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ANHORIG ORMALT
ar valkomna A har
inte kunnat finnas vid

patienternas sida

Cecilia Arfwedson, spe- '
cialistldkare i anestesi

och intensivvard

Sakerstill personalens
regelbundna aterhdmtning

Situationen ar mycket anstrangd och

trycket pa personalen &r extremt hogt.

—Det &r viktigt att arbetsgivarna nu tar sitt

ansvar for att sdkerstélla personalens regel-
bundna aterhamtning, sdger Sofia Rydgren
Stale, ordférande for Sveriges lakarférbund.

M Intensivvarden M Coronastrategin
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M Néira vard

Sjukvardens styrning maste
utga fran medicinska behov

—Hé&lso- och sjukvarden maste inves-

tera sig ur pandemikrisen, bland annat
med fler specialister i allmé&nmedicin, men
ocksa med férstarkningar i form av flera
vardplatser i sjukhusvarden, séger Svenska
Lakaresallskapets ordférande Tobias Alfvén.

M Likemedelsindustrin

M Geriatrik

Hog digitaliseringstakt
aven efter pandemin

Sjukvardens digitaliseringstakt har

Okat avsevart under coronapandemin.
Manga vittnar om att digitaliseringen gatt
|&ttare att genomfdra och att intresset for
innovativa digitala |6sningar varit stort fran
saval professionen som patienterna.

M BT och ST M Fortbildning
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Var med och utveckla den framtida
nara varden tillsammans med oss!

Viar 1 650 medarbetare som arbetar inom Nara vard och halsa i Region Uppsala,
och vi behover bli fler. Férvaltningen vaxer och vi soker fler distriktslakare och
geriatriker till vara enheter och vardcentraler!

Kontakta oss for mer information:

Specialist i allmanmedicin
eller specialist i geriatrik:

Aldrevardsenheten, verksamhetschef
Marcus Taflin, 018-611 71 88

Gottsunda vardcentral, verksamhetschef
Patricia Lundén, 018-6117806

Tierps vardcentral, verksamhetschef
Anna-Lena Bergman, 0293-203 50
Osterbybruks vardcentral, verksamhetschef
Marlene Lundin, 0173-880 66

Specialistkompetens i allmanmedicin:

Heby vérdcentral, verksamhetschef

Camilla Persson, 018-611 07 65

Gimo vardcentral med filialer i Osterbybruk och Alunda,
verksamhetschef Marlene Lundin, 0173-880 66
Granbystadens vardcentral, verksamhetschef
Eva Widén, 018 617 04 31

Kungsgardets vardcentral, tf gruppchef
Ingalill L6hman Hugg, 018-611 78 44
Falhagens vardcentral, verksamhetschef
Hannele Ristolainen, 018-611 14 70

Arsta vardcentral, verksamhetschef

Katarina Dahlgren Eriksson, 018-611 86 59
Orsundsbro véardcentral, verksamhetschef
Ulrika Widerholm, 0767-21 88 54

Enkopings huslakarcentrum, verksamhetschef
Bjorn Gustafsson, 018-611 8310

Storvreta vardcentral, tf verksamhetschef
Daniela Furfélt, 018-611 64 84

Knivsta vardcentral, verksamhetschef
Anna Waxin, 018-611 69 22

Osthammars vardcentral, verksamhetschef
Taina Polmé, 0173-88030

Specialist inom psykiatri:

Habiliteringens medicinska enhet, verksamhetschef for
Medicinska enheten Magdalena Aslund, 018-611 62 43

Har hittar du vara lediga tjanster
www.regionuppsala.se/Jobba-hos-oss/Lediga-tjanster/

Valkommen med din ansokan!

Region Uppsala

Nara vard och halsa
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Personalens aterhamtning
maste sakerstallas

ituationen inom halso- och sjukvéarden ar

fortsatt mycket anstrangd och trycket pa

personalen extremt hogt. En mycket stor
andel av likarna upplever symtom pa ldngvarig
stress. Det dr nodvindigt att personalens regel-
bundna dterhimtning sikerstalls.

Samtliga hilso- och sjukvdrdsprofessioner har
gjort ett fantastiskt arbete under pandemin. De har
visat prov pd en otrolig formdga, flexibilitet och
forandringsvilja som visar den enorma kraft som
frigors nar sjukvdrdens professioner far vara med
och paverka. Det giller att ta tillvara den positiva
forandringskraften dven efter pandemin.

Utvecklingen av covid-19-varden gor konti-
nuerliga framsteg i takt med att forstdelsen for
sjukdomsforloppet, immunitet och de vanligaste
sjukdomsmekanismerna 6kar. Okad kunskap samt
att allt fler dldre vaccinerats har minskat andelen
allvarligt sjuka dldre.

Digitaliseringen och omstéllningen till en ndra
vard har en stor betydelse for att invinarna ska fa
den vard de behover, nir de efterfragar den. Digi-
taliseringstakten har okat avsevirt under corona-
pandemin, den har gatt lattare att genomfora och
intresset for innovativa losningar har varit stort
frén sdval professionen som patienterna.

Vi hoppas att vaccinationerna genomfors i sd
snabb takt som mojligt sd att farre insjuknar i co-
vid-19, att belastningen pd sjukvarden minskar och
att personalen far vilbehovlig dterhimtning!

Fortsatt hora av er till oss med forslag pd inter-
vjupersoner till hostens utgdva av Framtidens Kar-
ridr — Lakare.

Tack for alla era insatser i hilso- och sjukvér-
den!

Trevlig ldsning!
Framtidens Karridr — Likare

Om detta kan du lésa i Framtidens Karriar - Lakare

4 Séakerstall personalens regelbundna aterhdmtning
Intervju med Sofia Rydgren Stale, ny ordférande i Sveriges
|&karforbund.

5 Sjukvardens styrning maste utga fran medicinska behov
Intervju med Tobias Alfvén, ordférande i Svenska Lakaresall-
skapet.

6 Vardagen pa IVA har férandrats mycket under pandemin
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Sakerstall personalens
regelbundna aterhamtning

Situationen inom sjuk-
varden ar fortsatt mycket
anstrangd och trycket pa
personalen ar extremt
hogt.

—Det ar viktigt att arbets-
givarna tar sitt ansvar for
att sakerstalla persona-
lens regelbundna ater-
hamtning och majlighet
till sammanhangande se-
mester, sager Sofia Ryd-
gren Stale, ordférande
for Sveriges lakarforbund.

b et har gétt ett halvdr sedan
Sofia Rydgren Stale, 6verlika-

re i psykiatri som till vardags

arbetar inom primarvarden i Kristian-
stad, valdes till ny ordférande for Sve-
riges lakarforbund.

—Jag hade en 6nskan och vision om
att kunna resa runt och triffa forbun-
dets medlemmar och fortroendevalda
runt om i landet, men situationen ar
som den ar. Siktet dr instillt pa att fort-
satta utveckla de digitala motesplatser-
na, men jag langtar efter att pandemin
ska klinga av och att f3 triffa alla pa
riktigt.

Hon konstaterar att situationen i
sjukvarden fortsatt dr mycket an-
strangd.

— Vi har enbart haft korta perioder
av dterhamtning och trycket pa per-
sonalen ar extremt hogt, framst inom
intensivvarden men dven i andra delar
av varden. Samtidigt ser vi att minga
regioner fortsitter att genomfora gan-
ska omfattande omorganisationer och
besparingar inom sin hilso- och sjuk-
vard, ndgot vi ser som bdde olyckligt
och mycket anmarkningsvirt.

Symtom pa langvarig stress
Enligt en farsk undersokning fran
Framtidens Karridr — Lakare uppger

.

Sofia Rydgren Stale, dverlakare
i psykiatri och ny ordférande fér
Sveriges lakarférbund.

Foto: Ludvig Thunman / BILDBYRAN

54 procent av likarna inom intensiv-
och covid-19-véarden att de upplever

symtom pa ldngvarig stress. Motsva-
rande siffra for hela likarkdren ar 37
procent.

—Detta dr ndgot vi har varit oroliga
for. Att over tid vara utsatt for den
langvariga stress som pandemin inne-
bar kan bland annat leda till sémn-

storning och PTSD-liknande symtom.
Vi har en pandemi, men som arbetsgi-
vare ar det viktigt att ta sitt ansvar och
sakerstilla personalens regelbundna
aterhamtning och mojlighet till sam-
manhingande semester. Vira medlem-
mar sliter hart och det dr andra gangen
vi gdr in i en sommarperiod med covid.
Arbetsgivarna har haft ett ar pa sig att

sikerstilla sommarsemestern for vara
medlemmar. Det dr en situation som
maste losas.

Utbyggd primérvard

Den pagdende massvaccineringen ar ett
ljus i morkret, men dven om sjukfal-
len i covid-19 skulle minska vintar
flera andra utmaningar. Pandemin har
dessutom genererat bade en vard- och
en utbildningsskuld som maéste tas om
hand framover. Situationen ar inte lika
uttalad i de andra nordiska linderna.

VI HAR ENBART haft korta
perioder av dterhdmtning
och trycket pé persona-
len ar extremt hogt

- till exempel Danmark, dir staten
har ett storre ansvar for hilso- och
sjukvérden och dess finansiering, kla-
rade man av att skala upp den ordi-
narie varden pd ett helt annat sitt dn
vad Sverige lyckats dstadkomma, sdger
Sofia Rydgren Stale.

Ett storre statligt ansvar, menar hon,
skulle dven bidra till en mer jamlik vard.
—Idag vet vi att varden skiljer sig

at beroende pa postnummer, och det
ar inte forsvarbart. Vi méaste bygga ut
och forstirka basen i svensk hilso- och
sjukvdrd med en utbyggd primarvard
och listning pa fast lakare.

Kompetensférsorjningen

Hon lyfter dven fram kompetensfor-
sorjningen inom lakarkaren som ett
omrade som skulle vinna pa ett storre
statligt ansvar.

—Idag kan staten bara bestimma om
antalet platser pa likarutbildningen,
medan regionerna ansvarar for dimen-
sioneringen av AT-, BT- och ST-tjdnster
och for fortbildningen av specialister.
Hir skulle ett 6vergripande statligt an-
svar for samordning och dimensione-
ring av kompetensforsorjningen kunna
gora stor skillnad, fastsldr Sofia Ryd-
gren Stale.

TEXT ANETTE BODINGER LARSSON

UPPLEVER DU SYMTOM PA LANGVARIG STRESS? HUR VIKTIGT AR FYRA SAMMANHANGANDE SEMESTERVECKOR?

Upplever du symtom pa langvarig stress efter att ha arbetat under coronapandemin?

1o I 7%

e I ¢::

Av |dkarna inom intensiv- eller covid-19-varden svarade 54 % ja.

Om undersékningen:

Undersokningen genomférdes av Framtidens Karriar — Lakare mot ett slumpméssigt urval av lakare i

Sverige 16-21 april 2021. Den statistiska felmarginalen i undersokningen &r 2,5-4,0 procentenheter.

Hur viktigt &r det att du far fyra sammanhangande semesterveckor i sommar?

Mycket viktigt
Viktigt
Ganska viktigt
Inte sa viktigt
Oviktigt

50%
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Sjukvardens styrning maste
utga fran medicinska behov

—Halso- och sjukvarden
maste investera sig ur
pandemikrisen, bland
annat med fler specialis-
ter i allmanmedicin, men
ocksa med forstarkningar
i form av flera vardplat-
ser i sjukhusvarden, sager
Svenska Lakaresallska-
pets ordférande Tobias
Alfvén.

ilso- och sjukvarden befinner
H sig fortsatt under stark press

pa grund av pandemin, men
man ska komma ihdg att bristande
kontinuitet, stingda vardplatser och
personalbrist var vdlkinda problem
redan fore pandemin. Coronapande-
min har accentuerat hilso- och sjuk-
vardens befintliga problematik, som

FOR MANGA LAKARE har

det kollegiala stodet och
sammanhallningen varit
helt avgoérande

till stor del orsakats av det faktum att
sjukvérdens styrning de senaste decen-
nierna praglats av ekonomisk kontroll,
detaljmatning och byrdkratisering. De-
taljstyrningen har missgynnat kiarnan i
hilso- och sjukvérden — patient-lakar-
motet, liksom kunskap, kvalitet och
etiskt omhindertagande av den enskil-
de patienten, sager Tobias Alfvén, som
aven ar barnlikare pa Sachsska barn-
och ungdomssjukhuset och docent i
global hilsa pa Karolinska institutet.
—Samtliga hilso- och sjukvardspro-
fessioner har gjort ett fantastiskt arbete
under pandemin. De har visat prov pa
en otrolig formdga att stilla upp nar
det verkligen géller. Allmanheten har
visat mycket uppskattning for vara
insatser, men jag upplever inte att vard-
givarna har visat sin uppskattning i
samma utstrackning. For manga lakare
har det kollegiala stodet och samman-
héllningen varit helt avgorande, liksom

Tobias Alfvén, barnlakare pa
Sachsska barn- och ungdoms-
sjukhuset och ordférande i
Svenska Lékareséllskapet.

Foto: Johan Adelgren

insikten om att pandemin inte varar for
evigt, sdger Tobias Alfvén.

Skapar effektiv samverkan
Manga bra samverkanslosningar och
samarbete 6ver professions- och vard-
givargranserna har tillkommit under
pandemin.

— Vi har verkligen lyckats skapa effek-
tiv samverkan, inte minst over specialist-
granserna. Svenska Likaresillskapet och
alla vira medlemsforeningar har fyllt en
mycket viktig funktion, genom att konti-
nuerligt dela med sig av erfarenheter och
kunskap som beror vérden av covidpa-
tienter och andra problem kopplade till
pandemin. Det digitala erfarenhetsut-
bytet har varit snabbt och effektivt. Jag
ar overtygad om att manga lakare blivit
battre pa att systematiskt och digitalt
dela med sig av ny kunskap till andra

HAR DU VARIT TVUNGEN PRIORITERA BORT MEDICINSKA ATGARDER?

Har du varit tvungen att prioritera bort medicinska atgarder i ditt dagliga arbete

som lakare under coronapandemin?

- I .

ve; I 35

Bland lakare inom slutenvarden har 67 % varit tvungna att prioritera bort medicinska

atgéarder.

likare runtom i landet under pandemin,
sager Tobias Alfvén.

2 av 3 lakare har tvingats prioritera
bort medicinska atgarder i sitt dagliga
arbete under pandemin.

—Undersokningsresultatet dr inte
sarskilt anmarkningsvirt med tanke
pa att sjukvirden behover gora tuffa
prioriteringar i en krissituation. Manga
likare dr nog mer oroade for hur de
uppskjutna virdbehoven pé grund
av pandemin ska kunna tas igen. Det
kommer att bli en enorm utmaning, si-
ger Tobias Alfvén.

Fortbildning maste prioriteras
8 av 10 lakare uppger att deras fort-
bildning fatt sta tillbaka under corona-
pandemin.

— Brist pé tid for fortbildning ar
ett mangarigt problem och en fraga
som Svenska Likaresillskapet drivit

lange, och kommer att driva dnnu
hérdare under kommande ar. I ett
normaltillstind kan vi inte acceptera
omstindigheter i sjukvarden som gor
att fortbildning standigt bortpriorite-
ras. Trenden maste vianda. Lakaryrket
bygger pa vetenskap och beprovad
erfarenhet, och det stiller hoga krav
pa fortbildning genom hela yrkesli-
vet. Patienten forvintar sig och litar
pa att vi likare dr a jour med de se-
naste forskningsronen och behand-
lingsriktlinjerna. Detta fortroende
maéste forvaltas och forutsitter att

vi som profession gir in och tar vart
ansvar for att uppritthdlla adekvat
kunskapsniva. For att kunna gora
det maste vi fa forutsdttningar och
rimliga resurser till vart forfogande,
avslutar Tobias Alfvén.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

HAR DIN FORTBILDNING FATT STA TILLBAKA UNDER PANDEMIN?

Har din fortbildning fatt sta tillbaka under coronapandemin?

- I <o

we; I 20%

Av lakarna inom intensiv- eller covidvarden svarade 90 % ja.
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Vardagen pa IVA har forandrats
mycket under pandemin

Aven om vi inom IVA 3r
vana vid att arbeta med
svart sjuka och doende
patienter sa har vi aldrig
tidigare vardat s& manga
patienter pa sa kort tid.
Ytterligare en aspekt som
varit belastande ar att
anhoriga inte kunnat fin-
nas vid patienternas sida,
sager Cecilia Arfwedson,
specialistlakare i anestesi
och intensivvard.

nder forsta vdgen varen 2020
gjorde hela intensivvdrden en
otrolig omstillning och kraft-

samling nédr vi oppnade upp ménga
nya vérdplatser pa kort tid. Samti-
digt rekryterades mycket ny personal,
framfor allt sjukskoterskor fran andra
specialiteter som snabbutbildades. En-
gagemanget i den omfattande mobili-

sering som kravdes var mycket stort.
Samtidigt rddde en pataglig kidnsla av
kris och katastrof, siger Cecilia Arf-
wedson, IVA pé Karolinska i Hud-
dinge.

Under andra och tredje vagen var
intensivvdrden mer forberedd och

ENGAGEMANGET I DEN
omfattande mobilisering
som kravdes var mycket
stort

battre rustad for att ta emot covidpa-
tienter. Sommaren 2020 iordningsstall-
des exempelvis en ny IVA-avdelning pa
Karolinska Huddinge som bemanna-
des med personal dven fran Karolinska
Solna.

Inte vilkomnat anhdériga
—Isamband med den andra och tredje
vagen hade vi ocksd mer kunskap om
covid-19. Aven om vi inom IVA ir
vana vid att arbeta med svért sjuka och
doende patienter sd har vi aldrig tidi-
gare vardat s mdnga patienter pa rela-

HAR ARBETSGEMENSKAPEN OCH TEAMKANSLAN STARKTS?

Anser du att arbetsgemenskapen och teamkénslan har stérkts inom sjukvarden

under pandemin?

1o I 7%
e I <%

Av l&karna inom intensiv- eller covid-19-varden svarade 79 % ja.

Cecilia Arfwedson, spe-
cialistlakare i anestesi
och intensivvard pa
Karolinska i Huddinge.
Foto: Beatrice Lundborg/DN/TT

tivt kort tid. Ytterligare en aspekt som
varit belastande ar att anhoriga, som
vanligtvis dr valkomna i princip dygnet
runt pd IVA-avdelningar, inte kunnat
finnas vid patienternas sida. Det har
varit jobbigt for de anhériga och sjalv-
klart dven péverkat vardpersonalen,
sager Cecilia Arfwedson.

Det ar pafrestande att ingen vet hur
lange pandemin ska paga, att man
inte kunnat se nagot direkt slut pd den
langvariga perioden av hog arbetsbe-
lastning och bristfillig dterhamtning.

Sammanhallning

57 procent av lakarna anser att arbets-
gemenskapen och teamkianslan har
starkts inom sjukvdrden under pande-
min. Inom IVA och 6vrig covid-19-vard
ar motsvarande siffra 79 procent.

Wil

—Jag upplever definitivt att team-
kanslan och sammanhallningen har
starkts under pandemin, bade mellan
olika professioner pa IVA, och sam-
arbetet mellan olika specialiteter och
véardenheter, siager Cecilia Arfwedson.

- Vi ser dessvirre dnnu inte att vac-
cinationsprogrammet inneburit nigon
storre skillnad i vilka patienter som vér-
das pa IVA. Min férhoppning ir inda
att vi kommer att se en storre skillnad
i patientunderlaget i takt med att fler
yngre och medeldlders personer vaccine-
ras. Ddremot utvecklas vdrden av covid-
patienter med nya erfarenheter, bade
for behandlingsmetoder och for vilka
likemedel som fungerar bra for dessa
patienter, sager Cecilia Arfwedson.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Bristfallig coronastrategi 1 Sverige

Senfardighet, rad i stallet for
strikta atgarder, otydlig infor-
mation till allménheten och
att de svagaste fick lida mest
pa grund av utebliven skydds-
utrustning. Manga har lidit i
onddan.

. et svarar likarna pé frigan
”Vilka brister anser du att

Sveriges coronastrategi har

haft?”

Restriktioner

Informationen till allmanheten har
inte bara varit otydlig, den har ocksa
andrats flera ganger vilket har skapat
forvirring. Restriktionerna var for

snilla frdn borjan och manniskor tog
dem inte pd allvar. Smittspridningen
fortsdtter och eskalerar i vissa delar av
Sverige, vilket visar att en hel befolk-
ning inte foljer rad och restriktioner
frivilligt. Under varen 2020 skulle vi ha
“uppfostrat svenska folket” om allva-
ret med en pandemi.

Det rader delade meningar om to-
tal nedstingning eller inte. Att skolor
har haft 6ppet 6verlag kan minska
psykisk sjukdom hos unga jamfort
med om vi stingt ner helt. Total
nedstingning kunde ha tryckt ner
smittan frdn borjan. ”Det ar en svdr
balansging.”

Undermalig samordning
Man anser att samordningen mel-
lan regering, regioner, kommuner och

folkhilsomyndigheten har varit mycket
undermdlig. Man har varit dlig pa

att lyssna pa expertis inom varden och
varit allefor fixerad vid ”den svenska
modellen.”

” Att vi inte hade tillrackligt med
utrustning i borjan var mest chock-
erande.” Det var verkligheten inom
bade regioner och kommuner. Smittan
pd dldreboenden berodde till stor del
pa att personalen inte hade skyddsut-
rustning.

Vaccinationsprocessen
Vaccineringen gér for ldngsamt. Det
kanns oforsvarligt att sjukvardsper-
sonal i forsta linjen (primarvard)
fortfarande gar ovaccinerade under
brinnande tredje vdg i pandemin, men
forvintas ta emot covid-patienter och

bedéoma dem. ”Att vaccinerade kan
kramas kinns som ett hin mot oss
i varden som sliter och dr ovaccine-
rade.”

TEXT MARIANNE SJOBERG

BRISTER | CORONASTRATEGIN

Restriktioner och rad har inte féljts
Information kom alldeles fér sent
Dalig samordning

Otydlighet gentemot allmanheten
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Nedstangning av granser, gallerior,
andra lokaler

o

Brist pa skyddsutrustning

7. Hantering av vara aldre
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Covid-19-varden ar en standigt
pagaende laroprocess

Utvecklingen av covid-
19-varden gor kontinuerli-
ga framsteg i takt med att
forstaelsen for sjukdoms-
forloppet, immunitet och
de vanligaste sjukdoms-
mekanismerna okar. Vac-
cinationerna har kommit

i gang, vilket minskat an-
delen allvarligt sjuka ald-
re. Erfarenheterna kring
nar det ar som mest ef-
fektivt att satta in immun-
hammande behandling
har 6kat men fortfarande
saknas ett effektivt antivi-
ralt lakemedel.

y kunskap om behandling-
en av covidpatienter sprids
mycket snabbt i sjukvarden,

och det nationella vardprogrammet for
covid-19 uppdateras kontinuerligt.
—Vi har bland annat lirt oss mer om
vikten av att fi sjukhusvérd vid ratt
fas i samband med ett forsamrat sjuk-
domstillstind, och att man ofta beho-
ver sitta in immunforsvarsdimpande
kortisonbehandling ndgon ging efter
dag sju i sjukdomsforloppet. Patienter
som inte svarar pd kortisonbehandling
kan i stillet ordineras IL6-hammare.
Det har dven forekommit att patienter
som insjuknat i mild covid-19 drab-
bats av en multisystemisk inflamma-
torisk sjukdom ett par veckor efter att
virusinfektionen upphort, siger Lars-
Magnus Andersson, overlikare och
specialist i infektionssjukdomar och
klinisk virologi pd Sahlgrenska uni-
versitetssjukhuset, samt ordférande i
Svenska Infektionslikarforeningen.

Flera ldkemedel i behandlingen
Numera har sjukvérden tillgang till
fler likemedel, daribland monoklonala
antikroppar med infektionshimmande
effekt, for personer som inte kan svara
med sitt eget immunférsvar och dar-
med inte blir av med infektionen.

— Vi har lart oss att det ofta krdvs en
kombination av flera sorters antikrop-
par och ett antiviralt likemedel for att
uppni énskad behandlingseffekt. An
sd lange finns inget effektivt antiviralt
likemedel som kan trycka tillbaka vi-
ruset hos personer med cancersjukdo-
mar och andra diagnoser med kraftigt
nedsatt immunforsvar. Ett antiviralt l4-
kemedel skulle dven kunna anvindas i

Lars-Magnus Andersson, dverlakare
och specialist i infektionssjukdomar
och klinisk virologi pa Sahlgrenska uni-
versitetssjukhuset samt ordférande i
Svenska Infektionslakarféreningen.
Foto: Marie Ullnert

forebyggande syfte om man riskerar att
insjukna i covid-19, siger Lars-Magnus
Andersson.

Vaccinerna extremt effektiva
Han anser att vaccinerna ar extremt
effektiva, bide for att forhindra smitta
och forebygga allvarlig sjukdom. En

DEN ABSOLUT MEST av-
gorande faktorn framo-
ver ar att sa manga som
mojligt vaccineras

positiv effekt av att allt fler har vac-
cinerats dr att andelen i dldersgruppen
80+ som vardas pa sjukhus for co-
vid-19 har minskat markant.

—Den absolut mest avgorande fak-
torn framover ar att s manga som
mojligt vaccineras. Da minskar be-
lastningen pa IVA och 6vrig covid-

19-vard, vilket innebir att man kan
ateruppta den sjukvird som pausats
eller bedrivits pa sparldga under pan-
demin. Spridningen av nya varianter
kommer férhoppningsvis ocksa att
ddmpas i takt med att en allt storre
del av befolkningen ar vaccinerad och
smittspridningen minskar, sdger Lars-
Magnus Andersson.

Konferens om covid-19
Den 24-25 november 2021 arrangerar
Svenska Likaresallskapet ”State of the
Art Covid-19”. Ambitionen med kon-
ferensen dr att sammanfatta kunskapen
och erfarenheterna fran den vard som
hittills bedrivits, bland annat hur man
pd basta sitt tar hand om en infektion,
och hur vaccinerna skyddar mot de nya
mutationerna av sjukdomen.

—Vi kommer att arrangera fore-
lasningar kring hur immunforsvaret
reagerar vid luftvigsinfektioner och

hur viruset sprids mellan manniskor.
P& programmet stdr dven diskussio-
ner med forskare, likare, myndigheter
och politiker om den fortsatta covid-
19-vérden och pandemiberedskap, av-
slutar Lars-Magnus Andersson.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

STATE OF THE ART COVID-19

State of the Art Covid-19,
24-25 november 2021

e Den 24-25 november 2021 ar-
rangerar Svenska Lékaresallskapet i
samarbete med SLS féreningar och
partners for andra gangen " State of
the Art Covid-19", Sveriges storsta
vetenskapliga méte om covid-19.
Den digitala konferensen samlar Sve-
riges och vérldens ledande experter
for att summera kunskapsléget.
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Stor tilltro till nara

vardens forandringskraft

Omstallningen till en nara vard ar viktig eftersom det

ska underlatta for invanarna att fa den vard de beho-

ver, nar de efterfragar den. 79 procent av lakarna an-

ser att utbyggnaden av den nara varden ar viktig eller
mycket viktig for halso- och sjukvarden.

y et ar jatteroligt att s manga
likare har en vilja att arbeta

nidrmare patienterna. Det

kanns ocksd positivt att det finns en
insikt om att det behovs ett system-
skifte fran sjukhusvarden till den nira
varden, sager Niklas Foghner, primar-
vardsdirektor i Region Kalmar lan och
sekreterare i Sveriges Primarvardsfor-
ening.

—Svensk primarvard ar lik andra
landers primarvard sett till sitt upp-

PRIMARVARDEN SKA UT-
GORA hélso- och sjukvar-
dens bas

drag, men ar betydligt mindre i sin
omfattning. Primdrvérden ska utgora
hilso- och sjukvardens bas, och vara
utgangspunkten for patienter med
komplexa symtom eller flera kroniska
sjukdomar. Det handlar om att sam-
ordna patienter med komplexa sjuk-
domsbilder utifrdn individens behov
och preferenser. Primarvirden behover
samtidigt vara tillrackligt omfattande
och bred for att kunna mota en sa stor
del som mojligt av befolkningens van-

Niklas Féghner, primarvardsdirektor
i Region Kalmar Ian och sekreterare
i Sveriges Primarvardsférening.

ligt forekommande sjukvardsbehov,
sdger Niklas Foghner.

Utifran ett stérre uppdrag
Hans réd till nationella och regionala
beslutsfattare angdende introduktionen
av den ndra vérden ar att fatta beslut
som gor primarvardens uppdrag sa
omfattande som mojligt. Det handlar
om att dimensionera primarvarden uti-
frén ett storre uppdrag, sdvil ekono-
miskt som kompetensmassigt.

—Den specialiserade varden har
en viktig funktion att fylla i den nira
varden. Det dr viktigt att vi framover
har en tillrackligt stor primérvard som
dven har de resurser som behovs for att
bedriva en riktigt bra hemsjukvard i tit
dialog med den kommunala halso- och
sjukvarden. Det gor att vi kan forebyg-
ga onodiga sjukhusinlidggningar, siager
Niklas Foghner.

Bidrar till att forebygga ohélsa
—Det dr mycket bra att det rader en
relativ samstimmighet bland likarna
angdende varfor omstillningen till en
ndra vard behovs och ar viktig. Under-

sokningsresultatet bekraftar att manga
lakare har en god tilltro till konceptet

Anna Granevarn, ordférande i Sveriges
Primé&rvardsférening och ansvarig for
primarvarden och digitalisering i Region
Jamtland Harjedalen.

Foto: Marie Birkl

ndra vard och den nytta det kan till-
fora, siger Anna Granevirn, ordforan-
de i Sveriges Primarvardsforening samt
ansvarig for primarvarden och digitali-
sering i Region Jamtland Harjedalen.

Hon lyfter fram den nira virdens
centrala funktion under coronapan-
demin, d& mycket vird har bedrivits i
manniskors hem, digitalt och pé vard-
centralerna.

—Nira vard dr en otroligt viktig
samhillsfunktion som bidrar till att
forebygga ohilsa. Nar manniskor kan
f& hjalp med sina hilsoproblem pa ett
lattillgangligt och hogkvalitativt satt i
den nira varden kan svarare sjukdom
ofta forebyggas, vilket i sin tur avlastar
ovriga vardsystemet, siger Anna Gra-
nevarn.

Mota ménniskor pa hemmaplan
Hon betonar att den néra virden beho-
ver vara bade fysisk och digital for att
kunna mota manniskor pd hemmaplan
utifrdn deras egna preferenser.

- Halso- och vérdcentralerna ska
praglas av en hog tillganglighet, och
nar sjukvardens olika verksamheter
slutar arbeta verksamhetsspecifikt och i

stillet fokuserar mer pa samverkan kan
vardgivare hitta nya gemensamma ar-
betssdtt. En ndrmare samverkan mellan
exempelvis vardcentraler och sjukhus-
varden gor ocksd att man kan fore-
bygga sjukhusinlaggningar genom att
ibland 16sa saker och ting digitalt. En
utmaning hir dr forstds att sjukvarden
bedrivs av olika aktorer med olika it-
system, sdger Anna Granevarn.

NARA VARD AR en otro-
ligt viktig samhallsfunk-
tion som bidrar till att
forebygga ohalsa

Det ar viktigt att regionerna avsitter
resurser for att utveckla den nira var-
den parallellt med att ordinarie verk-
samhet bedrivs.

—Den nira varden behover ock-
sd attrahera fler specialistlikare och
specialistsjukskoterskor, inte minst
specialistlikare i allmdnmedicin och
distriktsskoterskor, siger Anna Grane-
varn.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

HUR VIKTIG AR UTBYGGNADEN AV DEN NARA VARDEN?

Hur viktig anser du att utbyggnaden av den Nara varden &r for hélso- och sjukvarden?

Mycket viktig
Viktig
Ganska viktig
Inte sa viktig

Oviktig

53%

60
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Hog digitaliseringstakt
aven efter pandemin

Halso- och sjukvardens
digitaliseringstakt har
Okat avsevart under co-
ronapandemin. Manga
vittnar om att digitali-
seringen gatt lattare att
genomféra och att intres-
set for innovativa digitala
|6sningar varit stort fran
saval professionen som
patienterna.

oOr att maximera nyttan av de
F stora digitaliseringskliv som ta-
gits under pandemin galler det
att halla en fortsatt hog forandrings-
takt och tillvarata forandringskraften i
den snabba utveckling som skett.
- Coronapandemin har verkligen
accelererat hilso- och sjukvérdens di-

Patric Nilson, affarsomra-
desansvarig for specialist-
produkter inom hélso- och
sjukvard pa TietoEVRY.

gitaliseringsutveckling. I Region Vis-
terbotten har digitaliseringen kunnat
fortlopa betydligt snabbare och smidi-
gare, vilket forstds drivits av behovet
av att minska antalet fysiska kontakter
och dirmed minimera smittspridning-
en, siger Sara Lewerentz, digitalise-
rings- och teknikdirektor i Region
Visterbotten.

—Steget fran att diskutera digitala
16sningar till att implementera dem har
forkortats. Vi ser en snabb 6kning av
olika typer av sjdlvbetjiningslosningar
for patienter och informationslosningar
for sdvil patienter som vardpersonal.
De utvecklingskliv som regionerna
tagit under ett drygt 4r av pandemi
motsvarar flera drs digitaliseringsut-
veckling vid ett normaltillstind, siger
Patric Nilson, affirsomrddesansvarig
for specialistprodukter inom hilso- och
sjukvdrd pa TietoEVRY.

Frigor tid och mer jamlik vard
De digitala l6sningarnas framsta for-
delar ar, enligt Sara Lewerentz, att det
frigor mer tid till vard, genom auto-
matiserade administrativa processer
och effektiviserade floden. Aven okad
tillgdnglighet till hilsa och sjukvard
genom sjalvservice och digitala tjanster
ar en stor fordel for patienter och alla
invanare.

—Nir geografiska granser suddas
ut och alla patienter erbjuds samma
tillgdng till digital vard 6kar det dven
jamlikheten i varden, sdger Patric Nil-
son.

Under pandemin har Region Vis-
terbotten bland annat implementerat
system for mobil incheckning pa vérd-
centraler och sjukhus pa rekordtid.
Regionen har initierat ett stort antal
digitala satsningar, bland annat ett
pilotprojekt kring triage pa hilsocen-

HIIIJ:; -‘

° Sara Lewerentz, digitalise-
rings- och teknikdirektor i

l Region Vésterbotten.
Foto: Jan Alfredson

traler, och projekt som automatiserar
manga repetitiva administrativa arbets-
uppgifter.

—Vérden ska erbjudas digitalt nar
det gér och fysiskt nar det behovs.
Stora delar av den hogspecialiserade
varden behover fortfarande vara fysisk.

NAR ALLA PATIENTER €I-
bjuds samma tillgang till
digital vard dkar det ven
jamlikheten 1 varden

Det dr ocksd viktigt att forebygga digi-
tal exkludering genom att erbjuda fy-
siska kontaktvigar till sjukvarden nar
det behovs, siger Sara Lewerentz.

Tillvarata idéer

—Det ar viktigt att 6vergdngarna mel-
lan fysisk och digital vard dr somlosa,
exempelvis genom att de genererar

data till samma system. Nir pandemin
ar over giller det att halla kvar vid de
digitala arbetssitten, och inte heller
tappa tempo i digitaliseringsutveck-
lingen genom att falla tillbaka i gamla
arbetssitt. Framover kommer férmod-
ligen fler 16sningar som underlattar ad-
ministration och logistik, som digitalt
medgivande, sidger Patric Nilson.

— Mitt rad till andra regioner vid
inforande av digitala losningar ar att
satsa pa ett flexibelt och snabbror-
ligt tillvagagdngssitt, och bygg upp
en digitaliseringskultur ddr man vigar
testa nya losningar. Ta ménga sma steg
snarare 4n att initiera stora trogrorliga
jatteprojekt. Tillvarata i stdllet lopande
de idéer som dyker upp och striva efter
att gora avstandet fran idé och behov
till konkret digitalisering sa kort som
mojligt, avslutar Sara Lewerentz.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

1 av 3 har funderat pa att saga upp sig

4 av 10 lakare har sagt upp sig eller funderat pa det. Cirka 1 av
5 har blivit forflyttade utanfor sitt primara kompetensomrade.

HAR DU FUNDERAT PA ATT SAGA UPP DIG?

Har du funderat pa att sdga upp dig fran din arbetsgivare?

Jag har redan
sagt upp mig - e

Ja, jag har
funderat pa det

32%

Nej [ <19

HAR DU BLIVIT FORFLYTTAD UTANFOR DITT KOMPETENSOMRADE?

Har du som lakare blivit férflyttad utanfor ditt primara kompetensomrade under

pandemin?

Jo [ 1%

ne; I 27

For lakare inom intensiv- eller covid-19-varden har 23 % blivit forflyttade utanfor sitt

priméra kompetensomrade.
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Okat statligt ansvar ger mer jamlik vard

Fragan om ett storre statligt
ansvar for den regionala sjuk-
varden har fér manga lékare
stéllts pa sin spets under co-
ronapandemin. 84 procent av
|akarna anser att den regiona-
la sjukvarden bor styras med
ett storre statligt ansvar eller
forstatligas helt.

ndersokningsresultatet dr ett
tecken pa ett brett missnoje
med hur det ser ut idag. Vi har

fatt liknande svar sedan linge i samrad
med vara lokalféreningar, men under

coronapandemin har olikheterna som
orsakas av regionernas sjalvstyre blivit
sd patagliga. Det giller skillnader i hur
man behandlar sin personal, tillimp-
ning av krisldgesavtal, restriktioner och
rekommendationer och i hur varden
styrs och ar tillganglig, sdger Karin
Batelson, ordférande i Sjukhusliakarna
och expert i den statliga utredningen
om Sjukvardens beredskap i krig och
fredstid samt referens i utredningen
God och nira vérd.

Professionsbaserad styrmodell
Manga lakare vill se en 6kad nationell

samordning i resurser och ekonomi som
en forutsittning for en mer jamlik vard.

VAD ANSER DU OM STYRNINGEN AV DEN REGIONALA SJUKVARDEN?

Vad anser du om styrningen av den regionala sjukvarden (inkl. primarvarden)? Den bér...

Styras och fungera

som idag S

Styras med ett storre
statligt ansvar

Helt forstatligas

52%

32%

—Frén Sjukhusldkarnas sida betrak-
tar vi inte statligt styrd sjukvard som
en losning. Vi vill i stdllet se en méng-
fald av utforare, dér regionerna kan
vara en, men dar styrsystemen tilldter
mer styrning pa tillit. Mindre att pre-
miera antal besok oavsett kvalitet, utan
i stallet vill vi att sjukvarden ska styras
efter medicinska prioriteringar dar
man tillater basta samverkan mellan
professioner, vard och patient. Det ar i
motet mellan patient och personal som
véarden uppstdr, planeras och skapar
kostnader som ska vara de ritta. Och
det dr det motet och det gemensamma
ansvaret for vdrden som ska underlat-
tas, inte sinkas. Alltsd mindre politisk
eller tjanstmannaorsakad detaljstyr-
ning, mer det som skapar virde for
patienterna, siger Karin Batelson.

Lirdom av Danmark

Hon ser att dagens organisation med
flera nivder, regeringen med dess myn-
digheter, de sjalvstyrande regionerna,
SKR, med delat ansvar, uppféljning
och planering skapar onddig adminis-
tration och en otydlighet i vem som

Karin Batelson, ordforande i
Sjukhuslakarna och forste vice
ordférande i Lakarférbundet.
Foto: Stefan Tell

W

i Sverige. Dir tillimpas i stdllet mer
styrning utifrdn professionens kunskap
och statligt krav pa att uppsatta resul-
tat uppnds inom de olika regionerna.
Vi behover inte ta bort regionerna,
men det kan vara en god idé att dela in
Sverige i farre sjukvardsomrdden och
att tillimpa en styrmodell som baseras
mer pa professionskunskap, basanslag

Vet ej 182 faktiskt ska se till att det fungerar. och kvalitet snarare 4dn antalet patient-
. . . . ; J —Vi kan dra lirdom frin Danmark, besok, avslutar hon.
0 10 20 30 40 50 60 . S ..
som inte tillimpar en politisk styr-
ning av sjukvdrden pa samma sitt som TEXT ANNIKA WIHLBORG
NV Region

/A= Gavleborg

Vill du paverka din arbetssituation och
fa livet att ga ihop? Da bor Du titta hit!

Vi erbjuder Dig som ar allmanspecialist en anpassad
anstallning. En fast anstallning med kollegor i en traditionell
allmanlakarroll, men som ar allt annat an traditionelll

¢ Jobba enbart med digitala bes6k med ansvar fér en avgransad lista
¢ Kombinera fysisk nadrvaro med digitala besék i olika kombinationer
« Jobba enbart mot SABO/Hemsjukvard — digitalt/fysiskt

¢ Traditionellt allménlakararbete med stéd av vart nya digitala verktyg
¢ Manga fler idéer som vi inte far plats med har.

Vi har inte panik med att rekrytera. Vi haller pa att etablera nya arbetssatt som
inte finns nagon annanstans och som satter patienten och inte minst Dig i fokus.

Blir Du nyfiken pa ovanstaende? Hoér av Dig sa berattar vi mer!

Primarvarden Gavle, Eva Séderhall, tf VC
eva.t.soderhall@regiongavleborg.se, 072-5473551
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Ta tillvara pandemins forandringskraft

—Under pandemin har vi som
arbetar inom sjukvarden visat
prov pa en otrolig flexibili-

tet och férandringsvilja som
tydligt visar den enorma kraft
som kan frigéras nér sjukvar-
dens professioner far vara
med och paverka, sager Elin
Karlsson, 2:e vice ordforande i
Sjukhuslakarna, och specialist-
|&kare i kirurgi pa Sodertalje
sjukhus.

anga likare och ovriga
professioner i sjukvarden
ar trotta och slitna efter en

lang period med hog arbetsbelastning.
Somliga ldkare har forflyttats frivil-
ligt, medan andra forflyttats mot sin
vilja. Det ar viktigt att man har tydliga
medicinska skl till att flyttas utanfor
sitt primidra kompetensomrade. I en
sddan situation dr ett gott ledarskap
helt avgorande. Riskerna med en sddan
flytt dr forstds att man har otillracklig
kompetens for de arbetsuppgifter man
ska utfora. Samtidigt har mdnga goda
digitala fortbildningsinitiativ gjort att
lakare med olika specialistinriktningar

kunnat ta till sig ny kompetens snabbrt,
sager Elin Karlsson, som sjilv flyttades
frén kirurgen till en IVA-avdelning for
covidpatienter varen 2020.

Oro for arbetssituationen
Var tredje likare har funderat pé att
sdga upp sig och 3 av 4 likare ir oro-
liga 6ver arbetssituationen inom sjuk-
vérden just nu.

—Det innebir att arbetsgivare verkli-
gen madste ta hand om sin personal nu.

Elin Karlsson, 2:e
vice ordférande

i Sjukhuslékarna,
och specialistlakare
i kirurgi pa Séder-
talje sjukhus.

Foto: Stefan Tell

Mainga har en bild av att lakare sjilva
kan hantera sin hilsa, men vi behover
adekvat stod som alla andra, till exem-
pel vid arbetsrelaterad psykisk ohilsa.
Det hinder tyvirr att likarna limnats
utanfor nar olika typer av debriefing
sker. Mdnga liakare oroar sig nog over
hur sjukvarden ska kunna hinna i kapp
med all diagnostik och behandling som
skjutits upp, och hur de ska orka ta sig
igenom pandemin. For sjukvédrdens led-
ning géller det nu att fortsidtta ldta de

medicinska behoven styra och att lita
professionerna ha ett starkt inflytande
over arbetssitt och organisation. Poli-
tiker och beslutsfattare har ett gyllene
tillfalle att fortsdtta bygga vidare pa
den hiar forandringskraften dven efter
pandemin, sdger Elin Karlsson.

Medicinsk kompetens
—Medicinsk kompetens pa samtliga
ledningsnivaer i sjukvérden, att alla
nya system och omorganisationer ska
fylla ett tydligt medicinskt syfte och att
visa uppskattning for vardpersonalens
insatser under pandemin ar tre viktiga
faktorer som arbetsgivare och besluts-
fattare i regionerna kan ta med sig fran
pandemin. Det dr ocksa otroligt viktigt

MANGA LAKARE ORO-
AR sig nog over hur
sjukvarden ska kunna
hinna i kapp

att arbetsgivarna har tillrickliga resur-
ser for att kunna fanga upp signaler pa
stressrelaterad psykisk ohalsa hos med-
arbetarna, savil under som efter pande-
min, sdger Elin Karlsson.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Stora kontaktytor och omvaxlande arbete

Specialistlékare inom anestesi och intensivvard ar verksamma
inom ett brett medicinskt falt som gor det mojligt att fortsatta
lara nytt under hela karridren. Inom anestesi och intensivvard har
man ett sjalvstandigt och varierande arbete med manga utveck-
lingsmojligheter, saval kliniskt som inom forskning eller som chef.

pecialistlikare inom anes-
S tesi och intensivvard fyller en

nyckelfunktion i den hogspe-
cialiserade sjukhusvdrden. Man ingar
i ett team, men ges samtidigt utrym-
me for ménga sjdlvstindiga beslut.
Inom dessa specialistomraden bedrivs
mycket forskning, och mojligheterna
att kombinera forskning med klinisk
verksamhet ar goda.

SPECIALISTLAKARE INOM
ANESTESI och intensiv-
vard fyller en nyckel-
funktion i den hogspe-
cialiserade varden

— Anestesi och intensivvard ir in-
tressanta verksamhetsomraden for
likare eftersom man skiftar mellan att
fatta beslut i ett lugnt skede och brad-
skande situationer som kraver snabba
beslut. I de situationerna stalls allt pa

sin spets; da giller det att vara en bra
ledare for sitt team, siger Suzanne
Odeberg Wernerman, verksamhetschef
for AnOpIVA pa Akademiska sjukhu-
set. Hon dr overldkare och docent i
anestesi och intensivvdrd och arbe-
tade i manga ar kliniskt parallellt med
forskning.

Stora kontaktytor

P4 jourtid ar anestesi- och intensiv-
vardslikare ofta ytterst ansvariga for
svart sjuka patienters sikerhet. En vik-
tig uppgift ar att sakerstilla att kritiskt
sjuka patienter far ratt vard.

—Som specialistlikare hdr har man
kontaktytor mot samtliga verksamhe-
ter pa hela sjukhuset. Det ger en god
inblick i sjukhusvardens struktur, vilket
i sin tur vicker ett intresse for lednings-
positioner for somliga lakare. Andra
viljer att kombinera forskning med
klinisk verksamhet, medan ytterligare
andra inriktar sig pa verksamhetsut-

Suzanne Odeberg
Wernerman, verk-
samhetschef fér
AnOplIVA pa Aka-
demiska sjukhuset.
Foto: Magnus Laupa

veckling, sdger Suzanne Odeberg Wer-
nermarn.

Stort behov av specialistldkare
Hon beskriver behovet av specialist-
likare inom anestesi och intensivvard
som stort under de kommande aren.
Suzanne Odeberg Wernerman vill aven
sla ett slag for anestesi och intensivvard
for barn, ett omrade dar behovet av
specialistlikare kommer att vara om-
fattande framover.

—Sedan barnkonventionen blev lag
har barn ritt att f4 vard av personal
med sirskild barnkompetens. Under
coronapandemin har det dessutom
framgétt att resurssittningen pa lan-
dets IVA-avdelningar generellt sett ar
for lag, vilket kan leda till att budget-
anslaget och diarmed dven behovet av
specialistutbildad personal 6kar framo-
ver, avlutar hon.

TEXT ANNIKA WIHLBORG
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Fler l1akare nyfikna pa lakemedelsindustrin

En |&kares viktigaste uppgift i |ldkemedelsindustrin &r att forsta
och analysera behoven hos de ménniskor som lever med olika
typer av sjukdomar. Lakare kan vara involverade i saval tidiga
som senare faser av ldkemedelsutvecklingen, genom att kart-
l&dgga och analysera ett ldkemedels fordelar och eventuella
risker samt forbereda en lakemedelskandidat for myndighets-

godkadnnande.

yrtiofem procent av likarna kan
F tinka sig att arbeta inom like-
medelsindustrin.
—Undersokningsresultatet Gverens-

staimmer med mitt intryck av att allt
fler lakare intresserar sig for och ar
nyfikna pd vad likemedelsindustrin
har att erbjuda. En faktor som kan ha
bidragit till det 6kande intresset ar att

DET KANNS VERKLIGEN
meningsfullt att kunna
gora skillnad for sa
manga

industrin har fatt mycket uppmark-
samhet i samband med utveckling-
en av coronavaccin, siger Christina
Stahre, specialistlikare i anestesi
och intensivvird, som sokte sig till
lakemedelsindustrin efter ménga &r i

den offentliga sjukvarden, bland annat
pa Sahlgrenska universitetssjukhuset.
Sedan 2004 ar hon pd AstraZeneca,
nu som linjechef och forskningslikare
inom typ 2-diabetes och kardiovasku-
lar sjukdom.

Utvecklingsmadjligheter

I lakemedelsindustrin finns det ut-
rymme for i princip alla typer av spe-
cialistlakare, diribland reumatologer,
kardiologer, barnlikare, onkologer
och diabeteslikare. Ménga likare som
soker sig till industrin dr disputerade,
men det dr absolut inget krav.

- Likemedelsindustrin erbjuder
maénga utvecklingsvagar. Man kan bli
specialist pd ett medicinskt omréde el-
ler specifikt likemedel, linjechef eller
projektledare for globala likemedels-
utvecklingsteam. Industrin erbjuder
generellt sett goda utvecklingsmojlig-

heter, kontinuerlig fortbildning och att-
raktiva villkor for likare. For den som
ir intresserad av att arbeta utomlands
finns ocksd ménga valmojligheter, sager
Christina Stahre.

Gor skillnad fér manga

Hon sokte sig till likemedelsindustrin
for att hon var nyfiken, sokte utma-
ningar och ville anvinda sin kompetens
utanfor sjukvdrden.

—En viktig drivkraft fér mig och
manga andra likare som soker sig till
likemedelsindustrin dr mojligheten
att vara med och utveckla likemedel
som paverkar miljontals manniskors
liv och hilsa virlden 6ver. Det kdnns

verkligen meningsfullt att kunna gora

Christina Stahre, linje-
chef och forsknings-
lékare pa AstraZeneca.

skillnad for sd manga, sager Christina
Stahre.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

KAN DU TANKA DIG ATT ARBETA INOM LAKEMEDELSINDUSTRIN?

Skulle du kunna ténka dig att arbeta som lakare inom ladkemedelsindustrin?
o I +5%
e | 55

Svenska Lakarsallskapet (SLS) i samarbete med SLS foreningar samt partners
arrangerar Sveriges storsta vetenskapliga moéte om covid-19 for andra aret i rad.
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Sveriges och varldens framsta experter samlas for att
summera Runskapslaget om covid-19.

Valkommen till "State of the Art Covid-19" den 24-25 november 2021.
Anmalan och mojlighet att skicka in abstrakt oppnar i maj.
Besok sls.se/covid1g for mer information.
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Helhetsperspektiv inom geriatriken

Geriatriken har haft ett tufft ar i och med pandemin, men ar en
specialitet dar ny kunskap hela tiden implementeras.

—Om man ar en vetgirig manniska som vill lara sig mycket sa ar
den har patientgruppen fantastisk att jobba med som lakare,
sager Arne Sjoberg, verksamhetschef i Kalmar.

eriatriken ar en relativt ung
specialitet som bara funnits i
omkring 30 ar. Arne Sjoberg

har varit verksamhetschef vid geriatris-
ka kliniken pa lanssjukhuset i Kalmar
i 29 &r och varit med och utvecklat
specialiteten.

—Mainniskan ses fortfarande i stor
utstrackning som ett objekt, ett or-
gan eller en diagnos, med ett slags
”maskintinkande” inom flera disci-
pliner. Det blev innehdllslost for mig.
Visionen dr istéllet att se manniskan
som ett subjekt, dar vi har ett person-
centrerat synsitt. Det dr sd ldtt hant
att man blir “han med urinvigsinfek-
tion” eller ”den demente” istillet for
en manniska med demenssjukdom,
sager han.

Inte bara kroppen

Arne Sjoberg betonar att det inom geri-
atriken finns en viktig psykisk dimen-
sion, liksom en social och existentiell.

Dessa behover analyseras utifrdn even-
tuella behov hos patienten.

— Allting samspelar. Det dr ganska
latt att bota en urinvigsinfektion men
det kanske ar den existentiella proble-
matiken man ska jobba med for att
skapa livskvalitet.

Och det finns stindigt nytt att lara.

— Vi ar vildigt frikostiga med att
skicka ivag folk for fortbildning ef-
tersom kunskap ar en farskvara. Det

V1 AR VALDIGT frikostiga
med att skicka ivag folk

for fortbildning eftersom
kunskap ar en farskvara

ar en framgéngsfaktor for att over-
leva som specialitet, att mina lakare
ar insatta i det senaste. D4 mdste
jag skapa forutsattningar for dem
att tillgodogora sig det, siager Arne
Sjoberg.

Pandemin forsvarade

Under pandemin har en av Arne Sjo-
bergs avdelningar blivit en covid-avdel-
ning. Under andra och tredje vdgen har
allt fler yngre patienter tagits in, vilket
fatt konsekvenser.

—Det har lett till en undantring-
ningseffekt for de skoraste dldre som
behover sjukhusvard. De har istal-
let hamnat pa en medicinklinik eller
ortopeden till exempel, och dir far de
inte den geriatriska vdrden. Det har
bidragit till en onddig overdodlighet ef-
tersom de inte blivit omhandertagna pa
det sitt de hade kunnat bli.

Arne Sjoberg ser tre saker som
varden behover ta till sig fran pan-
demin: man behover sikra tillgang
till skyddsutrustning, atgarda den
bristande kunskapen om hygienfore-
skrifter, samt ha ledare som vet hur
en pandemi eller liknande kris ska
hanteras.

—Det hinde mycket pa kort tid och
det var ingen som tiankte pd att utbilda
personal i dldreomsorgen i tid kring
allt detta, pa det sitt vi gjorde har pa
sjukhuset. I framtiden kommer vi att
vara bittre beredda och tidigare i vdra
planer. Vi har alla lart oss mycket.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Verksamhetschefen Arne
Sjoberg brinner fér helhets-
ténkandet inom geriatriken.

Soker svar pa halsogatan

Lakaren Anders Wallensten testade allt fran smoothies till kalla
duschar i jakten pa halsan. Till slut fick han nog och férdjupade
sig i vetenskap och vart ursprung for att komma narmare 16s-
ningen pa fragan om hur vi haller oss halsosamma.

nders Wallensten, specialist i
allmdnmedicin och till vardags
epidemiolog pé Folkhilsomyn-

digheten, har ett stort intresse for hal-
sofrdgor och dr nu aktuell med boken
”Hilsogédtan — evolution, forskning
och 48 konkreta rad”.

—Jag har alltid tranat mycket och
brytt mig om halsan. Nir jag har stott

ETT FOREBYGGANDE

LIVSSTILSARBETE &r
mycket battre an att
bota sjukdomar

pad problem som till exempel skador
har jag varit nyfiken och sokt efter 16s-
ningar pd det, siger han.

Och nyfikenheten har fatt Anders
Wallensten att prova det mesta.

—Jag har av ren nyfikenhet provat
olika traningsformer och 12-veckors-
program, rehabprogram, foamrollers,
testat tyngdtiacken och kalla duschar,

som gor en pigg. Jag borjade duscha
kallare och kallare och till slut hade
jag svart att f4 upp viarmen under
dagen sd da gick det kanske lite for
langt.

Kortsiktig podng
Han fortsatter:

—Jag har dven testat olika dieter som
varit trendiga, och en del utover det.
Jag testade bland annat en smoothie-
diet med kokosfett och dgg som en 90-
arig likare rekommenderade. Han var i
god form men det ar forstds oklart om
det berodde pa den annorlunda kost-
héllningen.

Enligt Anders Wallensten ar det i
slutindan mer grundliaggande saker
som fungerar: att sova, motionera, ita
varierat och lagom mycket — men ocksa
att ta hand om relationer och tankar.

—Mycket ar intressant och har en
poang kortsiktigt, men ska man f3 till
nagot i det ldnga loppet maste det vara
ndgot som man tycker om att gora,

inte ndgot som kraver stora uppoff-
ringar.

Forebyggande arbete
Varfor ar det sd svart med det enkla?

— Lite av mysteriet kan forklaras av
vart ursprung. Vi dr till exempel anpas-
sade for att tycka om hogenergimat
och att ta det sd lugnt som mojligt for
att spara kraft.

Anders Wallensten har en forhopp-
ning om att allt fler likare valjer att
prata om livsstilsval med sina patienter.

— Ett forebyggande livsstilsarbete ar
mycket battre dn att bota sjukdomar,
eftersom vilfirdssjukdomar ofta har sitt
ursprung i livsstilen. Det dr battre att
lagga krutet ddr dan pa behandling. Men
det ar inte jattelatt. Vissa likare triaffar
sina patienter bara en kort stund i ett
enskilt sammanhang, sd det dr oftast
allménlikare som har bast chans att &
en samlad bild av patientens livsstil och
ta ett grepp om det. Men det ar alltid
relevant att tanka pa helheten, och om
det finns livsstilsforandringar som kan
goras for att minska risken for att en
sjukdom uppstar eller att den forsam-
ras sd tycker jag absolut att man ska ta
chansen och beritta det for patienten.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Anders Wallensten, spe-
cialist i allmanmedicin.
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Ny aldreomsorgslag ska
reformera svensk aldreomsorg

| januari 2021 inleddes en
regeringsutredning som
ska foresla en ny aldre-
omsorgslag. Utredningen,
som leds av Socialsty-
relsens generaldirektor
Olivia Wigzell, ska lang-
siktigt starka aldreomsor-
gens forutsattningar samt
tydliggora dess uppdrag
och innehall.

tredningen ska aven tydliggora
l | lakares och sjukskoterskors roll
och didrmed dven utvecklings-
mojligheter i framtidens dldreomsorg.
—Med en dldreomsorgslag blir det
tydligare vilka krav kommuner och
verksamheter ska leva upp till. Ut-
redningen ska ocksd limna forslag
som stirker tillgangen till medicinsk
kompetens i dldreomsorgen i verksam-
heten, och vid behov dven pad kommu-
nal ledningsniva. Aldreomsorgslagen

ska komplettera socialtjanstlagen med
sarskilda bestimmelser om vard och
omsorg om aldre, och aven innehalla
bestimmelser om en nationell omsorgs-
plan, sager Olivia Wigzell.

Under coronapandemin har de struk-
turella brister som i manga ar patalats
i dldreomsorgen blivit sirskilt tydliga,
daribland i kontinuitet och samverkan
samt i kompetensnivd och bemanning.
Utredningen kommer att adressera
dessa fragor och ge framtidens aldre-
omsorg ett tydligt lagstiftat uppdrag.

Delat ledningsansvar
Utredningen tar forstas avstamp i dld-
reomsorgens brister, men Olivia Wig-
zell betonar att det dven finns manga
mojligheter i framtidens dldreomsorg,
bland annat genom att introducera mer
vilfardsteknik. Ett mer forebyggande
arbetssitt kan dels verka hilsofrimjan-
de, dels forebygga att dldre kommer till
akutvdrden med symtom pé exempelvis
uttorkning och underniring.

—1I framtidens dldreomsorg kommer
multiprofessionella team dar lakare och
sjukskoterskor delar pa ledningsansva-
ret att fylla en viktig funktion. For att

Anstalld cheflakare 1 kommunerna

SKA ALLA KOMMUNER HA EN ANSTALLD CHEFLAKARE?

Anser du att alla kommuner ska ha en anstalld chefldkare inom den kommunala

hélso- och sjukvarden?

1o I 7

ne; I 26%

sakerstalla en god patientsikerhet och
en genomgdende hog kvalitet bor man
dven se till att att delegering genomfors
pa ett patientsikert sitt, stirka om-
vardnadsdokumentationen och skapa
en arbetsmiljé med tid for lirande, re-
flektion och etiska diskussioner. Det ger
i sin tur utrymme for kontinuerlig kva-
litetsuppfoljning, siager Olivia Wigzell.

Personalen &r otroligt viktig
Hennes ambition ar att dldreomsorgs-
lagen ska stodja dldreomsorgen i dess
arbete pd samma sitt som laropla-

nen stodjer skolans arbete. En central
malsattning ar att uppnad en likvardig
nationell kvalitetsniva i dldreomsorgen.
Nir dess uppdrag lagstiftas 6ppnar det
ocksd upp for mer l6pande tillsyn av
verksamheterna.

MED EN ALDREOMSORGS-

LAG blir det tydligare vilka
krav kommuner och verk-
samheter ska leva upp till

—Savil likare som sjukskoterskor ar
otroligt viktiga i framtidens dldreom-
sorg. Behovet av fler grundutbildade
sjukskoterskor dr stort, men efterfrdgan
pa specialistsjukskoterskor inom geri-
atrik, demenssjukdomar samt distrikts-
skoterskor kommer ocksd att oka. Vi
ska dven se over mojligheten till en
fast likarkontakt for brukare i dldre-
omsorgen. En fast lakarkontakt ar allra
viktigast for individer med ett stort
vardbehov, och manga av dem finns i
aldreomsorgen, siager Olivia Wigzell.

Utvecklingsmadjligheter

Hon hoppas ocksa att dldreomsorgs-
lagen kan oka dldreomsorgens attrak-
tivitet for sjukskoterskor och likare

Olivia Wigzell, generaldi-
rektor for Socialstyrelsen.
@ Foto: Socialstyrelsen

¥ T

eftersom lagstiftningen dven tydliggor
de utvecklingsmojligheter dldreomsor-
gen kan erbjuda.

—Det ar ett komplext och utveck-
lande arbete som férhoppningsvis kan
erbjuda goda mojligheter till verksam-
hetsutveckling framéver. I utredningen
kommer vi bland annat att titta pd
hur dldreomsorgen kan tillvarata lak-
ares och sjukskoterskors kompetens
pé bista sitt. Ett stort fokus blir att
starka dldreomsorgens kvalitetsarbete,
vilket dven kan stirka dess attraktivitet
gentemot professionerna, sager Olivia
Wigzell.

Forslaget till en dldreomsorgslag ska
redovisas senast den 30 juni 2022.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Magisterutbildning i demensvard for lakare
Webbaserad distanskurs 60 hp pa halvfart med start hésten 2021

Karolinska Institutet Uppdragsutbildning erbjuder i samarbete med Stiftelsen Silviahemmet en unik utbildning for dig som &r
lékare och vill ha en fordjupad forstaelse inom demensomradet. Den tar dig genom forskning, bésta praxis samt ger dig redskap
att mota personer med demenssjukdom pa ett professionellt sdtt oavsett om de &r i tidig eller sen sjukdomsfas. Utbildningen
vander sig ocksa till dig som vill fa stéd i férandrings- och utvecklingsarbetet inom demensomradet pa den egna arbetsplatsen.
Den ger dig mojlighet att medverka till utvecklingen av en effektiv och kvalitativt sakrad demensvard.

Magisterutbildningen i demensvard ar utformad for att du ska kunna studera samtidigt som du arbetar.

www.ki.se/uppdragsutbildning/demens

Tipsa dina kollegor! Vi erbjuder dven en magisterutbildning i demensvard for arbets- och fysioterapeuter, samt
en interprofessionell demenskurs fér tandldkare, tandhygienister, logopeder och audionomer.




Bastjanstgoring for alla som paborjar ST

LE

Den 1 juli 2021 infors bas-
tjanstgoring, BT, en helt ny
introduktionstjanstgoring
inom ramen for specialise-
ringstjanstgoringen for |&kare.
Tanken éar att bastjanstgoring-
en ska utgdra en gemensam
yrkesintroduktion for samtliga
|&kare som vill paborja sin ST i
Sverige.

" en nya bastjanstgoringen ingar
i en storre likarreform som

dven omfattar en revidering av

likarnas grundutbildning sd den blir
sex dr i stéllet for fem och ett halvt. La-
karna kommer dven att f legitimation
direkt efter godkind grundutbildning,
vilket innebar att AT-tjanstgoringen tas
bort som krav for legitimation, siger
Anders Kring, jurist och projektledare
for Socialstyrelsens arbete med nya reg-
ler for likarnas ST.

ST ska inledas med BT

For ST innebir reformen att hela
tjdnstgoringen far en lite lingre mini-
mitid pd fem ar och sex ménader och
att ST ska inledas med BT. BT blir en

Anders Kring, jurist och
projektledare och Ragn-
hild Mogren, utredare
pa Socialstyrelsen.

madlstyrd tjanstgoring som de flesta 14-
kare ska kunna slutfora pa ett ar, med

BASTJANSTGORINGEN
SKA INNEHALLA minst
tre manader akut sjuk-
vard och minst tre ma-
nader priméarvard

en minimitid om sex manader. Fokus
for BT ska ligga pd att lakaren uppfyl-
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ler kompetenskraven i den nya mal-
beskrivningen for bastjanstgoringen,
snarare n att varje specifik likare ska
tjanstgora en viss tid. Den ursprungliga
malsittningen var att BT skulle intro-
duceras den 1 juli 2020, men introduk-
tionen skots fram ett &r pd grund av
coronapandemin.

- Bastjanstgoringen kan liggas upp
pd olika sitt, men den ska innehdlla
minst tre manader akut sjukvard och
minst tre manader primarvard. Antalet

tjanstgoringsstillen totalt bor inte vara
fler dn fyra och lingre sammanhéllan-
de placeringar bor efterstravas, sager
Ragnhild Mogren, utredare pa Social-
styrelsen.

Anpassas utifran behov

Utover att 0ka ldkarnas kliniska far-
digheter syftar BT &dven till att erbjuda
legitimerade lakare en likvardig intro-
duktion till den svenska sjukvarden,
oavsett i vilket land de gatt sin grund-
utbildning. Antalet BT-platser ska
planeras regionalt utifran det framtida
behovet av specialistkompetens.

Bastjanstgoringen ér flexibelt ut-
formad och ska kunna anpassas efter
varje enskild ldkares behov. Det ger
regioner och andra vérdgivare en storre
flexibilitet i att erbjuda lakartjanster
med en god genomstromning.

—1I det tidigare systemet forutsattes
att den kliniska yrkesintroduktionen
och introduktionen till svensk halso-
och sjukvard gjordes i AT. Men ménga
likare som gor ST i Sverige har inte
gjort svensk AT. I det nya systemet
med BT byggs det hir in i ST och kan
dessutom anpassas efter likarnas olika
behov, sager Anders Kring.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Fortbildningen maste starkas

Lakarnas fortbildning har fatt sta tillbaka under coronapande-
min. Utvecklingen ar en del av en langsiktig trend dar manga
|&kares tillgang till I6pande fortbildning stadigt har minskat de

senaste 20 aren.

7 et genomsnittliga antalet fort-
D bildningstimmar for likare
har minskat kontinuerligt de
senaste tjugo dren. Under coronapan-
demin har ménga likare stdtt helt utan

fortbildning, vilket forstds stallt situa-
tionen pé sin spets. Undersoknings-

resultatet utgor dirmed en bra spegling
av nuldget, siger John Terlinder, barn-
lakare, som tidigare arbetat som stu-
dierektor och nu driver Medster, som
specialiserar sig pd digital fortbildning
for lakare.

Paverkar patientsikerheten
Han betraktar det successivt minskade
antalet fortbildningstimmar som en pa-
radox eftersom forandringstakten inom
de olika medicinska filten pd senare ar
har okat drastiskt.

—En specialistldkare som inte erbjuds
ndgon fortbildning under en tid riskerar
att ha missat viktiga nya ron. Lakare ar
ett kunskapsintensivt yrke som kraver
kontinuerlig fortbildning; det ar inget
nytt, det vet vi sedan linge. Likare som

inte fortbildas i tillricklig omfattning
far sjilva illa, och till slut riskerar man
att tillimpa ett arbetssitt som blir pa-
tientosikert, siger John Terlinder.

DET GENOMSNITTLIGA
antalet fortbildnings-
timmar for lakare har
minskat kontinuerligt de
senaste tjugo aren

Under coronapandemin har digital
fortbildning blivit den nya normen.
John pépekar att fortbildningen beho-
ver anpassas till ett digitalt format for
att ge ett rimligt lirande i forhéllande
till avsatt tid. Det rdcker inte att enbart
lata foreldsare genomfora traditionella
foreldsningar via exempelvis Zoom.

SLS och dess delféreningar
—Med facit i hand kan vi konstatera att
arbetsgivaren har misslyckats med att
tillgodose behovet av fortbildning for
lakarna. Det ar inte sa konstigt efter-

som varken den enskilde klinikchefen
eller SKR besitter den kompetensen.
Jag anser att Liakarsillskapet och dess
delforeningar dr bast lampade att ut-
tala sig om vilken kunskap deras med-
lemmar behover, siger John Terlinder.
Han anser att foreningarna utifran
utbildningsmaélen bor arrangera ut-
bildningar sjilva eller kvalitetsgranska
externa utbildningsaktorer. Finansie-
ring bor ske av arbetsgivaren i form av

John Terlinder, barnlakare
och grundare av Medster,
som specialiserar sig pa di-
gital fortbildning for lakare.

kursavgifter utan involvering av sirin-

tressen.

- Vi behover tillsammans lyfta fram
fortbildning som en integrerad del av
lakaryrket. En halvtimmes daglig fort-
bildning integrerad i arbetsdagen ar
fullt rimlig och tekniskt mojlig idag,
utan att patienttiden behover paverkas,
avslutar John Terlinder.

TEXT ANNIKA WIHLBORG
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Pandemin har paverkat ST-
utbildning och fortbildning

Coronapandemin har pa-
verkat ST-Iakarnas utbild-
ning. Nar kurserna har
Svergatt fran fysiskt till
digitalt format har manga
ST-lakare bland annat
gatt miste om majlighe-
ten att trana de praktiska
handgreppen, som ar vik-
tiga i manga specialiteter.

amtidigt har befintliga specialist-
S lakares tillgdng till fortbildning

pa manga hall minskat markant
under pandemin.

Christina Christoffersen, ST-
ansvarig i Region Skane och
_ president fér Framtidens Spe-
L | cialistlékare Kurs och Kongress.

N

—Manga ST-ldkares utbildning har
begransats under pandemin. Merpar-
ten av kurserna har digitaliserats, men
vissa praktiska moment kraver att man
tranar upp sitt handlag och ar darmed
svara att genomfora digitalt. Det inten-
siva arbetet med covidpatienterna, ofta

MANGA ST-LAKARES UT-
BILDNING har begransats
under pandemin

i ett helt nytt sammanhang med nya
kollegor, har tagit mycket av ST-lakar-
nas energi i ansprak. Det gor att minga
inte har haft lika mycket energi att
lagga pa sin utbildning, siger Christina
Christoffersen, radiolog och nuklear-
medicinare pd Skanes universitetssjuk-
hus, ST-ansvarig i Region Skéne samt
president for Framtidens Specialistla-
kare Kurs och Kongress.

—Den digitala ST-utbildningen fung-
erar battre nu jamfort med i borjan av
pandemin, men det digitala formatet
erbjuder forstés inte samma mojlighet
till socialt utbyte, siger Anna Karlsson,
ST-ldkare i barnmedicin pa Skénes uni-
versitetssjukhus samt doktorand inom
spelberoende vid Lunds universitet.

Fortbildningsskuld

Aven befintliga specialistlikares fort-
bildning har pdverkats av coronapan-
demin.

—Det finns inga specifika krav pa obli-
gatorisk kontinuerlig fortbildning for far-
diga specialistlikare. Samtidigt dr likare
verkligen i behov av lopande fortbildning

eftersom den medicinska utvecklingen
gar sa fort. Under pandemin har manga
specialistlikares fortbildning fatt std
tillbaka, vilket innebar att vi utover vard-
skulden dven kommer att ha en fortbild-
ningsskuld att ta tag i nir pandemin ar
over, siager Christina Christoffersen.

Fler utbildare behovs

—Kanske borde vi dven satsa pd att fa
fler utbildare, exempelvis genom peda-
gogikprogram for ST-likare, som vill
ordna simulationsutbildningar, digitala
kurser, kongresser, moten eller verka
som studierektorer. De nya digitala
utmaningarna krdver att vi hojer var
kompetens som utbildare, siager Chris-
tina Christoffersen.

Framtidens Specialistldkare
I september 2021 arrangeras Framti-
dens Specialistlikare, Sveriges storsta
kongress med ST i fokus, som i &r blir i
bédde fysisk och digital form. For bade
fysiska och digitala deltagare utlovas
en genuin digital kongresskansla.
—Temat for arets kongress dr kom-
munikation, som kommer att gd som en

DEN DIGITALA ST-UT-
BILDNINGEN fungerar
battre nu jamfort med
1 borjan av pandemin

rod trdd genom hela programmet. Lika-
re dr vana vid att kunna kommunicera
fysiskt, men nu behover vi vinja oss vid
att kommunicera mer digitalt med bade
kollegor och patienter. Jag ser sarskilt

Anna Karlsson, ST-lakare
i barnmedicin pa Skanes
universitetssjukhus.

| .

-

fram emot Emma Frans foreldsning.
Hon ér en ung kvinnlig forskare som
formedlar komplexa dmnen pd ett ldtt-
forstdeligt satt. Ytterligare en spinnande
foreldsare ar den tidigare fotbollsdoma-
ren Jonas Eriksson, som delar med sig
av sina erfarenheter av kommunikation
och ledarskap i anstringda och utsatta
ldgen, sdger Christina Christoffersen.
—Jag ser sirskilt fram emot den
studierektorsdag och BT-dag som vi
arrangerar inom ramen for Framtidens
Specialistlikare. For manga deltagare
ar det efterliangtat att dela erfarenhe-
ter kring de BT-pilotprojekt som pagar
runtom i landet, siger Anna Karlsson.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Aldre och barn en lakande kombination

Nar aldre och barn férenades
genom ett socialt experiment
blev resultatet att de aldres
maende och férmagor for-
battrades mer &n experterna
trodde var mgjligt.

—Det behovs lite rock and

roll pa dldreboenden, sager
|&karen och forskaren Ingmar
Skoog.

tv-satsningen Fyradringar pd dldre-
I boendet pad TV4 fick de dldre ha dag-

lig kontakt med en forskola. Ingmar
Skoog ar overldkare, professor i psykia-
tri och forestidndare for Centrum for ald-
rande och hilsa, medverkade som expert

och blev forbluffad 6ver resultatet.

—De ildre blev kognitivt forbattrade.
Dessutom fick de goda relationer och
ett kdanslomassigt gensvar, och fick kidn-
na att de betydde nagot. Det var bra for
barnen ocksa, for de dldre hade tid och
lust att leka med dem, sdger han.

Ingmar Skoog ser att det finns stor
forbattringspotential pa dldreboenden.

— Vi har inte ritt typ av stimulans pa
aldreboenden, saker som minniskor
kan gora, det ar inte tillrackligt indivi-
duellt anpassat. Oftast dr det sd att det
kommer en trubadur en stund, men det
passar ju inte alla. Det finns omkring
2 000 dldreboenden i Sverige och de
gor pd olika sitt. En del ar jattebra
men andra fungerar samre.

Meningsfull aktivitet
Enligt Ingmar Skoog behover aldre
komma 6ver en passivitetstroskel.

Ingmar Skoog.

- Upphandlingar och politiska beslut
gallande dldreboenden ska inte bara
handla om att de dldre ska fa hjilp att
borsta tinderna och kla pa sig, utan alla
borde dven ha ritt till en timmes me-
ningsfull sysselsittning per dag.

Kontakter skulle kunna tas inte bara
med forskolor utan dven med idrotts-
foreningar.

—En hilsocoach som jag traffade sag
till s& att de édldre fick ldra sig boxning;
det blev en jdttekul grej och blev jitte-
bra. Visst finns det risker med det, men
tar du bort risken fran manniskors liv
totalt sa har du i princip inte nagot liv
kvar, siger Ingmar Skoog.

Besoksforbud orimligt
Han tycker darfor att det varit orimligt
med besoksforbuden och indragna akti-
viteter pa dldreboenden under pandemin.
—Nir du dr pd ett dldreboende ham-
nar du i att ingenting farligt far hianda,
men ménga lever inte mer dn ett ar pa
aldreboenden, sé tar du bort allting
tar du ocksa bort sjilva livet. Man kan
bara tinka sig hur dldre méar nu efter
mer 4n ett 4r med covid-19.

TEXT ADRIANNA PAVLICA



Framtidens Karriar — Lakare | www.karriarlakare.se | maj 2021

Unika diagnosen 1 Sverige

Sverige ar det enda landet

i varlden som anvander sig
av diagnosen utmattnings-
syndrom. Och det finns inget
som talar for att diagnosen
kommer att implementeras
internationellt.

—Man har inte pa ett bra satt
kunnat visa och belagga skill-
naderna mot andra diagnoser
som till exempel depression,
sager psykiatern Christian Rick.

tmattningssyndrom ir ett av
dmnena i Christian Ricks bok
”Olyckliga i paradiset”. Soci-

alstyrelsen accepterade diagnosen 20035,
som ett tilligg till svenska ICD-10. Det-
ta efter att antalet stressrelaterade sjuk-
skrivningar okat under 90-talet. I andra
lander, dir diagnosen utmattningssyn-
drom inte finns, far patienterna andra
diagnoser, till exempel depression.
—Poingen med en ny diagnos ar att
den beskriver ndgot som ar nytt frin
andra diagnoser och har en annan be-
handling. Det ér forhéllandevis ovan-
ligt inom psykiatrin. En del symtom dr
overlappande mellan utmattningssyn-

drom och depression men en del skiljer
sig t. Exempelvis dr det mdnga utmat-
tade som ar nedstimda och tappar lus-
ten till allt, men inte alla.

For lite forskning
Och det finns nackdelar med att Sveri-
ge valt en egen vig med en ny diagnos,
menar Christian Riick.

—Det far besvirliga biverkningar
for patienterna. Hade diagnosen fun-
nits i hela virlden hade det ocksé fun-
nits mycket mer forskning. Nu har
vi bara kunskap fran Sverige och vet
valdigt lite.

HADE DIAGNOSEN fun-
nits 1 hela varlden hade
det ockséa funnits myck-
et mer forskning

Finns det risk att diagnosen utmatt-
ningssyndrom anvinds som en slask-
tratt for olika tillstind?

—Det finns en sddan kritik. Perso-
ner som har andra besvir kan halka
in i den har diagnosen, exempelvis om
man har odiagnostiserad ADHD, sédger
Christian Riick.

Han poiéngterar att likare idag be-
hover bli battre pa att hjilpa mann-

Psykiatern och forskaren
Christian Ruck ar aktuell
med en bok om varfor vi
ar sa olyckliga fastan vi
har det sa bra.

Foto: Appendix fotografi

iskor som soker for stress, innan de
utvecklat ett utmattningssyndrom.
—Nir man vil har den diagnosen har
det gdtt ganska ldngt, och d4 ar det ofta
oklart vilken behandling som ska ges.
Det innebar osdkerhet for patienterna.

Lagre stigma

Diagnosen utmattningssyndrom okar,
men enligt Christian Riick ar det i under-
sokningar inte lika tydligt vad orsaken ar.

—Det finns inget som talar for en
massivt okad stress, men att diagno-
sen okar kan bero pd att det blivit en
diagnos som ir lattare att identifiera
sig med dn en del andra diagnoser. Ut-
mattningssyndrom har ett ldgre stigma
an ménga andra, det dar mer kulturellt
accepterat att ha arbetat sig till besvar
an att ha andra svarigheter.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Klimakteriet — relevant
aven for allmanlakare

Klimakteriet diskuteras allt mer 6ppet och det vacks en allt stor-
re medvetenhet. Men fortfarande far manga kvinnor fel hjalp

mot sina besvar.

—Manga kvinnor med klimakterieproblem skickas till psykolo-
ger och far psykofarmaka, nar de egentligen ska ha hormonbe-
handling, séger gynekologen Rika Hammarstrom.

ika Hammarstrom, gynekolog
R och intimkirurg, syns ofta hos

Malou efter tio pa TV4, dir
hon flitigt svarar pa fragor — bland an-
nat om klimakteriet.

—Det pratas mycket mer om det nu,
och det har gjorts fler seriosa studier.
Numera vet vi att hormonbehand-
ling hjalper, kvinnor behover inte ga
igenom livet och lida. En del har hur
ménga symptom som helst och vissa
inga alls, det kan vara hela skalan, si-
ger hon.

Inte rocket science

Kvinnor med besvir kan till exempel
drabbas av humorsviangningar, depres-
sion, dngest och oro, minnessvarigheter
och trotthet — nagot som gor att deras

tillstdnd ofta misstas for psykiska be-
svdr, som pd vardcentralen behandlas
med psykofarmaka och i vissa fall ock-
sa psykologhjilp. Rika Hammarstrom
ar kritisk till att ménga felbehandlas.

—Det ar inte rocket science att tinka
pa att en kvinna i klimakteriedldern

NUMERA VET VI att hor-
monbehandling hjalper,
kvinnor behdver inte ga
igenom livet och lida

med typiska symtom skulle lida av
just klimakteriebesvar. Det dr bara att
prova att sitta in hormonbehandling,
skillnaden mirks ofta inom en vecka,
da har du svaret. Det dr battre att skri-

va ut hormoner for tre manader och
testa dn att sitta in psykofarmaka, som
ofta inte hjilper och gor de hir kvin-
norna likgiltiga och olika sig sjalva,
sager hon.

Réadsla for hormoner
Varfor fair manga felaktig behandling?

—Besviren for klimakteriet och psy-
kisk ohilsa liknar varandra, och de
flesta likare dr nu komfortabla med att
skriva ut psykofarmaka. Allmanlikare
behover bli mindre radda for att skriva
ut hormoner; en del kinner sig osikra
eftersom de saknar kunskap. Men
hormoner dr som vitaminer som man
satter in vid brist — det dr en del av
kroppen, siger Rika Hammarstrom.

Hon fortsitter:

—Det ar sorgligt att se s& ménga
kvinnor som kommer till min verksam-
het som gar pa psykofarmaka som de
inte blir hjilpta av. Vi byter till hormo-
ner och sedan blir de sig sjilva igen och
far livskvaliteten tillbaka. Fler maste
kunna fa den hjilpen.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Rika Hammarstrom uppmanar
allmanlékare att ha kvinnors
klimakterium i atanke.

4
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Psykisk ohalsa bland lakare

Psykisk ohalsa bland lakare ar
ett véaxande problem, ofta till
foljd av en hog arbetsbelast-
ning utan utrymme for tillrack-
lig dterhamtning, handledning
eller kollegialt stod. Det anser
specialistlakarna Jill Taube
och Maria Zetterlund, som dri-
ver Facebookgruppen "Vem
tar hand om doktorn?”.

tatistiken visar att den psykiska
S ohilsan okar bland ldkare. Sar-

skilt hog dr andelen sjukskriv-
ningar bland specialistlikare, vilket

kan bero pa att de generellt har en tuff
arbetssituation. Vi ser ocksa att den

DET FINNS EN omfat-
tande yrkesstolthet 1
lararkaren som fortjanar
att fa blomma ut

psykiska ohilsan dr ndgot hogre bland
kvinnliga specialistlikare. Fram tills
den dag d& man ar fardig specialistla-
kare har likare, dtminstone pa papp-
ret, tillgdng till viss handledning och

stod, men som specialistlikare ar man
ofta ritt ensam i sin roll, siger Maria
Zetterlund, som ar specialistlikare i
allmanmedicin och arbetar som skolld-
kare pa halvtid.

Suverénitet inbyggd

— Aven om arbetssituationen ir krivan-
de for manga lakare sa finns en viss su-
verdnitet inbyggd i yrkeskdren. Manga

Jill Taube och Maria
Zetterlund driver Face-
bookgruppen “Vem tar
hand om doktorn?”.
Foto: Hannah Karlberg

lakare har dessutom en prestationsba-
serad sjdlvkinsla och en stark person-
lig identitet kopplad till sin yrkesroll,
vilket kan bidra till stress och pa sikt
aven utmattningssyndrom. Likare sjal-
va kan ocksd behova bli battre pa att
ta del av det stod som erbjuds, sager
Jill Taube, som ar psykiatriker.

Under coronapandemin har arbets-
situationen forstds blivit an mer pa-

frestande for médnga lakare. Jill Taube
betonar vikten av mojligheten till re-
gelbunden aterhamtning, sé inte dnnu
fler likare rdkar ut for utmattnings-
depression och andra stressrelaterade
tillstdnd.

Kollegiala samtal

Det fristdende nitverket ”Vem tar hand
om doktorn?” har pa drygt tre ar ut-
vecklats till ett forum med lidkarrollen
och kollegialt stod i fokus. I Facebook-
gruppen kan likare diskutera allt som
beror deras egen psykiska hilsa kopp-
lat till yrkesrollen, dven anonymt.

Inom ramen for ”Vem tar hand om
doktorn” har Jill Taube och Maria Zet-
terlund utvecklat en modell for struk-
turerade kollegiala samtal.

—Madnga likare upplever att smaprat
och samtal kollegor emellan i princip
ar bortrationaliserat eftersom det helt
enkelt inte hinns med. Samtidigt ut-
trycker manga ett stort behov av just
kollegialt utbyte. Forskning visar dess-
utom att kollegiala samtal kan fore-
bygga utmattningssyndrom. Vi utbildar
darfor lakare som kan handleda andra
lakare i att leda kollegiala samtal, av-
slutar Maria Zetterlund.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Behover du stod och inspiration
i ditt arbete med valdsutsatta kvinnor?

| Webbstod for vdarden hittar du information om allt fran

att stdlla fragor om vald till det medicinska omhdndertagandet.

Det innehadller faktatexter, utbildningsfilmer och ldrande exempel om
vardens arbete mot vald fran verksamheter runt om i landet.

Webbstddet har utvecklats av Nationellt centrum for kvinnofrid
I samrad med Socialstyrelsen.

Las mer pa: www.nck.uu.se/webbstodforvarden

:
UPPSALA
UNIVERSITET

AKADEMISKA
SJUKHUSET

NCK vid Uppsala universitet har i uppdrag att héja kunskapen pd nationell nivd om

mdns vald mot kvinnor, vdld i samkénade relationer samt hedersrelaterat vald och
fortryck. NCK driver ocksd den nationella stédtelefonen Kvinnofridslinjen 020-50 50 50.
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Rapport om lakare och FK

Striden mellan lakarkaren och
Forsakringskassan har pagatt
lange och en ny rapport visar
pa den rollkonflikt som finns.
— Det rader bristande fortro-
ende och tillit i hur man ser pa
varandras roller och hantering
av sjukskrivning, och i slutan-
dan ar det den enskilde med-
borgaren som drabbas, sager
Sayran Eliassi.

rapporten ”Lojal ordningsvakt och
]: nyttig hjdlpare: Om rollkonflikter

mellan Forsakringskassans hand-
laggare och sjukskrivande lakare” har
Sayran Eliassi, tidigare masterstudent,
tillsammans med statsvetaren Jenny
Madestam velat belysa hur likare och
handldggare betraktar sina respektive
roller och forstd varfor konflikter upp-
stir dem emellan.

—Det formas olika roller med mot-
stridiga krav och forvantningar som
kommer i konflikt med varandra, siager
Sayran Eliassi.

Olika utgangspunkt
Hon menar att det rdder misstinksam-
het gentemot varandras hantering av

i1

Sayran Eliassi har granskat
konflikten mellan |akare
och Férsakringskassan.

v

sjukskrivning, och relationen karak-
tariseras av bristande fortroende och
irritation.

- Utgdngspunkten ir olika. Hand-
ldggarna tittar pa det som dr friskt
hos individen, malet ir att fa tillbaka
personen i arbete. Likarna daremot ar
ganska klientbaserade och omsorgsori-
enterade, de tittar pa vad som ar sjukt
hos patienten, sidger Sayran Eliassi.

Forsikringskassans handliaggare
forvintar sig att likare ska bedoma
tillstdndet utifrdn observationer med
distans till klienten och dven kunna
mita arbetsformdga i bade tid och om-
fattning.

—Likare menar att det ibland dr
orimligt, och framfor allt nar det gil-
ler psykisk ohdlsa ar det svdrt att sdtta
en prognos. Men handlaggare anser

att det ar en sjdlvklarhet for att kunna
aterfora personer i arbete, och da upp-
star en konflikt.

Bada klientorienterade
Sayran Eliassi berattar att det saknas
konsensus kring villkoren for bedom-
ning av arbetsformdgan. Handlaggar-
na faster stor vikt vid objektivitet och
atergang i arbete, medan liakare tende-
rar att tillvarata patientens intressen
och ser ibland sjukskrivning synonymt
med ritten till sjukpenning.

- Handliggarna menar att likarna
ar for klientorienterade, att de har en
patientndra kontakt som gor att de inte
alltid ar objektiva i sina bedomningar.
Likarna sjilva uttrycker ocksa att de ar
pa patientens sida. S& det ar en konflikt,
men egentligen r det tva verksamheter
som har samma klientbas och som borde

kunna samarbeta for den enskildes basta.

For att konflikten ska 16sas krivs
forandring pa politisk niva, men ocksé
i forutsittningar och kompetens bland
bdda professionerna.

—Rent konkret kriavs det kompe-
tensutveckling bland lakarna nar det
kommer till forsiakringsmedicin, sdger
Sayran Eliassi.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Vill att lakare slapper prestigen

Henrik Bergendahl, narkos-
och smartldkare, och delvis
kand som Mellovinnaren Anna
Bergendahls pappa, har sjalv
legat pa operationsbordet
flera gadnger, nagot som gett
honom nya perspektiv. | sjalv-
biografin “Infér Gud och Kni-
ven ar vi alla lika” skriver han
om sitt motto att lakare ska
l&gga ner prestigen och fraga
varandra om rad och hjalp
istéllet for att géra misstag.

ar Henrik Bergendahl blev
sjuk och opererades rikade
han ut for en allvarlig kirur-

gisk vardskada. Han lig inlagd linge
pd sjukhus och hann reflektera mycket
Over att vara patient.

—Jag markte till exempel att jag fatt
formaksflimmer och sa till sjukskoter-
skan att gora ett EKG och ge mig tva
liter vdtska intravenost. DA sa hon att
”du ar inte likare har, du far inte ordi-
nera det till dig sjalv”. Jag hade ingen
makt over situationen, sdger Henrik
Bergendahl.

Négot han tagit med sig i yrkesutov-
ningen efter sjukdomstiden r hur vik-
tig lakaren kan vara for manniskor.

—Nir jag ldg och vintade pd ndsta
operation som en professor pa Karo-
linska universitetssjukhuset i Huddinge
skulle utfora, da var han den som stod
narmast Gud Fader. Han skulle ridda
mig. Som patienter hinger man upp
hela sitt liv pa likarna.

Mycket prestige

Henrik Bergendahls fall gick till IVO,
som kritiserade sjukhuset pa flera
punkter, bland annat att likaren fort-
satte med operationen trots att han
borde ha bett om hjilp. Ledningen pa
sjukhuset uppgav att allt utforts enligt
vetenskap och beprovad erfarenhet.

OM DET RADER minsta
tvivel s maste man be
om hjalp av andra, fa en
second opinion

—Sjukvarden ar otroligt hierarkisk
och man ar tyst, istallet for att patala
fel och oegentligheter, av radsla for att
karridren ska paverkas. Och sd finns
det vildigt mycket prestige. Man maéste
kunna konsultera andra. Om det rader

minsta tvivel s& maste man be om hjilp
av andra, fa en second opinion.

Tystnadskultur
Bergendahl ar kritisk till vad han me-
nar ar en tystnadskultur inom varden. I
en undersokning nyligen som Lakartid-
ningen redovisade vittnade en tredjedel
av de tillfragade AT- och ST-likarna
om en tystnadskultur, dir de inte vagat
papeka fel och oegentligheter. Henrik
Bergendahl menar att l6sningen ligger i
att skapa forum for att diskutera dessa
fragor.

- Vi méste ha moten dar vi ocksa
pratar om vad man ar osaker pa el-
ler sddant som gétt fel. Det ska inte
vara nagon prestigeforlust eller skam i
detta. Man ska inte behova bira pé allt
sjalv, och for de yngre likarna vore det
otroligt skont att veta att dven de dldre
har gjort sina misstag. Anledningen till
att fel ska belysas ar att andra inte ska
gora samma fel en gdng till, det hand-
lar om kunskap som behover spridas.

Henrik Bergendahl avslutar med det
han brukar siga i sin undervisning till
yngre kolleger:

—Morka aldrig. Be om rad och be
om hjilp, innan det ar for sent.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Lékaren Henrik Bergendahl fick sjalv
uppleva en patients maktléshet nar \
han blev utsatt f6r en vardskada. %

Foto: Cedermans foto
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Utveckla din lékarroll pa AstraZenecal

P& AstraZeneca kan du
som ar |ékare utvecklas i en
rad spannande roller. Har
finns ma&nga karriérvagar, i
en dynamisk internationell
milje, dar du gér langsiktig
skillnad for patienter varlden
over.

—Maénga tror att man slutar att vara li-
kare nar man gar over till likemedelsin-
dustrin. Tvdrtom, hir pd AstraZeneca
virderas den kunskap man har som la-
kare valdigt hogt. Har kan min expert-
kunskap nyttiggoras for valdigt manga
patienter, sager Kristoffer Ostridge, som
kom till AstraZeneca i Goteborg i au-
gusti 2019, efter mdnga ar som kliniskt
verksam specialist i lungsjukdomar och
disputerad forskare i Southampton,
Storbritannien.

Kristoffer hade tidigare erfarenhet
av samarbete med AstraZeneca, och
lockades av den hoga vetenskapliga
nivdn och den samverkansorienterade
kulturen. Efter en tid som medicinskt
ansvarig for tidiga faser av likemedels-
utveckling mot lungsjukdomar ar Kri-
stoffer nu Head of Respiratory Clinical
Knowledge and Imaging.

—Det handlar om att utveckla veten-
skaplig och klinisk kunskap, dér vi anvin-
der experimentell forskning for att forstd
underliggande mekanismer i lungsjuk-
dom. Vi samverkar med ledande forskare
runt om i varlden, vilket ar vildigt span-
nande. Lungsjukdomar innebir ofta stort
lidande och det finns idag brist pé effek-
tiva behandlingar, sd jag kdnner verkligen
att arbetet ar betydelsefullt, sager han.

Hitta balans

Kollegan David Juhlin, som ar narkos-
likare, drogs ocks3 till den hogkvalifice-
rade forskningsmiljon pd AstraZeneca.
Innan han borjade pa foretaget vid ars-
skiftet kombinerade han forskning om

David Juhlin, studield-
kare inom Respiratory
and Immunology pd
AstraZeneca.

Foto: Tommy Huvifeldt
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Robert Ljung, Iékare som jobbar med patientsc-
kerhet i kliniska prévningar och postmarket och
Kristoffer Ostridge, Head of Respiratory Clinical
Knowledge and Imaging pd AstraZeneca.

Foto: lisa Jabar / AnnalisaFoto

venosa infarter med sitt kliniska arbete
pa Ryhovs sjukhus, men med en hus-
tru som dr kirurg var det svart att f3 fa-
miljelivet att gd ihop. Idag arbetar han
som studielikare inom Respiratory and
Immunology och har det medicinska
ledarskapet i ett team som bedriver stu-
dier om likemedel mot astma.

—For mig var det viktigt att hitta ba-
lans i livspusslet, samtidigt som jag ville
verka i en intellektuell forskningskon-
text och fortsitta att bidra till patien-
terna. Har pd AstraZeneca fér jag allt
detta, och dven om jag kan sakna det
kliniska arbetet och den direkta patient-
kontakten sd kan jag i min nuvarande
roll potentiellt hjdlpa méinga fler patien-
ter, sager han.

(AN
R

David lyfter fram att det ar roligt att
arbeta pa ett globalt foretag, med kolle-
gor frin hela virlden. I hans team ingar
medarbetare fran Indien, Polen, Eng-
land, Peru, USA och Sverige.

—Det idr enormt stimulerande. Vi har
hog kvalitet pa diskussionerna och en
vildigt bra dialog. Det ar ett stort fore-
tag, dir man kan jobba internationellt
och utvecklas i ménga olika roller. Det
ar lakarkompetensen i bred bemairkelse
som virdesitts hir; man madste inte ha
en speciell bakgrund for att prova sina
vingar i nya roller, sager han.

Varierande bakgrunder

Robert Ljung har en lite annan bak-
grund i att han forutom sin likarexa-
men dven har en magisterexamen i kemi
med inriktning analytisk kemi och bio-
kemi samt dr civilingenjor, med fem ars
erfarenhet av fordonsindustrin. Han
blev firdig likare 2016, och efter ett
par ar i kliniskt arbete sokte han sig till
AstraZeneca.

—Jag var nyfiken pd likemedelsindu-
strin och sdg att AstraZeneca kunde er-
bjuda valdigt ménga olika, intressanta
vigar att utvecklas. Det dr ett val jag
inte &ngrar. Jag jobbar med erfarna
kollegor i en stimulerande och dyna-
misk miljo. Ménga likare vet nog inte
att det finns s& ménga mojligheter pad
AstraZeneca, och det galler aven om
man inte ar specialist eller har forsk-
ningsbakgrund, sager han.

Hir jobbar han med patientsikerhet
i kliniska provningar och post-market.
For Robert, som gillar statistik och ana-
lys av data, ar det en perfekt roll.

RO
i1l

—Det kinns bra och viktigt att veta
att mitt arbete har en direkt inverkan
pa patienter. I det avseendet skiljer det
sig inte s& mycket frdn nir jag arbetade
kliniskt.

Forutom de mdnga rollerna och kar-
ridrviagarna som AstraZeneca erbjuder
finns ocksd en stor flexibilitet med att
mota medarbetares specifika 6nskemal.
Exempelvis sd arbetar Kristoffer fortfa-
rande pa sin tidigare arbetsplats i Sout-
hampton tio procent av arbetstiden.

— AstraZeneca ser positivt pa det och
har en valdigt 6ppen instillning, sidger
Kristoffer. Har stottas man i sin likar-
roll och uppskattas for den unika kom-
petens man besitter.

AstraZeneca ér ett globalt, innova-
tionsdrivet ldkemedelsféretag med
fokus pé& forskning, utveckling och
marknadsféring av receptbelagda
ldkemedel. Vi &r ett av fa renodlade
Ikemedelsféretag som omfattar hela
vardekedjan for ett lakemedel, frén
upptackt il tillverkning och distribu-
tion. Vi &r verksamma i &ver 100
lénder och véra innovativa ldkeme-
del anvands av miljontals patienter
globalt. Hér finns ménga spénnande
karrigrmoiligheter for lakare, som vill
skapa nytta fér patienter vérlden dver.

Lds mer pa: www.astrazeneca.com

AstraZeneca
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Region Sérmland satsar
p& somlds psykiatrisk vard

Jasmine Lundgren ar

en av manga blivande
specialistlékare som

valt att arbefa inom den
psykiatriska varden i
Region Sérmland. Korta
beslutsvagar, stimulerande
arbetsklimat och en
stottande organisation ar
ndgra av skalen.

Hon gick likarutbildningen i Riga i
Lettland. Efter legitimering sokte sig
Jasmine Lundgren till Sverige och ett vi-
kariat som underldkare pd psykiatriska
kliniken i Nykoping.

—Sedan drygt ett ar tillbaka har jag
en ST-tjanst vid kliniken och kanner
verkligen att jag har hamnat ritt. Jag
upplever att jag har en vildigt bra hand-
ledning och ett stort stod hos mina kol-
legor och chefer.

Satsning pd integrering

Magnus Eneberg arbetar sedan fyra
ar som chefsoverlikare och likarchef
inom vuxenpsykiatrin vid Nykopings
lasarett och Kullbergska sjukhuset. Till-
sammans med verksamhetschefen ir
han dven ansvarig for den psykiatriska
akutverksamheten.

—Det ir spannande och stimulerande
att vara i en stiandigt utvecklande chefs-
roll. Det dr ocksa vildigt roligt att folja
nya medarbetare och deras utveckling
till kunniga och kompetenta psykiatri-
ker.

Psykiatriska kliniken i Nykoping be-
stdr av fyra slutenvardsavdelningar med
ett 40-tal vardplatser inom intensiv-
vard, allmanpsykiatri, psykosvard samt
beroendemissbruk.

For narvarande pagar en omfattande
omorganisation for att skapa ett nytt
integrerat centrum for beroendesjukdo-
mar.

- Vi vill skapa en mer somlés och
personcentrerad vard och behandling
for véra patienter. Véra slutenvardsav-
delningar for beroende och missbruk

Den vuxenpsykiatriska kliniken i Nyka-
ping/Katrineholm &r organiserad pé tvé
orter med totalt cirka 270 medarbetare.
Verksamheten bestar av tre ppenvérds-
mottagningar, en allmanpsykiatrisk
avdelning, en avdelning for psykiatrisk
intensivvard/beroendevard och en psy-

Jasmine Lundgren,
STékare och Magnus
Eneberg, chefséver-

lékare och lakarchef.

Foto: Marie Linderholm

har tidigare inte varit sa titt integrera-
de med var 6ppenvard. Nu vill vi bygga
en verksamhet som dr mycket mer in-
tegrerad och som samverkar nirmare
med vdra kommuner och myndigheter
pd ett smidigt och bra sitt, siger Mag-
nus Eneberg.

Lagom stor klinik

Ett ar har gétt sedan Jasmine paborja-
de sin specialistutbildning till psykiater.
Hon ser stora fordelar med att arbeta i
en jamforelsevis liten organisation. Be-
slutsvdgarna ar i regel kortare och mer
informella dn pd exempelvis ett univer-
sitetssjukhus.

—Jag triffar regelbundet kollegor
som arbetat pd andra platser in Nyko-
ping och far ofta hora att vi har ett gott
samarbetsklimat pa vér klinik. Det ar
enklare att arbeta pd en mindre klinik,
vi har nira till varandra for kollegialt
stod och vi kidnner till de flesta av vira
patienter.

I tjansten som ST-likare ingar jour-
tjdnstgoring. Aven om det stundtals

kosmottagningsenhet. P& bada orter
finns omvéardnadsteam och jourverksam-
het. Det finns &ven ett beroendecentrum
som rikfar sig fill personer med narkoti-
kamissbruk och missbruk i kombination
med svdr psykiatrisk problematik, samt
en dtstorningsmottagning.

ar tuffa pass med linga arbetstimmar,
upplever Jasmine att det ir bade liro-
rikt och utvecklande att axla det ansvar
som jourarbete innebir.

—Primdrjouren dr mina favoritpass.
Aven om ansvaret ir stort har jag stod
av bakjouren och dven av andra kolle-
gor. Jag kdnner aldrig att ansvaret blir
for stort eller att jag tvingas fatta beslut
som jag inte dr redo for. For mig ar det
en utvecklande utmaning att mota sd
manga olika slags patienter. Det hand-
lar mycket om att mota individen dar
den ar och anpassa bemotandet efter de
behov som patienten har.

Fortbildning
Vid psykiatriska kliniken arbetar cirka
12 specialister i psykiatri samt sju ST-1a-
kare. Vid kliniken tjadnstgor dven cirka
tre till sex AT-likare samt vikarieran-
de underldkare. Vid klinikens morgon-
moten ar det inte ovanligt att ett tiotal
medarbetare deltar.

—Jag lagger stor vikt vid att vi ska ha
ett Oppet klimat och en mentalitet som

Kontakt vid rekryteringsfragor:

Magnus Eneberg, Chefsoverldkare, Lkarchef

Tel: 015524 54 43
Mob: 072-143 49 95

E-post: magnus.eneberg@regionsormland.se
www.regionsormland.se

genomsyras av en kollegial vilvillighet.
Det finns dven goda karridrvagar hos
o0ss. S& snart man dr klar med sin spe-
cialistutbildning kan man relativt snart
fa en overldkartjianst och ett storre an-
svar i organisationen med mojligheter
att sjalvstandigt utveckla verksamheten,
girna med stottning och i samradd med
mig, siger Magnus Eneberg.

Frigan om fortbildning for firdiga
specialister har linge varit omdiskute-
rad. Efterfrigan pa mojligheter till ett
kontinuerligt lirande har linge varit
stor, men hoga produktionskrav och
bristen pd specialister har pd mdinga
héll trangt undan mojligheter till fort-
bildning.

- Vi erbjuder tillgdng till specifika
METIS-kurser. METIS &r ett nationellt
natverk for fortbildning av specialister.
I fjol var vi exempelvis vard for en kurs i
psykofarmakologi, dven i dr arrangeras
kursen i var regi. Tillgdng till fortbild-
ning ar viktigt och nodvandigt for att
sakra tillgingen pd kunniga psykiatri-
ker i framtiden, siger Magnus Eneberg.

REGION
SORMLAND
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Den ndra varden —

David Gyll, SHakare i
allmanmedicin, ser primar-
vérden som framtidens
arbetsplats. Ett av flera
stimulerande uppdrag ar
planeringen av en ny posfco-
vid-mottagning fér patienter
med l&ngvariga besvar.

En vilfungerande, god och nira vard ir
det mest effektiva sittet att bidra till en
god hilsa i befolkningen.

—Det ar sjilva navet i utvecklingen
av en god folkhilsa och kan dven avlas-
ta den sjukhustunga specialiserade var-
den, siger David Gyll.

Efter lakarlegitimation valde han att
specialisera sig inom allmanmedicin och
arbetar idag vid Svartbackens vardcen-
tral i Uppsala.

—Jag trivs vildigt bra i motet med pa-
tienter. Konsultationen ar ett av vira bista
verktyg, det ar alltid lika tillfredsstillande
nir patienter upplever att de fir stod och
hjalp att komma vidare och ma bittre.

Forklaringar till besvéren
David Gyll uppskattar variationen av
arbetsuppgifter. Ett av uppdragen hand-

lar om att utforma en postcovid-mot-
tagning for patienter med kvarstiende
problem efter genomgédngen infektion.
Mottagningen ska fungera som ett stod
i utredning och rehabilitering nar pri-
marvardens resurser inte racker till.

—1 var arbetsgrupp finns en bred
representation av olika specialister
som diskuterar och planerar hur den
hir patientgruppen bast ska tas om
hand.

Patienter med kvarstdende symtom
har stora behov av att fa en forklaring
till besvaren, men upplever inte alltid
att de blir tagna pa allvar av varden.

y! 3 ’
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David Gyll, SHakare i
allménmedicin p& Svartbéck-
ens vdrdcentral i Uppsala.
Foto: Mikael Wallerstedt

1

—Hir fyller mottagningen en viktig
funktion. Vi vill hjdlpa patienter att fa
en sd bra forklaring som mojligt. Det
kan handla om fordjupade utredningar
och att samla olika kompetenser som
kan gora en bred bedomning och bidra
med olika forklaringsmodeller.

Utreder enskilde patienten

Det finns idag ingen tydlig definition av
begreppet postcovid. Patientgrupperna
ser olika ut och blandas litt samman.
Det ar viktigt att noggrant utreda den en-
skilde patienten for att kunna erbjuda ett
sd dandamdlsenligt omhidndertagande som

asen i postcovid-varden

Néra vard och hélsa

| framtiden behdver vi anpassa hélso-
och sjukvarden efter nya behov och
utmaningar. Hélso- och sjukvarden ska
komma narmare patienter och invan-
are i Uppsala lén, bade relationellt,
fysiskt och digitalt. Satsningen Effektiv
och Néra vard 2030 skapar manga
spannande karriégrméiligheter for s&-
val STékare som féardiga specialister i
allménmedicin.

www.regionuppsala.se

(]

Region Uppsala

mojligt; en stor grupp har legat pa sjuk-
hus med svar luftviagsinfektion och har
en okad risk for svira komplikationer i
efterforloppet. En annan grupp, som ini-
tialt haft en lindrig infektion, kan senare
drabbas av ldngvariga vixlande besvir.

—Det kan vara symtom som kanske
inte nodvandigtvis beror pd covid-19.
Vi vill att vér postcovid-mottagning ska
kunna bidra med svar pé viktiga fragor
och stotta patienter i sin fortsatta reha-
bilitering, sdger David Gyll.

© NextMedia

Digitala kurser ger snabbare och mer flexibel ST

Nu utékas Bonnier Academys populéra onlinekurser fér STakare med
yiterligare tre utbildningar. Syftet ar att effektivisera generella moment
i STutbildningen, med bibehallen hog kvalitet. Kurserna erbjuder stor

flexibilitet och tillganglighet.

Idag finns flaskhalsar inom ST-utbild-
ningen, eftersom det rdder brist pa ut-
bildningsplatser pa flera av de generella

Bonnier Academys digitala kurser for
STlakare har skapats i samverkan
med Medibas, med syfte att effektivi-
sera STdkares specialisttjGinstgdring
genom att erbjuda en flexibel och ef-
fektiv utbildningstjcnst. Utbildningarna
ar helt digitala med eft hdgkvalita-
tivt innehdll frén ledande experter
inom respektive omréde. Samtliga
utbildningar motsvarar uppsatta del-
mdl enligt Socialstyrelsens foreskrift
(SOSFS 2015:8) och de dr certifie-
rade av Lipus.

www.bonnieracademy.se/
lakarutbildningar

BONNIER

Academy

och obligatoriska kurser som alla ST-l4-
kare mdaste genomgd. Bonnier Academy
startade darfor for tvd ar sedan den
digitala kursen Hailso- och sjukvards-
juridik, som fallit vildigt vdl ut. Nu
lanseras tre nya kurser: Forsidkrings-
medicin, Etik, méngfald och jamlikhet
samt Lakemedel.

- Vi har sett att det finns ett behov
av att digitalisera och forbittra ST-
utbildningen. Med dessa kurser be-
hover regionerna inte anordna egna
utbildningar vid specifika tillfallen
med allt vad det innebdr i form av
rese- och hotellkostnader. Istillet del-
tar ST-likarna hemifran, nir det pas-
sar dem sjilva. Det blir bdde snabbare
och mer kostnadseffektivt, berittar
Anders Jonasson, affirsomrddeschef
pd Bonnier Academy.

Ledande experter
Innehéllet i kurserna ar utarbetade i
samarbete med ledande experter pa
respektive omrdde och svarar mot So-
delmdl. De

cialstyrelsens har dven

bearbetats av manusskribenter och pe-
dagoger som dr specialiserade pa digi-
talt larande. Upplagget ar interaktivt,
med en blandning av filmer, texter,
praktikfall, quiz och tester. Kurserna
ar granskade och certifierade av certi-
fieringsorganet Lipus och har testats av
erfarna likare.

—Eftersom deltagarna maéste klara
kunskapstester, s blir godkinda re-
sultat ett kvitto for studierektorer och
handledare att ST-likaren beharskar
omrddet, siger Anders Jonasson.

Deltagare rekommenderar

I den utvidrdering som gjorts av Hal-
so- och sjukvidrdsjuridik blev betyget
hogt — 100 procent av deltagarna skul-
le rekommendera kursen till andra och
snittbetyget som gavs for kursen var 4,5
av § mojliga.

- Deltagarna uppskattar flexibiliteten
vildigt mycket och tycker att kursen lig-
ger pd ritt nivd. Vdra utbildningar ut-
vecklas kontinuerligt med de senaste
och bésta digitala [6sningarna for att de
ska fortsitta att halla hog kvalitet, sager
Anders Jonasson.

Bonnier Academy har avtal med fle-
ra regioner, men manga ST-lakare valjer
aven att kopa utbildning separat med de
“ryggsickspengar” de har for sin ST.

Anders Jonasson, affdrsomrd-
deschef p& Bonnier Academy.

Foto: Bonnier Academy

Vid halvarsskiftet kommer Bonnier
Academy att dven erbjuda dtta utbild-
ningar for BT-likare.
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Vard i varldsklass med
svarslagen variation

Vill du arbeta pé eft

av Sveriges framsta
universitetssjukhus, med
anestesi, operation

och infensivward i den
absoluta framkanten?
Valkommen till AnOplVA
p& Akademiska sjukhuset,
dar du som ér lakare har
utvecklingsmajligheter som
ar svéra aft matcha.

Tack vare att anestesi, operation och
IVA samlas inom ett och samma verk-
samhetsomrdde p&d Akademiska sjukhu-
set i Uppsala kan du arbeta bade brett
och djupt. Alla likare har en grund-
placering, men for den som vill finns
mycket goda mojligheter att rotera mel-
lan sektionerna eller att exempelvis ar-
beta med luftburen intensivvard eller pa
barnsektionen.

—Det dr enormt omvixlande och
flexibelt. Hir finns verkligen allt och
man kan prova pa olika omrdden och
arbeta med patienter i alla dldrar, fran
spadbarn till de allra dldsta. Det ar vil-
digt stimulerande och man utvecklas
snabbt, siger Ulrica Lennborn, specia-
listlikare i anestesi och intensivvard,

Verksamhetsomradet AnOplVA ar
mycket brett och omfattar bland annat
Kirurgiska anestesi- och operations-
avdelningen, Gynekologisk och
obstetrisk anestesi, Neuroanestesin,
Oral-, plastik- och &ronanestesin,
Anestesi- och operationsavdelningen
vid Samariterhemmet och Ortopediska
anestesi- och operationsavdelning-

en. Anestesin &r ocksé kopplad

till kirurgiska riksspecialiteter som
brénnskadevérd och kranio-facial
kirurgi. IVA ger vard i varldsklass till
svért sjuka patienter i alla éldrar och
téicker Gven Neurointensivvdrden,
Bréinnskadecentrum, Intermedidr-
vérdavdelningen och Luftburen
intensivvard.

Las mer paé www.akademiska.se eller
kontakta:

birgitta.birgisdottir@akademiska.se
rafael.kawati@akademiska.se
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AKADEMISKA
SJUKHUSET
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Rafael Kawati, sektionschef fér intensivward,
Ulrica Llennborn, specidlistiékare i anestesi och
intensivwdrd, Robert Sitterlin, specialistickare i

anestesi och infensivdrd och Birgitta Birgisdoftir,

sektionschef p& Anestesi och operation.

Foto: Dan Pettersson / DP-Bild

som kom till Akademiska sjukhuset for
tio ar sedan, direkt efter AT.

Forskning och utbildning

Att Ulrica valde Akademiska sjukhuset
for sin specialisttjinstgoring och sedan
har blivit kvar har ménga forklaring-
ar. En viktig orsak dr det oerhort breda
spektrumet av badde mer basal och hog-
specialiserad vdrd. Akademiska ar ett
komplett sjukhus och har finns alla spe-
cialomrdden samlade. Det ar ocksa ett
framstdende universitetssjukhus, med
klinisk och experimentell forskning i
virldsklass, och har mdnga meriterade
forskare bland sina medarbetare.

— Akademiska sjukhuset har en vil-
digt bra infrastruktur fér forskning och
det finns en anda att frimja och upp-
muntra FoU. Dessutom finns det ett
stort utbud utbildningar och annan
kompetensutveckling, siger Ulrica, som
sjalv siktar pd att disputera med forsk-
ning om likemedelskoncentrationer hos
IVA-patienter.

Perfekt miljo

Ulrica far medhall av sin kollega Robert
Sutterlin, specialistlakare i anestesi och
intensivvard. Han flyttade till Uppsala

efter sin likarexamen i Tyskland 2007,
for att specialisera sig och doktorera i
ventilationsmetoder for luftvagskirur-
giska ingrepp.

Robert lockades av den hoga medi-
cinska och akademiska kompetensen
pa Akademiska sjukhuset och trivdes s
bra bade pa jobbet och i Uppsala att det
var sjalvklart att stanna kvar. Idag ar
han medicinskt ledningsansvarig likare
pd 6ron-nisa-hals och plastikanestesi.

— Akademiska sjukhuset erbjuder en
perfekt milj6 f6r bade det kliniska arbe-
tet och forskning. Har finns en lyhord-
het for nya idéer och som likare kan
man verkligen vara med och driva for-
andrings- och forbittringsarbete, siger
Robert och tilligger:

—Dessutom dr Uppsala en vildigt
charmig stad, med mycket historia och
traditioner, samtidigt som det finns en
framdtanda. Det ar latt att trivas.

Soker nya medarbetare

Nu soker AnOpIVA pa Akademiska

sjukhuset fardiga specialister inom anes-

tesi och intensivvard som vill vara med

och driva och utveckla framtidens vard.
— Vi kan erbjuda vildigt manga olika

karriarmojligheter, allt utifrin de spe-

cialintressen som vara enskilda medar-

betare har. Oavsett om man vill arbeta
med vuxna eller barn, inom IVA eller
anestesi eller med exempelvis luftburen
intensivvard sd kan vi oftast tillgodose
medarbetarnas onskemdl, berittar Ra-
fael Kawati, sektionschef for intensiv-
vérd.

—Hair finns bredd och spets som dr
sviara att sli, med chans att fa erfaren-
het av en rad olika specialomrdden. Inte
minst for den som star i borjan av sin
karridr dr det en chans att fa vildigt
bred kompetens och utvecklas snabbt i
sin yrkesroll, sager Birgitta Birgisdottir,
sektionschef pa Anestesi och operation.

Akademiska sjukhuset erbjuder ock-
sd exempelvis ledarskaps- och chefsut-
bildning for den som ar intresserad av
en karridr som ledare.

Inte minst erbjuder AnOpIVA pa
Akademiska sjukhuset en genuint trev-
lig arbetsplats, med utpraglad teaman-
da och kollegialitet, menar Ulrica och
Robert.

—Det ar verkligen nigot som ér ut-
miarkande for AnOpIVA. Alla stottar
varandra och det ar vildigt bra stim-
ning. Vi har virldens roligaste och trev-
ligaste kolleger!
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Sjalvstandigt arbete i en utvecklande miljo

—Som STHakare i Jarvso traffar
iag patienter med alla typer

av medicinska problem, i alla
aldrar, och frén alla delar av
befolkningen. Jag frivs med aff
f& vara sjalvstandig i mitt arbete
och samfidigt ha tillgang fill
lattillgénglig handledning, sager
Petri Paavola.

Petri Paavola dr inne pa sitt tredje ar
som ST-likare i allmdnmedicin. En tid
som han har tillbringat pa hilsocentra-
len i Jarvso.

-Jag lockades av att fi ta hand om
mycket sjilvstindigt, styra min egen ut-
vecklingstakt och att samtidigt ha lattill-
ganglig handledning. Ett annat plus ar de
Hilso-
centralen har en trygg bemanningssitua-
tion med fasta specialister som varit hir
lange vilket ger en trygg utbildningsmiljo.

Naégra mil bort, vid Ljusdals halso-
central arbetar Johan Eklund.

—Jag ville komma till ett mindre stil-
le for att gora min AT och hamnade i
Hudiksvall. En praktik var forlagd till
Ljusdal. Kollegornas sitt att jobba med

goda utvecklingsmojligheterna.

primarvard inspirerade mig och pa den
vagen ar det.

De positiva erfarenheterna ledde till
att Johan gjorde sin ST i allmidnmedicin
i Ljusdal och numera arbetar som ny-
bliven specialist pa ortens hilsocentral.

—Vi har en komplett primarvards-
verksamhet med tillhorande narakut-
mottagning som ar Oppen dygnet runt,
en virdavdelning med inneliggande pa-
tienter samt BVC och ungdomsmot-
tagning — plus ett nira samarbete med
rehab, psykosocialt team, ambulans-
och kommunverksamhet. Att traffa pa-
tienter i s4 manga olika situationer ir
precis vad som behovs for att man ska
utvecklas i sin yrkesroll.

- . \) !
Elisabeth Lisa Mdnsson Rydén, s,oec:a list i allmcin-

medicin, Johan Eklund, specialist i allménmedicin
och Petri Paavola, STckare i allménmedicin.
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Han berittar att primarvarden i Re-
gion Givleborg har en stark organisa-
tion kring AT- och ST-utbildning.

—Jag har fatt ett gott stod i plane-
ringen av utbildningen vilket underlat-
tat att 4 till allt som krdvs. P4 s vis ar
jag vildigt tacksam.

Allt finns

Elisabeth Lisa Ménsson Rydén, specia-

list i allmdnmedicin, kallar sig sjilv for

en kérleksimport till Ljusdal.
-Kirleken var anledningen till att jag

sokte mig hit 2004 och kirleken kom

snabbt att omfatta dven bygden i allman-

!
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Hélsocentralerna i Ljusdal, Jérvsé och
Férila valkomnar utbildningslékare
och &r mana om att tillhandahdlla en
god och utvecklande arbetsmiljé. Inom
verksamheten pagér ett férandringsar-
bete med fokus pa kontinuitet, rutiner
for fast lakarkontakt samt framjande
av multiprofessionellt arbete i team.

www.regiongavleborg.se

p

Region
Gavleborg

het och hilsocentralen i synnerhet. Jag
stortrivs i Ljusdal pa alla satt och vis. Hir
finns allt man kan onska sig bade i form
av yrkesutmaningar och livet i stort.

Johan nickar instimmande.

—Jag ser fram emot att jobba vidare i
denna milj6 och bidra till den kontinui-
tet som ar sd viktig for bade patient och
lakare. Det verkar vara som Lisa sdger:
att jobba som allménspecialist inom pri-
marvardsomrade Ljusdal, det vill siga
pd hilsocentralerna i Ljusdal, Jarvso
och Firila, blir bara battre med dren.
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E-learning som fungerar fér varden

—For aff kunna ge din patient basta majliga vérd ar det helt nédvandigt
aft du som lékare eller sjukskdterska regelbundet fortbildar dig, sager
John Terlinder, Iékare och grundare av utbildningssajten www.medster.se.

Kunskapsmassan fornyas i rasande
takt. Antalet publicerade vetenskapliga
artiklar dubbleras numera var tredje
madnad. Best practice for utredning och
behandling av olika sjukdomar fornyas
inte riktigt sd fort, men over en fem-

Medster producerar och distribu-

erar e-learning fér vidareutbildning
av hdlso- och sjukvardspersonal.
Antingen direkt via det skraddar-
sydda LMS-systemet Medster.se eller
genom att regioner kdper in Medsters
utbildningar och lagger dem i sina ut-
bildningskataloger.

Medster tillhandahéller certifierade
kurser inom ett flertal specialitetsomré-
den. Hittills har éver 3 700 deltagare
registrerat sig p&d Medster.

www.medster.se

3 Medster
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Lékare och grundare John Terlinder i studion.

arsperiod ar en stor del av rekommen-
derade likemedel och behandlingar
utbytta.

Specialistexamen récker inte
En grundutbildning eller specialist-
examen blir inom loppet av ndgra ar
fordldrad om man inte kontinuerligt

fortbildar sig

Forr kunde en stor del av fort-
bildningen losas genom att per-

. N
sonalen helt enkelt var pi &
jobbet — det var en sd pass > 0

strid strom av patienter att
den genomsnittlige likaren <
“fick se” hela spektrat av
sjukdomar varje &r. Men
jamfort med for 50 ar sedan
arbetar idag tre ginger sd
maénga liakare per invdnare i
Sverige. Antalet patientkon-
takter per ar for den genom-
snittlige likaren har minskat i
motsvarande grad.

Enormt behov av fortbildning
Behovet av fortbildning inom varden
har ddrmed 6kat enormt och vixer hela
tiden. For att 16sa det behovet har e-
learning en given plats, men det maste
vara e-learning som faktiskt fungerar.
Utbildningen madste vilja genomforas
och ge ett mervirde for den hogutbilda-
de grupp som arbetar inom hilso- och
sjukvarden

Pedagogisk modell som fungerar
Teamet pd Medster tog fasta pa det
och har utvecklat en pedagogisk mo-
dell som utgér fran den klassiska fall-
presentationen, som man har gjort om
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till virtuella patienter. Genom att nyttja
digitaliseringen fullt ut, med en bland-
ning av fall, korta forelisningar, zoom-
moten och asynkron diskussion har
Medster lyckats med att fa fungerande
e-learning dven kring komplexa omra-
den som etik, bakjoursroll och felbe-
handlingar.

- Vi har uppenbarligen lyckats med
att skapa en pedagogisk e-learning-
modell som verkligen fungerar for hog-
utbildade lidkare och sjukskoterskor,
avslutar John.
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Omvéixlande jobb och
teamarbete for foretagslakare

Foretagshalsovard p& Avonova innebdr ett omvaxlande
arbete med tid for patienterna. Fér Kristina Fryklund och
Sonata llciukiene som gér sina ST i arbetsmedicin ar

jobbet en utvecklande resa med digitalisering och med

psykisk ohdlsa i centrum.

Avonova finns i flera stider och Kristina
Fryklund, som utbildat sig i Danmark,
gor sin ST i Malmo.

- Det roligaste 4r motet med patien-
ter fran olika yrkesgrupper, allt ifran
tung industri till kontorsarbete. Jag har
arbetat pa vardcentral tidigare och la-
kare onskar alltid tid for sina patienter
och det far jag hir, vilket gor att jag kan
gora ett bittre arbete, siger hon.

Sonata Ilciukiene utbildade sig i Li-
tauen och har specialiserat sig i bade all-
minmedicin och psykiatri, och gor nu
sin ST i arbetsmedicin i Goteborg.

—Tvéd av mina kolleger fran psykia-
trin bytte till foretagshilsovard och sa
att det dr en givande specialitet. Jag blev
nyfiken och ville prova nagot nytt. Nu
har jag jobbat som foretagslikare i tre
ar och trivs valdigt val. Det ar verkligen
ett spinnande och betydelsefullt arbete,
sager hon.

Kristina Fryklund tycker att fore-
tagshidlsovarden ibland ar missforstadd
bland lakarkolleger.

—1I grunden handlar det nog om att
en del inte vet vad vi gor. Man kanske
tror att det ar lite trakigt och bara dr
sjukskrivningar. Jag brukar siga att
jag har mycket sjukskrivningar men till
skillnad frdn pa en vardcentral sd ar det
inte lika belastande hir, jag har tid till

mina patienter. Det ger valdigt mycket
arbetsglddje och minskar stress.

Bade forebygger och rehabiliterar
P4 Avonova jobbar likare, fysiotera-
peuter, psykologer och sjukskoterskor
tillsammans, bide med att forebygga
ohilsa och med rehabilitering. Insatser-
na sker pa bade individ-, grupp- och or-
ganisationsniva.

— Insatserna kan delas in i tre delar:
framjande insatser, for att hélla det fris-
ka friskt genom att fraimja god hilsa
och god arbetsmiljo, forebyggande in-
satser for att undvika skador och sjuk-
domar i arbetslivet och rehabiliterande
insatser nir skadan redan ir skedd, sa-
ger Sonata Ilciukiene.

Som likare pa Avonova behandlar
man arbetsrelaterad ohalsa — psykisk och
fysisk, handligger medicinsk och arbets-
inriktad rehabilitering och genomfor lag-
stadgade undersokningar for att bedoma
de som har speciellt utsatta arbeten.

—Det kan till exempel vara personer
som arbetar med asbest, joniserande
strdlning, arbete pd hog hojd. Genom
samverkan med Ovriga professioner i
behandling och rehabiliteringsatgarder
har man storre mojlighet att hjilpa pa-
tienter att aterga till arbete, sdger Sonata
Ilciukiene.

Sonata llciukiene gér sin
ST i arbetsmedicin hos
Avonova i Géteborg.
Foto: Nirsstudlios
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Kristina Fryklund gér sin
ST i arbetsmedicin hos
Avonova i Malmé.

Foto: Enstudio Photography & Film

Den psykiska ohilsan dr utbredd och

ar en stor del av arbetet pd Avonova.

—Det ir en stor del av min vardag.
Vi arbetar mycket med forebyggande
insatser, till exempel genom att en med-
arbetare i ett tidigt skede kommer pa
ett hilsosamtal till sjukskoterskan. Ty-
virr behover mdnga en sjukskrivning
nir de kommer till likaren, men sam-
arbetet som vi har med arbetsgivaren
gor processen sd mycket enklare. Jag
upplever att vi far ldttare tillbaka per-
sonen i hallbart arbetsliv, siger Kristina
Fryklund.

Det roligaste med jobbet pd Avonova
tycker Sonata Ilciukiene ér att se patien-
tens tillfrisknande.

—Hir har man mojlighet att folja
patientens resa under hela rehabilite-
ringen. Det ar tillfredsstillande nir pa-
tienten fér tillbaka arbetsformagan, men
ocksa ett fungerande liv i 6vrigt. Genom
att gora helhetsbedomningar och hjilpa
till med hilsovanor, dterhimtning och
granssattning, s hjilper man personer
att fa tillbaka balans i livet.

Arbetar digitalt

Pa Avonova har man linge arbetat del-
vis digitalt, en utveckling som paskyn-
dats ytterligare av pandemin.

—Det innebir en effektivisering sa-
vil for patienter och arbetsgivare som
for oss. Det kan inte ersitta alla moten
men det ger mojlighet att vixla mellan
kontorsarbete och att jobba hemifran,
vilket gynnar ménga patienter och kol-
leger, sdger Sonata Ilciukiene.

En del patienter jobbar dessutom for
internationella foretag.

—Aven med medarbetare som har
chefer i andra virldsdelar kan vi ha ge-
mensamma rehabiliteringsmoten, det ar

ingen bromskloss lingre, sager Kristina
Fryklund.

For Kristina Fryklunds och Sonata II-
ciukienes del innebar ST-tiden pa Avo-
nova stora mojligheter till utveckling,
genom bland annat kurser, seminarier,
foreldsningar och niatverksmoten.

— Vi har bra forutsittningar for vida-
reutveckling och har bra stod i hand-
ledning. Nar vi efter ST-tiden dr klara
specialister i arbetsmedicin kan vi dven
vara handledare at nya ST-ldkare, siger
Kristina Fryklund.

Och bade Kristina och Sonata gillar
att gd till jobbet.

—Det 4r valdigt givande att jobba i
ett valfungerande team dir det finns en
bra stimning och positiv framdtanda,
sdger Sonata Ilciukiene.

Kristina Fryklund kan bara halla med.

- Vi har en trevlig arbetsmiljo och ett
teamarbete ddr man jobbar med ménga
professioner vilket ar valdigt roligt. Det
ar en bra arbetsplats, och det ar kul att
g till jobbet.

Avonova, Nordens stdrsta foretag
inom féretagshdlsovard, erbjuder
tignster inom féretagshalsa och ledar-
utveckling. Med bred kunskap och
stort engagemang hijélper vi organi-
sationer och deras medarbetare att
bli mer héllbara, kommunicera mer
effektivt och ma battre. Véra 650
medarbetare pa 120 orter levererar
varje dag hélsotjénster dver hela Sve-
rige. Vélkommen till Avonoval

www.avonova.se

avonova &

Foretagshalsa
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Manga utvecklingsspdr
inom psykiatrin i Sundsvall

Underbar natur, starkt
kollegialt stod samt goda
férutsatiningar att utvecklas

och snabbt skaffa sig bred

erfarenhet av psykiatriskt
arbete. For den som ar
intresserad av att arbeta
inom psykiatri erbjuder
Sundsvall och Region
Vasternorrland en rad olika
fordelar och méjligheter.

Christina Svanberg arbetade som di-
striktslikare nir hon en dag tog tjanst-
ledigt for att prova pa att jobba inom
BUP i Sundsvall. Sedan dess har det gatt
18 ar.

—Jag stortrivs bade med kollegor och
verksamheten i stort. Att arbeta med
barn ar vildigt hoppfullt och ger myck-
et tillbaka.

Hon fiar medhdll av Dorottya Néra
Kovdacs. som ar inne pa sitt andra ar
som ST-likare inom barnpsykiatrin i
Sundsvall.

—Jag sokte mig hit for att jag horde
att det finns en valdigt trevlig, hjalp-
sam och kompetent likargrupp har. Ef-
ter lite funderande tankte jag att staden
skulle passa mig bade som privatper-
son och som ldkare, ndgot som visat sig
stimma dven i praktiken.

Under sin ST-tjdnst arbetar Dorottya
med sedvanligt barnpsykiatriskt arbete,
ddr saval bedomning, utredning som
behandling ingar.

—Jag har stegvis slussats in i verk-
samheten med hjalp av Christina, som
ir min huvudhandledare, och av andra
fantastiska arbetskamrater, som bland
annat overldkare Kadri Kalvo.

Kollegorna har varit vildigt tydliga
med att alla dorrar stdr 6ppna och att

Psykiatrin inom Region Vasternorrland
har cirka 400 medarbetare fordelade
pé fem orter: Sundsvall, Harnésand,
Kramfors, Sollefted och Ornskalds-
vik. | vér verksamhet arbetar lékare,
sjukskaterskor, psykologer, kuratorer,
skotare/behandlingsassistenter, dietis-
ter, arbetsterapeuter och medicinska
sekreterare. Slutenvarden ar beldgen i
Sundsvall och Ornskaldsvik.

www.rvn.se
E Region
== Vasternorrland

Dorottya Néra Kovécs, SHdakare
inom bampsykiatri, Christina

Svanberg, éverldkare inom BUP
och Josefine Forssell, éverlékare
inom Vuxenpsykiatrin i Sundsvall.
Foto: Anna-Clara Eriksson / Fotograf Ace

det bara dr att komma foérbi om det dy-
ker upp ndgra fragor. Det kinns tryggt
och fungerar jittebra.

Christina berittar att verksamheten
erbjuder stora mojligheter att utvecklas
snabbt samtidigt som det finns erfarna
kolleger att luta sig mot.

—Om det dr ndgot omrdde som man
ar vildigt intresserad av finns mojlighet
att fokusera lite mer pd det. Jag arbetar
till exempel lite mer inriktat med utred-
ning av autism, och dr ocksa knuten till
ett mellanvdrdsteam som har hand om
mer komplexa patientfall.

Gott samarbete i
verksamhetsutveckling

Josefine Forssell, 6verlikare och SOL
inom Vuxenpsykiatrin, vill lyfta att kli-
niken ger mojlighet till att badde utveck-
las och att utveckla verksamhet pd ett
bra sitt.

—Det dr stravan att forbattra varden
for patienterna som gor att man mar
bra som lakare.

Josefine studerade i Uppsala och
hade under utbildningen sommarjobbat
i Sundsvall, trivdes bra och valde sedan
att gora bade AT och ST hir.
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—Sedan fick jag som specialist chan-
sen att jobba i det bipoldara teamet.
Tillsammans med skoterskorna och
en fantastisk enhetschef har vi utveck-
lat teamets funktioner. Jag kan kidnna
att vi gor ett fint arbete. Det dr viktigt
att man i samarbete med kollegor och
chefer har mojlighet att forbattra for
patientgrupper, och den mojligheten
har vi hdr. Jag har ocksd fatt mojlig-
heten att som sektionsansvarig fa lara
mig mer om verksamhetsutveckling.
Jag och mina kollegor driver fragor
som att minska bensodiazepinfor-
skrivningen och tydliggora rutiner pa
kliniken.

Sundsvall, sdger Josefine, har dven en
annan stor fordel, nimligen de vackra
omgivningarna.

—Jag dlskar bergen, havet och vix-
lingarna mellan drstiderna. Det tillsam-
mans med mojligheten att gora ndgot
bra for patienterna gor att jag trivs bra
har.

P4 frdgan om hon kan rekommende-
ra andra likare att soka sig till Sunds-
vall kommer svaret snabbt:

— Absolut. Hir finns en avslappnad
lakargrupp med bra humor. Vi har verk-

ligen lidit av coronapandemins krav pa
att halla social distans. Sedan har vi en
jattebra likarchef som ar bade aktiv
och nirvarande i den dagliga verksam-
heten.

Forskning

Christina papekar att dven for forsk-
ningsintresserade finns mojligheter i
verksamheten.

—-Vi har en FoU-enhet pd sjukhu-
set som bland annat ger mojlighet till
att gora sd kallad forskar-ST. Det finns
ocksa exempel pd kollegor som valt att
arbeta gransoverskridande och dela sin
tid mellan vuxenpsykiatrin och BUP.
Jag kan verkligen rekommendera andra
ldkare att soka sig hit.

Dorottya dr av samma 3sikt.

—Ja, har finns en bdde kompetent
och vildigt snall likargrupp dir man
som ny i yrket kdnner sig vilkommen
med alla sina fragor. Enheten bestdr av
ett harligt gang dar vi umgas éver pro-
fessionsgranser och tycker om att fira
fodelsedagar och gora olika aktiviteter
tillsammans. Det dr viktigt och skapar
bade arbetsglddje och en hogre niva av
god kollegial relation.
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