savil patienter-
na som sjukvardens medarbetare ar
outnyttjade resurser i det har arbetet.
Vardgivare behover hitta strukturer
for inflytande och paverkan for savil

, , Savél patien-
terna som

sjukvardens medar-

betare ar outnytt-

jade resurser i det
har arbetet

medarbetare som patienter pa ett mer
modernt satt dn tidigare, sdger hon.
Slutsatserna fran det tilliggsdirektiv
som Anna Nergardh fitt med inriktning
pa hur hilso- och sjukvarden ska mota
patienter med ldttare psykisk ohilsa
presenteras inte forrdn i januari 2021.

UTHALLIGHET KRAVS
—Den storsta utmaningen i omstall-
ningen till en god och nira vard ar
definitivt uthdlligheten. Tidigare for-
sok till omstrukturering
har ofta misslyckats
pa grund av bristande
uthéllighet. Har kravs
en bred politisk enig-
het och en gemensam
malbild i hela hilso- och
sjukvardssystemet. I alla
delar, inklusive utbild-
ningssystemet, for att
sdkra bemanningen. Ytterligare en
avgorande faktor dr hur vil vi lyckas
involvera hilso- och sjukvirdens med-
arbetare om varfor omstallningen dr
nodviandig och hur den ska genomfor-
as, siger Anna Nergardh.

TEXT: ANNTKA WIHLBORG
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l.onefragan, chefskap

och arbetsmiljo 1 fokus

2020 ska Sveriges lakarforbund tillsammans med Sveriges Kom-
muner och Landsting férhandla fram ett nytt kollektivavtal med
fokus pé 1&kares l6n och arbetsvillkor, For att kunna uppréatthalla
en hogkvalitativ sjukvéard kravs, enligt L&karférbundets ordférande
Heidi Stensmyren, att arbetsgivarna investerar i lakarna.

onefrdgan ar forstas helt cen-

tral i forhandlingen. Arbets-

marknaden for unga likare

ar tuff, manga har osidkra
anstillningsavtal, vilket innebér att de
ofta utnyttjas lokalt. Vi har pd senare
tid dven noterat en viss l6nemassig in-
bromsning for liakare, vilket vi forstas
vill motverka. Ytterligare fokusfragor
ar sjalvklart likares arbetsmiljo och
att gora det attraktivt for fler likare
att vilja ta en chefsposition, sager
Heidi Stensmyren.

TUFF ARBETSMILJO

Sveriges lakarforbund arbetar sedan
ménga &r bland annat for att den ar-
liga lonedversynen ska innehélla sdval
individuella 16nesamtal som forhand-

lingar mellan lokala parter samt att
16nen ska sittas lokalt och sd nira
verksamheten som moj-
ligt. De anser ocksd att
l6nen ska sattas utifran
faktorer som ansvar,
kompetens, yrkesskick-
lighet och bidrag till
verksamhetens utveck-

Minga likare upple-
ver en tuff arbetsmiljo
med tunga jourer och ett
tungt arbete overlag. Ett lokalt
vixande sjuktal bland li-
kare dr en av anledning-
arna till att Sveriges lakarforbund ser
behov av att lyfta arbetsmiljofragan i

samband med avtalsrorelsen. En viktig

’ , Arbetsmark-
naden for
unga lakare ar tuff,
manga har osakra
ling. anstallningsavtal,
vilket innebér att

de ofta utnyttjas

delfraga blir likares ritt till terhdmt-
ning och vila.

LONA SIG ATT BLI CHEF
Likarforbundet arbetar bland an-
nat for att det ska I6na sig for likare
att anta en chefsroll, med konkur-
renskraftiga loner och villkor och
ett ansvar som innebar att chefsrol-
len tydligt kopplas till mandat och
befogenheter. Ett bra
chefsstod som ger ritt
forutsdttningar for att
skapa utrymme for
verksamhetsutveckling
ar ytterligare en kdrn-
fraga, liksom mojlig-
heten for likare att
bedriva ett verksamhets-
nidra chefskap som kan
kombineras med klinisk
tjdnstgoring.

—Den som dr chef ska
kunna ta ansvar for hela

verksamheten och kunna stodja lakare

i deras yrkesutovning. Lakare stills
infor manga svdra etiska beslut och

Heidi Stensmyren,
ordférande for
L &karforbundet.

Foto: Johan Knobe

en tuff arbetsbelastning, vilket stiller
krav pd en riktigt bra chef som kan ta
ett professionellt yrkesansvar, siger
Heidi Stensmyren.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

En utbyggd primarvard nodvandig

Hur ska en storre del av var-
den kunna flyttas n&rmare pa-
tienten? Priméarvarden méaste
utvecklas och mer resurser

i form av pengar och perso-
nal krévs, vid sidan av béattre
it-system, kommunikation och
kontinuitet.

akare runt om i landet har

svarat pa frigan om vad som

kravs for att en storre del av

varden ska kunna flyttas ndr-
mare patienten.

SATSNING PA PRIMARVARDEN
Hiilften av slumpvis utvalda likare
som svarade pd frigan var helt eniga
och tydliga med att en satsning pa pri-
marvarden dr det forsta steget att ta.
Det behover bli lattare att f4 kontakt
med vardcentraler vilket krdver en
battre grundbemanning. Likarna més-
te ha ett listningstak sa att det finns
en mojlighet att fa en bra kontakt och
kontinuitet mellan likare och patient.
”Kontinuitet skapar trygghet och le-
der till farre soktillfillen.”

Man vill se manga fler distrikesla-
kare och distriktsskoterskor. Kanske

oppna fler hdlsorum, dit patienter
kan ga utan att behova boka tid och
kontrollera blodtryck och ta enklare
prover sjalva. Fler allmidnspecialister
efterlyses och att vard och uppfoljning
gors av samma vardteam. Okad be-
manning inom alla yrkesgrupper gor
det mojligt att skapa team som kan
dka hem till patienter som ar sjuka
eller dldre. Primédrvarden behover
anstilla personal som erbjuds en bra
arbetsmiljo, och fast anstillning s att
de kan borja arbeta langsiktigt.

BATTRE IT-SYSTEM

Det maste utvecklas battre it-16s-
ningar for att integrera slutenvirdens
resurser med primarvard och hem-
sjukvdrd. Ta fram praktiska 16sningar
som underlittar hembesok. Bra logis-
tik, kommunikation och dokumen-
tationsmojligheter exempelvis. Man
efterlyser ocksa ett gemensamt jour-
nalsystem.

LEDNING OCH SAMARBETE

Lat styrande, regionledning, politi-
ker, tjanstemin, utredare friga de som
arbetar kliniskt vad som kan och bor
goras och i vilken ordning. Politiker
madste borja ta vettiga beslut och se

konsekvenserna. Det gir inte att fort-
sdtta att spara sonder sjukvarden. Lt
forandringsforslag komma fran dem
som moter patienterna.

Manga vill se ett nirmare samarbe-
te mellan primarvard och slutenvard.
Resurser kan omfordelas fran sjukhus
till primarvérd. Det krdvs snabbare
vagar mellan hemmet och sjukvard da
manga av de dldre patienterna slussas
via akuten sa fort de blir daliga. Var-
den ar till for patienten.

TEXT: MARIANNE SJOBERG

KRAV FOR MER NARA VARD

Kravs for att flytta mer vard narmare
patienten

Resurser till primarvarden

Fler allméanspecialister for kontinuitet
Hbdgre bemanning

Béattre it-system

Vettiga beslut

AN

Samarbete
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Forskaren och forfattaren Motzi EKIOT har skrivit en avhandling
om l&karens roll och identitet fran 1800-tal till 1900-tal. Hur har
utvecklingen sett ut och hur ser l&karrollen ut idag?

otzi Eklofs avhandling
Likarens ethos fran 2000
utgick fran fridgan: Vad ar
en lakare? Och vad avgor
vem som &r en ldkare? Det var ldkares
sjdlvbilder och egna ideal som stod i
fokus for studien.
—”Likare” har varit och
ar ett relativt foranderligt
begrepp och foremadl for
tolkningar och forhandling-
ar. Till att borja med har de
formella kravens betydelse
varierat. Det har funnits
samhailleligt erkdnda l4-
kare i landet langt innan det
fanns akademisk lakarut-
bildning, siger Motzi Eklof.

KONKURRENS OM TITELN
Likare blev en skyddad yrkestitel har
forst i och med 1960 &rs likarbehorig-
hetslag, trots att man kravt det sedan
1800-talet.

—Mainga har konkurrerat om titeln
lakare historiskt sett, som till exempel
prastlikare, gymnastlikare, natur-

Forskaren Motzi EKI6f har
studerat l&karen sjéalvbilder
och ideal.

lakare och homeopatldkare in pad
1900-talet.

Vetenskap har alltid ansetts vara en
viktig grund for lakarens verksambhet,
dven om synen pa vad vetenskaplighet
innebir har varierat.

—Det har skett ett skifte
fran fokus pa likaren som
person, och hans (tidigare
sarskilt hans) kunnighet,
intuition, omdéme och
bedémningsforméga, till
evidensbasering, externa
medikamenter och andra
like-medel, och standardi-
serade vardprogram. Det
kan ocksa uttryckas som
att lakaren i sig inte lingre
betraktas som ett legitimt
likemedel. Att vem som helst kan ta
del av vetenskapliga studier via nitet
har ocksé bidragit till att grunden for
lakarens auktoritet idag dr en annan.

ANDRA KRITERIER
Enligt en definition av ”ldkare” pa
Wikipedia ar lakaren "nagon som

akarroll 1 forandring

praktiserar medicin, vilket innebar
att undersoka, behandla och stodja
sin patient i dennes hilsa och ma-
ende”.

—Idag inbegriper ”medicin” och
lakaryrket s& mycket mer. Det intres-
santa 4r att framgéangsrik behandling,
det vill siga formadga till bot, inte dr

ett kriterium pa en dkta likare. Det
var det pd 1200-talet, d& det for att
bli laga likare framfor allt kravdes
visad praktisk skicklighet i att kunna
behandla och lika, siger Motzi Eklof.

Avhandlingen Likarens ethos finns
1 nyutgava.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

Mojlighet ull en helhetsbild av

Tre av tio l&kare kan tanka sig
att arbeta inom psykiatrin, 21
procent av dem kan tanka sig
att arbeta inom rattspsykiatri.
Just rattspsykiatrin lampar sig
val for 18kare som vill arbeta
tvarprofessionellt, gbra en
viktig réttslig insats och har ett
samhallsintresse.

et ar glidjande att forhal-
landevis ménga liakare kan
tanka sig att arbeta inom
psykiatrin. Intresset speg-
lar formodligen att psykisk ohilsa ar
relativt vanligt forekommande i sam-

y

Anja Ferngvist, psykiatriker och specialist i
réttspykiatri p& Rattsmedicinalverket.

hillet i stort samt att psykiatri dr ett
tvarprofessionellt omrade som passar
lakare med ett brett humanistiskt in-
tresse, siger Anja Fernqvist, psykiat-

SKULLE DU KUNNA TANKA DIG ATT ARBETA INOM PSYKIATRIN?

Skulle du kunna tanka dig att arbeta inom psykiatrin? (Bortse frén vad du &r speciali-

serad inom och arbetar med idag.)?
Ja, jag gor
redan det - 8%
Ja, jag kan 200
tanka mig det

Nei. | 70%

Undersékningen genomfdrdes mot ett slumpméssigt urval av ldkare 22 mars-2 april 2019.

Over 1000 lakare svarade pé underskningen.

riker och specialist i rattspykiatri pa
Rittsmedicinalverket.

Hon anser att psykiatri dr ett in-
tressant specialistomrade eftersom
det ger lakaren en mojlighet att fa en
helhetsbild av sin patient. Som psyki-
atriker arbetar man ofta i team med
andra professioner, som psykolog,
sjukgymnast och kurator, vilket kan
ge helt nya perspektiv. Dessutom gors
mycket spannande forskning inom
psykiatrin.

INTELLEKTUELLT UTMANANDE MIX
Som rittspsykiatriker utreder man bland
annat om en dtalad lider av en allvarlig

sin patient

psykisk storning, och ger domstolen ut-
latande om personens hilsotillstand.

21 procent av likarna som kan
tanka sig att arbeta inom psykiatrin,
kan tdnka sig att arbeta inom ratts-
psykiatrin.

—Det dr forstds positivt, men jag
onskar att andelen var hogre. Rattspsy-
kiatrin ger ytterligare en aspekt pd den
samhillsnytta man kan bidra med som
psykiatriker. Man far jobba med de
svérast sjuka patienterna och ldra sig
mer om juridik, kriminologi och krimi-
nalvard, vilket ir en intellektuellt ut-
manande mix, avslutar Anja Fernqvist.

TEXT: ANNTKA WIHLBORG

VILKA OMRADEN INOM PSYKIATRIN KAN DU TANKA DIG ATT ARBETA INOM?

Vilka omraden inom psykiatrin skulle du kunna tdnka dig att arbeta inom? Ange garna flera.

Allméanpsykiatri/
vuxenpsykiatri

Barn- och
ungdomspsykiatri

Beroendepsykiatri

Réttspsykiatri

81%

100
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Patienters hivsstil 1 fokus

Supermaten &r pa allas l&ppar
och l&karen Helena Nyblom
utkommer i host med sin
fiarde bok pé temat.

—Det &r otroligt viktigt att 1&kare
tar sig tid att prata om livsstil
med sina patienter, s&ger hon.

dkarens guide till supermaten
ar Helena Nybloms fjarde
bok om hilsa. Helena Ny-
blom ar medicine doktor i
invirtes medicin samt specialistlakare
inom psykiatri. Till vardags foreldser
hon pa temat forebyggande medicin.

—Det ar viktigt att det forskningsba-
serade kommer fram i bruset av tren-
der. Och jag vill visa att det ar ett sant
noje att skaffa sig en sundare livsstil,
det ar harligt att leva sunt, sager hon.

Helena Nybloms forsta bok pa te-
mat kom for fjorton ar sedan.

—Jag jobbade pa en medicinavdel-
ning och pd medicinakuten, och dar
finns sallan utrymme for samtal om
livsstilsforandringar, men jag kunde
ibland fraga patienter om de visste att
det dr nyttigt med olivolja och gronsa-
ker. Jag blev forvdnad 6ver hur manga
som inte hade en aning om det, och

7 , Vi vet att kloka
livsstilsval hjalper till

att forebygga en del av
vara valfardssjukdomar

darfor tyckte jag att det var viktigt att
likare med medicinsk kompetens hor
och for ut budskapet.

SATSA MER PA LIVSSTIL
Att lakare tar sig tid att prata om livs-

L&karen Helena Nyblom brinner
for patienters livsstil.

stil med sina patienter tycker Helena
Nyblom ir otroligt viktigt.

— Vi vet att kloka livsstilsval hjalper
till att forebygga en del av vara val-

fardssjukdomar. Vi stér till exempel
infor en fetmaepidemi, men dnda finns
det uppgifter om att bara tre-fyra pro-
cent av sjukvdrdsbudgeten anvinds till
att forebygga sjukdomar. Vi behover
satsa mer pa det, sdger hon.

Som exempel tar Helena Nyblom
upp psykisk ohilsa.

—Jag sdg berdkningar fran regering-
en som visade att psykisk ohilsa kos-
tar samhillet 140 miljarder arligen.
Om man kunde minska ohilsan med
10-20 procent sd handlar det om stora
samhillsbesparingar och inte minst
livskvalitet for individen.

RECEPT AKTUELLT
Ska ldkare borja skriva ut mat pa re-
cept?

—Mediciner behovs ju men for-
hoppningsvis kan vi genom goda livs-
stilsval anvinda dem mindre. Motion
pa recept har fungerat, s kanske
matrecept ocksd ar ndgot som skulle
kunna fungera. Nar det giller mat
handlar det om att folk inte har tid,
och hir tror jag att det ar viktigt att
ldkare visar att det inte behover vara
tidskravande eller krangligt, utan fak-
tiskt dr ganska enkelt, sdger Helena
Nyblom.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

Utbilda farre lakare

Studieplatserna for lakare bor kraftigt beskaras, annars riskerar
manga att inte fa ett arbete, anser dverlakaren Lars Breimer.
—Vibehdver ha balans i varden och som det &r nu gar ekvatio-
nen inte ihop, l&karna blir fér manga. Lakarutbildningen ar 1ang
och dyrbar med stora studieskulder, s&ger han.

ars Breimer, docent och

overlakare vid Laboratorie-

medicinska kliniken vid Uni-

versitetssjukhuset Orebro,
har skrivit en rad debattartiklar pa
temat.

—Fa verkar ha satt sig ner och tittat
pd siffrorna. Vi hade 13 300 ldkare ar
1964 och 44 000 for ndgra ar sedan.
Sverige ar ett av landerna
med hogst likartat-
het, med 420 lakare per
100 000 invanare. For
femtio &r sedan hade vi
en likare pd 650 invéa-
nare, nu har vi en per
240. Anda talas det om
en brist, for likarna ir
pa fel plats, det vill siga
inte i primérvarden dar
de behovs, sdager han.

INGEN KUNDE FORUTSE
2017 utexaminerades 1345 likare i
Sverige, och sedan tillkommer de som

’ ’ Det ar inte
ratt mot

vara unga att lata
dem utbilda sig,
dra pé sig studie-
skulder och sedan
inte f& jobb

utbildat sig i annat land eller kom-
mer fran ett annat land for att arbeta
i Sverige.

—Det blir ett enormt antal likare,
sammanfattar Lars Breimer.

Varfor talas det dd om likarbrist?

—Det som hint ir dels att man inte
héllit 6gonen pa hur utvecklingen ser
ut. Dirtill var det ingen som kunde
forutse att det skulle
komma in manga vilut-
bildade likare i och med
flyktingvagen.

TEMPORAR BRIST
Bristen det talas om
menar Lars Breimer dr
temporar.

—For drygt 50 ar
sedan blev det mojligt
att s6ka in pa utbildningen med ar-
betslivserfarenhet vilket gjorde att
under en period sd var folk ganska
gamla. Det har gett en slags under-
lig puckel, de som kommer att ga i

pension nu dr bdde de som borjade
lisa nar de var 19 och 29 ir, det
har blivit en dubbel avgéngsperiod.
Vi har fatt en temporar svacka i
specialistantalet som ar av overga-
ende natur.

SKULDER OCH SLOSERI
Just specialisterna bekymrar ocksa
Lars Breimer.

—Om du ska bli duktig méste du
se ett visst antal patienter och till
exempel utfora ett visst antal opera-
tioner, och da kravs ett visst patient-
underlag. Du kan inte ha hur manga
lakare pa specialistutbildning som
helst. Det ar bara ren matematik
aterigen.

Ett alltfor stort antal ldkare riskerar
att utarma professionen, menar Lars
Breimer.

—Det gar inte att fortsdtta som vi
haller pa. Det fods ju bara 100 000
manniskor, och om du utbildar 1400
av dem till lakare, ja det gar ju inte.
Det ar inte rdtt mot vdra unga att lita
dem utbilda sig, dra pé sig studieskul-
der och sedan inte f& jobb. Dessutom
ar det sloseri ocksd ur samhallets syn-
punkt. Det behovs en battre balans i
varden.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

for bade individen och sam-
hallet, enligt Lars Breimer som
debatterat i fragan.
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Ola moter Rickard

Ola Bjorgell, funktionsan-
svarig for likarattsarbetet

i Region Skéne och ve-
tenskaplig sekreterare |
Svenska Lakareséllskapet
moter operaséngaren och
artisten Rickard Soderberg i
ett samtal om musiken som
gemensamt sprék fér goda
moten i halso- och sjukvar-
den.

ilken betydelse tycker Du att

musiken kan spela, i motet

mellan manniskor?

—Musiken har den ena-
stdende formdgan att den nar bortom
sprik, klass och allt annat som ibland
kan std i vagen for manskliga moten.
For mig gar musiken rakt in i

hjartat och i vart vdsen. Det gdr inte

Ola Bjorgell, funktionsansvarig
for likarattsarbetet i Region Ské-
ne och vetenskaplig sekreterare
i Svenska Lakareséllskapet.

Rickard Stéderberg,
operaséngare och
artist.

Foto: Janne Danielsson/SVT

lingre att uppehélla en fasad. Vi kan
dd motas pa riktigt!

Vad kan vi gora for att bli vinligare
mot oss sjalva och alla vi méter?

—I ett 6vningsrum pa operan
har nagon klottrat med pyt-
tesma bokstiver, ”Glom inte
bort att ge dig sjalv slaka
tyglar”.

Jag sag det, skrivet pa
viggen i ovningsrummet, for
manga &r sedan och tianker
pé det nistan varje dag. Vi
kan hélla si stramt i vért bet-
sel att vi missar livet och virl-
den runt omkring oss. S& fort
vi ger oss slaka tyglar kan vi
se andra och oss sjilva.

Ar det ndgot som gjort dig speciellt
glad under det senaste dret?

— Alltsa, hur ska jag siga... Tidigare
har jag varit ganska stridig. Jag ar det

Musiken har
den enasté-
ende formégan att
den nar bortom
sprék, klass och
allt annat som
ibland kan sté i
vagen for mansk-
liga moten

79

fortfarande, men forsoker fokusera
mer pd det som dr bra och vixer, istil-
let for det jag vill ha bort. Som ett av
de traden i skogen som vixer sig stort
och skuggar det giftiga ogriset tills
det inte lingre har
mojlighet gro.

S4 mata det goda,
sd vaxer det, istadllet
for att vara arg pa
ogriset. Jag forsoker
vara mer i de samtal
som vill ndgot gott
och tillfor gladje.
Istdllet for att sldss
med vaderkvarnarna.

Finns det ndgot vi till-
sammans kan dndra
pd for att fd en battre véirld att leva i?
—Vakna upp pa morgonen. Agna tio
sekunder till att tinka pa vilken virld
du vill ha. Agna sedan resten av dagen
till detta. D4 kan vi tillsammans dndra

virlden direkt, till ndgot battre. Jag
tanker da att drivkraften hos alla ar
god, inte ond. Jag maste tro pa den
inneboende godheten.

Har du ndgot budskap att sanda med
till alla ldkare som ldaser denna tid-
ning?

—Mainga som kommer att ldsa denna
tidning har en stark position som ger
bade mojligheter, och kanske skyldig-
heter, att hjdlpa andra manniskor att
uppnd den hogsta bilden de har av sig
sjalva.

STORA LIKARATSSGALAN

Rickard Soderberg framtrader pa Stora
Likarattsgalan och Stora Likarattsdagarna
som arrangeras den 6-7 maj i Malmo
Arena 2020. Las mer I bilagan till denna
tidning, samt pa www.likaratt.nu.

Musik 1 varden

Musik i varden drivs av Musik i Syd, som soker upp de grupper

som inte sjalva kan ta sig till vara offentliga konserter. Inom vérden

laggs stor vikt vid kommunikationen mellan artister och publik.

et dr dags att vi nar fler
vardformer, hittills har vi
verkat inom demensvard,
palliation, omsorg och slu-
ten psykiatrisk vard. Musik i vdrden
skulle kunna hjalpa till att hela och
laka inom de flesta omrdden inom
véarden, bide med musikmoten, mu-
sikterapi och personalutbildningar,
allt for att fa in musiken i vardvar-
dagen, sdger Ulrika Gudmundsson

Schonberger, producent och utveck-
lingsansvarig for Musik i varden vid
Musik i Syd.

Snart sldpps en forskningsrapport
gjord pd uppdrag fran Betaniastif-
telsen med forskare fran Goteborgs
universitet, dir Musik i varden till-
sammans med Goteborgs symfoniker
agerat musikalisk verkstad i ett span-
nande projekt kallat Digitala musik-
moten.

Ulrka Gudmundsson
Schoénberger.

Ao SN 10j04
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Kollegial gemenskap och trivsel
bakom klinikens goda rykte

Trevlig stamning, goda
utvecklingsmajligheter och
fin kollegial gemenskap. Det
ar négra av anledningarna
till att Anna-Clara Sterne

for tolv &r sedan valde aft
gora sin ST pd& Psykiatriska
kliniken vid Malarsjukhuset.
Samma anledningar har fait
henne att stanna kvar.

Psykiatriska kliniken vid Mailarsjuk-
huset dr kdnd for att vara en hand-
ledningsvinlig verksamhet dir manga
viljer att stanna kvar efter avslutad AT-
och ST-tjanst.

—Vi var dtta ST-likare i min grupp,
och sju av oss ir idag overlakare pa kli-
niken, berittar Anna-Clara Sterne, spe-
cialist i psykiatri.

Idag arbetar hon som 6verlikare pa
en beroende- och psykiatrisk intensiv-
vardsavdelning pd Malarsjukhuset.

— Variationen i arbetet dr en stor del
av anledningen till att jag trivs sd bra.
Inte minst inom akutpsykiatri stalls
man infor stindigt nya utmaningar.

Anna Living, ST-likare pa kliniken,
hade redan en specialistexamen i geri-
atrik nar hon sokte sig hit. Intresset for
aldrepsykiatri fick henne att vilja bred-
da sin kompetens.

—Jag vill arbeta med den grupp pa-
tienter som ar dldst och sjukast, och jag
har ett sarskilt intresse for geropsyk.
Dessa patienter dterfinns bdde inom ge-
riatriken och hir inom psykiatrin.

Utvecklande

Under det dryga ar som gitt sedan
Anna kom till kliniken som randande
ST-likare har hon arbetat pd tre olika
slutenvérdsavdelningar. Just nu dr hon
pd en allminpsykiatrisk specialistmot-
tagning i Strangnis.

—Hair behandlas alla typer av patien-
ter med allt fran psykiatrisk problema-
tik som till exempel bipoldr sjukdom,
depressioner och psykossjukdomar till
beroendeproblematik. Det dr ett myck-
et utvecklande arbete som ger en bred
erfarenhet av specialiteten.

Den psykiatriska kliniken pd Mai-
larsjukhuset har sedan linge ett gott
renommé bland AT- och ST-ldkare.
Ett konkret bevis pd att ryktet talar
sanning ar att kliniken har fa avhopp
bland ST-likarna. Och de fardiga spe-
cialisterna stannar ofta linge i verk-
samheten.

—Det dr en valdigt trevlig klinik med
bra kollegialt stod. Vi lar oss massor
av varandra och samarbetar kring pa-
tienter, och vi har dven mojlighet till

- Anna-Clara Sterne, éver-
likare i psykiatri och
Anna Living, STckare
pd Psykiatriska kliniken
vid Mélarsjukhuset.

Foto: Mia Wistrand
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sambedomningar, till exempel geropsy-
kiatriska bedomningar dér jag kan bi-
dra med min geriatriska kompetens,
sdger Anna.

P& frdgan om de kan rekommende-
ra andra lakare att soka sig till kliniken
blir svaret ett unisont ja!

—Det ar en vildigt bra arbetsplats
som det ar ldtt att gora reklam for. Psy-
kiatri ar ocksd ett spannande omrade
dar det hinder mycket inom forskning-
en, siger Anna-Clara, som péapekar att
man inte behover vara nagon sarskild
typ av person for att jobba pa kliniken.

— Vi som arbetar hir dr vildigt olika
men trivs bra tillsammans. Det kolle-

Region Sérmland arbetar aktivt for att skapa en patientanpassad, evidensbaserad vard pd

B
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giala samarbetet ar viktigt for att man
ska mikta med den hir typen av tung
problematik hos patienterna. For att
orka bira det behover vi kunna soka
stod hos varandra nir ndgot kinns
svart. Det utrymmet finns vilket jag ser
som en av de stora styrkorna pa var

klinik.

Aldrig utlémnad

Hon far medhall av Anna som flikar in

att psykiatri erbjuder stora utvecklings-

mojligheter inom en rad olika omraden.
—P4 vir klinik kan du nischa dig

inom det omrdde du tycker dr spinnan-

de samtidigt som du fir bredden. Jag

har till exempel aldrig varit nagon stor
entusiast av jourarbete, men hir tycker
jag att det dr superkul for att man far
jobba sjilvstindigt med bra back-up.
Med det stodet i ryggen dr jourarbetet
bade kul och utmanande, oavsett vad
man moter i den akuta situationen.

—Jag tror att det dr en stor anledning
till att vi fir s bra omdomen i AT-ran-
kingar. Hidr kan du som likare mota
svara saker och std ensam — men du dr
aldrig utlimnad. Det finns alltid stod
och back-up. Samverkan och diskus-
sion om stort och smatt dr en viktig och
uttalad del av var verksamhet, fastslar
Anna-Clara.

j@mlika villkor. Det finns tre sjukhus: Mélarsjukhuset i Eskilstuna, Kullbergska sjukhuset i Katrine-
holm och Nyk&pings lasarett. | Sérmland finns ocks& regionsjukhuset Karsudden, som bedriver

rattspsykiatrisk vard. Psykiatrin i Sérmland arbetar evidensbaserat utifran de nationella riktlin-

jerna med stort fokus p& mobila team och snabba insatser.

www.regionsormland.se

REGION
SORMLAND
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Var med och driv
utvecklingen i Gavlebor

Region Gavleborg var forst
ut i Sverige med kombine-
rad utrustning fér angiografi
och datortomografi.
Nytankande for att skapa
battre floden och mindre
stress ar grundbultar for aft
utveckla sjukvarden i regio-
nen. Som lékare kan du
vara med och driva férbatt-
ringen.

Den nya, avancerade utrustningen pa
Bild och funktionsmedicin i Gavle ska-
par nya mojligheter for rontgenledd
behandling av en rad kirurgiska, onko-
logiska och gynekologiska sjukdomar.

- Vid vissa ingrepp ar det en stor for-
del att kunna anvianda bidda metoderna
samtidigt, i kombination eller for att ut-
rona vilken metod som ar limpligast.
Nu finns utrustningen samlad i en och
samma sal, istallet for pa olika vaning-
ar, vilket dr en stor forbattring for bade
patienter och personal, berittar Olle
Haller, som ar overlikare och sektions-
ansvarig for interventionsrontgen pda
lanssjukhuset i Givle.

Effektiviserar vérden
Den hir typen av kombinationsutrust-
ning har funnits i bruk i vissa andra
europeiska linder under senare ar, och
anvinds da framfor allt till avancerad
cancerbehandling. Nir Olle Haller for
ndgra ar sedan forst horde talas om den
sag han mojligheterna att skapa en mer
effektiv vird, med bittre logistik, for-
bittrade floden och mindre stress for sa-
vil patienter som personal.

—Det har varit ett arbetsmiljopro-
blem att olika sektioner inte haft till-
gang till ritt utrustning nir de behovt

Region Gavleborg erbjuder en rad
spannande karridgrméiligheter for 16-
kare, sévél fardiga specialister som
STakare. Har finns goda méjligheter
for dig som vill vara med och bedriva
fsrandringsarbete och utveckla vérden
i regionen. Det finns god tillgang till
kompetensutveckling och utbildning
och stora méjligheter att forska.

www.gavleborg.se

v Region
% Gavleborg
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Olle Haller, éverlikare och sektions- \;E_.*::‘E-P'"

ansvarig fér inferventionsréntgen
P4 lénssjukhuset i Gévle och Simon
Nilsson, utvecklingschef fér sjukvér-
den i regionen och specialisticikare
i infernmedicin.

Foto: Pernilla VWahlman

den. Planerade och akuta undersok-
ningar och behandlingar har krockat,
det har blivit dubbelbokningar och pa-
tienter har fatt vinta, siger Olle Haller.

Sedan utrustningen invigdes i decem-
ber i fjol har planeringen underlittats
och koéer minskat. Det forbattrade flo-
det fir ocksd positiva effekter i dvriga
delar av sjukhuset, som exempelvis pad
kardiologen, onkologen och kirurgen.
Den befintliga angiografiutrustningen
har tagits over av karlkirurgen, som pa
sa sitt kan samla sina ingrepp.

—Personalen 4r nojd och det ar en
klar forbattring for vara patienter, kon-
staterar Olle Haller.

Ny digital plattform
Ett annat exempel pd nytinkande for en
bittre vard i Region Giavleborg dr inom
IT och e-hdlsa. Liksom ménga andra
regioner har Region Givleborg dragits
med ett lappticke av olika digitala 16s-
ningar. Nu tar man ett samlat grepp for
att skapa ett mer samordnat och enhet-
ligt system.

— Vi tittar pd befintliga system for att
se hur vi kan utveckla en IT-milj6 som

verkligen fungerar for vdra medarbe-
tare, berdttar Simon Nilsson, utveck-
lingschef for sjukvarden i regionen och
specialistlikare i internmedicin.

Ett omrdde som nu utvecklas ar digi-
tala vardmoten. I de flesta system valjer
patienten sjilv vilken profession de vill
triffa, exempelvis lakare, sjukskoterska
eller fysioterapeut och bokar sedan sitt
digitala vardmote.

I Region Givleborg vinder man nu
pa det. Inom ramen for konkurrens-
praglad dialog utvecklas en plattform
med en triagemotor, som styr patienten
ratt.

—Vi anvinder vir professionella
kunskap for att skapa ett system som
direkt vid bokningen sorterar patien-
terna till rdtt instans. P4 sd sitt skapar
vi en snabbare, effektivare och smartare
vardkedja, forklarar Simon Nilsson.

Forum fér dialog

Vid bokningen fir patienten ange sina
symtom och sedan svara p4 ett anpas-
sat fragebatteri. Utifran detta styrs se-
dan patienterna via triagemotorn till
ratt stille s att man minimerar ono-

diga moten och remisser. Vissa patien-
ter kanske har besvar som inte lampar
sig for ett digitalt vairdmote och da er-
bjuds dessa istillet tid for ett fysiskt
mote.

—Ett problem generellt inom svensk
sjukvédrd dr att varden bedrivs i stupror
och att man tappat bredden. Men ofta
ar ju flera vardgivare inblandade i ett
patientdrende. Nu fir vi en motesplats
online och ett forum for bred dialog
mellan olika specialiteter och professio-
ner. Dessutom blir det ett effektivt verk-
tyg for att fa ut vard i glesbygd och att
skapa en attraktiv arbetsplats, siager Si-
mon Nilsson.

Bade Simon Nilsson och Olle Haller
framhaller att man som likare i Region
Givleborg kan driva forandringsarbete.
Det finns en lyhordhet hos ledningen i
regionen for idéer om att utveckla var-
den och en vilja att forbattra, menar de.

—Precis som andra regioner har vi
en svdr demografisk utmaning framfor
oss. Men hir finns en genuin vilja att
lyssna, och som liakare har man valdigt
goda mojligheter att gora avtryck, sager
Simon Nilsson.
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Fortbildning och férdjupning i fokus p& RMV

Tydliga deadlines och avslutade jobb. Frikostigt med fid fér fortbildning
och konferenser. Och en exira semestervecka som sfafligt anstalld!

For lidkare i psykiatrin finns en rad
fordelar med att arbeta for Rattsme-
(RMV)
landstingsvarlden. Den kanske storsta

dicinalverket jamfort  med
fordelen galler sjdalva uppdraget:
—Vi har ett vildigt viktigt arbete;

att uppratthélla principen att minn-

Martin Riegnell, chefséverlikare och
specialist i psykiatri och réttspsykiatri
och Sara Oster, STckare i réttspsykiatri.

Foto: Patrik Bergenstav
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iskor som dr svdrt psykiskt sjuka inte
ska hamna i fingelse — utan fa vard,
siger Sara Oster, specialist i psykiatri
vid RMV:s rittspsykiatriska undersok-
ningsenhet i Hisings Backa i Goteborg.
Hon bestimde sig for rattspsykiatrin
under randning som ST-likare i allmin-
psykiatri pa en rattspsykiatrisk 6ppen-
vardsmottagning i Stockholm.

Stark kombination

—Det var en jdttebra arbetsplats, oer-
hort spannande med kombinationen
juridik och psykisk sjukdom. D3 kin-
de jag starkt: ”Det har vill jag hédlla pa
med”!

Hon kom till RMV i Goteborg 2017
och gir nu som ST-likare for andra
gangen, for att bli specialist dven i ratts-
psykiatri. Ar 2020 ska hon vara klar
dubbelspecialist. Sara trivs bra, hennes
forvantningar har infriats.

—]Ja, till och med overtriffats pa vis-
sa punkter, till exempel RMV:s interna
utbildningar som haller otroligt hog
kvalitet! Generellt ar det ett valdigt ut-
bildningsvanligt klimat har, jamfort
med ”vanliga viarden”, siger Sara Oster.

—Hir fir jag ocksd fordjupa mig i
den intagne eller patienten pa ett annat
sdtt an inom vérden. Forutsdttningarna
for ett bra jobb dr klart battre har!

Lugnare arbetsmiljo

Saras kollega Martin Riegnell ar chefs-
overldkare pad enheten och specialist i
psykiatri och rittspsykiatri. Han kom
hit 2013 efter tio &r inom psykiatrin i
Kungilv. Han instimmer i att RMV ar
bittre pa fortbildning.

—Jag ser absolut en skillnad. RMV idr
mycket mer positiv till att man fortbil-
dar sig eller aker pa konferenser. Aven
vi som dr klara specialister far efter ndg-
ra dr gd de kurser som ST-likarna gér,
for att frascha upp vara kunskaper, sa-
ger Martin Riegnell.

Han tycker ocksa att arbetsmiljon ar
lugnare p& RMV in i den 6ppna psy-
kiatrin.

—Dir var en stindig stressfaktor att
hur mycket jag dn gnodde pa, sd viax-
te pappershogarna hela tiden, sdger
Martin Riegnell.

—Hir pd RMV kan vi ha mycket att
gora i perioder, men allting blir klart! Vi
har en deadline och sedan ar vi fardiga
med det vi paborjat. Vi samlar inte pa
oss en massa som vi sedan far svdrt att
hinna med.

Rattsmedicinalverket @r en expertmyn-
dighet som hjglper polis, aklagare och
domstolar med opartiska analyser och
bedémningar.

RMV é&r indelat i tre avdelningar:
o Rattspsykiatri bestar av tvé enheter:
Goéteborg och Stockholm.

o Rattsmedicin bestar av sex enheter i
Goéteborg, Linképing, Lund, Stock-
holm, Umed och Uppsala.

* Rattsgenetik och rattskemi bestar av
tre enheter i Linképing.

Lakarna i réttspsykiatrin har frémst

tre arbetsuppgifter: paragraf
7-undersckningar, rattspsykiatriska
undersdkningar samt riskutredningar
for livstidsddmda. Arbetet bedrivs
bade enskilt och i team med psykolo-
ger, socialutredare, sjukskéterskor och
omvardnadspersonal.

Kontaktperson:
Enhetschef Sirpa Bohlin

Tel: 010-483 46 00
E-post: sirpa.bohlin@rmv.se

www.rmv.se

RATTSMEDICINALVERKET
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Uppsalas mobila néarvardsteam
ger ndra och effektiv vard

| Region Uppsala finns mobila né&rvardsteam som vérdar patienter p&
plats i hemmen. Konceptet spar resurser samtidigt som det ger battre
vard och trygghet b&de fill patienter och nérstéende.

— Vi arbetar efter devisen "borta bra men hemma bést”, sdger

verksamhetschef Mattias Taflin.

Det har gitt tvd ar sedan det forsta mo-
bila narvardsteamet rullade ut péd va-

Néra vérd och hélsa

| framtiden behéver vi anpassa halso-
och sjukvarden efter nya behov och
utmaningar. Hélso- och sjukvarden ska
komma nérmare patienter och inva-
nare i Uppsala lén, bade relationellt,
fysiskt och digitalt. Primdrvérden stérks
i hela lanet och satsningen Effektiv
och Néra vard 2030 skapar manga
spannande karrigrméiligheter for séval
ST-ékare som fardiga specialister.

www.regionuppsala.se

Region Uppsala

garna i Uppsala. Uppfoljning visar att
patienterna dr mycket nojda med mo-
dellen och det dr dven Mattias Taflin,
lakare och verksamhetschef for Mobila
ndrvardsteamet.

- Vi flyttar varden fran sjukhusen
till primarvarden och dnda hem till pa-
tienten. Teamet bestar av en specialist-
lakare och en sjukskoterska som kan
virda och bedoma patienten i hemmet
vilket avlastar bade akut- och jourmot-
tagning.

Samtliga likare som arbetar i teamen
ar specialistutbildade.

— Vi har specialister i bide allmdnme-
dicin och invirtes medicin plus ett antal
dubbelspecialister som kombinerar ge-
riatrik med allmdnmedicin. Teamen ar
en smiltdegel av kompetenser dar med-
arbetarnas kunskap och erfarenheter
kompletterar varandra. Aven sjuksko-

terskorna kommer frdn en bred rekry-
teringsbas.

Gynnar alla

Mobilt narvardsteam ar en viktig del av
Region Uppsalas vision “Effektiv och
Nira vird 2030” som har fokus pd ut-
vecklingen av den nira vdrden i ldnet.

—Sjukhusvédrd dr bra ndr patienten
behover det, men att kunna ge vard
hemma minskar sdvil pafrestande
transporter som vintetider samtidigt
som tillgangligheten ©kar, siger Mat-
tias Taflin.

Det overgripande syftet dr att genom
tidiga insatser i hemmet ge vard pa ritt
vardnivd och pd sd vis undvika onodi-
ga inldggningar, besok och aterinskriv-
ningar till sjukhus.

Som ett led i det arbetet har de mo-
bila teamen numera mojlighet att vid
behov direktinldgga patienter bidde pa
Akademiska sjukhusets hogspecialise-
rade avdelningar och pa narvardsavdel-
ningar i Uppsala och Osthammar.

—Samarbetet leder till att ridtt pa-
tient kommer till ratt vardplats i ratt
tid vilket gagnar alla. Patienter slipper

Mattias Taflin,
verksamhetschef
fér mobila néir-
v@rdsteamet.

Foto: Dan Petfersson,

vantetider och ovissa transporter sam-
tidigt som belastningen pd jour- och
akutmottagningar minskar. Alla tjanar
péd den nira och effektiva vdrd som det
mobila ndrvardsteamet erbjuder. Jag dr
vildigt stolt 6ver den hir verksamheten
och den nytta vi kan gora bade for vara
patienter och védra virdgrannar inom
regionen och hemsjukvarden, avslutar
Mattias Taflin.
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Akut internmedicin med
helhetsperspektiv i Huddinge

Vill du arbeta bretft och
varierat, med akuta
insafser som ofta kan

vara livsavgoérande?
Valkommen till Akut
infernmedicin p& Karolinska
universitetssjukhuset
Huddinge. Har blir du en
del av eft team som jobbar
med helhetsperspektiv
bortom stuprorstankande.

Akuten pa Karolinska universitetssjuk-
huset Huddinge ir en av landets storsta
akutmottagningar, med 6ver 60 000 pa-
tientbesok om &ret. Har jobbar akutla-
kare och internmedicinare tillsammans,
med specialiserad vard som spanner 6ver
ett brett spektrum av allvarliga sjukdo-
mar och skador. Nu soker Funktion
Akut internmedicin ST-likare och far-
diga specialister som vill vara med och
utveckla vdrden och vixa i sin karriar.

— Akut internmedicin dr en integrerad
del av akutmottagningen, vilket ar val-
digt positivt for patienterna och roligt
for oss som jobbar hir. Genom att vi
arbetar sd enormt brett undviker vi det
stuprorstankande som annars dr vanligt
inom sjukvarden. Ju mer nischad sjuk-
varden blir generellt, desto mer behovs
den hir typen av bred specialitet, som
kan ta hand om alla sorters patienter.
Detta dr en framtidsspecialitet, siger
Christian Unge, som ar specialist i in-
ternmedicin och har arbetat pd Karo-
linska universitetssjukhuset Huddinge
113 ar

Funktion Akut internmedicin Huddinge
bedriver specialiserad akutsjukvard,
som en del av Karolinska Universitets-
sjukhuset. Hér finns akutsjukvérdens
och internmedicinens hela spektrum
och som |ékare p& Akut internmedicin
arbetar du tétt tillsammans med akutlg-
kare och andra yrkesgrupper. Arbetet
inom forskning och utbildning innefat-
tar bade medicin och omvardnad och
sker i samréd mellan klinisk personal
och forskare/utbildare vid Karolinska
Institutet.

Karolinska Universitetssjukhuset
Huddinge

141 86 Stockholm

Tel: 08-585 800 00

www.karolinska.se/jobba-hos-oss/

KAROLINSKA

UNIVERSITETSSJUKHUSET

Linda Brénnstrém och Christian Unge,
specialistlckare i internmedicin p&
Akut infernmedicin p& Karolinska
universitetssjukhuset Huddinge.

Foto: Johan Marklund

Inom Funktion Akut internmedicin
vardar man alla patienter som kriver
avancerad akutvard. Det kan rora sig
om allt fran problem med hjarta, lungor
eller njurar till cancer eller infektioner.
Funktionen har ocksd hand om samtli-
ga hjartstopp, oavsett var pa sjukhuset
de intriffar.

Utvecklas snabbt
Hans kollega Linda Brannstrom dr far-
dig specialistlikare i internmedicin se-
dan ett ar tillbaka. Precis som Christian
Unge uppskattar hon bredden och sti-
muleras av att arbeta inom akutsjuk-
vard.

—Det ar en vildigt stor variation och
vi har ofta svdra patienter som kriver
en mycket hog vardniva. Akut intern-
medicin ar lite som ett eget mindre sjuk-
hus, samtidigt som vi har fordelen av att
vara en del av ett stort universitetssjuk-
hus och dirmed ha tillgdng till ndgra
av Sveriges frimsta experter inom sina
omrdden. Man ldr sig enormt mycket,
sager hon.

Karolinska universitetssjukhuset
Huddinge ligger lingt fram nir det
giller nytinkande kring akutmedicin.
Sjukhuset var ett av de forsta som in-

Ak

forde MIMA, medicinsk intermediarav-
delning, for svart sjuka akutpatienter.
Nivan ar sndppet under intensivvard
och innebdr att patienter med vardbe-
hov som ar storre dn vad som kan till-
godoses pd en vanlig vardavdelning,
men inte kriver intensivvard, hamnar
pa rdtt niva.

—Vi var tidigt ute med den har ty-
pen av vard och mdnga andra sjukhus
har tagit efter. Det har visat sig vara ett
framgangsrikt koncept och trycket pd
MIMA ir hogt. Nu utokas den darfor
fran fyra vardplatser till att pa sikt bli
atta till tio platser, berdttar Christian.

L&tt att trivas
Pa Funktion Akut intermedicin ar kom-
petensen hog och manga av likarna ar
dubbelspecialister.

—Det ger ett stort mervirde eftersom
vi har s médnga olika typer av patien-
ter. For ST-likare har innebar det ocksd
ett stort stod och man utvecklas snabbt.
Det ar korta vdgar inom enheten och
latt att fa hjalp eller be om rd&d om man
behover det, siger Linda, som gjorde
sin ST i Huddinge.

Eftersom det handlar om akutme-
dicin 4r jourtjanstgoring ett natur-

ligt inslag i schemat. Det ar ndgot som
Christian och Linda vill lyfta fram som
en stor fordel eftersom det for med sig
mycket kompledighet.

—Det skapar utrymme for att dgna
sig 4t familjen eller andra intressen.
Exempelvis finns det mycket goda
mojligheter att forska och det dr det
ménga som gor. Har finns hog kom-
petens inom forskning och vi har en
professor knuten till verksamheten.
Detta ar inte ett dtta-till-femjobb, si-
ger Christian, som sjalv skriver pa sin
lediga tid och ar forfattare till ett fler-
tal bocker.

Nir du ar ST-likare eller fardig spe-
cialist pd Akut internmedicin ingar
mycket undervisning av allt frin likar-
kandidater till underskoterskor, sjuk-
skoterskor och AT-ldkare vid sidan av
det kliniska arbetet. Du dr en del av ett
starkt team som tillsammans med kol-
leger och andra professioner arbetar for
att utveckla verksamheten, alltid med
patientens bésta i fokus.

—Béde som ST-ldkare och som fardig
specialist har jag fatt stort stod av se-
niora kolleger, sdger Linda.

—Dessutom ar det valdigt bra stim-
ning pa kliniken och litt att trivas.
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Utvecklas och péverka pa
Akademiskas nya barnsektion

Hir
barn med manga olika sjukdomar av

Den nya barnsektionen
p& Akademiska sjukhuset
samlar anestesi, operation
och infensivward pd ett
och samma stélle. Det ger
battre och sakrare vard
och sammanhélina team
runt barnen. Har kan du
som ar fardig specialist
satta aviryck i en av
Sveriges mest avancerade
vardmilicer foér barn.

Det var i mars i fjol som barnintensiven
(BIVA), barnanestesin och barnopera-
tionsavdelningen, samt uppvakningsav-
delningen gick samman for att bilda en
sektion. Det ger médnga fordelar for bar-
nen, som far en battre och sikrare vérd,
med tillgdng till pediatrisk kompetens
dygnet runt. Nu rekryterar sektionen
fardiga specialistlikare inom anestesi
och intensivvard, som vill arbeta med
barn och vara med och bygga upp den
nya verksamheten. Nista ar startas dven
en primdrjourslinje for barn. Man soker
ocksd sjukskoterskor, sdvil grundutbil-
dade som specialistsjukskoterskor.
—Det ar en unik chans att fi bidra
med egna idéer och driva forandrings-
och utvecklingsarbete. Medarbetarna ar
i hogsta grad involverade i processen.
Detta dr ett prioriterat omrade i Regi-
on Uppsala, det 4r mycket pa gang och
det satsas resurser. Vi har haft en vil-
digt positiv utveckling under det senaste

dryga dret, med en personalgrupp som
trivs, samtidigt som vi har fler operatio-
ner och vardtimmar dn nigonsin, berit-
tar sektionschef Rainer Dorenberg, som
ar overldkare i anestesi.

Nybyggda lokaler

Om ett drygt &r flyttar BIVA in i nya lo-
kaler. Idag finns fyra till fem vardplat-
ser pa BIVA och malet dr att pa sikt ha
dubbelt s& manga. I likhet med hela sek-
tionen genomsyras den nybyggda avdel-
ningen av ett helhetstinkande vad giller
den fysiska miljon. Det blir enkelrum”,
byggda utifrdn optimal bemanning, som
dven kan beldggas med tvd patienter be-
roende pd vardbehovet. Alla virdrum
kommer att ha en anhorighorna, och
man arbetar mycket med ljussittning
och ljud for att skarma av och skapa en
lugn och trygg miljo, for sdvil patienter
och anhériga som personal.

—Det ar ett tydligt nytinkande vad
giller inredningen. Den hir typen av
vard kraver ju valdigt tekniskt avan-
cerad apparatur och stindig overvak-
ning, vilket kan uppfattas som mycket
storande. Har anvdander man de senaste
ronen om ljud och ljus for att minimera
storningar och skapa harmoni. Mycket
moda har lagts pa att barn och forald-
rar ska fa en sd lugn miljo som det bara
ar mojligt och att medarbetare som ar-
betar skift ska f& en bra dygnsrytm, sa-
ger sjukskoterskan Pia Stollman, som ar
bitradande sektionschef.

Komplett sjukhus
Akademiska sjukhuset ar ett av en-
dast fyra sjukhus i Sverige med barn-

intensivvardsavdelning. vardas
olika svirighetsgrader. Akademiska
sjukhuset dr dessutom specialiserat pa
brannskador och det enda sjukhus som
vardar briannskadade barn under sex
manaders dlder.

—Det dr en extrem fordel att ha sa
bred och hogspecialiserad vard. Akade-
miska ar ett komplett sjukhus och det
ar enormt stimulerande att arbeta med
all den kompetens som finns samlad i
huset. Dessutom ar det ndra kontaktva-
gar mellan kliniker och avdelningar, vil-
ket underlittar for personalen och ér till
stort gagn for patienterna, siger Rainer
Dorenberg, som kom till Akademiska
sjukhuset fran Tyskland med avsikt att
stanna i hogst tvd ar. Det ar 20 ar sedan
och han har inga planer pd att flytta.

—Det dr ett kvitto sd gott som ndgot
pd hur latt det dr att utvecklas och tri-
vas hir, bdde pa Akademiska sjukhuset
och i Uppsala, konstaterar han.

Att jobba med barn

Bade han och Pia Stollman framhaller
hur givande det dr att arbeta inom barn-
sjukvarden. Patientgruppen ar skor vil-
ket kan upplevas som stressande i vissa
situationer men det gor ocksd arbetet
sarskilt meningsfullt och tillfredsstal-
lande.

—Helhetstinkandet, dir barn- och fa-
miljeperspektivet spelar en viktig roll ger
ocksa en speciell dimension. Anhériga ar
valdigt involverade i omvardnaden och vi
ser dem som en stor resurs, berittar Pia.

Den nya barnsektionen pd Akade-
miska sjukhuset erbjuder ett brett ut-

Al

Pia Stllman, sjukskéterska
och bitréidande sektions-
chef och Rainer Dérenberg,
éverlikare i anestesi och
sektionschef.

Foto: Dan Pettersson / DP-Bild

bud av kompetensutveckling och stora
mojligheter att forska eller driva olika
projekt. Anestesilikare och specialist-
sjukskoterskor kan ocksa arbeta deltid
med helikopterverksamheten, berittar
Pia Stollman och Rainer Dorenberg.

—Det finns alla mojligheter att arbe-
ta med det man ar intresserad av. Vart
budskap till likare och sjukskoterskor
ar: Kom hit med ditt engagemang och
dina idéer. Har kan du péverka och ut-
vecklas!

Frén den 1 mars i fjol gick
Barnintensivvardsavdelningen

(BIVA), Barnanestesi- och barn-
operationsavdelningen och
Barnuppvakningsavdelningen pa Aka-
demiska sjukhuset samman och bildade
en sektion. Detta ger béttre och sdkrare
vard till barn i behov av anestesi och
intensivvérd, med réatt kompetens till
pediatriska patienter dygnet runt. Sek-
tionen rekryterar nu specialistlakare i
anestesi och infensivvard samt sjukské-
terskor som vill vara med och bygga
upp den nya verksamheten.

Vill du veta mer? Kontakta:
rainer.dorenberg@akademiska.se
pia.stollman@akademiska.se

www.akademiska.se

=

AKADEMISKA
SJUKHUSET
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Forskning med vérlden som arbetsfcilt

Anna Maria Langkilde och
Cecilia Karlsson arbetade tidi-
gare som lakare i sjukvarden.
Idag har de ledande roller
inom forskning och utveckling
av nya diabeteslakemedel pa&
AstraZeneca i Goteborg.

Fetma och diabetes 6kar dramatiskt runt
om i virlden. Aven i Sverige dr andelen
stor; hilften av befolkningen beriknas
ha overvikt eller fetma, vilket kan leda
till sjukdomar som hogt blodtryck, dia-
betes typ 2 och dderforfettning med en
okad risk for hjartinfarkt och stroke.
—Det som driver oss dr att hitta ef-
fektiva behandlingar som kan riadda

liv och forbittra livskvaliteten for mil-
jontals manniskor, siger Anna Maria
Langkilde, senior forskningsldkare och
global ledare for kliniska studier inom
diabetesomradet.

Nyfikenheten fick henne att for 15 &r
sedan ldmna sitt arbete som specialistla-
kare i sjukvarden och ta klivet over till
lakemedelsindustrin.

—Jag har arbetat mycket med nutri-
tion och prevention. Prevention ar all-
tid grunden, men det ar viktigt att det
finns bra behandlingar for patienter nir
de blivit sjuka. Innan jag borjade pd
AstraZeneca visste jag inte s& mycket
om forskning péd ett foretag, men jag
bestimde mig for att testa och triv-
des direkt. Hér finns otroligt kunniga

AstraZeneca har cirka 61 000 medarbetare i éver 100 lander och @r ett globalt, forsk-
ningsbaserat biolékemedelsféretag med huvudfokus pé sjukdomsomrédena: hiérta/kérl,
renala och metabola sjukdomar, cancer och andningsvagar. Féretaget bedriver Gven
forskning inom omrédena autoimmunitet, neurovetenskap och infektion. AstraZeneca ér ett
av Sveriges viktigaste exportféretag med verksamhet i Géteborg och Sédertélje. Féretaget
har tillverkning i 18 lénder och den stérsta produktionsanléggningen ligger i Sédertdlje.

Nyfiken pé att jobba med oss?
Kontakta gérna Tomas Andersson,
Clinical Vice President Cardiovas-
cular and Chronic Kidney Disease:
Tomas.lg.andersson@astrazeneca.com

AstraZeneca

manniskor fran hela virlden och fantas-
tiska mojligheter att prova olika roller
inom manga olika omraden.

Kan géra skillnad

AstraZeneca dr ett globalt, innovations-
drivet biolikemedelsforetag med fokus
pa forskning, utveckling och marknads-
foring av receptbelagda laikemedel.

Cecilia Karlsson dr kollega med
Anna Maria Langkilde och arbetar som
gruppchef och senior forskningslikare
pa AstraZeneca.

—Jag arbetade i tio ar som lika-
re inom invirtesmedicin i sjukvarden.
Mitt fokusomrade var metabola och en-
dokrina sjukdomar, med sarskilt intres-
se for sjukdomsmekanismer och varfor
manniskor drabbas av sjukdom.

Nir Cecilia Karlsson blev erbjuden
mojligheten att vara med och bygga upp
ett kunskapscentrum inom fetma och di-
abetes pa AstraZeneca, tvekade hon inte.

—Jag tog tjanstledigt i sex manader,
men valde sedan att stanna kvar. Upp-
draget att folja forskning fran tidig till
sen fas och hela vigen till ett godkdnt
likemedel var spannande och larorikt.
Jag kinner verkligen att vi kan gora
skillnad for patienter virlden 6ver. Vi
samarbetar mycket med forskare vid
universitet och andra foretag over hela

Anna Maria Llangkilde och Cecilia
Karlsson arbetar bada inom forskning
och uiveckling av nya diabeteslcike-
medel p& AstraZeneca i Géteborg.
Foto: Patrik Bergenstav
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virlden. Det kidnns oerhort stimuleran-

de att arbeta med utveckling av nya be-
handlingar som kan minska risken for
dod och allvarliga komplikationer, sa-
ger Cecilia Karlsson.
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Doktor24 soker legitimerade |dkare som vill
vara med och bygga framtidens sjukvard

Digital vard fortsatter att vaxa
och Dokior24:s digifysiska
modell efterfrégas allt mer av
ba&de patienter och vardgivare.
Bolaget vaxer snabbt och soker
nu legitimerade lékare.

—Vi arbetar for en effektiv och ansvars-
full digitalisering av svensk sjukvard.
Vart fokus har sedan start varit att in-
tegrera digital och fysisk vard och vi
har ett tydligt patientperspektiv. Idag
samarbetar vi med vardcentraler, apo-
tek, narlab och nirakuter i hela Sverige

Tobias Perdahl,
medicinsk chef

p& Doktor24.

och Doktor24:s tekniska plattform ef-
terfrigas dessutom av mdanga regioner
som vill effektivisera vdrden och inte-
grera losningar for digitala vardkedjor,
sdger bolagets medicinska chef Tobias
Perdahl.

Al-bot spar resurser

Alla besok inleds med att patientens
vardbehov bedoms av en sjukskoter-
ska eller med hjilp av bolagets unika
Al-chattbot. Patienten triageras enligt
etablerade riktlinjer till antingen egen-
vardsrad, digitalt virdmote eller ett fy-
siskt vardbesok. Anamnes och forslag
pa journaltext skapas automatiskt, vil-
ket underlittar bedomning och spar tid.
Vérdpersonalen kan chatta, fa bildupp-
laddningar och ha telefon- eller video-
samtal med patienten.

Mer socialt att jobba vid datorn

Idag arbetar bade leg. likare och spe-
cialistkompetenta likare med ling yr-
keserfarenhet pd Doktor24. Emma Sist,
specialistlikare i allmdnmedicin, har arbe-
tat hos Doktor24 sedan 2019 och menar
att det dr bade utvecklande och socialt.

Emma Sist, specialist

lékare i allménmedicin

—Det kinns tryggt och utvecklande
att man jobbar s ambitiost med upp-
foljning och aterkoppling pa vért arbete.
Pricken over i:et dr att vi kollegor pep-
par varandra och utbyter erfarenheter
pa vér intern-chatt under passen, unge-
far som en digital bakjour. Det dar mer
socialt att arbeta hemifran vid datorn
an att sitta pA rummet pa mitt vanliga
arbete!

Ar du intresserad av att arbeta pé
Doktor24 som lakare?

Fér mer information och kontakt med
Doktor24:

Maria Albinsson, rekryteringsansvarig
Tel: 070715 27 74
E-post: maria@doktor24.se

Tobias Perdahl, medicinsk chef
Tel: 070-602 45 23
E-post: fobias@doktor24.se

careers.doktor24.se

doktor -z}

Mojligheten att arbeta deltid hemi-
frdn och ta ett pass ndr det fungerar i
livspusslet ar for manga ett stort plus.

—Det ir skont att sjalv vilja sin tid

och kunna arbeta hemifrdn. Att kunna
gd ifrdn familjelivet ett par timmar, sat-
ta sig i ett arbetsrum hemma och hjilpa
patienter runt om i hela Sverige kdnns
mycket bra. Dialogen och tacksamheten
fran patienterna ir bista feedbacken!




Avonova — utvecklande arbete
i stimulerande mili6

—Avonova erbjuder eft
omvaxlande arbete dar jag
verkligen kan géra skillnad och
bidra till vikiiga férandringar

i manniskors arbetsliv. Det &r
valdigt fillfredsstéllande aft verka i
en s& positiv arbetsprocess, sager
Charlotta Wigander, specialist i
arbets- och miliemedicin.

Charlotta Wigander har alltid varit in-
tresserad av att arbeta forebyggande
med hilsofragor inom arbetslivet. Nar
det var dags att vilja specialisering var
valet latt.

—Jag lockades av helhetsperspektivet
och av att kunna komma in i ett tidigt
skede och skapa en friskare arbetsmiljo.

Under sin utbildning till specialist i
arbets- och miljomedicin kom Charlot-
ta i kontakt med Avonova.

—Jag randade under ett r pa Avono-
va i Norrkoping, Skiarblacka och Fin-
spang och pa den vigen ar det. [ augusti
2018 blev jag fardig specialist och ar se-
dan dess anstilld pa heltid.

Med facit i hand vet Charlotta att
bdde satsningen pd arbets- och miljo-

Charlotta Wigander,
specialist i arbets- och
miliémedicin.

Foto: Martin Roth

medicin och anstillningen pd Avonova
var riktiga beslut.

—Hir arbetar jag nira bide medarbeta-
re och arbetsgivare vilket bidrar till att jag
far en storre insyn och enklare vigar att pa-
verka arbetsmiljon. Darmed kan jag dven
paverka vilbefinnandet pa arbetsplatsen.

Utvecklande

Charlotta fick pd ett tidigt stadium
medicinskt ledningsansvar for Avonova
Region Ost.

—Jag dr med i medicinska lednings-
gruppen vilket ger inflytande 6ver nya
medicinska riktlinjer som tas fram inom
Avonova. Jag dr ocksa involverad i oli-
ka forbittringsarbeten och har pa sd vis
mojlighet att pdverka organisationen i
alla led, vilket ar bade roligt och utveck-
lande.

P4 fragan om hon kan rekommendera
andra ldkare att soka sig till féretagshal-
sovarden i allmdnhet och till Avonova i
synnerhet, kommer svaret snabbt.

Med egna enheter pé cirka 120 orter
och cirka 700 duktiga medarbetare
&r Avonova en rikstdckande leverantdr
av hélsotjénster och en av Sveriges
ledande aktérer inom féretagshdlsa,
utbildning och ledarsupport. Vi arbe-
tar Gven inom omradet digital hélsa
och levererar tianster digitalt. Véalkom-
men fill Avonoval

www.avonova.se

avonova

Foretagshalsa

— Absolut, foretagshilsovarden fung-
erar som arbetslivets primarvard dir vi
arbetar brett med medicinska frigor.
Det dr ett omvixlande och intressant
arbete som ger mycket tillbaka, inte
minst i form av uppskattning fran kun-
der och medarbetare. Detta bidrar till
en tillfredsstillande kinsla vid arbets-
dagens slut.

© NextMedia

med arbetsmilion

| Strdmsbro laggs mycket kraft och fokus pd eft gott arbetsklimat fér alla
professioner p& hdlsocentralen. Gymiréning p& onsdagar, avsatt fid fér
utveckling p& forsdagar och fredagsfikat bidrar fill detta.

— Varannan torsdag brukar vi likare ga
ut och dta tillsammans. Och vi har en

Strémsbro Din hélsocentral i Gévle
bedriver primarvard med |ékar- och
distriktsskéterskemottagning, BVC,
psykosocialt team, arbetsterapi och
fysioterapi. Hér finns en rehabkoordi-
nator fér hjélp i sjukskrivningsarbetet.
Halsocentralen har specialistmot-
tagningar fér astma/KOL, diabetes,
inkontinens och hélsosamtal samt an-
svarar fér vard- och omsorgsboenden.

Kontaktperson:

Vérdenhetschef Malin Nilsson

Tel: 026-1577 51
malin.a.nilsson@regiongavleborg.se

www.regiongavleborg.se

Vv Region
x Gavleborg

mycket bra kommunikation mellan alla
yrkesgrupper, siager ST-likaren Rahand
Kakah.

Han sokte sig till Stromsbro hosten
2019 efter tvd ar i Blekinge, pd rekom-
mendation av en kursare.

—Han sa att det var en mycket bra stim-
ning hir. Och det visade sig ju stimma!

Hans kollega Emma Tindemark gjor-
de sina sista fem AT-médnader pd Stroms-
bro och fortsatte sedan pa ST direkt.

Bra start for ny lékare

—Jag stannade hir for jag trivs sd bra,
framfor allt med kollegorna. Inte bara
likarna utan alla yrkeskategorier; fysio-
terapeuter, arbetsterapeuter, skoterskor
och alla andra, sdger Emma.

Linnea Karlsson borjade pd Stroms-
bro som underlikare sommaren 2019
och far i november en AT-tjdnst.

—Jag har haft en vildigt bra start i
arbetslivet hdr. Som ny ldkare dr man i
behov av mycket hjilp frdn mer erfarna

i fok]

Linnea Karlsson, underldkare,
Emma Tindemark, STlékare och
Rahand Kakah, STékare pd

Strémsbro Din héilsocentral.

i s

kollegor i bade stort och smatt. Och pd
Stromsbro har alla verkligen varit be-
hjilpliga med just det!

Alla tre vittnar om stora mojligheter
att ta vara pa medarbetares intresseom-
raden, kompetens och onskemal kring
arbetets uppligg.

Tid for tenta
—Infor min AT-tenta behovde jag lite
mer tid att plugga och da fick jag ett par
extra dagar ledigt. Det uppskattade jag
vildigt mycket, for det hade man ju inte
behovt ge mig, siger Emma.

Linnea instimmer:

—Ledningen har varit valdigt flexibel
vad giller mitt schema. Jag har fitt vara
med och siga stopp eller be om mer ar-

bete. I borjan vet man ju inte hur ling

tid olika patienttyper tar och hur myck-
et man klarar pd en dag for att det inte
ska bli for mycket.

Enligt vardenhetschef Malin Nilsson
ar en forutsittning for god arbetsmiljo
en relevant arbetsbelastning for perso-
nalen. Som ett steg for att mota fram-
tidens vdrd- och resursbehov lanserar
snart Region Givleborg en egen digi-
tal virdkedja for att hilla samman hela
varden — inte enbart primarvarden. For-
hoppningen ar att denna kommer att
bidra till ett forbadttrat arbetssitt kring
var gemensamma patient och ge storre
mojlighet att ligga resurserna pa ritta
stallet — ratt vard till ritt patient i ratt
tid och till ratt kompetens direkt.
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