Pandemin har genererat
forandringar i ratt riktning

En positiv effekt av pandemin &r att

samverkan dver avdelningsgranserna
har férbattrats. Sjukvardensledningarna har
givit professionerna ett stérre mandat att
fatta sjélvstandiga beslut dér fler |akare och
farre chefer har varit involverade.

M Internmedicin M Néra vard
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Statlig samordning kravs
for den uppskjutna varden

Stora delar av den ordinarie sjukvarden

har skjutits upp under coronapande-
min, saval operationer som planerade och
uppféljande lakarbesok. Ett okat statligt sam-
ordningsansvar for vardkder samt hallbara
arbetsvillkor &r mer angeléget &n nagonsin.

M Digitalisering M Fortbildning

Viktigaste sjukvardsfragorna
infor valet 2022

Lakarna i Sverige anser att arbetsmil-

jon och arbetsvillkoren, bemanningen,
vardplatsbristen och professionernas inflyt-
ande &r de viktigaste fragorna infor valet
2022. | dkaresallskapets Tobias Alfvén haller
med och ger sin syn pa dem.

M Psykiatri M Foretagshilsovard




Var med och utveckla den framtida
nara varden tillsammans med oss!

Vi ar 1650 medarbetare som arbetar inom Nara vard och halsa i Region
Uppsala, och vi behover bli fler. Forvaltningen vaxer och vi soker fler
distriktslakare till vara enheter och vardcentraler!

Vi soker dig med specialist-
kompetens i allmanmedicin

Kontakta oss for mer information:

Eriksbergs vardcentral, verksamhetschef
Sandra Waara, tel: 018-611 79 65

Gimo vardcentral, verksamhetschef
Maria Westerlund, tel: 0173-88066

Gottsunda vardcentral, verksamhetschef
Patricia Lundén, tel: 018-611 78 06

Heby vardcentral, verksamhetschef
Ann-Christine Engberg, tel: 018-617 03 73

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

Mobilt narvardsteam, verksamhetschef
Mattias Taflin, tel: 018-611 71 72

Nara vard och haélsas personalpool, verksamhets-
omradeschef Karin Borgstréom, tel: 018-617 23 08

Tierps vardcentral, verksamhetschef
Anna-Lena Bergman, tel: 0293-20350

Orsundsbro vardcentral, verksamhetschef
Camilla Andersson, tel: 0171-417382

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

Valkommen med din ansokan!

Region Uppsala

Nara vard och halsa

Foto: Mikael Wallerstedt
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Ar du ldkare eller specialist-
lakare och vill styra din tid?

D4 ar Sens Care det perfekta bolaget for dig. Hos oss kan du arbeta som
anstalld eller som underkonsult. Du valjer sjalv!

Vihar uppdrag i hela landet inom bade primaérvard och slutenvard och vi
bemannar med omtanke.

Vi finns i hela landet. Vilkommen att kontakta oss!

5 <ad
SENS(‘”“""”““ m 08-741 13 90 | bemanning@senscare.se | www.senscare.se

BEMANNING MED OMTANKE
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Pandemin har genererat nya
samverkansstrukturer

En positiv effekt av pan-
demin ar att samverkan
over avdelnings- och
vardgivargranserna har
forbattrats avsevart. Sjuk-
vardsledningarna har ofta
givit professionerna ett
storre mandat att fatta
sjalvstandiga beslut. Fler
|ékare och farre chefer
har varit involverade i de
dagliga besluten kring
hur man bor strukturera
och hantera varden av
coronapatienter.

rettiosex procent av likarna
I anser att coronapandemin har
drivit pa fordndringar i rdtt
riktning inom sjukvarden.

—Andelen ar lagre dn vintat. Det
kan bero pa att somliga lakare i stillet
uppfattar de forandringar som skett
under pandemin som negativa. Det
som tidigare tagit manader eller ar att
l6sa har kunnat hanteras inom loppet

DET SOM TIDIGARE tagit
manader eller ar att 10sa
har kunnat hanteras inom
loppet av ett par dagar

av ett par dagar under pandemin, siger
Simon Nilsson, utvecklingsansvarig for
hilso- och sjukvédrden i Region Givle-
borg. Han har arbetat kliniskt som

Maja Ewert, specialistlakare
i anestesi och intensivvard
vid Hallands sjukhus.

lakare i ett par ar och arbetar sedan
2017 som utvecklingsansvarig.

Medarbetarna delaktiga

En farhiga i Region Givleborg var li-
karnas skepsis mot digitala patientmo-
ten. Med facit i hand kan Simon Nilsson
i stillet konstatera att merparten av
regionens likare betraktar de digitala
patientmétena som ett valfungerande
komplement. En lirdom under corona-
pandemin ar, enligt Simon Nilsson, vik-
ten av att inte krdngla till saker och ting
och virdet i att lita medarbetare testa
sina idéer. Ett exempel var i borjan av
pandemin nir det inte lingre fanns nigra
tillgéngliga respiratorer i Region Givle-
borg. En lunglikare foreslog da att man
kunde bygga om CPAP:er s de kunde ge
patienter ett visst andningsstod.

—Jag hoppas att fler likare kant sig
delaktiga i verksamhetsutvecklingen
under pandemin. Fler har engagerat sig
for att vara med och driva foriandring-
ar. En lardom frin pandemin ir att riva
murar mellan avdelningar. Tidigare ut-
gick minga verksamheter med resurs-

brist fran ett silotank dar de i forsta
hand sag till sin egen verksamhet. Un-
der pandemin har vi tvingats tillimpa
ett bredare perspektiv som jag hoppas
lever kvar dven langsiktigt. Det dr vik-
tigt att verksamheterna dven fortsitt-
ningsvis uppmuntrar vardpersonalens
vilja att engagera sig i verksamhetsut-
vecklingen, sager Simon Nilsson.

Forbattrad samverkan

—Manga lakare inom anestesi och in-
tensivvard ar i nuldget slitna och trotta.
Det pagdende och vantande arbetet
med att hantera den uppskjutna virden
ligger som en vat filt 6ver verksamhe-
terna, vilket bidrar till att mdnga dnnu
inte fatt den dterhimtning de behover.
Det kan darfor vara svart for manga
lakare att i dagsliget orka lyfta blicken
och se de positiva verksamhetsforand-
ringar som pandemin trots allt medfort,
sdger Maja Ewert, specialistlakare i
anestesi och intensivvard, tf. verksam-
hetschef for opererande och medicinsk
specialistvard vid Hallands sjukhus i
Kungsbacka samt ordférande i Svensk

HAR PANDEMIN DRIVIT PA FORANDRINGAR | RATT RIKTNING?

Anser du att coronapandemin har drivit pa forandringar i ratt riktning inom sjuk-

varden?
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Om undersékningen

Undersékningen genomférdes av Framtidens Karridr — Lékare mot ett slumpmassigt urval av lakare
i Sverige 27 oktober—1 november 2021. Den statistiska felmarginalen i undersékningen ar 2,5-4,0

procentenheter.

Simon Nilsson, utvecklings-
ansvarig for halso- och sjuk-
varden i Region Gavleborg.

Foto: Niklas Larsson

Forening for Anestesi och Intensivvard.
Hon betraktar den forbattrade sam-
verkan pd alla nivder som pandemins
viktigaste verksamhetsforandring, dari-
bland den nationella samordningen av
IVA-platser, som var nédvandig for att
hantera ett relativt 1agt antal IVA-plat-
ser, redan innan pandemin.
—Samverkansstrukturerna har ut-
vecklats otroligt mycket dven lokalt,

UNDER PANDEMIN HAR
det inte funnits utrymme
att fundera pa vem som
egentligen ansvarar for vad

inte minst vad géller samarbetet dver
klinikgranser. Under pandemin har det
inte funnits utrymme att fundera pa
vem som egentligen ansvarar for vad
eller vems resurser som ska anvindas
utan fokus har bara varit att hitta [6s-
ningar. Det har dven varit nodvandigt
att hitta innovativa alternativ for att
hantera den material- och likemedels-
brist som uppstod. Den problemlos-
ningskulturen hoppas jag verkligen att
vi kan tillvarata och vidareutveckla,
sidger Maja Ewert.

Hon anser att sjukvarden bor fort-
sitta nyttja de samverkansarenor som
etablerats under pandemin, utveckla
dem vytterligare och inkludera dem som
en naturlig del av verksamhetsutveck-
lingen.

—Det ar angeldget att bevara sam-
verkansstrukturen, iven om motes-
tillfallen nu kan glesas ut, siger Maja
Ewert.

TEXT ANNIKA WIHLBORG
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Onkolog pa distans

Tjeckiske onkologen Jan
Novotny bodde i Boden i

tre ar tillsammans med sin
familj. Nu har han flyttat hem
till Prag och jobbar vidare at
Sunderby sjukhus pa distans.
—Det har stora fordelar for pa-
tienterna, jag kan prata med
dem nar de ar pa Kanariedar-
na eller i Abisko, sager han.

o
r 2012 flyttade Jan Novotny
till Boden med sin familj. Efter
tre manaders intensivkurs i

svenska borjade han arbeta som onko-
log pé sjukhuset i Lulea, fokuserad pa
gastrointestinal cancer och neuroendo-
krina tumérer.

DET BASTA AR om man
kan traffa patienten fy-
siskt forsta gangen, da far
man en battre kontakt

- Eftersom Norrbotten ar sé stort
var det redan d& vanligt att man traf-
fade patienter pd distans, och alla
mindre sjukhus och vardcentraler var

ihopkopplade med ett videokonferens-
system. Sa det ar ingen skillnad om
jag ar inkopplad fran Overtornea eller
Prag, sdger han.

Kan sakna patienterna

Sedan 2015 spenderar Jan Novotny en
vecka i mdnaden pd Sunderby sjukhus,
resten av tiden dr han i Prag. P4 grund
av pandemin har besoken i Sverige ute-

Jan Novotny &r uppkopp-
lad i Prag och har sina
patienter i Norrbotten.

Foto: Simon Eliasson

blivit helt, men han hoppas pa att snart
kunna dteruppta dem.

- Jag kan utfora adekvat vard utan att
traffa patienten, men jag kan lidngta efter
att prata djupare och bredare med pa-
tienter och deras anhoriga. Det basta ar
om man kan triffa patienten fysiskt for-
sta gdngen, da far man en battre kontakt.

Men Jan Novotny ser att manga pa-
tienter foredrar distansvérd, bland an-

nat de som ir bortresta eller bor langt
bort fran sjukhuset.

- Det finns patienter som inte klarar
att pendla mellan hemmet och sjukhuset,
och da ar det hir en stor hjalp for dem.

Far snabbare hjilp

Uppldgget att jobba pa distans kraver
ett teamarbete. Patienterna genomgar
upprepade provtagningar och bild-
diagnostik, som gor att Jan Novotny
kan gora en bedomning.

—Nackdelen ar att jag inte kan un-
dersoka patienter som behover en fy-
sisk undersokning. Jag kan till exempel
inte lyssna pé lungorna vid misstanke
om lunginfektion. Det finns situationer
da jag behover hjilp av mina kolleger
som finns pa plats pa sjukhuset, siager
Jan Novotny.

Han betonar att han har ménga
bokningsbara tider, sa patienter kan
snabbare f3 hjilp.

—Det ir ganska langa vantetider i
Sverige men nu kan jag triffa patienten
vid ratt tid. Har en patient akuta kom-
plikationer kan vi prata samma dag
vilket innebar att jag kan ta ritt beslut
vid ritt tid. Vi kan jobba pa och fa re-
sultat valdigt snabbt.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Region
/A= Gavleborg

Jobba med digitala
och fysiska vardmoten

Vill du som ar allmanspecialist paverka din arbetssituation
och fa livet att ga ihop?

A

¢ Jobba med framtidens vard — Min vard Gavleborg.

¢ Ha digitala besdk och anvand digitala tjanster for att underlatta
kommunikationen.

« Kombinera digitala och fysiska vardméten i priméarvarden, SABO eller
hemsjukvarden.

Min vard Gavleborg ar ett komplement till dagens varderbjudande och skapar en
mer tillganglig och jamlik vard. Las mer har: www.regiongavleborg.se/dvm

Vi etablerar nya arbetssatt som satter patienten och inte minst Dig i fokus.

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

Primarvarden Gavle, Elisabeth Hartung, verksamhetschef
elisabeth.hartung@regiongavleborg.se, 070-201 02 33

@ Lﬂz},@ o s % .
regiongavleborg.se L B Ade & = ¥
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for den uppskjutna varden

Stora delar av den or-
dinarie sjukvarden har
skjutits upp under coro-
napandemin, saval ope-
rationer som planerade
och uppfdljande lakar-
besok. | Coronakommis-
sionens rapport hyllas
vardpersonalen, samti-
digt som vardbehovet
fortsatt ar mycket stort.
Ett 6kat statligt samord-
ningsansvar for vardkoer
och vantelistor samt lang-
siktigt hallbara arbetsvill-
kor ar nu mer angelaget
an nagonsin.

o
tta av tio likare anser att sjuk-
varden har mindre goda eller
daliga forutsattningar att han-

tera den uppskjutna varden.

—Vi har sett liknande resultat i vira
egna undersokningar, sa det dr inte
forvanande. Vi ser ett stort behov av
att staten nu kliver in och tar ett 6kat

ARBETSMILJON AR HELT
central for att arbetsgi-
vare ska lyckas attrahera
och behalla lakare

ansvar for styrningen av hilso- och
sjukvirden i form av nationella vinte-
listor, nationell samordning av vard-
koer samt att sdakra ldkares tillgang
till fortbildning, siger Sofia Rydgren
Stale, ordforande i Sveriges Likarfor-

bund.

Fler 1akare representerade
Mainga ldkare kanner sig slitna och
utarbetade efter en tuff pandemiperiod
utan tillrdcklig aterhdmtning. Sofia
Rydgren Stale betonar dirfor vikten av
att sikra lakares tillgdng till vila och

Sofia Rydgren Stale,
ordférande i Sveri-
ges Lékarforbund.
Foto: Stina Stjernkvist / TT

aterhamtning, dven ndr arbetssituatio-
nen ar anstrangd.

—Det ar viktigt att likare ges mojlig-
het att paverka sin arbetssituation, far
kontinuerlig tillgdng till utbildning och
fortbildning och att det finns tid for
kollegiala diskussioner och erfarenhets-
utbyten. Med fler likare representerade
pd ledande positioner i sjukvarden kan
vi ocksd oka kvaliteten i sjukvdrden
och minska risken for sjukskrivningar,
sager Sofia Rydgren Stale.

Pressad arbetsmiljo
Av Framtidens Karridr — Lakares un-
dersokning framgar ocksd att 6 av 10

KAN SJUKVARDEN HANTERA DEN UPPSKJUTNA VARDEN?

Hur ser du pa sjukvardens férutsattningar for att hantera den uppskjutna varden?

Sjukvarden har...

Goda férutsattningar 29%

Ganska goda
forutsattningar

Mindre goda
forutsattningar

Daliga férutsattningar

18%

54%

30 40 50 60

lakare anser att arbetsmiljon inom
sjukvarden ar ganska dalig eller dalig.
— Coronapandemin har foér manga

lakare inneburit en pressad arbetsmiljo.

Samtidigt existerade manga arbets-
miljoproblemen dven innan pandemin
brot ut. Arbetsmiljon ar helt central
for att arbetsgivare ska lyckas attra-
hera och behalla likare, liksom for att
ge lakare ritt forutsittningar for att
kunna gora ett bra jobb, siger Sofia
Rydgren Stale.

Nationellt samordningsansvar
De viktigaste dtgarderna for att kom-
ma i kapp med den uppskjutna varden

ar, enligt Sofia Rydgren Stale, att ge
Socialstyrelsen nationellt samordnings-
ansvar for vardkoer och nationella
vantelistor for behandlingar. Varje re-
gion bor ocksd genomfora de dtgarder
som krivs for att sikra en langsiktigt
hallbar arbetsmiljo for vardpersonalen.

—Hanteringen av den uppskjutna
virden genomfors med varierande
framgdng och forutsittningar i olika
regioner. Om inte staten tar ett okat
ansvar i det har laget riskerar vi en
okad ojamlikhet i den svenska sjukvar-
den, sdger hon.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

VAD ANSER DU OM ARBETSMILJON INOM SJUKVARDEN?

Vad anser du om arbetsmiljén inom sjukvarden just nu? Den &r...

Bra

Ganska bra
Acceptabel
Ganska dalig
Dalig

45%

50
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Arbetsforhallanden 1
varden viktigaste fragan

"Vilken ar den viktigaste fragan inom sjukvarden just nu som du

anser maste atgardas?”

Pa den fragan svarar ldkarna framst arbetsforhallanden, resurser

och vardplatser.

y e flesta likarna angav diliga
D arbetsforhdllanden, bade for
dem sjilva och for ovrig vard-
personal.

Arbetsbelastningen maste vara rimlig
sd att medicinska felbedomningar pa

grund av tidsbrist elimineras. Mdnga
upplever att allt handlar om kvantitet
och inte kvalitet. Man efterlyser till-
ganglighet och kontinuitet som gynnar
bade likare och framforallt patienterna.

Alltfor mycket tid gér till att sitta sig in
i nya patienters situation. Detta forut-

sdtter ocksd ett nytt och bittre journal-
system som ar enhetligt for hela landet.

Arbetsforhallanden

Vi behandlar patienter hogre upp i
aldrarna idag. Om det inte blir ndgon
forandring — ”Vart ska patienterna ta
vigen? Hur ska sjukvarden orka? Hur
skall vi ha rad?”

Det ar ett maste att hindra perso-
nalflykten fran vdrden. Lat de som
bestammer vara kliniskt aktiva sa att
de dr nirmare verksamheten och verk-
ligheten.

Resurser

”Vad fér varden kosta och vilken typ
av vard vill befolkningen ha?”, ”Beslut
maste tas om vad som hor till skattefi-

Allt fler uppgifter laggs ut pd primar-
varden utan att det finns likare som
kan utfora alla arbetsuppgifter. Vi be-
hover en primdrvéard vird namnet.

Vardplatser

Bristen pa vérdplatser ar ocksd en
frdga manga anser bor dtgiardas sna-
rast. Allt hinger dock ihop: forbatt-
rad arbetsmiljo med bra loner lockar

VIKTIGASTE FRAGORNA ATT ATGARDA INOM SJUKVARDEN

. Arbetsforhéllanden

nansierad vard.”

Alltfor mycket resurser gar till ad-
ministrativ personal. Stoppa politiskt
styrd sjukvdrd, lat professionen styra.

mer personal sd att fler vardplatser kan
oppnas.
”Vi har en gigantisk vardskuld med

. Okade resurser och anvanda resurserna ratt

Behalla personal

- eckslersen langa koer. Hur ska vi l6sa det om vi

6
. Bemanning 7o
8
5 Det méste finnas ledarskap och tydlig

) inte ens har sangar att lagga patient-
. Vardskulden och de langa kéerna . Lat professionen styra

erna i?”

1

2

3. Vardplatser
4 ansvarsfordelning.
5

. Utdka primérvarden 10.Béttre journalsystem

Ligg ocksa betydligt mer resurser pa
att bygga ut primarvarden pa riktigt.

TEXT MARIANNE SJOBERG

platform

Vi behover fler Iakare som
vill vara med och utveckla
vara marknadsledande
digitala losningar. Baserat
pd Al, intelligent
automatisering och djup
medicinsk kunskap skapar vi
forbattrad tillganglighet och
en enklare vardag for
patienter och vardpersonal.
Se vd@ra spdnnande roller
inom teknik, medical
content, innovation och
forandringsledning.

Vill du driva den digitala revolutionen
och radikalt férbattra varden?

Las mer har
platform24.teamtailor.com/
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Viktigaste sjukvardsfragorna

infor val

Lakarna i Sverige an-

ser att arbetsmiljon och
arbetsvillkoren, beman-
ningen, vardplatsbristen
och professionernas in-
flytande ar de viktigaste
fragorna infor valet 2022.
Svenska Lakaresallska-
pets ordférande Tobias
Alfvén haller med och
kommenterar hur han ser
pa halso- och sjukvardens
viktigaste fragor.

VILKA AR DINA kommentarer till un-
dersékningsresultatet?

—Jag dr inte forvdnad 6ver kollegornas
svar och jag héller med dem. Langvarig
personal- och vérdplatsbrist gjorde att
bade akutsjukhusen och primarvarden
gick in i covid-19-pandemin med déli-
ga forutsiattningar och sma marginaler.
Under pandemin har sedan personalen
fatt stilla om och stilla upp for att fa
varden att fungera. Medarbetarna har
i manga fall pressats med ldnga pass
och for liten mojlighet till dterhamt-
ning. Samtidigt har det byggts upp ett

et 2022

ackumulerat vardbehov bestiende av
sjukvard som skjutits fram och som nu
maste hanteras. Svaren visar den oro
manga av oss kianner for hur denna
situation ska hanteras.

— Ytterst handlar det om hilso- och
sjukvdrdens formaga att kunna ge vard
till patienten med rimlig tillganglighet,
sikerhet och kvalitet.

AR DET NAGRA ANDRA FRAGOR som du
vill lyfta fram?

—Vikten av att investera i verksam-
heten och medarbetarna — och att
ordentligt satsa pa forskning och fort-
bildning! Basen for all kunskapsbase-
rad hilso- och sjukvérd ir forskning,
utveckling och kontinuerlig utbild-

FORVARRAS BRISTEN PA
bemanning och vard-
platser riskerar vi omfat-
tande flykt av nyckel-
kompetenser

ning av personalen. I dagens detalj-
och ekonomistyrda sjukvard saknas
dessvirre ofta mojligheter och resurser
for kunskapsutveckling och att trygga
personalens kontinuerliga kunskapsin-
himtning. Andra viktiga fragor ar vard
efter behov och att se till att de svarast
sjuka, ofta multisjuka dldre med kom-

VILKA AR DE VIKTIGASTE FRAGORNA INFOR VALET 20227

Vilka anser du &r de viktigaste halso- och sjukvardsfragorna infor valet 20227

Ange gérna flera.
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Arbetsmiljé och arbetsvillkor
Bemanningen
Vardplatsbristen

Oka professionernas inflytande
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Mer resurser till halso- och
sjukvarden

6 Stérka principen om vard efter
behov

7 Anvénda befintliga resurserna battre

8 Reformerna styrningen av den
svenska sjukvarden

9 Fortbildning fér vardpersonalen

10 Battre fungerande it- och
datasystem

11 Utbyggnaden av den Néra varden
12 Starka den medicinska forskningen
13 Annat

plexa tillstdnd, inte trdngs undan nir
resurserna ar knappa. Vi maste ocksa
klara omstéllningen till ndra vard med
primarvirden som bas. Lyckas vi med
det kommer hela sjukvardssystemet att
fungera bittre. Jag har dock full forsta-
else for att dessa fragor inte kommer
hogst upp for kollegorna hir och nu i
en stressad vardag.

VAD KAN DET FA FOR KONSEKVENSER
om de har fragorna inte tas pa all-
var och atgérdas?

—Forvirras bristen pd bemanning och
vardplatser riskerar vi omfattande flykt
av nyckelkompetenser inom hilso- och
sjukvdrden och en negativ spiral som
blir svdr att vinda. Risken for det ar
ocksa stor om professionerna ser sitt
inflytande minska i den dagliga verk-
samheten. Ges for lite utrymme till
forskning och fortbildning kommer
hilso- och sjukvarden till slut inte att
kunna mota de framtida vardbehoven.

HAR DU NAGRA KONKRETA FORSLAG pa
vad som maste géras?

—En vildigt konkret dtgdrd dr att an-
svariga i regionerna drar tillbaka de
stora besparingskrav som ligger pa
manga akutsjukhus runt om i landet.
Det ir inte realistiskt att genomfora be-
sparingar i ett lige med vardplatsbrist
och stora uppskjutna vardbehov som

madste hanteras i kolvattnet av pande-
min. Jag vill ocksd lyfta professionsba-
serad ledning och styrning i hilso- och
sjukvdrden. Det finns minga ”grona
Oar” inom sjukvarden, dvs. kliniker
och vardcentraler som lyckas dstad-
komma god vard enligt alla tinkbara
parametrar samtidigt som de klarar
forsknings- och utbildningsuppdraget.
Gemensamt for dessa ”6ar” dr att de
bygger pd ett tillitsbaserat ledarskap
som ger forutsdttningar och handlings-
utrymme till professionerna i karnupp-
draget.

VILKET BUDSKAP VILL DU SKICKA MED till
de ansvariga for hélso- och sjukvar-
den infér 20227

—Signalen som bor skickas frin ansva-
riga pa olika nivder, dr att nu satsar vi
pa hilso- och sjukvdrden! Nu satsar
vi pd primarvarden, akutsjukhusen
och medarbetarna! Det dr genom att
bygga ut den nira vdrden och vérd-
platserna, men dven investera i forsk-
ning och kompetensutveckling, som vi
kan dstadkomma en sjukvérd av hog
kvalitet och med hog sikerhet for pa-
tienterna. Vi ldkare och andra medar-
betare maste kdnna att sjukvarden dr
en prioriterad samhillssektor for att fa
framtidstro.

TEXT REDAKTIONEN

Tobias Alfvén, ord-
férande Svenska
Lakareséllskapet.

Foto: Johan Adelgren,
Sédersjukhuset
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Enorm bredd inom internmedicin

Internmedicin ar ett falt som erbjuder |&kare fantastiska mojlig-
heter att ge patienter vard &ven utanfor sin egen disciplin och
att hantera en mangfald diagnoser och tillstand inom ramen for
sin kompetens. Manga internmedicinare betraktar inriktningens
omfattande bredd som dess framsta tjusning.

tes medicin och avser vard av

sjukdomar i kroppens inre organ.
Internmedicin dr en enormt bred bas-
specialitet. Jag brukar siga att alla
dkommor som inte ska opereras ingar
i eller tangerar internmedicinens filt.
Det kan exempelvis gilla patienter som
kommer till sjukhus med infektion,
inflammation eller proppar i hjdarta

I nternmedicin kallas dven invar-

och kirl, sdger Fredrik von Wowern,
specialistlikare i internmedicin och
sektionschef pd Skanes universitets-
sjukhus. Han har en bakgrund inom
intermedidrvard och adr dven ordfo-
rande i SIM, Svensk Internmedicinsk
Forening.

Spindeln i nétet for patienten
Fram till 2015 fanns det sex subspe-
cialiteter knutna till internmedicinen,
déribland hematologi och kardiologi.
Numera ir de i stillet organspecifika
basspecialiteter, vilket innebar att in-
ternmedicinen for narvarande saknar

subspecialiteter. Utvecklingsomradena
inom internmedicin dar dock méanga.

—Maiénga multisjuka patienter beho-
ver generalister for att f ett holistiskt
omhindertagande. Merparten av de
patienter som ir inlagda pé sjukhus
har sjukdomar som paverkar flera
organ. Internmedicinare fungerar da
oftasom spindeln i nitet eftersom de
héller ihop patientens vard. Moj-
ligheterna till livslang utveckling ar
mycket goda inom internmedicin. En
viktig del av arbetet ar att kontinuer-
ligt ta till sig ny kunskap fran andra
specialistlakare och tillimpa den pa
multisjuka patienter, sdger Fredrik von
Wowern.

Utvecklar hospitalistvard
Ndgra av de mest intressanta in-
ternmedicinska omrddena just nu ar
utvecklingen och driften av interme-
didrvard, steget mellan vanlig vard-
avdelning och intensivvdrd. Under
pandemin har intermedidrvarden

exempelvis virdat mdnga covid-
19-patienter som kravt avancerad

MOJLIGHETERNA TILL
LIVSLANG utveckling
ar mycket goda inom
Internmedicin

syrgasbehandling. Mobila vardteam
som erbjuder sjukhusvard i hemmet ar

Fredrik von Wowern,
specialistldkare i in-
ternmedicin och sek-
tionschef pa Skanes
universitetssjukhus.
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ytterligare ett spinnande utvecklings-
omrade, liksom utvecklingen av point
of care (patientnira) ultraljud som
forstarker diagnostiken.

- P4 SUS genomfor vi nu dven en
satsning pa hospitalistvird, avdelning-
ar som tar emot olika patientkategorier
fran akuten och akutvirdsavdelningar,
avslutar Fredrik von Wowern.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Paradigmskifte inom strokevarden

Strokevarden har pa senare ar genomgatt en snabb utveckling,
med betydande forskningsframsteg, som innebar att stora de-
lar av hjarnan nu kan réddas med hjalp av snabba och effektiva
atgarder i det akuta skedet. Specialistbehandlingen av stroke
ar valstrukturerad och utvecklingen av mekanisk trombektomi
innebar ett paradigmskifte for strokevarden.

tt arbeta med strokepatienter
ar fascinerande. Varje sekund
raknas och varje minut kan

gora skillnad, sdger Mihaela Oana
Romanitan, dverldkare i neurologi
och sektionschef for akut internmedi-
cin och neurologi pd Sodersjukhusets
internmedicinska verksamhet. Oana
Romanitan har de senaste aren drivit
ett stort forbattringsarbete avseende
strokekedjan pa Sodersjukhuset, med
vardkvalitet och patientenssikerhet i

fokus.

Manga riskfaktor

En mingd faktorer paverkar risken
att drabbas av stroke. Livsstilsfakto-
rer som kost, stress, motion, rokning,
overvikt och alkoholkonsumtion pa-
verkar, men dven formaksflimmer och
andra kardiovaskuldra sjukdomstill-
stind, som klaffsjukdom och inflam-
matoriska blodkarlssjukdomar.

—Den kanske allra mest intressanta
utvecklingen pa strokeomrddet pa se-
nare ar ir mekanisk trombektomi, dir
man mekaniskt avldgsnar proppar i
hjarnan. Trombektomi kan kombine-
ras med intravends trombolysbehand-
ling for att minimera omradet i hjarnan
som drabbas av syrebrist, minska an-
delen bestdende funktionshinder och
minska mortaliteten, siger Oana Ro-
manitan.

Hogspecialiserade strokeenheter
For att minimera de langsiktiga
skadorna efter en stroke, minska
mortaliteten och optimera behand-
lingsresultatet bor strokepatienter
véardas pd hogspecialiserade stroke-
enheter. Sjukdomstillstdndet ar
komplext och kraver expertkompe-
tens hos alla personalkategorier. Pa
strokeenheter finns expertis inom
stroke och rehabilitering, och man

kan har utvardera patientens neuro-
logiska status och direkt kan notera
eventuella forsdmringar i patientens
tillstand.

—Socialstyrelsen rekommenderar
strokeenhet som forsta vardniva for
strokepatienter oavsett svarighetsgrad.
Dir finns multidisciplindra team med
bland annat dietister, fysioterapeuter
och logopeder. Fokus ligger pd omedel-

SAMVERKAN MED OVRIGA
verksamheter ar viktig
och innebar att stroke-
patienter far omgéende
tillgdng till vaskular
utredning

bar mobilisering, tidig rehabilitering
och snabb atgird av komplikationer.
P4 en strokeenhet ar arytmiovervak-
ning ett krav dar telemetriovervakning
24 till 48 timmar efter insjuknandet
anvinds for att snabbt diagnostisera
formaksflimmer. Samverkan med 6v-
riga verksamheter ar viktig och innebar
att patienterna fir omgéende tillging
till vaskular utredning, avslutar Oana
Romanitan.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Mihaela Oana Romanitan, overla-
kare i neurologi och sektionschef
for akut internmedicin och neuro-

logi pa Sodersjukhuset.




Lakare marker int
vardens utbygena

9 av 10 lakare har inte har markt nagon skillnad efter att
den néra varden borjade byggas ut for nagra ar sedan.
Forandringstakten ar for lag och en tydlig ansvarsfor-
delning for utbyggnaden saknas. Ett Okat statligt ansvar
kan snabba pa omstallningen till en nara vard.

ag kan bara instimma med under-

sokningsresultatet. Det finns hittills

f& indikationer pd att omstallningen
till en ndra vérd har lett till maluppfyl-
lelse, varken for professionen, sjuk-
varden eller patienterna. Statistiken
sager att andelen patienter med en fast
lakarkontakt inte har 6kat. Vardcen-
tralernas ekonomiska resurser har
inte heller okat. Samtidigt kvarstar
vilkinda problem med arbetsmiljo
och bemanning i primarvéarden, siger
Marina Tuutma, specialistlikare i all-
minmedicin, ordforande for Svenska
Distriktslikarforeningen och andre vice
ordforande i Sveriges Lakarforbund.

Néra varden i kritiskt lige
Hon anser att nira vard fortfarande ar

ett dmne som framst diskuteras pa cen-

Magnus Isacson, specialist-
|akare i allmanmedicin och
ordférande i SFAM.

tral och nationell nivd. Merparten av
likarna som arbetar ute i primarvérden
har dnnu inte noterat ndgra forand-
ringar.

—Nu madste regeringens ambition
att bygga ut primarvarden dven bli

DET PAGAR EN mangd

utvecklingsprojekt som
inte gor ndgra konkreta
avtryck i primarvarden

regionernas ambition. Regionerna dr
toppstyrda och 6verbyrdkratiserade,
lakarprofessionen har for lite att siga
till om, och det pagar en miangd ut-
vecklingsprojekt som inte gor ndgra
konkreta avtryck i primdrvarden. Den
nédra varden befinner sig i ett kritiskt

VAD ANSER LAKARNA OM UTVECKLINGEN AV DEN NARA VARDEN?

Vilket av féljande pastaenden anser du stdmmer in pa utbyggnaden och utveck-

lingen av den Néra varden?

Den gar tillrackligt o
snabbt . S

Den gar for langsamt _ 46%

Vet ej / Kan €]
bedoéma
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Marina Tuutma, specialistlakare i all-
manmedicin, ordférande for Svenska
Distriktslakarféreningen och andre vice
ordférande i Sveriges Lakarférbund.
Foto: Anders Wiklund / TT

lage. Den hittills mycket 1dga malupp-
fyllelsen riskerar att underminera savil
allmanhetens som vardprofessionernas
fortroende f6r omstallningen till en
ndra vard, siger Marina Tuutma.

—For att alla ska fa tillgang till fast
lakare och utbyggd primdrvard krivs
nu att varje region tar konkreta steg,
och sdkrar handledarkapaciteten ge-
nom attraktiva anstillningsvillkor for
att behdlla de specialister som redan ar
anstillda och locka till sig de nyutbil-
dade, siger Marina Tuutma.

Konsekventa satsningar
—Undersokningsresultaten bekraftar
mitt intryck av att det hander vildigt
lite och att utvecklingstakten dr alltfor
lag, sdiger Magnus Isacson, specialist-
likare i allmdnmedicin och ordférande
i Svensk Forening for Allmdnmedicin,
SFAM.

Han konstaterar att det finns goda
intentioner kring niara vard runtom
i landet, men inga forandringar har
annu skett i SFAM:s hjartefrdga, hela
befolkningens ritt till en fast likarkon-
takt.

—I regionerna hinder nistan ingen-
ting vad giller introduktionen av den
ndra varden. Regionerna verkar sakna
formdga att gora helhjartade satsning-
ar som astadkommer resultat. Nu nir

laget ar pressat i primdrvdrden med
mycket uppskjuten vard efter pande-
min krdvs langsiktiga och storskaliga
satsningar, siger Magnus Isacson.

Kompetensforsorjningsplan
Bade Marina Tuutma och Magnus
Isacson anser att varje region bor gora
en kompetensforsorjningsplan, dir
man kartligger hur ménga allmanla-
kare som behovs for att kunna uppna
en full likarbemanning i primarvarden
under de kommande fem till sju aren.
Hair har dven Virdkompetensrddet en
viktig roll. En nationell plattform som
kan anpassas i olika regioner, och en
tydlig ansvarsfordelning och vision ar
andra avgorande faktorer for att gd
fran tanke till handling.

—Det kravs en tydligare transparens
for vad som ska prioriteras i omstill-
ningen till en nira vird. Virdcentraler
som erbjuder fasta likarkontakter gor
storre nytta an nirakutmottagningar
och heldigitala virdgivare. Mer pengar
behovs for att forstirka vardcentraler-
na och begrinsa antalet patienter per
ldkare, annars riskerar primarvérden
att forlora fler allménldkare som soker
sig till andra verksamheter, siger Mag-
nus Isacson.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

SKILLNAD EFTER ATT DEN NARA VARDEN BORJADE BYGGAS UT?

Har du mérkt nagon skillnad inom hélso- och sjukvarden efter att den Néra varden

bérjade byggas ut for nagra ar sedan?

Jo [ 1%

-

Bland lékare inom &ppenvarden har 14% mérkt skillnad efter att den Nara varden

bérjade byggas ut.



Framtidens Karridr — Lakare | www.karriarlakare.se | november 2021

Otillracklig lakarbemanning

Tva av tre lakare anser att |&-

karbemanningen ar for lag pa
deras arbetsplats just nu. Ar-

betssituationen ar pafrestan-

de for manga lakare runtom i
landet, med en underbeman-
ning som blivit mer eller min-
dre permanent.

ag trodde att andelen skulle vara

annu hogre. Villkoren och arbets-

miljon har varit mycket pressad un-
der coronapandemin. Min bedomning
ar att det rdder brist pa erfarna lakare
i de allra flesta verksamheter, 4tmins-
tone i Stockholms lin. Manga likare
har bitit ihop och bidragit till extraor-
dindra arbetsinsatser under pandemin
dd bemanningssituationen varit mycket
tuff. Nu borjar dock tdlamodet tryta

for ménga, sager Johan Styrud, kirurg
pd Danderyds sjukhus samt ordférande
i Stockholms Likarforening.

Grundorsaken till likarbristen ir,
enligt Johan Styrud, att regionerna har
utbildat och anstillt for fa lakare, vil-
ket innebér att marginalerna for lakar-
bemanning i regionerna i allmdnhet ar
mycket sma.

Obefintliga marginaler

—Det finns i stort sett inga marginaler
for att likare sjukskrivs, gar i pension,
blir foraldralediga eller liknande. Den
anstrangda situationen leder till att de
ldkare som finns kvar ute i verksam-
heterna far jobba dnnu hardare. Det
skapar forstas en pressad och for manga
ohéllbar arbetssituation som till stor del
priglas av stress. I forlingningen kan
det leda till utmattningssyndrom och
sjukskrivningar, sager Johan Styrud.

HAR NI TILLRACKLIG LAKARBEMANNING PA DIN ARBETSPLATS?

Har ni tillrdcklig lakarbemanning pa din arbetsplats just nu?

Johan Styrud, kirurg pa
Danderyds sjukhus samt
ordférande i Stockholms
Lakarfoérening.

Foto: Andreas L Eriksson / Bildbyran
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—I synnerhet storstadsregionerna
har dragit ner pd AT- och ST-platser for
lakare. Man har i stillet 6verldtit det
pa de mindre regionerna. I exempelvis
Stockholm leder det sjalvklart till en
kompetensbrist, sager Johan Styrud.

Inflytande 6ver verksamheten
Minga likare som anstringt sig till sitt
yttersta under pandemin upplever att
deras arbetsgivare inte uppskattar och
virderar deras insatser tillrackligt hogt.
Enligt Johan Styrud dr det inte framst
ekonomisk uppskattning som varde-
satts i det har laget. Mojligheten att
vara med och paverka och ha ett reellt

r -

Te—

inflytande 6ver den verksamhet man ar-
betar i upplevs av manga som viktigare.

—Det ar inte enbart ldkares dter-
hamtning som fitt sta tillbaka under
pandemin. Aven fortbildning och tid
for undervisning, reflektion och kol-
legialt utbyte har legat pa is, vilket
byggt upp en skuld som arbetsgivarna
madste ta tag i. Nu har arbetsgivarna ett
gyllene tillfille att pa allvar involvera
lakare i verksamhetsutvecklingen och
att uppratta langsiktiga kompetensfor-
sorjningsplaner for sina verksamheter,
sdger Johan Styrud.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Integrerad vuxenpsykiatri och

beroendevard gor skillnad

Vuxenpsykiatrin och beroen-
devarden ar normalt separata
verksamheter. | en verksamhet
dar vuxenpsykiatri och bero-
endevard ar integrerade finns
det battre maojligheter att
adressera underliggande psy-
kiska besvar med koppling till
beroendeproblematik.

T 1 nintegrerad beroendevird
= och vuxenpsykiatri frimjar en

b nira samverkan mellan likare,
sjukskoterskor och ovriga teammed-
lemmar, siger Charlotta Munck, 6ver-
likare, medicinskt ledningsansvarig
och enhetschef vid Psykiatri- och
beroendemottagningen pd virdbolaget
Tiohundra i Norrtilje.

Det integrerade professionsoverskri-
dande arbetssittet som ger en helhets-
syn pa patienten och problembilden
bidrar, enligt Charlotta Munck, till
att gora beroendevarden attraktiv for
lakare. Ett sddant arbetssdtt minskar
ocksa risken att viktiga aspekter av

en patients problembild faller mellan
stolarna.

Nya behandlingsmodeller

—En annan faktor som starker beroen-
devdrdens attraktivitet bland lakare ar
att det bedrivs mycket forskning och
utvecklas nya behandlingsmodeller for
personer med beroendesjukdom. Det
tydliggor att det faktiskt ar en sjukdom
som paverkar hjarnan och som kan be-

Charlotta Munck, dverlakare,
medicinskt ledningsansvarig
och enhetschef vid Psykiatri-
och beroendemottagningen
pa vardbolaget Tiohundra i
Norrtalje.

Foto: Mia Lewell

handlas med psykologiska, medicinska

och sociala metoder, siger Charlotta
Munck.

Dynamiska arbetsomraden
Som ldkare har man alltid utveck-
lingsmojligheter. Det kliniska arbetet
ar utmanande och stimulerande. Vér
mottagning dr en sammanslagning av
beroende och psykiatri vilket ar en
mojlighet och en utmaning for oss som

lakare. Mojligheten att ge patienterna
en god och siker vard okar nar vi ser
hela patienten och kan utreda och be-
handla de olika svirigheterna som en
patient kan brottas med.

VUXENPSYKIATRI OCH
BEROENDEVARD ar Otro-
ligt dynamiska arbets-
omraden

— Vuxenpsykiatri och beroende-
vard ar otroligt dynamiska arbetsom-
raden dar kunskapsmassan vixer i
snabb takt. Som lakare i dessa verk-
samheter kan man verkligen gora
skillnad for individens livssituation.
Man arbetar dessutom ofta brett med
olika typer av patienter med varie-
rande problematik, vilket i sig ger
goda forutsdttningar for kontinu-
erlig professionell utveckling, sdger
Charlotta Munck.

Tiohundra har en FOUU-I-enhet
som driver utveckling och innovation
framdt inom manga olika omrdden.

TEXT ANNIKA WIHLBORG
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Tillvarata pandemins rekord-
stora digitala framsteg

Under coronapandemin
har halso- och sjukvardens
digitaliseringsutveckling
tagit jattekliv framat. Den
digitala utveckling som
skett under pandemin
skulle under mer normala
omstandigheter ta mellan
fem och tio ar. Nu ar det
viktigt att vardgivare tar
vara pa mojligheten att
vidareutveckla och fullt ut
dra nytta av den digitala
infrastruktur som byggts

upp.

jukvdrden har gjort otroliga di-
S gitala framsteg under pandemin.

Bland de regioner som kommit
allra lingst finns Region Gavleborg och
Region Norrbotten, som bland annat

nyttjat modern teknik till att automa-
tisera stora delar av covid-19-prov-

tagningen samt vardrddgivning, sdger
Tobias Perdahl, medicinsk chef pa
Doktor24.

Sjalvadministrerad provtagning
Under pandemin har miljontals PCR-
prov tagits. Mdnga regioner har valt
att aktivt involvera patienter genom
att ge dem mandat att sjilva bestal-

DET HANDLAR OM att ge
fler patienter mojlighet
att sjalva ta storre kon-
troll och dgarskap over
sin egen héalsa

la hem provtagningsutrustning. Den
labbremiss som tidigare var forbehal-
len likare dr numera tillginglig for den
breda allminheten, vilket ir ett stort
framsteg.

—Mojligheten for patienten att sjalv
bestilla och i vissa fall genomfora prov-
tagning dr nagot vi kan implementera
dven pd méanga andra omraden, exem-
pelvis kroniskt sjuka patienter som be-
hover ta blodprov innan ett likarbesok
eller drskontroller. Nastan alla kroniska

HAR SJUKVARDEN GJORT FRAMSTEG INOM DIGITALISERING?

Anser du att sjukvarden har gjort stora framsteg inom digitalisering under

pandemin?

sjukdomar har ndgon form av blodprov
som maste foljas over tid. Genom att
overlata stora delar av proceduren till
patienten, inklusive sjalvrapporterad
data som bor styra vilka blodprov som
ska tas, kan vdrden spara stora resurser
som i stallet kan ldggas pa att ta hand
om de svérast sjuka patienterna, siger
Tobias Perdahl.

Mer automatiserad triagering
Automatiserad triagering dr ytterligare
ett omrdde med omfattande sparpo-
tential.

- Uppskattningsvis uppemot 40 pro-
cent av de inkommande samtalen till
1177 och primirvarden kan hanteras
med automatiserade losningar som chat-
botar. En betydande andel av sjukskoter-
skestyrkan som idag besvarar samtalen
per telefon kunde dé frigéras for exem-
pelvis patientnira arbete, vilket forstds
vore en visentlig resurseffektivisering.

Tobias Perdahl,
medicinsk chef
pa Doktor24.

Framover kan idven allt fler rontgen-
remisser automatiseras genom samma
principer och ytterligare skapa effektivi-
seringar, siger Tobias Perdahl.

Kontroll 6ver sin egen hiélsa
—Under de kommande &ren kan allt fler
patienter anvinda sin smartphone till
att sjalva mata blodtryck och andra vi-
talparametrar. Det innebdr i sin tur att
patienten inte lingre behover infinna
sig fysiskt pd en lakarmottagning for
att genomfora den typen av mitningar.
I slutinden handlar det om att ge fler
patienter mojlighet att sjilva ta storre
kontroll och dgarskap over sin egen
hilsa, men da kravs dven att sjukvar-
den har tillracklig tilltro till patientens
egen formdga och att man samtidigt
stodjer de patienter som inte har den
formagan, sager Tobias Perdahl.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

[nnovationskraften okar med

Pa lakemedelsbolag star
forskningsresultat och nya
idéer i fokus. En arbetsmil-
j© som praglas av mangfald
och inkludering stérker inno-
vationskraften och bidrar till
att medarbetarnas bakgrund
verkligen betraktas som en
tillgang i det dagliga utveck-
lingsarbetet.

dkemedelsindustrins mangfalds-
L och inkluderingsarbete bor
spegla médngfalden i samhal-
let i stort. Vara lakemedel anvinds
av manga olika typer av manniskor,

och darfor ar det viktigt att vi har
en mangfasetterad medarbetarsam-

mansittning, siger Asa Strom, Senior
Director, Clinical Information Science
and Head of Information Practice
for Late-Stage Development Cardio-
vascular, Renal and Metabolism pa
AstraZeneca. Hon leder bland annat
en arbetsgrupp med fokus pd méang-
fald och inkludering.
Likemedelsindustrins mangfalds- och
inkluderingsperspektiv involverar dven
designen av kliniska studier, till exempel
rekryteringen av de patienter som ska
ingd i studierna. Patientrekryteringen
bor i storsta mojliga man aterspegla
méngfalden i patientpopulationen.

Foretagskultur med hégt i tak
- Likemedelsindustrin dr en inno-
vationsfokuserad sektor dar hela
verksamheten vilar pa en bas av inno-
vationskraft och forskning. I den har

typen av verksamhet dr det sarskilt
viktigt att fullt ut tillvarata mangfal-
den vad galler kompetens, bakgrund,
kon, hiarkomst och erfarenheter och att
skapa en kultur dar alla medarbetare
kdnner sig inkluderade. Det dr ocksd
betydelsefullt att aktivt arbeta for att
skapa en foretagskultur dar det ar hogt
i tak och dir medarbetarna vagar dela
med sig av sina tankar och &sikter, oav-
sett inriktning, siger Asa Strom.

P& AstraZeneca bedrivs inklude-
rings- och méangfaldsarbetet parallellt
pé flera olika nivéer: dels i ett globalt
mangfalds- och inkluderingsrad, dels
inom samtliga affirsomraden samt lo-
kalt i de tvdrprofessionella projektteam
dar stora delar av likemedelsutveck-
lingen dger rum.

— Vi arbetar dven med att utbilda
vara chefer i hur de kan tillimpa ett in-

mangfald

Asa Strom, AstraZeneca.
Foto: Mathias Bergeld / Bildbyran I

-

kluderande ledarskap och har utvecklat
verktyg som maiter hur inkluderande
kulturen dr i vdra projektteam, avslutar
Asa Strom.

TEXT ANNIKA WIHLBORG
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Postcovidmottagningar
stodjer rehabiliteringen

Somliga patienter som haft
covid-19 drabbas av kvarstaen-
de och langvariga medicinska
besvar. Genom postcovid-
mottagningar, som ofta lankas
samman med pagaende forsk-
ningsprojekt, kan sjukvarden
stodja patientens rehabilite-
ring, och fa battre kunskap om
postcovidsymtom.

Region Uppsala invigdes hosten
I 2021 en specialiserad postcovid-
mottagning som tar emot patienter
med komplexa och ldngvariga symtom
efter covid-19.
—Minga patienter med postcovid
kan fa hjalp via sin ordinarie vardcen-

tral, men en del patienter har allvarliga

och mer omfattande problematik som
kraver utredning och rehabilitering
som inte kan erbjudas pa den ordinarie
véardcentralen. Var ny6ppnade postco-
vidmottagning for vuxna patienter ar
en specialistmottagning dar vi behand-
lar patienterna i team bestiende av all-
minlikare, rehablikare, fysioterapeut,
arbetsterapeut och psykolog, siger
Svante Wallmark, verksamhetschef vid
Postcovidmottagningen i Region Upp-
sala. Han ar specialistlikare i allmin-
medicin och disputerad med inriktning
pd stroke och strokerehabilitering och
ar aven verksamhetschef vid Samariter-
hemmets vérdcentral.

Stor medicinsk spannvidd
For att behandlas pa postcovidmot-
tagningen krivs att patienten forst
genomgdtt en medicinsk bedomning i
primarvarden och fitt en remiss fran

en vardcentral eller sjukhus. Varje pa-
tient genomgdr darefter en individuell
bedomning, behandling och uppfolj-

POSTCOVID AR ETT Span-
nande och nytt medi-
cinskt falt med mycket
pagaende forskning

ning. Det finns en stor spannvidd i
postcovidbesviren, frin langvariga
smak- och luktbortfall till feberkinsla,
trotthet, rubbningar av hjartrytmen
och andningsproblem.

—Postcovid ar ett spannande och
nytt medicinskt falt med mycket pa-
gdende forskning. Vi lar oss standigt
mer om postcovid, dess symtom och
behandling och det medicinska beho-
vet av den hir mottagningen &r stort.
I ett sd hdr nytt medicinskt falt dr det

Svante Wallmark, verksam-
hetschef vid Postcovidmot-
tagningen i Region Uppsala.

viktigt att regionerna utbyter erfaren-
heter och lar av varandra. Behovet av
specialiserade postcovidmottagningar
finns sannolikt i stora delar av landet,
avslutar Svante Wallmark.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Mer utbildning om suicid och
suicidprevention behovs

Suicidexperten och psykiatern Ullakarin Nyberg efterlyser mer
utbildning pa omradet for vardanstallda.

— Lakaren maste lita pa att narvaro och engagemang gor skill-
nad nar man ska hjalpa en patient att valja livet, inte enbart
medicinska atgarder, séger Ullakarin Nyberg.

dkaren Ullakarin Nyberg ar en
L av Sveriges ledande experter pa

suicidprevention. I sin bok ”Sui-
cidprevention i praktiken” riktar hon
sig till vdrdanstillda, som hon menar
spelar en viktig roll. Ullakarin Nyberg
ser tre viktiga forbattringsomrdden for
att forebygga suicid.

—Ett sddant ar att man behover
jobba specifikt med att hjilpa personer
med hog suicidrisk att hitta alterna-
tiv till sjdlvskadehandlingar. En annan
sak dr samarbete med nérstdende. Och

HAR KAN DU LARA DIG MER

¢ Mind

e Suicide Zero

e Folkhalsomyndigheten

e Sveriges Kommuner och Regioner
e SPES

e NASP, Karolinska Institutet

e Suicidprevention i praktiken (Natur
& Kultur)

det tredje dr varden efter suicidforsok,
sager hon.

Men suicidprevention ir inte bara
ett arbete for specialistpsykiatrin och
forsta linjens psykiatri, menar Ulla-
karin Nyberg.

Fraga for oss alla

— Alla manniskor vill inte ha kontakt
med psykiatrin och da ar det latt att
man faller mellan stolarna. Det kan
vara sd att en patient tar kontakt med
sin huslidkare eller kirurg och berit-
tar om sina svara tankar och dd méste
vi bygga ut varden sd att man kan ta
hand om sin patient med hjilp av psy-
kiatrisk konsultation, men utan att
patienten ndodvandigtvis remitteras till
psykiatrin.

Fyra personer tar sitt liv varje dag
och mindre dn hilften av dem har kon-
takt med psykiatrin.

— Medvetenheten kring suicid blir
allt storre, och det ar inte bara en fraga
for psykiatrin utan for oss alla. Men
det finns ett stort gap mellan efterfra-
gan och tillganglighet och det maste vi
andra pa om vi vill att suicidtalen ska

Ullakarin Nyberg, suicid-
expert och psykiater.
Foto: Elisabeth Ohlson Wallin

fortsdtta att minska, siager Ullakarin
Nyberg.

Samtalet behovs

Hon anser att det behovs mer ut-
bildning kring fragan, bade pa
lakarprogrammet och genom kompe-

VI BEHOVER VETA hur

vi ska mota manniskor
som brottas med tankar
pa att leva eller do

tensutveckling for kliniskt aktiva la-
kare och andra.

— Vi behover veta hur vi ska mota
manniskor som brottas med tankar pa
att leva eller do. For vi vet att i ett for-
troendefullt samtal med en person som
ar ambivalent, och det dr ndstan alla,

kan man gora valdigt stor skillnad.
Men da behover man veta hur man ska
forhélla sig, och ocksd vad som hiander
med en sjalv i ett sddant mote, sager
Ullakarin Nyberg.

Hennes rad till likare som far for-
troende frdn ndgon som funderar pa
att ta sitt liv dr att vara narvarande i
samtalet.

—Vi ar sa atgardsinriktade i varden
idag, vi ska fixa allt, och det hir ar ofta
inte ett problem som later sig fixas. Det
ar samtalet som behovs. Manga tycker
inte att de har den ratta kompetensen,
men kom ihdg att om den hir patien-
ten berdttar for just dig sd ar det ingen
slump! Och d& ska man gora det man
kan sjilv innan man limnar vidare till
nagon annan.

TEXT ADRIANNA PAVLICA
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Ordnat system for specialist-
lakares tortbildning behovs

Specialistlakare ar ett
kunskapsintensivt yrke
som forutsatter ett livs-
langt larande. Svenska
specialistlakares livslanga
larande och tillgdngen till
kontinuerlig fortbildning
ligger langt efter manga
andra lander. Svenska
Lakaresallskapet anser
darfor att det behovs ett
ordnat system for specia-
listlakares fortbildning.

ndast 22 procent av specialist-
likarna har en fortbildnings-
1 plan, enligt Framtidens Karridr
- Lakares undersokning.

- Undersokningsresultatet tyder pa att

svensk sjukvérd misslyckats vad géller
fortbildning for specialistlakare. Fort-
bildning for denna yrkesgrupp ar central
for patientsdkerheten och sjukvardens
utveckling. Till skillnad fran likares
grund- och vidareutbildning sa saknas
det formell reglering av fortbildningen.
D4 detta ir den lingsta perioden i den
yrkesverksamma likarens giarning stills
sdrskilda krav. Darfor behovs ett ordnat
system for att sakerstilla att alla likare
fortlopande vidareutvecklar nodvindig

kompetens for arbetsuppgifter de stalls
infor, siger Hans Hjelmqpvist, specia-
listlikare i anestesi och intensivvard,
professor vid Orebro universitet samt
verksam vid Orebro universitetssjuk-
hus. Han ir dven ordforande i Svenska
Likaresillskapets utbildningsdelegation
och har i manga &r arbetat med fortbild-
ningsfragor.

oOtillrécklig fortbildning

Endast 26 procent av specialistlakarna
anser att de fér tillrackligt med fort-
bildning, vilket Hans Hjelmqvist be-
traktar som helt oacceptabelt.

—Minga specialistlakare fortbildar
sig i dagsldget pd sin fritid, men det ska
inte kravas for att halla sig uppdaterad
med utvecklingen inom sitt filt. For att
vi ska kunna fortsitta erbjuda en hog-

VI HAR TAGIT fram en
fortbildningsmodell som
utformas av professio-
nen

kvalitativ sjukvard krdvs forutom ett
ordnat system, battre forutsdttningar
for fortbildning for specialistlikare.
Ansvaret for fortbildning ligger hos
den enskilde likaren, men arbetsgiva-
ren maste stilla resurser till forfogan-
de. Fortbildning handlar i slutinden
om patientsidkerhet. Likare med upp-
daterad kompetens kan erbjuda sina

patienter vard av hogsta mojliga kvali-
tet baserat pa aktuella forskningsresul-
tat, siger Hans Hjelmquvist.

Arlig fortbildningsplan

—Fran Svenska Likarsillskapets sida dr
vi overtygade om vikten av att inklu-
dera hela professionen i den kontinuer-
liga fortbildningen. Vi har darfor tagit
fram en fortbildningsmodell som ags,
forvaltas och utformas av professionen.
Varje likare listar sina fortbildningsbe-
hov i en arlig fortbildningsplan som ut-
formas i samrdd med arbetsgivare och
sin specialistforening. Foreningarna
har en nyckelroll i att utforma riktlin-
jer for fortbildning och dven arrang-
era fortbildning, som dr forankrad hos

-
Hans Hjelmqyist, specialistldkare
i anestesi och intensivvard, pro-

fessor vid Orebro universitet.

Foto: Orebro universitet

den individuella likaren, arbetsgivaren
och i respektive specialitet, siger Hans
Hjelmqvist

Han betonar vikten av att likares
fortbildning 16pande dokumenteras i
en fortbildningsportfolj samt att fort-

bildningen genomférs i enlighet med
CPD, Continuing Professional Deve-
lopment. Det ar ett tillvigagangssatt
som redan tillimpas i manga europe-
iska lander.

—Det handlar inte i forsta hand om
ratten till ett visst antal dagar &rlig fort-
bildning, snarare vikten av kontinuerlig
fortbildning som framjar ett livslangt
lirande, avslutar Hans Hjelmqvist.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

HAR DU SOM SPECIALISTLAKARE EN FORTBILDNINGSPLAN? FAR DU SOM SPECIALISTLAKARE TILLRACKLIGT MED FORTBILDNING?

so I 22%

e I 75

Endast specialistlakare har svarat pa fragan.

Endast specialistlakare har svarat pa fragan.

Positiva till vardgaranti

3 av 4 lakare tycker att det &r bra med en vardgaranti i svensk
halso- och sjukvard. En vardgaranti reglerar hur lang tid en pa-
tient som langst ska behdva vanta pa att fa komma pa besok,
behandling eller operation inom primar- och specialistvarden.

AR DET BRA MED EN VARDGARANTI | SVENSK HALSO- OCH SJUKVARD? KAN DU TANKA DIG ATT ARBETA AT EN STATLIG ARBETSGIVARE?

Skulle du kunna ténka dig att arbeta som ldkare at en statlig arbetsgivare?

1o I 7%

ve; I 27%

Statliga arbetsgivare

9 av 10 lakare kan tanka sig att arbeta som lakare at en statlig
arbetsgivare. Exempel pa statliga arbetsgivare for lakare ar So-
cialstyrelsen, Forsakringskassan, Lakemedelsverket, IVO, Folk-
hadlsomyndigheten, Férsvarsmakten och Rattsmedicinalverket.

- I 5o

Nej I 10%



Framtidens Karridr — Lakare | www.karriarlakare.se | november 2021

Rattspsykiatrin rehabiliterar
tillbaka till samhallet

Lakare inom rattspsykiatrin
fungerar som spindeln i natet
och har en nyckelroll for pa-
tienter som domts till ratts-
psykiatrisk vard. Lakare i den
rattspsykiatriska varden ges
mojlighet att folja sina patien-
ter under en langre tid med
huvuduppgiften att aterreha-
bilitera individen tillbaka till
samhallet.

om chefsoverldkare ansvarar
S jag for att den rattspsykiatriska

véarden bedrivs pd ett rattssa-
kert sitt. Jag trivs med att arbeta med
svart sjuka patienter och betraktar
det som ett privilegium att f3 inblick
i de faktorer som drev patienten att
begd den brottsliga garningen. Det ar
mycket intressant och givande att folja
patientens utveckling under en lidngre
tid. Efter insatt behandling kan manga
patienter pa sikt skrivas ut till en bra
tillvaro i samhillet med bade fung-

erande boende och sysselsittning, sager
Ola Brostrom, chefsoverlikare samt
specialist i psykiatri och rattspsykiatri i
Region Stockholm.

Foljer langsiktig utveckling
Huvudinriktningen i varden av patien-
ter som overlimnats till rattspsykia-
trisk vard ar att de ska aterrehabiliteras
till samhallet. I det arbetet fyller likare
en nyckelroll eftersom de, i samrad
med Forvaltningsritten, beslutar om
olika atgarder.

—En av mina drivkrafter ir mojlig-
heten att folja patientens utveckling
under en lingre tid. Manga av vdra pa-
tienter har tidigare genomgatt psykia-
trisk vard under kortare perioder. Hos
oss kan vi arbeta mer langsiktigt och ge
patienten en reell mojlighet att fungera
i samhillet efter utskrivningen, siger
Ola Brostrom.

Befinner sig i paradigmskifte
For att arbeta som overldkare i ratts-
psykiatrin kravs specialistutbildning i
psykiatri. Manga lidkare viljer att bli
dubbelspecialist genom att daven utbilda

sig till specialist i rattspsykiatri paral-
lellt med sin tjanstgoring, men det ar
inget krav.

—Lyhordhet, en humanistisk man-
niskosyn och en vilja att lyssna pa pa-
tientens berittelse och forsoka forsta
faktorerna bakom det begdngna brot-

DET AR MYCKET Intres-
sant och givande att
folja patientens utveck-
ling under en langre tid

tet ar viktiga egenskaper for liakare i

var verksamhet. Man maste kunna se
manniskan bakom brottet, siger Ola
Brostrom.

Rattspsykiatri ar ett omrade som
for narvarande befinner sig i ett para-
digmskifte dd man i 6kad utstriackning
involverar patienten och narstdende
att vara delaktiga i rehabiliteringspro-
cessen.

—Vérdprocessen priglas numera
av en okad transparens dir patienten
tar en mer aktiv roll i vardplaneringen
och arbetet med att na olika delmal i

Ola Brostrom, chefsoverlakare

b
rattspsykiatri i Region Stockholm.

samt specialist i psykiatri och
-

rehabiliteringsprocessen. P4 senare ar
genomfors ocksa allt fler strukturerade
aktiviteter i rehabiliterande syfte pa
avdelningarna, vilket skapar forutsatt-
ningar for en aktiv rehabiliteringspro-
cess, sager Ola Brostrom.

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 frdgor om vald till det medicinska omhandertagandet.

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

: . . " 4
Webbstddet har utvecklats av Nationellt centrum for kvinnofrid
I samrad med Socialstyrelsen.
Las mer pa: www.nck.uu.se/webbstodforvarden
NCK . - = s
UPPSALA AKADEMISKA

UNIVERSITET SJUKHUSET

NCK vid Uppsala universitet har i uppdrag att héja kunskapen pd nationell nivd om
mdins vdld mot kvinnor, vdld i samkénade relationer samt hedersrelaterat véld och
fortryck. NCK driver ocksd den nationella stédtelefonen Kvinnofridslinjen 020-50 50 50.
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Lakare 1 foretagshalsovarden

arbetar

Lakare i foretagshalso-
varden ingar i tvarpro-
fessionella team som pa
ett unikt satt bidrar till
folkhalsan hos den ar-
betande befolkningen,
ofta utifran ett preven-
tivt perspektiv. Foretags-
halsovardens viktigaste
uppdrag ar att framja
medarbetarnas halsa,
vilket inkluderar allt fran
utbildningsinsatser till
preventiva insatser pa

gruppniva.

dkare i foretagshilsovarden
L arbetar mycket nira andra

professioner, som psykologer,
fysioterapeuter och arbetsmiljoingen;jo-
rer. Ett viktigt uppdrag ar att forebyg-
ga och minimera ohilsa pd individ-,
grupp- och organisationsniva.

—Som ldkare i foretagshalsovarden
arbetar man for att frimja en god fysisk
och psykosocial arbetsmiljé utifrdn den
enskilda arbetsgivarens forutsittningar
och behov. Foretagshilsovarden har ett
omfattande preventivt uppdrag som gar
ut pa att detektera risker i arbetsmiljon

L

och forebygga ohilsa hos medarbetarna.
Vid behov slussar vi dven vidare patienter
till primarvarden och specialistvarden,
siger Andreas Carlborg, Chief Medical
Officer pd Avonova. Han ar psykiatri-
ker, som liange arbetade inom psykiatrin,
innan han kom till Avonova 2020.

Nyckelroll for folkhidlsan

Likare i foretagshdlsovarden kan stotta
arbetsgivare i att organisera sitt ar-
betsmiljoarbete, genomfora preventiva
hilsodtgarder pd gruppniva, ta emot
medarbetare som ér i behov av medi-
cinska insatser och agera stod i rehabi-
literingsdarenden.

KAN DU TANKA DIG ATT ARBETA INOM FORETAGSHALSOVARD?

Skulle du kunna ténka dig att arbeta inom féretagshalsovard?

Jo I 5%

ve; I <27

preventivt

—Foretagshdlsovarden dr avgoran-
de for att foretag ska kunna fortsitta
vara produktiva och generera tillvaxt.
Mainniskor i arbetsfor dlder tillbringar
en stor del av sin vardag i en arbets-
kontext, och en betydande del av den

DET AR ROLIGT att det ar
manga lakare som kan
tanka sig en karriar inom
foretagshélsovarden

psykiska ohilsan i samhillet har en
koppling till arbetslivet. Utifrdn det
perspektivet har foretagshilsovarden
en nyckelroll dven for folkhilsan, siger
Andreas Carlborg.

Arbeta i en stimulerande miljo
38 procent av likarna kan tinka sig att
arbeta inom foretagshilsovérd.

—Det ir roligt att det ar manga la-
kare som kan tinka sig en karriar inom
foretagshilsovarden. Jag dr overtygad
om att dnnu fler likare kunde tinka sig

Andreas Carlborg,
Chief Medical Officer
pa Avonova.

Foto: Johan Marklund

det som ett alternativ, forutsatt att vi
tydliggor de manga positiva och spin-
nande sidorna som finns med att arbeta
inom detta omrdde, sager Andreas
Carlborg.

Han rekommenderar likare som vill
arbeta i en stimulerande miljo, dir man
arbetar nira foretagen och organisatio-
ners verksambhet, att soka sig till fore-
tagshalsovarden.

—Minga likare som sokt sig till
foretagshilsovarden uppskattar att
uteslutande arbeta pd kontorstid. Ut-
maningarna och arbetsuppgifterna skil-
jer sig dessutom at beroende pa vilken
typ av verksamhet man arbetar gent-
emot. Men oavsett vilket har likare
i foretagshalsovarden en nyckelroll i
att forebygga och pa ett tidigt stadi-
um detektera och behandla fysisk och
psykisk ohilsa med ett preventivt ar-
betssdtt. Det dr en skillnad mot den or-
dinarie sjukvarden som arbetar mycket
reaktivt, siger Andreas Carlborg.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Positiva forandringar 1 pandemins spar

Lakare lyfter fram digitalise-
ringen och de olika mdjlighe-
ter den har gett som en viktig
forandring i ratt riktning. Ant-
ligen fick ocksa professionen
ta beslut.

dkarna har svarat pa frigan
vilka férdandringar i ritt riktning
inom sjukvdrden som har varit

viktigast under coronapandemin.

Digitalisering
Digitaliseringen pa vardcentraler har

kunnat konkurrera med nitlikare,

da det pd samma sétt fungerar som
ersittning for fysiska besok. Digitala
l6sningar har okat tillgangligheten for
tondringar. Moten, kurser och konfe-
renser som tidigare byggde pa fysisk
ndrvaro har genomforts digitalt.

Mandat ar professionen
”Ldkarna har statt for beslutena med
mycket smd medel, och ibland bakom
ryggen pa ldtsaschefer som inte har en
aning om arbetet.” Pandemin har med-
fort kortare beslutsvagar, samverkan,
nya arbetssatt och yrkesoverskridande

ansvar. Professionen klev fram och tog
ansvar och fick mandat att anpassa vér-
den utefter det nya vardbehovet. Mdnga
brister har blivit tydliga inom varden —
till exempel inom regionernas ledning.

Prioriteringar
Coronapandemin har skapat diskus-
sioner om vad som r nédvindigt. Pa-
tienter har omprioriterat och i mindre
utstriackning sokt for littare dkommor.
Hygienrutiner har tagits fram, bade for
patienter och for personal.

Mycket har utvecklats i ritt riktning
under pandemin. Fragan dr: Kommer

de positiva forandringarna att finnas
kvar?

TEXT MARIANNE SJOBERG

FORANDRINGAR | RATT RIKTNING

Digitalisering och dess méjligheter
Mandat at professionen
Prioriteringar

Battre samarbete

Hygienrutiner

N O

Hemarbete
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Senaste forskningen banbrytande for ALS

Diagnosen ALS ar en utma-
ning for bade patient och
|&kare, men ny banbrytande
forskning kan komma att for-
andra varden totalt — men
med nya etiska fragor att ta
stallning till.

—Vad gor vi néar vi har be-
handlingar som fungerar, men
som ar sa dyra att det kostar
landstingen for mycket, sdger
Caroline Ingre, forskare vid
Karolinska Institutet.

orskningen kring ALS, eller
F 1 000-dagarssjukdomen som den

ocksa kallas, eftersom f3 lever
langre dn tre ar efter att ha insjuknat,
pagér for fullt. I borjan av 90-talet
upptickte man att vissa gener gar att
koppla till sjukdomen, och sedan ett
par ar tillbaka tillverkar man inom ra-
men for studier likemedel som riktar
sig mot dessa gener.

—Man tror att en mutation av ge-
nerna orsakar ett felveckat protein,
som bryter ner nervcellerna. Genom att
behandla sjilva generna kan man stop-

pa utvecklingen av proteinet, s& man
gar direkt till orsaken vilket ar valdigt
spannande, siger Caroline Ingre, som
leder ALS-forskningsgruppen vid Karo-
linska Institutet.

Etiska fragor

Detta ar ett exempel pd personaliserad
medicin, ddr en patients unika egen-
skaper sétter ramen for behandlingen.
I nuldget finns fa platser i varje studie,
och om behandlingen visar sig fungera
vil vacks svara fragor.

Caroline Ingre, dver-
|&kare vid ALS Center
vid Karolinska univer-
sitetssjukhuset och
forskare vid Karolin-
ska Institutet.

—Hur gor vi om vi har nya, dyra
behandlingar som fungerar men som
alla inte kan fa for att det kostar lands-

MAN TROR ATT en muta-
tion av generna orsaker
ett felveckat protein, som
bryter ner nervcellerna

tingen for mycket? Kommer man att fa
bekosta sddan vard sjdlv? Det ar vik-
tiga etiska fragor for framtiden nar vi

skapar sddana dyra och framgangsrika
likemedel, sager Caroline Ingre.

Under pandemin har hon och hennes
kolleger inte kunnat tréffa patienterna,
ndgot som varit en utmaning da pa-
tientkontakten ar viktig vid ALS.

—Du maste vara vildigt palist, ligga
steget fore och vara lyhord. Man maste
ha ett personligt mote for att kdnna in
var i sjukdomen patienten ir, for att
hela tiden kunna jobba férebyggande.

Okning av ALS
ALS-patienter omges idag av multidis-
ciplindra team.

—De flesta har varit alldeles friska
tills de insjuknat i ALS, och det kan bli
overvildigande att plotsligt sitta i rull-
stol och ha kontakt med en rad perso-
ner inom varden. S4 det ar en vildigt fin
balansgdng. Lakaren dr viktig for vissa
moment, men annars skulle jag siga att
kontaktsjukskoterskan ar den viktigaste
personen, som dr tillganglig for bade
patienter och anhoriga och ger dem en
stor trygghet, siger Caroline Ingre.

Antalet patienter med ALS i Sverige
har 6kat med tva procent per ar sedan

90-talet. Orsaken ir dnnu inte fast-
stalld.

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Vaxande

Funktionsmedicin ar en vax-
ande medicinsk inriktning
som pa vetenskaplig grund
adresserar de underliggande
orsakerna bakom kroniska
livsstilssjukdomar och ar ett
komplement till den konven-
tionella medicinen. Genom
tester, matmetoder och frage-
formulér 1dggs ett pussel kring
varje individs halsostatus uti-
fran ett holistiskt perspektiv.

unktionsmedicin innebar att
F med avancerade evidensbaserade

tester och matmetoder ta ett hel-
hetsgrepp om varje individs personliga
hilsa, i behandlingen av exempelvis
kroniska sjukdomar och symptom. Jag
betraktar funktionsmedicinen som ett
medicinskt paradigmskifte eftersom
den soker de underliggande orsakerna
till sjukdomar och symptom snara-
re dn att stilla diagnos och ordinera
symptomlindrande likemedel, sager

komplement till
konventionell medicin

Peter Martin, likare och grundare av
Funmed, en funktionsmedicinsk li-
karklinik. Han arbetade i femton ar
med likemedelsforskning innan han
drabbades av utmattningssyndrom i
samband med sin ST-tjanstgoring. Ef-
ter sjukskrivningen bestimde sig Peter
Martin for att vidareutbilda sig inom
funktionsmedicin.

Kroniska sjukdomar
Funktionsmedicin kan tillimpas pd i
stort sett samtliga medicinska omra-
den, dock inte akuta tillstind. Peter
Martin anser att funktionsmedicinens
hilsoorienterade arbetssitt kan gora
som allra storst nytta i vdrden av pa-
tienter med kroniska sjukdomar. Med
hjilp av en mingd labtester som kart-
lagger patientens naringsstatus, inflam-
mation, toxinbelastning och tarmflora
kartldggs orsakerna bakom patientens
nuvarande hilsostatus. Dessutom far
patienten besvara ett grundligt frige-
formular som kartlagger livsstil, sjuk-
domshistorik och livsresa.

— Funktionsmedicin stravar efter att
aterstidlla balansen i patientens bio-

PA SENARE AR har
allt fler lakare

intresserat sig for
funktionsmedicin

kemi, fysiologi och ndringsstatus och
dérigenom bidra till en battre fung-
erande kropp. Manga patienter med
kroniska sjukdomar har triffat ett fler-
tal specialistlikare genom dren, men
upplever att ingen kunnat hjilpa dem
fullt ut. Detta kan bero pa att patien-
ten har besokt olika ldkare for sina
olika symptom vilket har forsvérat for
lakaren att f3 ett helhetsgrepp om pa-
tienten. En del av dessa patienter soker
sig slutligen till funktionsmedicin, sa-
ger Peter Martin.

Holistiskt perspektiv
En faktor som skiljer funktionsmedicin
fran konventionell medicin ar att den

Peter Martin, lakare och
grundare av Funmed.

utgar fran ett holistiskt perspektiv pa
varje individ.

—Inom funktionsmedicin arbetar
legitimerade ldkare med ldng erfaren-
het fran den traditionella varden, och
behandlingsatgirderna vilar pd en
vetenskaplig grund. P4 senare ar har
allt fler ldkare intresserat sig for funk-
tionsmedicin. Jag upplever dven att
allmidnhetens intresse har okat. Allt fler
patienter efterfrgar en helhetssyn pa
sin hilsostatus och dr dven mana om
att veta vad de sjdlv kan gora for att
forbattra sitt hilsotillstind, dven i fore-
byggande syfte, sager Peter Martin.

TEXT ANNIKA WIHLBORG
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Gedigen process leder fram
till godkant lakemedel

Godkannandeprocess-
en av nya lakemedel ar
en omfattande och rigo-
ros process som inklude-
rar nara samverkan med
lakemedelsmyndigheter i
flera lander. | teamen som
arbetar med att godkan-
na lakemedelsbolagens
kliniska studier och lake-
medelskandidater har |&-
kare en viktig roll.

jar sina kliniska studier av ett nytt

likemedel viander de sig ofta till
oss pa Lakemedelsverket eller till den
europeiska likemedelsmyndigheten
EMA for att f& myndigheternas syn-
punkter pd den planerade studiedesig-

]: nnan ett likemedelsbolag pabor-

VI FAR MANGA natio-
nella forfragningar och
anmaler oss ofta for att
bli rapportérsland

nen. Om foretaget viander sig till EMA
sd utses tva sd kallade rapportorer, tvd
linder som genomfor en oberoende
granskning av studiedesignen. I det har
sammanhanget dr Likemedelsverket
valdigt aktiva. Vi fir manga nationella
forfragningar och anmaler oss ofta

for att bli rapportorsland, sdger Karin

Bolin, klinisk utredare pd Likemedels-
verket. Hon dr specialistlikare i reuma-
tologi och arbetar fortfarande en dag i
veckan kliniskt pd Akademiska sjukhu-
set i Uppsala.

Nir likemedelsbolagen slutfort sina
kliniska studier vinder de sig ateri-
gen till myndigheterna for att limna in
sin ansékan om godkinnande. Aven i
det hir fallet utser EMA tva rapporto-
rer som var och en gor en oberoende
bedomning av om ansokan ar tillrack-
lig for ett godkdnnande. EMA utser
dven ett tredje land som utvirderar hur
eventuella risker med likemedelskandi-
daten ska hanteras efter godkdnnandet
(PRAC-rapportor).

Saklig produktinformation
—Rapportorerna skriver en utrednings-
rapport, vilket tar cirka tre ménader.

:

—

Direfter diskuteras likemedelskandida-
ten i EMA:s vetenskapliga kommitté for
humanlikemedel (CHMP). De formule-
rar en fragelista som likemedelsbolaget
ska besvara for att reda ut eventuella
oklarheter. Kommittén och rappor-
torslinderna gor en avvagning mellan
likemedelskandidatens nytta och risker.
Man granskar dven produktinformatio-
nen som vander sig till sdval lakare som
patient. Det ar viktigt att den ar saklig,
korrekt och terspeglar resultatet fran
de kliniska studierna. Hela godkidnnan-
deprocessen tar vanligtvis omkring 18
ménader, siger Karin Bolin.

Intressant och stimulerande
Pa Likemedelsverket arbetar likare i
team med andra specialister, som sta-
tistiker och kinetiker. Likarens ansvar
ar att granska resultatet av de kliniska

24

Karin Bolin, specialistlékare i reuma-
tologi och klinisk utredare pa Lake-
medelsverket.

studierna och bedoma om den nytta
som bevisats i studierna ar kliniskt
relevant. Genomgdende i arbetet dr en
avvigning mellan likemedlets nytta
och risker.

— Arbetet som klinisk utredare dr
intressant och stimulerande. Det ger en
god inblick i vilka likemedel som ar
pa géng och inkluderar mycket inter-
nationell samverkan. Arbetet innebar
helt andra mojligheter att fordjupa sig
vetenskapligt jamfort med det kliniska
arbetet som ldkare, siger Karin Bolin.

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Bejaka kraften 1 det manskliga

| denna tidning finns en bilaga om “Likaratt och lika méjlighe-
ter” med en inbjudan till dig att delta i Stora Likarattsdagarna
och Stora Likarattsgalan den 10-11 maj, 2022 pa Malmé Arena.

i dr proffs pd det vi gor i vara
olika yrkesroller och vi maste
vara minst lika bra pa likaritt,

siager Regionoverlikare Ola Bjorgell,
ansvarig for arrangemanget.

- Likarittarbetet innebir att aktivt
bejaka humanismen och st upp for
medmainskligheten. Det handlar om
att bjuda pa sin kraft och medkansla,
menar han.

Att det inte ar helt latt ser vi i verk-
lighetens vardag dar ménga fortlo-
pande utsitts for diskriminerande
handlingar runt om i hela landet. I
bilagan kan Du ldsa om rasism och
dess uttryck, om manskliga rittig-

hetsarbeten och om nationell funk-
tionshinderpolitik. Vi far lara oss vad
diskriminering egentligen ar och hur
aktiva atgirder pa arbetsplatsen kan
upptiacka och motverka diskrimine-
rande handlingar. Det kan vara svért
att satta igdng med just ett sddant ar-
bete och dirfor kor Region Skdne nu
igdng med ett pilotprojekt som heter
”Likarittsrond”.

Musik som medicin

Ett ytterligare pilotprojekt som snart
har premidr dar Musik i vardens kor-
ridorer” med Malmo operas kor och
orkester.

—I musikens virld ir det littare
att motas pé lika villkor och med lika
mojligheter i ljud, toner och i en me-
lodi som alla kan ta del av, sdger Ola
Bjorgell.

—Musiken blir som medicin, med
en stor och likande kraft. Musiken ir
storre dn bade bokstiver och ord. Den
ar storre an det skrivna ordet med sin

motet!

Ola Bjérgell, regionéver-
|&kare och ansvarig fér
Stora Likarattsdagarna. H

Foto: Skanetrafiken

]

mening och melodi, och for oss sam-
man, menar han.

Som en del i kongressen arrangeras
en galaforestillning med operasdnga-
ren Rickard Soderberg som star pa sce-
nen tillsammans med gastartister och
riksdagsledamoten Barbro Westerholm,
arets nya hedersmedlem i Region Ské-
nes Likarattsakademi.



Framtidens Karridr — Lakare | www.karriarlakare.se | november 2021

Annorlunda studieteknik
for lakarstudenter

Sky Nikodell gar termin 9 pa
|dkarprogrammet — samtidigt
som han pluggar foretags-
ekonomi, jobbar och har en
Youtubekanal. Att han hinner
med sa mycket handlar om
hans studieteknik.

—Det ar ett helt koncept som
grundar sig pa minnesforsk-
ning, séager Sky Nikodell.

orutom att plugga termin 9 pa
F lakarprogrammet i Linkoping

pluggar Sky Nikodell pa eko-
nomiprogrammet och veckopendlar
till Stockholm. Han jobbar ocksa pa
en privat psykiatrisk mottagning med
IT-frégor och administration. Utover
det driver han en Youtube-kanal riktad
till likarstudenter. Nyckeln till att Sky
Nikodell hinner med allt 4r god studie-
teknik.

—Jag kollade pd Youtube och laste

forskning om hur man far in informa-

tion i huvudet och det samsta sattet ar
passiv inldrning, dir man laser igenom
informationen flera ganger, skriver
sammanfattningar och ldser sin sam-
manfattning. Det dr vad ménga studen-
ter gor, sager han.

Aktiv inlarning
I stillet satsar Sky Nikodell pa aktiv in-
lirning som bygger pa enbart instude-
ringsfrigor.

—I borjan av terminen tar jag allt ma-
terial och formulerar fragor 6ver hela
terminens innehall, och sedan testar jag

INNAN JAG GJORDE sdhdr
tog det langre tid for mig
att plugga och jag hade
betydligt mer dngest

mig sjdlv med hjilp av en app dir jag
matat in frdgorna. Till exempel nu efter
intervjun ska jag ga igenom 30 sddana
fragor. Innan jag gjorde sdhir tog det
langre tid for mig att plugga och jag
hade betydligt mer dngest, sager han.

Systemet bygger pa forstaelse for
vad som ar viktigt.

—Om vi har en forelasning pa 90 si-
dor sa dr kanske 10 procent av den re-
levant pa det sattet att det kommer att
fa dig att klara tentan och din utbild-
ning. Man behover inte g in sd mycket
pa detaljer.

Drastisk forandring

P4 sin Youtube-kanal har han gatt
igenom studietekniken grundligt, och
fastian han sjdlv vet att det fungerar sd
har han ibland svart att fa gehor.

—Folk runtomkring mig dr radda for
att byta studieteknik; att inte ta anteck-
ningar pa foreldsningar ar en skram-
mande tanke. Médnga kramar om sina
studietekniker, for det dr en ganska
drastisk forandring att gora, siger Sky
Nikodell.

Numera kdmpar han inte med stu-
dierna, utan snarare med framtidspla-
nerna.

—Jag ser ett antal olika vigar som
jag kan tinka mig att ta. En variant dr
att jag blir likare men inte specialiserar

Lakarstudenten Sky Niko-
dell hinner med en hel del
utanfor studierna, tack vare
sin studieteknik.

mig utan borjar jobba inom naringsli-
vet. Om jag fortsitter pd klinikerspdret
skulle jag vilja jobba med allmdanmedi-
cin eller psykiatri. Den roda trdden ar
att jag inte ar intresserad av detaljer,
utan av lakarrollen och kontakten med
manniskor, sager Sky Nikodell.

TEXT ADRIANNA PAVLICA
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Akademisk prim
stora utvecklingsméiligheter

—Om man brinner fér utveckling och vill vara med och péverka
framfidens vard ar det Nara Vérd och Hélsa inom Region Uppsala
man ska séka sig filll Det sager Mats Martinell, medicinskt ansvarig
vid Region Uppsalas proviagningsenhet och ansvarig forskare fér

samverkansprojektet CRUSH Covid.

For tre &r sedan borjade Mats Marti-
nell, specialist i allmdanmedicin, arbeta
som universitetslektor vid Uppsala uni-
versitet.

—Jag skulle dela min tid mellan un-
dervisning, forskning och uppbyggnad
av akademiska vérdcentraler inom Re-
gion Uppsala. Jag hann precis bli varm
i kliderna, sedan kom pandemin och
regionen behovde en likare som skul-
le vara medicinskt ledningsansvarig for
provtagningen. Ett kort uppdrag som
beriknades ta ungefir en manad, och
pd den vigen dr det.

Forutom att Mats leder regionens
provtagning och smittsparning ar han
tillsammans med professor Tove Fall
drivande i forskningsprojektet CRUSH
Covid, ett samverkansprojekt mellan
regionen och universitetet som engage-

rar forskare fran fem olika institutioner.
Syftet dr att tydliggora, kartligga och
forsoka diampa okad smittspridning
och kraftiga lokala utbrott av covid-19
i Uppsala lan.

—Som forskare brukar man samla pa
sig material allteftersom och det tar of-
tast lang tid fran projektstart till att re-
sultat presenteras. Hir arbetar vi med
en slags realtidsepidemiologi dar vi se-
dan ett ar tillbaka, via webben, presen-
terar veckovisa resultat till allmanheten.
Ett utmanande och samtidigt vildigt in-
spirerande sitt att arbeta pa.

Utvecklande miljs

Mats ursprungliga deluppdrag, att ut-
veckla fler akademiska vardcentraler
inom regionen, pausades under pande-
min.

grvard skapar

Bupyy pajjebuy :0jo4

Mats Martinell, medicinskt ansvarig vid Region

Uppsalas proviagningsenhet och ansvarig fors
. kare fér samverkansprojektet CRUSH Covid.

—Vi har i dagslaget tvd akademiska
vérdcentraler. Det overgripande syftet
ar att sinka troskeln for medarbetare
att starta FoU-projekt samt att utveckla
arbetsmetoder och underldtta for olika
aktorer att gora kliniska studier i pri-
marvarden.

P4 fragan om Mats kan rekommen-
dera andra ldkare att soka sig till Nira
Vird och Hilsa inom Region Uppsala
kommer svaret snabbt.

— Absolut! Hir finns stora mojligheter
béde till personlig utveckling och till att
utveckla andra. Akademiska sjukhuset
har historiskt sett varit vildigt domine-
rande nir det kommer till forskning och
utveckling, men nu dr den akademiska
primérvirden pd ging. Ett gyllene till-
falle for alla som vill utvecklas och vara
med och paverka framtidens nira vard.

: ;"ial

Region Uppsala — Néra Vard och Hélsa
| framtiden behdver vi anpassa hélso-
och sjukvarden efter nya behov och
utmaningar. Hélso- och sjukvarden ska
komma nérmare patienter och invén-
are i Uppsala lén, b&de relationellt,
fysiskt och digitalt. Satsningen pé aka-
demiska vérdcentraler skapar manga
spannande karrigrmajligheter for sa-
val STlakare som fardiga specialister i
allménmedicin.

www.regionuppsala.se

Region Uppsala
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Egenmonitorering
tor patienter och vardgivare

(Genom egenmonitorering
kan bade patienter och
vardgivare dra nytta

av digitaliseringens
fordelar. Under tvé& érs

tid har v&rdgivare frén
s&val primarvard som
specialistvard undersokt hur
vardformen kan anvandas |
Vastra Gotaland.

Senast i morse skickade distriktssko-
terskan Gunnel Pedersen ett chattmed-
delande till en av patienterna i Vistra
Gotalandsreginen som deltar i pilotpro-
jektet inom egenmonitorering.

—Jag skrev att virdena sag fina ut
och att han skulle hora av sig om han
undrade 6ver nagot, siger Gunnel Pe-
dersen som arbetar som samordnare for
egenmonitorering inom Narhalsan.

Fokus ligger pa hjartsvikts- och hy-
pertonipatienter. Men dven till exempel
diabetespatienter har inkluderats i pro-
jektet ddr fem olika sjukhusforvaltning-
ar har gdtt samman for att utvirdera
och finslipa den digitala virdformen.

Egenmonitorering i Véstra Gétaland:
Patienten beh&ver ha BankiD, en egen
mobiltelefon eller surfplatta dér appen
for egenmonitorering installeras, vard-
givaren l&nar ut matutrustning och
hjglper patienten att komma igéng.
Vérdgivaren avgér utifrén patien-
tens behov vilka parametrar som ska
matas. Det kan vara: blockiryck, vikt,
syremattnad, fysisk aktivitet och sjéilv-
skattningar.

Projektet genomférs inom bade pri-
mar- och specialistvérd, p& Ostra
sjukhuset, Skaraborgs sjukhus, Sédra
Alvsborgs sjukhus, Sjukhusen i Vaster
samt i Nérhdlsan. | dagslaget har
cirka 260 patienter med frémst hjdrt-
svikt, hypertoni och diabetes anvént
egenmonitorering. Patienterna egen-
monitorerar under minst sex m&nader.
En del av patienterna har anvant

en enklare 16sning med en interak-

tiv larplatform dar varken internet,
datorvana eller BankID behdvs. Pilot-
projektet sjdsattes hdsten 2019 och
pdagar i fre ar.

www.narhalsan.se

Narhalsan

V€Y visra

GOTALANDSREGIONEN

Foto: Julia Sjéberg

Den litt 6verviktiga och heltidsarbe-
tande femtiodringen som Gunnel Peder-
sen chattade med ar ett tydligt exempel
pd hur egenmonitoreringen fungerar.
Mannen fangades upp i projektet nir
han besokte vdrdcentralen for att for-
nya sin blodtrycksmedicin.

Under ett forsta mote fick mannen,
forutom information om egenmoni-
toreringen, dven en vag, ett aktivitets-
armband samt en blodtrycksmatare.
Samtliga instrument var ihopkopplade
med den app som installerats pd man-
nens mobil.

Mannen borjade sedan att dagligen
kartlagga sina virden i appen. I andra
anden satt Gunnel Pedersen och foljde
utvecklingen i en vdrdgivarportal.

-1 borjan sdg jag forhojda virden.
Jag tog dd kontakt med medicinerande
lakare som okade pa behandlingen, sa-
ger hon.

Hon kunde sedan f6lja hur mannens
virden stabiliserade sig. I takt med att
tiden gick blev dven en annan positiv
trend synlig.

—Som en foljd av egenmonitorering-
en har mannen tagit tag i sin egen hilsa.
Han har stadigt gatt ner i vikt och hans
virden har stabiliserats, sdger Gunnel
Pedersen.

A|dre anammar iekniken

Aven IVA-sjukskéterskan Mikael Ek-
man arbetar som samordnare for pro-
jektet inom Narhalsan.

Befolkningen blir allt éldre och vérden méste effektiviseras fér
aft kunna méta de demografiska féréndringarna. Projekigrupp
egenmonitoreringen, med (fr.v.) Mikael Ekman, Gunnel Pedersen,
Gudrun Greim, Maria Frickes Miles, Helén Sjcland, Gunilla Ben-
jaminsson, Cecilia Skéld och Kristina Ekman, &r éverfygade om af
egenmonitorering &r ndgot vi kommer atf se mer av i framfiden.

— nya mdjligheter

I

- Egenmonitoreringen forenklar och
snabbar upp vardforloppet. Hir finns det
fantastiska mojligheter och det méste bli
annu mer kant ute i samhillet, sdger han.

Att egenmonitorering inte skulle vara
ndgot for dldre personer héller han inte
med om.

—En av alla lirdomar vi har fitt langs
vagen dr att alder inte behover vara ett
hinder. Mdnga dldre ar nyfikna pa tek-
niken och har dessutom barnbarn som
haller dem uppdaterade, sager han.

Brett samarbete

Erfarenheterna frin medarbetare ute
pd golvet dr nédvandiga for utveckling-
en av egenmonitoreringen. Det dr dven
viktigt med ett brett regionalt samarbe-
te som dr forankrat hos savil sjuksko-
terskor som ldkare och chefer.

— Att samla fyra olika sjukhusforvalt-
ningar och Narhélsan under samma tak
ar en utmaning. Men det dr dven fantas-
tiskt roligt att f4 byta erfarenheter och
se att det inte spelar ndgon roll var vi
sitter, siger Gudrun Greim som ir del-
projektledare for egenmonitoreringen
inom primirvarden samt verksamhets-
chef for Narhilsan online.

Hon fir medhall av Helén Sjoland,
delprojektledare och hjartlakare pa
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Ost-
ra sjukhuset.

—Vi har bestamt oss for att ha likar-
tade arbetssitt och tillsammans har vi
utformat nigot som kan liknas vid en

kokbok for hur vi ska agera vid egen-
monitoreringen, sager hon och berittar
att dven om specialistvirden dr mer res-
triktiv med vilka patienter som erbjuds

egenmonitorering s ar sjilva forfaran-
det i stort sett detsamma.

Vérdgivarna mer positiva
Det ar for tidigt att dra nagra slutsat-
ser men Gudrun Greim har kunnat se
flera positiva trender. Hon har bland
annat sett hur egenmonitoreringen er-
satt mdnga fysiska besok samt att vard-
givarna har kunnat agera snabbare.
Patienterna som deltar i projektet upp-
ger dven att de kdnner sig tryggare.
Under de tvd &r som pilotprojektet
har pagétt har hon dven sett hur vird-
givarnas instillning har forandrats.
—For tvd ar sedan var manga tvek-
samma till egenmonitoreringen, men
intresset for att lira sig att monitorera
vixer, siger Gudrun Greim.

Vardform fér framtiden

Nista fas i projektet dr att implemen-
tera egenmonitoreringen pd en bredare
front.

—Jag ar overtygad om att egenmoni-
toreringen dr hir for att stanna och att
problem som uppstér lings vagen kom-
mer att [6sas. Om vi tittar pd till exem-
pel hjartsviktsvarden sd blir den allt mer
lakemedelsintensiv. D3 passar det extra
bra med egenmonitorering, siger Helén

Sjoland.
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Tid for patienterna pa nya vérdcentralen

P& den nya vardcentralen
Callerian i Sérmland jobbar man
tfeambaserat — och far sig tid fill
patienterna.

- Vi ser hellre langre besck dar
vi ser hela ménniskan och tacker
allt @n att ta en kvart och bara
hinna med ett problem, sager ST
lakaren Deniz A. Poulsen.

Virdcentralen Gallerian har funnits i
tvd 4r och dr den nyaste regiondrivna
vardcentralen i Sérmland. Den ligger i
centrala Eskilstuna och ar latt att ta sig
till, aven for pendlare.

—Vi har helt nyrenoverade, fina lo-
kaler och dir har personalen en egen
korridor separerade frdn patientflodet.
Det gor att vi blir mer tillgdngliga for
varandra 4n om man sitter instangd pa
sitt mottagningsrum hela dagarna. Kon-
takten kolleger emellan ir viktig, siger
Pernilla Ojemar Engstrom, verksam-
hetschef pa vardcentralen Gallerian.

Jobbar i team

Verksamheten har en unik tyngdpunkt
pd teamarbete. Varje vecka triffas ett
tvarprofessionellt team med bland an-
nat liakare, sjukskoterska, fysioterapeut,
psykolog och arbetsterapeut.

1 B
Pernilla Ojemar
Engstrém, verk-
samhetschef och ‘)
Deniz A. Poulsen,

STHeikare pg Vérd-

centralen Gallerian.

w1l (

—Det dr jdttebra, man utbyter erfa-
renheter med varandra. Manga patien-
ter ar komplexa och di behover man
vara ett team for att se helheten, siger
Deniz A. Poulsen som ar ST-lakare.

Ibland traffar ocksd ett team patien-
ten tillsammans.

—Det blir en bredare bedémning, sak-
rare diagnostisering och rehabilitering,
och sparar tid, sager Deniz A. Poulsen.

Langre lakarbessk
Och nédgot som véardcentralen Gallerian
verkligen satsar pa ar att ligga tid pa pa-
tienterna. En del lakarbesok kan vara 60
minuter ldnga, snarare dn en kvart som
ar standard p& manga vardcentraler.
—Om patienten har fyra problem sa
tar vi ett langre besok och tar upp hela

)

problematiken, snarare dn att patienten
mdste komma pa fyra korta besok. Det
gynnar ocksd mig som ldkare, for jag far
se hela mianniskan och den komplexite-
ten som dr. Och man slipper stressen med
snabba besok, siger Deniz A. Poulsen.

P&verka sitt schema

Likarna far ocksa avlastning av en re-
sjukskrivnings-
arenden. Till exempel kan koordinatorn
hjilpa till att ha kontakt med myndig-
heter och stotta i komplettering av in-
tyg. P4 vdrdcentralen Gallerian finns
ocksa en stor flexibilitet vad giller sche-
man, ndgot som mdnga tycker ar att-

habkoordinator med

raktivt. Pernilla Ojemar Engstrom ir i
grunden arbetsterapeut och virnar om
arbetsmiljon.

Jo8qielO sljpwy 0jo4

Vérdcentralen Gallerian har funnits i
tva &r och &r den nyaste regiondrivna
vardcentralen i Sérmland. Den ligger i
centrala Eskilstuna och é&r latt att ta sig
till, aven for pendlare. Vérdcentralen
har 25 medarbetare och 3 500 listade
patienter. En lgkare har max 1 500
patienter listade hos sig. Tillsammans
skapar vi férutsattningar for en jamlik
vard, basta majliga hélsa och ett hall-
bart medarbetarskap.

Kontakt: Pernilla Ojemar Engstrém,
076 697 6575

regionsormland.se

REGION
SORMLAND

— Alla far vara med och paverka sina
scheman; vissa jobbar till exempel ling-
re pass och ir lediga varannan fredag.
En digital plattform héller pa att in-
foras pa alla vardcentraler i Sormland
och med den kan vi erbjuda dnnu mer
flexibla arbetssitt. Hos oss ar det vik-
tigt att alla trivs, sdger Pernilla Ojemar
Engstrom.

© NextMedia Detta ar en annons fran AstraZeneca

De utvecklar framtidens lakemedel fér barn

Llakare med klinisk bakgrund spelar en viktig roll nar AstraZeneca
forskar fram nya mediciner. Barnlgkarmna Ulrika Mattsson och Christina
Keen brinner for att det ska finnas effektiva barnlgkemedel.

Som kliniker har de bdda varit med om
att behandla barn med likemedel ut-
anfor indikation. De har ocksd varit i
situationer ndr beredningar inte varit
anpassade for barn, vilket har forsvarat
for barnet att fa i sig medicinen.

AstraZeneca ér ett globalt, innova-
tionsdrivet lakemedelsforetag med
fokus pé forskning, utveckling och
marknadsféring av receptbelagda
|ékemedel. Vi &r ett av f& renodlade
|ékemedelsféretag som omfattar hela
vardekedjan fér ett lakemedel, frén
upptéckt till tillverkning och distribu-
tion. Vi &r verksamma i dver 100
l&énder och véra innovativa ldkeme-
del anvands av miljontals patienter
globalt. Har finns ménga spénnande
karriagrmajligheter fér lakare, som vill
skapa nytta fér patienter varlden &ver.

Lds mer pa: www.astrazeneca.com

AstraZeneca

—Barn ir inte smd vuxna. De behover
egna beredningar och i vissa fall andra
likemedel. Som lakare vill man att det
i mojligaste man finns forskning bakom
behandlingarna, siager Ulrika Mattsson.

Hon har 20 ars erfarenhet som barnla-
kare med specialisering inom neonatologi
och borjade nyligen som Global Deve-
lopment Medical Director for sen klinisk
utveckling inom kardiovaskuldra och me-
tabola sjukdomar pa AstraZeneca.

Just nu tittar hon pé ett likemedel
som stoppar effekten av blodfortunnan-
de medel.

—De nya blodfortunnande medel
som kommit dr inte provade pa barn.
Det dr oerhort frustrerande. Att vara
med och ta fram nya likemedel som
kan fordndra livet for hundratals barn
virlden 6ver kdnns darfor vildigt me-
ningsfullt och viktigt.

Fordndra livet for fler

Hon far medhall fran sin kollega Chris-
tina Keen, barnallergolog och chef for
tidig klinisk utveckling inom luftva-
gar och immunologi. Hon har varit pa
AstraZeneca i tolv ar.

—Vi dr bada barnldkare som har fitt
ett nytt yrke. Trots det drivs vi fortfarande
av exakt samma passion som nar vi arbe-
tade i klinik: Att fordndra livet for sjuka
barn. Jag ser mig som lyckligt lottad som
fatt utveckla den passionen pa olika sitt i
min karridr, sager Christina Keen.

Hennes grupp jobbar med att genom-
fora globala barnstudier, s patient- och
fordldravinliga som mojligt. Nyligen
avslutades en studie dir forskningssko-
terskorna kom hem till ungdomarna for
att mata lungfunktion och ta prover.

- Vi forskar dven pa nya molekyler
och initierar studier pa tidiga likemedel

o 4

Barnlékarna Christina Keen och
Ulrika Mattsson p& AstraZeneca
brinner fér att det ska finnas

effektiva barnldkemedel. -

B .

som inte finns ute pa marknaden. I vis-

sa fall modulerar vi data fran studier pa
vuxna och vi arbetar ocksd mycket med
att hitta ritt formulering pa likemedlen
for att bast passa for barn i olika aldrar,
sager Christina.

Precis som pd andra likemedelsbolag
ar det brist pa likare som har en fot i
sjukvarden.

—Ulrika och jag sitter bada pa forsk-
ningssidan men det behovs ldkare i alla
delar, som till exempel att jobba mot
myndigheter, skriva regulatoriska texter
eller vara medicinska radgivare, siger
Christina Keen.

ojo4psjjpouuy/ /' 10go[ DSI] :0j04
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Ratt vard i raitt tid p& ratt sait

| Region Gavleborg inférs digitala
vardmaten pd bred front. Med
higlp av digitala tjanster och
verktyg kan patienter snabbare

f& vagledning om var man bast
kan f& ratt vard i rétt tid och pé
ratt saft.

Monika Stroinska ar distriktslikare pa
Delsbo hilsocentral, en pilotverksam-
het som testar den plattform som ska
mojliggora effektiva digitala vardmo-
ten och digitala tjanster i Region Gavle-
borg.

—Det ar en efterlangtad 16sning for
ménga av vdra patienter som uppskat-

chef i Region Gavleborg.

Foto: Pernilla Wahlman

(et |

tar att det finns alternativ till att fysiskt
ta sig till hidlsocentralen.

Med fler ildre och kroniska sjuka
samt farre i arbetsfor dlder okar glap-
pet mellan behov av vard och resurser i
varden. Digitala virdméten ar en viktig
del for att skapa en mer tillganglig och
jamlik vard, menar Simon Nilsson, ut-
vecklingschef i Region Gavleborg:

— Vi infor ett gemensamt digitalt sys-
tem for primarvérd, slutenvédrd, och pa
sikt kommuner. Det vi gor kommer att
vara till nytta inte bara for var region,
utan dven for andra virdgivare i Sverige.

Stegvist inférande

Inforandet sker stegvis. Vid arsskiftet
berdknas regionens 240 vardenheter,
dven privata védrdgivare, att vara an-
slutna till det nya systemet.

— Vi har forst velat testa plattformen
i mindre skala for att utveckla och jus-
tera funktioner utifrdn verksamheternas
behov, siger Simon Nilsson.

Under védren 2022 kommer dven ett
system for triagering att inforas; en
process for att sortera och prioritera
patienter till lamplig vardniva och pro-
fession, men ocksa utifrdn hur brad-
skande drendet dr. Triageringen styr
aven vardform: chatt, videosamtal eller
fysiskt besok.

—Vi kan erbjuda digitala virdmoten
ndr det dr lampligt och fysiska moten
nar det behovs, sager Simon.

Digitala vdrdmoten 6ppnar dven sto-
ra mojligheter for flerpartssamtal, me-
nar Monika Stroinska.

—For en patient som har en nira an-
horig pa langt avstdnd dr det enkelt och
effektivt att gemensamt kunna triffas i
ett videosamtal med likare eller annan
limplig vardprofession.

I vissa fall kan patienter dven ha be-
hov av specialistmoten som kan dga
rum pd lank, dar distriktslakare och an-
dra specialister inom exempelvis psyki-
atri eller neurologi triaffar patienten i ett
gemensamt videomote.

—Det hir ar ett spannande sitt att
arbeta pd. Jag dr overtygad om att den
pagdende digitaliseringen dr ett nod-

rF i

Monika Stroinska
ar distriktsléikare pd
Delsbo hélsocentral.

Foto: Peter Engstrém

viandigt steg mot en mer jamlik och till-
gianglig vard, siger Monica Stroinska.

Primérvarden Hudiksvall

Delsbo Din hélsocentral &r en av

tre halsocentraler i primarvarden i
Hudiksvall och har en tydlig profil i
utvecklandet av God och Néra Vard.
Vi har nyligen startat upp Min vard
Gavleborg som erbjuder vara patien-
ter digitala v&rdmaten.

Kontaktperson:
Helena Bikoff, 070-301 96 26
helena.bikoff@regiongavleborg.se

www.regiongavleborg.se

AV Region
X Gavleborg
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Utvecklas p& Nordens storsta akutsjukhus!

P& Sédersjukhusets klinik for
internmedicin fé&r du arbeta

med bredd och djup som ar
svara att matcha. Valkommen fill
Nordens storsta akutsjukhus, dar
du som ar lakare utvecklas i en
mili¢ praglad av starka team,
kollegialitet och positiv anda.

— For mig var internmedicin ett givet val
eftersom jag vill jobba brett och med
helhetsperspektiv. Och jag kan faktiskt
inte tinka mig en annan arbetsplats
an Sodersjukhuset. Hir finns en sddan
enorm bredd och stora mojligheter att
subspecialisera sig. Som ST-likare har
jag fatt mycket stod av erfarna kollegor
och verkligen kunnat utvecklas profes-
sionellt, sager Issa Issa, som ar inne pa
fjarde &ret av sin specialisttjanstgoring.

Vél bemétt
Kollegan Aikaterini Letsiou instimmer.
Hon boérjade sin specialisttjdnstgoring
i neurologi i april och forstod redan
under intervjun att hon skulle trivas.
—Jag blev sd vil bemott och fick ett
mycket gott intryck av kliniken. Det har
bara forstarkts sedan jag borjade arbeta,
det finns en vildigt hjilpsam anda och
jag har fitt en trygg start, siger hon.

Aikaterini Lefsiou och
Issa Issa, STdkare p&
Sédersjukhusets klinik

fér internmedicin.

Foto: Johan Marklund

Neurologi lockade eftersom det ar en
specialitet i stark utveckling, dar fortfa-
rande mycket dr obeforskat.

—Nervsystemet ar sa otroligt kom-
plext och det finns mycket som vi inte
kan. Samtidigt utvecklas
snabbt och idag kan vi behandla och
bota sd manga fler tillstdnd 4n tidigare,
vilket verkligen ar givande.

Unik bredd

Att arbeta pa Internmedicinska kliniken
pd Sodersjukhuset innebar att du dr en

omradet

del av ett stort universitetssjukhus, som
dessutom dr Nordens storsta akutsjuk-
hus. Kliniken tar emot ett stort flode av
patienter via akuten och har en nirmast
unik bredd av olika patienter, diagno-

ser och tillstdnd. Som ldkare har fir du
variation och erfarenhet som fa andra
sjukhus kan erbjuda.

Issa och Aikaterini lyfter bada fram
den starka teamkénslan och kollegiali-
teten som de tycker sirskiljer Sodersjuk-
huset frdn manga andra arbetsplatser.
Olika professioner arbetar titt tillsam-
mans och det dr en stottande, uppmunt-
rande och lirande miljo, med tydliga
rutiner, god handledning och maénga
mojligheter  till
och forskning.

—Man fir enormt mycket stod av
erfarna kollegor och andra arbetskam-
rater. Har utvecklas man snabbt som
lakare och vi har dessutom vildigt kul
och trevligt tillsammans, avslutar de.

kompetensutveckling

Internmedicin p& Sédersjukhuset &r
en av Sveriges stdrsta internmedicin-
ska kliniker. Vi har 500 anstdllda, sju
vérdavdelningar, medicinmottagning,
dagvérd och endoskopiskt centrum.
Vi erbjuder dig som ar lakare
omvéxlande arbete pa vara akut
vérdsavdelningar AVA, Stroke/
Neurologi, Gastroenterologi/Hepato-
logi & diabetes/endokrin samt Lung/
Allergi & Hematologi. P& avdelning-
arna vérdas patienter med ménga
olika medicinska diagnoser, vilket ger
dig ett varierande arbete med goda
mdjligheter att utvecklas och bredda
dina kunskaper. Vi har byggt 6ver-
vakningsplatser for véra multisjuka
patienter, hittills ar vi det enda sjukhus
med dedikerade platser fér neurokirur-
giska multisjuka patienter som vistas
hos oss efter deras vardtid p& Karo-
linskas neurokirurgiska klinik.

Vért fokus ligger p& god vérd och kva-
litet och vi arbetar kontinuerligt med
utveckling av vér verksamhet.
Nyfiken? Las mer pa:
www.sodersjukhuset.se

SCH

SODERSJUKHUSET
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Tid for samtal pé Réttspsykiatri Vard Stockholm

Vill du arbeta inom psykiatrin med
nagra av de svarast sjuka po-
tienterna, dar du far resurser aft
verkligen gora skillnad? P& Ratts-
psykiatri Vard Stockholm fér du tid
for varje enskild patient och moj-
lighet att félia dem under l&ng tid.

Beate Nicolaisen Hammarkvist var in-
riktad pd att bli ortopedkirurg nir hon
blev legitimerad likare 2013. Nu ir hon
istallet nyligen fardig specialist i psyki-
atri och arbetar sedan september som
overldkare pd Rattspsykiatri Syd pa He-
lix i Huddinge.

—Jag vill ha tid for samtal med mina
patienter och saknade ofta detta i den
somatiska vdrden. Inom rattspsykiatrin
ar det helt annorlunda. Hir jobbar vi
med ndgra av de allra sjukaste patien-
terna, med komplexa diagnoser, och har
goda resurser for varje patient. Vi foljer
patienterna over ldng tid och det finns
kontinuitet mellan sluten- och 6ppen-
varden, berittar hon.

Unik atmosfar

Hennes kollega Rosario Leopardi, do-
cent och overlikare pd Rattspsykiatri
Nord pd Lowenstromska sjukhuset i

Upplands Visby, forskade linge inom
bland annat virologi, molekylarbiologi
och neurovetenskap. Sa smaningom vil-
le han arbeta mer kliniskt och valde att
specialisera sig i psykiatri.

—Jag randade mig inom rattspsykia-
trin och upplevde dd for forsta gdngen
att jag fick tid att tinka pa djupet och
agna mig helhjartat dt varje patient. Det
ar en unik atmosfir och jag kinde mig
hemma direkt, siger Rosario, som nu
har arbetat hér i snart 17 &r.

Spénnande sidouppdrag

Bdde Beate och Rosario lyfter fram
ratespsykiatrins  viktiga samhallsfunk-
tion. Har arbetar man i granslandet mel-
lan medicin, kriminologi och juridik.

« nBiis A

Rosario Leopardi,
docent och
Sverlékare pd
Raitspsykiatri Nord
och Beate Nicolai-
sen Hammarkvist,
verlékare pd
Réitspsykiatri Syd.

—Det finns manga mojligheter till in-
tressanta sidouppdrag. Vi jobbar med
sd mycket mer dn renodlad psykiatri,
forklarar Rosario, som bland annat har
valts som sakkunnig likare av Social-
styrelsen, och i den egenskapen medver-
kat i flera spannande rattegdngar.

Beate, som ar intresserad av krimino-
logi, siktar nirmast pa att subspeciali-
sera sig i rattspsykiatri.

—Det lockar verkligen att fa den ty-
pen av sidrskild kompetens, som inte
manga besitter. Vi arbetar bade brett
och djupt, sdger hon.

Kollegialt samarbete
Rittspsykiatri Vard i Stockholm soker
nu nya, engagerade psykiatriker som

punpplA UDYO[ 1004

Rattspsykiatri Vard Stockholm bedri-
ver rattspsykiatrisk vard fér patienter
frén hela Stockholms lan. Uppdraget
&r att forbatira patienternas psykiska
hélsa och sociala férméga och minska
risken for &terfall i brott. Vardtiden
spanner oftast dver flera ér. Verksam-
heten har cirka 500 medarbetare
fsrdelade p& tvé sektioner: Nord och
Syd, dar det ingér totalt 15 vérdav-
delningar i olika sakerhetsklassningar,
och tvé éppenvérdsavdelningar.
Nyfiken? Lés mer pa
www.rattspsykiatristockholm.se

JJ& Rattspsykiatri Vard Stockholm

REGION STOCKHOLM

vill bidra till att utveckla den rittspsy-
kiatriska vdrden. Hir blir du del i ett
multidisciplinirt team, jobbar enligt en
tydlig och framgangsrik vardtrappa och
har mycket goda mojligheter till kom-
petensutveckling.

—Vi har ett fantastiskt kollegialt
samarbete och vildigt bra teamarbete,
framhaller Beate och Rosario. Hir dr
latt att trivas!
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Testbadd fér God och

lena Bergdahl-Thalén, distrikis-
lckare, och Andreas Wermelin,
blivande specialist i allmanmedi-
cin, arbefar inom narsjukvarden
i Sodra Lappland, ett modell-
omré&de for omstalliningen fill en
god och nara vard.

Lena Bergdahl-Thalén dr sedan ménga
ar distriktslikare pa Sorsele sjukstuga.

—Jag trivs vildigt bra hir. Vi kin-
ner varandra och beslutsvdgarna dr
korta. Vi har nidra kontakter med vira
patienter och en bra arbetsmiljo. Ar-
betsuppgifterna dr omvixlande. Vi

Sédra Lappland &r ett modellomréde
for omstallningen till en god och néra
vérd. Har testas nya arbetssatt, mobila
|6sningar och distanséverbryggande
teknik. Mdlbilden &r: digitalt nar det
gar, fysiskt om det behdvs.

www.regionvasterbotten.se

VA

region
vasterbotten

jobbar med BVC, rehabilitering, akuta
och planerade besok, och med digitala
moten med patienter i glesbygd som
av olika skal inte alltid kan komma till
sjukstugan.

Sodra Lappland har av socialdeparte-
mentet valts ut som ett modellomrade.
Hir testar region, kommuner och andra
intressenter olika arbetssatt for omstall-
ningen av hilso- och sjukvdrden mot en
god och nira vard. Syftet dr att samar-
beta smartare, mer individanpassat och
kunna erbjuda en mer jamlik vird oav-
sett avstdnd. Viktiga verktyg dr mobi-
la losningar och distansoverbryggande
teknik, s att varden i storre utstrack-
ning kan finnas tillganglig nar och dar
den behovs. Ett antal spannande pro-
jekt dr redan i gdng och fler planeras.

—Vi har till exempel rekryterat en
geriatriker som arbetar som digital
konsult mot hemsjukvirden och sir-
skilda boenden. Han finns med pa lank
under ronder och ar viktig for patient-
kontinuiteten, patientsikerheten och
for att bredda var kompetens, sdger
Lena.

Dynamisk utveckling

Fran Sorsele till Storumans sjukstuga
ar det cirka 7 mil. Har finns dven Gles-
bygdsmedicinskt centrum som bedriver

nAara var

Andreas Wermelin, blivande specialist i allméinmedicin
pd Storumans sjukstuga och lena Bergdahl-Thalén,
distriktslcikare p& Sorsele sjukstuga.

forskning, utveckling och utbildning,
for och i glesbygd.

—Det dr spiannande att arbeta som la-
kare i glesbygd. Jag far en bred traning
och utbildning, och fir forutom jobbet
som distriksliakare dven akutverksamhet
och internmedicin pa var virdavdelning.
Under jourtid, kvallar och helger, tacker
vi forutom Storuman halften av sjukstu-
gorna i Sodra Lappland och finns tillgang-
liga digitalt for akutbedomningar och
medicinska fragor, siger Andreas Werme-
lin, blivande specialist i allmdnmedicin.

.t J

Precis som Sorsele sjukstuga ar
Storumans sjukstuga dels en hilsocen-
tral, dels ett ”minisjukhus” med flera
vérdsplatser dar sjukskoterskor arbetar
i nara samverkan med specialistlikare.

—Vi har ocksd ett nidra samarbete
med Lycksele lasarett dit vi kan vin-
da oss med specifika fragor och dit vi
skickar patienter om s& krdvs. Det dr
en inspirerande och dynamisk miljo att
arbeta i. Jag uppskattar ocksd narhe-
ten till naturen och den livskvalitet som

finns hir, siger Andreas.

uossupyof speipuy/ ‘0jo4
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Digitalisering med
patienten 1 centrum

| Region Jamtland Harje-
dalen divisionen Néra vard
ar flera spénnande projekt i
gdang, som gynnar bé&de pa-
fienten och lakaren. Bland
annat har man bérjat med
drénartransport av prover,
och egenmonitorering for
patienter med hogt blod-
fryck och hjartsvikt.

—Det ar bara fantasin som
satter grénserna fér vad
man kan gora, sager divi
sionschefen Géran Ornung.

Region Jamtland Harjedalen divisionen
Nira vdrd har kommit vildigt langt i
sin digitaliseringsprocess och jobbar
hela tiden for att ha patienten i centr-
um.

—Tidigare har védrden haft ett reak-
tivt arbete, dar man hade kunnat gora
mycket mer for att patienterna inte ska
komma in som bilar med bargare. Re-
volutionen och fjirde vagens vard ar
nu patientens egenvard. Nar du dr ute
och kor bil tittar du pd instrumentbra-
dan och det dr likadant med en kro-
nisk sjukdom, f&r man en signal om att
ndgot ar fel kan man ta hand om det
mycket snabbare, siger Géran Ornung,
divisionschef fér medicin.

Charlotta Wasell ar ST-ldkare i all-
manmedicin och har analyserat blod-
trycksvirden som samlats in i ett
pilotprojekt genom egenmonitorering.
Patienterna utrustades med en app,
blodtrycksmaitare och ett aktivitetsarm-
band. 262 stycken patienter genomfor-
de tillsammans 6ver 63 000 matningar.

Charlotta Wasell, STlékare i allménmedicin.

Jim Kaarnavuo, Nérvérdsomrédes-
chef Primérvérden Hdrjedalen

- Regionen hade som syfte att utarbeta
en vardmodell som underldttar egenvar-
den for patienter med kronisk sjukdom
med hjilp av distansoberoende teknik.
Annars kanske patienterna kommer till
halsocentralen och mater blodtrycket en
eller tvd ginger per ar. Resultatet anty-
der att det faktiskt har en effekt pa blod-
trycket for patienten sd att det potentiellt
minskar individens risk for hjirt- och
karlsjukdom och stroke, siger hon.

Storre tillgéinglighet for patienten
Jim Kaarnavuo, Nirvardsomradeschef
Primarvarden Hirjedalen, ser ocksd
manga fordelar.

—Utifrdn min horisont sd tror jag pa
att man har bdttre koll pa patienterna,
samtidigt som det kraver firre besok
med resor och allt vad det innebar, det
blir en mindre belastning pa den fysis-
ka triffen. Det gor att vi kan ligga mer
tid pd de som méste komma in och som
man inte kan gora digital 6vervakning
pd. Det blir dirmed en storre tillgang-
lighet for patienten som overvakas di-
gitalt men dven for andra patienter. Det
hér ar helt klart framtiden.

Goran Ornung ser hur digitalisering-
en blir en 16sning for de ldnga vinteti-
derna som varden kiampar med.

—Det ar ett systemfel just nu, dar det
ar langa vintetider om man inte kom-

mer in med blaljusambulans. Att snabbt
f& komma till med sin oro och fa ett
klart utredningsalternativ ar viktigt for
patienterna, och det behovet kommer
vi aldrig att bygga ifatt med den fysiska
miljon. Det ar trogt att komma in genom
dorrarna forsta gangen, men med digita-
la losningar slipas den troskeln ner.

Drénartransport av prover
Ocksd for likarna har digitaliseringen
stora fordelar.

—Nir jag som slutenvardsspecialist
ska skriva ut en patient frdn avdelning-
en slipper jag skicka en massa papper
och remiss, utan nista likare kan ta
over pa en gang digitalt. Det dr en fram-
gangssaga, man slipper steget mellan
slutenvard och oppenvard. Idag finns
det risk for felaktig information i flodet
och den som kommer i klim 4r patien-
ten. Men med digitaliseringen spelar det
ingen roll om den som tar over ar 20
minuter eller 2 timmar bort, siger Go-
ran Ornung.

Ett annat spdnnande pilotprojekt i
Jamtland dr dronartransport av prover.
I glesbygden gar marktransporterna en-
dast en gang per dag vilket innebar att
alla prover méste tas pa formiddagen.

—Det hir 6ppnar upp manga mojlig-
heter. Patienterna kan komma vilken tid
de vill, det blir en snabbare analys av
proverna, det dr miljovinligt, och nar
dronaren dr vid labbet i Ostersund kan
den ta med likemedel eller sjukvards-
material tillbaka till hilsocentralen, si-
ger Jim Kaarnavuo.

Underléttar administration

Zeb Freij, ST-likare inom vuxenpsy-
kiatrin, arbetar med ett projekt som
underldttar administration. Lakaren an-
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Géran Omung, divisionschef for &

medicin och Zeb Freij, SHikare
inom vuxenpsykiatri. !
Foto: Mikael Frisk !
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vander som vanligt diktafon men talet
omvandlas direkt till text, utan att be-
hova ga via en sekreterare.

—Det finns ocksd mojlighet till auto-
texter: om jag till exempel har un-
dersokt ndgon neurologiskt och ska
beskriva alla fynd sd dr sjilva diktat-
tiden kanske fem minuter, men om jag
talar in “normalt nervstatus” sé tar det
bara tva sekunder, sager han.

Den nya sortens diktering har ocksa
ménga fordelar for patienten.

—Virdkolleger kan direkt, utan for-
drojning, se vad som skrivits i jour-
nalen och patienten sjidlv kan komma
hem efter ett vardbesok och fa samma
information. Tryggheten och patient-
sdkerheten far verkligen sté i centrum.

Region Jamtland Harjedalen division
Néra vard gar i braschen for digitali-
seringen. Med sina 21 regiondrivna
halsocentraler och Ostersunds sjukhus
ger regionen en trygg och néra vard

till sina patienter och erbjuder nya
spannande utvecklingsmailigheter fér
vérdpersonalen. Med olika pilotprojekt,
sdsom drénartransport av prover, pa-
tienfers egenmonitorering och talsyntes
fér lakare blir Region Jémtland Hérjeda-
len division Néra vard en utvecklande
arbetsgivare med blicken mot framtiden.

Kontakt:
Géran Ornung, divisionschef Medicin
goran.ornung@regionjh.se

regionjh.se

REGION
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Viktigt uppdrag som lank
mellan patient och myndighet

Aft higlpa patienter, fast pd
ett nytt satt. P& Lakemedels-
verket &r bade klinisk och
vetenskaplig erfarenhet en
viktig grund i beslutsproces-
sen. Beslut som péverkar
patienter dver hela landet.
—Det ér eft lagarbete och
iattekul aft f& jobba med an-
dra mot samma mal, séger
lakaren Mattias Aldrimer.

P& Likemedelsverket fattas beslut och
gors kontroller kring likemedel, varje
dag. Dessutom erbjuds en stor radgi-
vande verksamhet bdde till allmdnhet
och sjukvérdspersonal.

Detta kriaver en bred kunskapsbas
dir ldkarprofessionen utgor en viktig
kugge. T en och samma korridor kan
man hitta specialistkompetens inom
till exempel toxikologi, juridik, IT el-
ler kemi.

—Det gar alltid att knacka pd hos
grannen om man har en fraga, eller stil-
la en fraga i chatten, siger Mattias Ald-
rimer.

Tvérvetenskapligt lagarbete
Han ar likare med 18 drs erfarenhet av
arbete pa Laboratoriemedicin, de senas-
te dren med chefsposition. Sedan ett ar
tillbaka jobbar han pd Enheten for med-
icinteknik pd Liakemedelsverket.

— Jag gillar verkligen att det ar hogt i
tak och mycket samarbete. Det leder till
vilgrundade beslut som man kan kinna
sig n6jd med, sager Mattias Aldrimer.
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Mattias Aldrimer, Ikare p& .
Enheten fér medicinteknik f
pd Lékemedelsverket.
Foto: Helena Christerdotter i—l- ‘;
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Karin Séderberg L6fdal, utredare pd
Enheten fér Ikemedel i anvéindning och
Lotta Welsh, Iékare pd Enheten fér effekt
och scikerhet pé Lakemedelsverket.

Foto: Angelica Klang

Han har precis avslutat ett digitalt
mote med representanter frin 6 olika
lander i Europa. Det internationella ar-
betet har under det senaste aret blivit en
del av hans arbetsvardag.

—Det dr valdigt spannande och har
gett mig ménga nya perspektiv, sdger
Mattias Aldrimer.

Den storsta delen av hans arbetstid
handlar om att granska kliniska prov-
ningar med medicintekniska produkter.
Det kan till exempel vara hjartpumpar,
konstgjorda klaffar eller en applikation
for att registrera symtom.

—Det ir inspirerande att fa ta del av
sd mycket nytinkande och uppfinnings-
rikedom, siger Mattias Aldrimer.

I praktiken innebir arbetet att han
far lisa en hel del, diskutera med kol-
legor och formulera sig i skrift.

—Jag tror det finns en fordom om att
vart arbete dr trikigt, men faktum ar
att jag oftast har vildigt roligt pa jobbet
och kinner att jag gor nytta, siger Mat-
tias Aldrimer.

Majlighet till arbete p& distans
Han uppskattar att det finns en flexibili-
tet hos arbetsgivaren nir det giller bade
arbetstid och distansarbete.

—Jag har fatt mojlighet att jobba en
del hemifran eftersom jag bor en bit ut
pd landet, och ar vildigt glad for det,
sager Mattias Aldrimer och tillagger att
han har kollegor som jobbar kliniskt
eller forskar parallellt med arbetet pa
Likemedelsverket.

En av dem ar Karin Soderberg Lof-
dal, som jobbar som utredare pd Enhe-
ten for likemedel i anviandning.

—Jag kombinerar mitt arbete har
med forskning och ir jitteglad for den
mojligheten, siger hon.

Stort kunskapsutbyte och variation
Under sina drygt fyra ar pa Likemedels-
verket har hon hunnit prova pd manga
olika arbetsuppgifter. Framst har hon
arbetat med behandlingsrekommenda-
tioner och varit projektledare for be-
handlingsrekommendation for epilepsi.
Just nu varvar hon arbete med intern
kvalitetssakring och remissarbete med
utvecklingsarbete och forvaltning av be-
handlingsrekommendationer.

—Jag uppskattar de varierande arbets-
uppgifterna, och det gor ju ocksa att man
ldr sig nya saker hela tiden, siger hon.

Karin Soderberg Lofdal som dr dis-
puterad i epidemiologi, docent och spe-
cialistldkare i klinisk farmakologi, har
tidigare arbetat som klinisk farmakolog
i 10 ar pd Karolinska universitetssjuk-
huset.

—Jag ville prova ndgot nytt inom li-
kemedelsomrddet och den stora skill-
naden for mig har varit att flytta fokus
fran den enskilda patienten till en 6ver-
gripande nationell niva. I arbetet ingar
maénga interna och externa samarbeten
vilket dr valdigt givande. Det har varit
en spannande resa, siger hon.

Kul och stimulerande arbete

Lotta Welsh ar specialist inom intern-
och njurmedicin med nirmre 20 ars er-
farenhet av patientnira arbete. Hon har
alltid trivts valdigt bra med att vara kli-
niker men tyckte andd att det var dags
att prova ndgot nytt for fem r sedan.

—Jag blev overraskad over hur kul
det hir jobbet dr. Jag tror det finns en
del fordomar bland likare om att det dr
gratt och byrdkratiskt, men det stim-
mer inte ett dugg, siger hon.

Lotta Welsh jobbar pd Enheten for
effekt och sdkerhet och har till huvud-
uppgift att granska underlag fran fore-
tag som till exempel vill ansoka om ett
nytt likemedel, rapportera om en ny bi-
verkan eller utvidga anvindningen for
ett lakemedel.

—Det ar jdttespannande och intellek-
tuellt stimulerande att fa djupdyka inom
ett avgransat omrade. Dessutom tycker
jag att min roll som link mellan patient
och myndighet ar viktig, sdger hon.

Lakemedelsverket har sitt sate i
Uppsala. | Solna finns Giftinforma-
tionscentralen som ocksé& &r en del

av Lakemedelsverket. Totalt finns hér
cirka 900 anstéllda varav lékare och
farmaceuter utgér en stor del av perso-
nalgruppen. Ungefar 200 av samtliga
anstdllda ér disputerade. Arbetet prag-
las av tvérvetenskapligt samarbete
med bland annat toxikologer, kinetiker,
bioteknologer och farmaceuter.

Vill du veta mer om att arbeta som l&-
kare pé Lakemedelsverket, g& in pa
www.lakemedelsverket.se

eller kontakta oss via
hr@lakemedelsverket.se

/)
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En vinst for alla nér primarvard
tar kardiologkompetens

Patienter med hjartsvikt
och andra kardiologiska
sjukdomar riskerar aft

f& vanta lange pd
specialistvard. Med raft
kompetens och resurser
kan emellertid mycket
skotas inom primarvarden.
| Primarvérden Vastra
Gastrikland arbetar

en kardiolog ute pd
halsocentralerna, vilket
har kapat kéer, forbatirat
patientsdkerheten och
medfort stora férdelar for
medarbetarna.

I Primdrvdrden Vistra Gistrikland tar
man utvecklingsarbetet pa allvar. Ett led
i detta dr den ambulerande kardiolog
som sedan ett och ett halvt ar tillbaka
arbetar pa hilsocentralerna i verksam-
hetsomrédet.

—Jag sdg att ménga patienter fick
vanta vildigt linge pd att komma till
specialistsjukvarden och att remissfor-
farandet tog mycket tid och resurser
frén allminlikarna pd halsocentraler-
na. For fyra ar sedan borjade jag som
konsulterande likare i primérvarden i
Sodra Halsingland och det foll vildigt
val ut. Nu har samma verksamhet star-

Primarvarden i Vastra Gastrikland
tillhdr Region Gavleborg och bestar
av ett flertal hélsocentraler och mot-
tagningar i omrédet. Verksamheten
kénnetecknas av utvecklingsarbete,
alternativa arbetssatt, att personalens
forslag tas tillvara samt teamarbete,
dar alla kompetenser ar viktiga.
Férutom projektet for higrtsvikt och
andra hjértsjukdomar i samverkan
med kardiolog pégér flera olika
andra processer. Bland annat har vi
nyligen &ppnat en samlad Astma-
KOL-mottagning. Vi jobbar dven med
forskrivningsménster av antibiotika
och beroendeframkallande Iékemedel,
forbattrade diabetesfléden, och dppen
fysioterapimottagning, ett projekt dar
fysioterapeuter skriver réntgenremis-
ser. Har finns mycket att upptéicka.

Varmt vélkommen till oss!
Las mer pa: www.gavleborg.se

Region
Gavleborg
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och linda Berglund, distrikiskdterska.
Foto: Pernilla VWahlman

tat hir i Vistra Gistrikland, berittar
hjartspecialisten Martin Wenkhausen,
som tidigare arbetade i manga ar som
kardiolog pé Bollnids sjukhus.

Hojer kompetensen

De olika halsocentralerna far fysiskt be-
sok av Martin ungefar en ging i mana-
den. Da kan han sidkerstilla diagnoser,
bland annat med hjilp av barbar ultra-
ljudsutrustning, och medarbetarna far
tillfalle att bolla sdvil specifika patient-
fall som allminna kardiologiska fragor
med honom.

—For oss allminlikare dr det ett fan-
tastiskt bra uppldagg. Vi kan kraftigt
skidra ner pa antalet remisser och istil-
let hantera patienterna har pa hilsocen-
tralen. Det dr sd mycket smidigare for
bdde patienterna och oss. Vi far en helt
annan kontinuitet och vi kan stélla di-
agnos och sitta in behandling mycket
snabbare. Tidigare fick patienterna resa
till Sandviken eller Givle och det kunde
droja flera manader innan de blev kalla-
de, siger Mohammad Al-Chalabi, spe-
cialist i allmdnmedicin vid Hofors HC.

Mohammad lyfter fram att verksam-
heten bidrar till en kompetensutveck-
ling rent generellt.

—Martin bidrar ju inte bara med sin
utrustning och sina undersokningar
utan med hela sin kunskap och erfa-
renhet. Vir egen kompetens inom kar-
diologi okar enormt nir vi far ta del av

Mohammad AFChalabi, specialist i allmén-
medicin, Martin Wenkhausen, hjartspecialist,

Martins bedomningar och kan disku-
tera svara stillningstaganden med ho-
nom. Det dr oerhort positivt, sager han.

Just
got som Martin fokuserar mycket pa,

kompetensutveckling dr néa-

bland annat med kurser for ST-ldkare i
allmidnmedicin och med informations-
traffar om exempelvis nya riktlinjer for
behandling av hjartsvikt.

—Det ar valdigt roligt och jag mar-
ker att forfragningarna jag far har blivit
mycket mer koncisa och riktade. Kun-
skapen om hjartsjukdomar har verkli-
gen okat, siger han.

Positivt gensvar

Spindel i nitet for verksamheten ar di-
striktskoterskan Linda Berglund. Hon
skoter bokningar och kallelser och har
mycket patientkontakt.

—Vi har fatt en vildigt positiv re-
spons fran vara patienter. De dr glada
att slippa vinta i langa koer och sedan
behova resa langt for sina undersok-
ningar och uppfoljningar. For dem ar
det familjart och tryggt att kunna gora
sd mycket som mojligt hiar pd vdrdcen-
tralen. Det avdramatiserar hela proces-
sen, sager hon.

Vad giller medarbetarna pd halso-
centralerna dr gensvaret ocksa odelat
positivt.

—Det fanns nog lite skepsis i bor-
jan och oro for att specialistsjukvarden
skulle forskjuta dannu mer arbete till pri-

marvarden. Men det har blivit precis
tvartom. Detta dr oerhort konstruktivt
och minskar arbetsbordan for alla par-
ter, sager Linda.

Martin framhéller att nir en patient
snabbt behover mer hogspecialiserad
behandling som inte kan ges pa hilso-
centralen, som en pacemaker, kan han
se till att det gors utan onodiga drojs-
mal.

—Mina kontakter och ingangar i
hjartsjukvarden kommer patienterna
till godo och det gynnar alla, konstate-
rar han.

Nytdnkande uppmuntras

Linda, Mohammad och Martin vill
alla lyfta fram att Primarvarden Vis-
tra Gistrikland ar en forbattrings- och
forandringsbendgen organisation, dar
goda idéer och exempel verkligen tas
tillvara. Samverkan mellan kardiologin
och primirvarden dr ett gott exempel
pa nytinkande utvecklingsarbete, som
medarbetare sjilva driver. Dessutom
finns en positiv anda och bra samman-
héllning.

—Det ir en vildigt bra arbetsplats,
sdger Mohammad, som forst borjade
pad Hofors HC som stafettlikare, men
trivdes sd bra att han nu ar kvar som
ordinarie anstalld. Vi har ett enormt ro-
ligt och omvixlande jobb, bra team och
maénga roliga projekt som man kan vara
med och driva!
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Mobila Doktorn gar hem hos dlla

— At gora hembesok ar utveck-
lande oavsett var du star i din
lakarkarriar. Ju storre speciali-
sering, desto battre att ibland
utmana sig sjélv och g& in i den
mer generella doktorrollen, s&-
ger Kajsa Gustavsson, STHakare
i allmankirurgi och konsult hos

Mobila Doktorn.

Mobila Doktorn har med hjilp av mo-
dern teknik aterinfort gamla tiders
husldkare. En personlig virdform dir
doktorn triffar patienterna i hemmiljo.
Kajsa Gustavsson, som dar i slutet av sin
ST-utbildning i allménkirurgi, har varit
med fran starten for drygt tvd dr sedan.

—Jag tyckte det lit spannande och pd
den vigen ar det, jag blev fast direkt. Nar
jag moter patienter i deras hemmiljo finns

Mobila Doktorn erbjuder en flexibel och
personlig vérdform genom hembesck hos
patienter och pé arbetsplatser. Vi har 70
lakarkonsulter och finns i Sveriges 10
stdrsta stéder. Som konsultlakare hos oss
véljer du sjélv dina bessk med bara nagra

Kajsa Gustavsson, SHcikare i allmén-

tid att samtala om det allmdnna mdendet
och livet runt omkring pa ett sitt som inte
ar mojligt pa en sjukhusmottagning. Upp-

klick i Mobila Doktorns app. Ett perfekt
komplement till din vanliga anstallning.

www.mobiladoktorn.se

@ MobilaDoktorn

kirurgi och konsult hos Mobila Doktorn.

dragen jag far via Mobila Doktorn ar ett
kul komplement till mitt andra ganska
hektiska jobb pa en akutmottagning.

Smart app
Mobila Doktorns uppldagg gar ut pa att
anslutna likare ska ta de patientbesok
som ligger niara deras eget hem. Med
hjilp av en smart app viljer de vilken
ndrmilj6 de vill arbeta inom och anger
nar de vill f information om tillgang-
liga patienter.

—Jag tar uppdrag lite till och fran,
beroende pd ovrig arbetsbelastning och

punppyy ubyof :0j04

privatliv. Ibland plingar det till i appen
om ett hembesok i narheten. Om det pas-
sar sd tar jag min lakarviska och gér dit.

I vaskan frdn Mobila Doktorn finns
allt som behovs for att Kajsa ska kun-
na gora en undersokning och vid behov
aven ta blodprov, skicka remisser och
skriva recept under besoket. Om frige-
tecken skulle uppsta finns det alltid na-
gon att konsultera.

—Vid behov kan jag litt komma i
kontakt med var medicinskt ansvarige
likare. Dessutom ar vi ett brett spann
kollegor fran mdnga olika specialiteter
som via chatten kan friga varandra om
hjalp och rad.

Dubbel gladje

P4 frigan om hon kan rekommendera
andra likare att borja hos Mobila
Doktorn kommer svaret snabbt.

—Ja, absolut! Det dr givande att som
likare fa kdnna att man faktiskt har tid,
inte bara for att hjilpa en patient utan
aven for att lyssna. Ibland ar det allt
som behovs for att ndgon ska ma lite
battre. Hembesoken far mig att vixa i
mitt yrke, de breddar min kompetens
och gor mig glad. Dirfor kan jag verk-
ligen rekommendera andra likare, oav-
sett specialitet, att borja hos Mobila
Doktorn.
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Taligenkénning frigér administrativ tid

Idag skriver ménga Iékare in patientens journalanteckningar med
higlp av tangentbordet. Med Albaserad taligenkanning, blir frigjord

administrativ tid snabbt en stor vinst.

Att tala gir tre-fyra ginger fortare dn
att skriva och ldkare kan enkelt fardig-
stalla sitt journalarbete direkt efter
patientmotet.

—Med Dragon Medical taligen-
kdnning kan likare med hjilp av rost-
kommandon dven utfora repetitiva

Nuance erbjuder Al-baserade
taligenkénningslésningar fér klinisk
dokumentation. Med Dragon™
Medical One skapas patientens vard-
historia i journalsystemet i realtid.
Dragon Medical One minskar vard-
personalens administrativa bérda,
Skar patientens delaktighet och héjer
patientsdkerheten.

Vill du veta mer2 Lés mer om
Dragon Medical One pé& vér
hemsida eller kontakta oss:
infohealth.nordic@nuance.com

www.nuance.se

B@ NUANCE

arbetsmoment i  journalsystemet.
Detta minskar antalet “klick” och
systemet blir mer anvindarvinligt,

sager Torbjorn Hurtig, Regional Sales
Manager pa Nuance.

Journalanteckningar direkt

Andra lakare dikterar idag sina jour-
nalanteckningar och skickar dem vidare
som ljudfil till en medicinsk sekreterare,
som sedan skriver in informationen.
Ofta tar det flera dagar eller till och med
veckor innan denna information blir
tillganglig for vardpersonal och patient.
Nir likare anvinder taligenkdnning,
omvandlas talet till korrekta journal-
anteckningar direkt.

- Tidigare dikterade jag och det kun-
de ta en eller tva veckor innan diktatet
var utskrivet. Idag nir jag anvinder
taligenkdnning kommer texten direkt,
sdager Mari Gustafsson, specialistsjuk-
skoterska psykiatri i Region Kronoberg.

Det hir effektiviserar inte bara jour-
nalforingen utan ger ocksd patienten en
okad delaktighet och insyn i sin vérd.

—En stor fordel for patienten ar att
fa snabb tillgdng till sin virdinforma-

tion pa 1177 Vardguiden. Aven mellan
véirdenheter blir information tillganglig
i realtid. Allt blir mer patientsikert och
effektivt helt enkelt, tilligger Torbjorn.

Mé&nga regioner redan igéng

Region Skéne har fortsatt sin breda
utrullning av taligenkdnning och har
nu fler 4n 4000 anvindare. Kundgrupp
COSMIC (KGC) med atta regioner och
Capio S:t Gorans sjukhus har under aret
valt att investera i taligenkdnning. En av
dessa regioner dr Kronoberg, som nu har
paborjat sitt breddinforande av taligen-

Torbjérn Hurtig,
Regional Sales
Manager pé
Nuance.

Foto: Jérgen Andersson

kdnning som en del av omstallningspro-
grammet "Nira vard”. De vill mojliggora
en Okad patientsikerhet genom att jour-
nalanteckningar blir tillgingliga direkt
for bade patienter och vardpersonal i
samband med vardtillfillet.

—Hailso- och sjukvdrden befinner
sig p& en spannande forandringsresa!
Beteenden, processer och rutiner anpas-
sas till ny teknologi och det ar oerhort
spannande. I slutindan handlar tekno-
login om manniskor, om att forbattra
for saval patienter som medarbetare i
vérden, avrundar Torbjorn Hurtig.
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Nya arbetsformer och
gransdverskridande samarbeten

Utmaningarna &r ménga
men det &r Gven dsning-
arna. Kreativitet, kontinuitet
och samverkan l6per som
en rod trédd genom primar-
varden i Kramfors och
Sollefted. Négot som bland
annat har lett ill flera span-
nande pilotprojekt och nya
digitala [6sningar.

I mitten av Visternorrland, frin kusten
anda in till Jimtland, delar fem hilso-
centraler pd ett geografiskt stort upp-
tagningsomrdde. De lidnga avstinden
tillsammans med det faktum att befolk-
ningen blir allt dldre innebir en utma-
ning for primarvarden.

—Utmaningen vicker en kreativitet,
siager Helena Rodén, verksamhetschef
for de fem hilsocentralerna i Kramfors
och Sollefted.

Digitala |8sningar

Fragan ”Hur kan vi hjdlpa varandra?”
ar stindigt niarvarande och har bland
annat resulterat i pilotprojektet Hemma
hos mig.

Projektet ar ett resultat av det uto-
kade samarbetet mellan Region Vister-
norrland och kommunerna Kramfors
och Sollefted. I ett forsta steg planeras
nu for piloter pa tre sdrskilda boenden
och i delar av hemsjukvérden.

Vid fordandrade hilsoldgen gor kom-
munsjukskoterskan en utokad hilso-
undersokning. Mitvirdena fors sedan
over till hilsocentralen. Om det be-

Primérvarden Solleftea Kramfors

| Nérsjukvardsomréde véster finns hél-
socentralerna Héga Kusten, Kramfors,
Nyland, Ramsele/Junsele och Sol-
leftea. Region Vasternorrland satsar
pé en béttre Néra vard. Dels genom
samarbetsprojekt mellan Sollefte& och
Kramfors kommun, dels genom en
dkad digitalisering. Genom starkande
samarbeten och en vilja aft utvecklas
utnyttjar primérvarden landsbygdens
fordelar. Tack vare det dppna klimatet
finns det dessutom goda méjligheter
for lakare som gillar att vara kreativa
och som vill férverkliga idéer.

www.rvn.se

o Region
== Visternorrland

Foto: Birgitta Karlstrém
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doms vara mojligt traffar sedan be-
handlade ldkare patienten och anhéoriga
digitalt.

—Jag gillar att vara vl forberedd in-
for mina patientmoten och pa det hir
sittet ar allt vildigt val forberett. Om
vi tack vare de digitala resurserna kan
undvika onodiga inldggningar sd dr det
mycket positivt och ndgot som gor mig
vildigt glad, siager Nagla Elhag, likare
vid Hilsocentralen i Sollefted och berit-
tar att tryggheten ar sarskilt viktig for
att den nya vardformen ska fungera.

Multiprofessionellt samarbete
Aven i projektet Framtidens métesplats
har nya samarbetsformer uppstéatt. Har
ar det istallet barn och ungas psykiska
hilsa som ir i fokus. Genom att olika
professioner samarbetar kortas ledti-
derna och det forebyggande arbetet in-
tensifieras.

Ett lyckat exempel pd samarbeten
mellan olika professioner ar familjecen-
tralen i Kramfors. P& gdngavstand fran
varandra ligger barnavardcentralen,
den oOppna forskolan, socialtjanstens
familjerddgivning och modrahidlsovar-
den.

Likaren Jonas Norrby,
inom allmidnmedicin, arbetar pd Ny-
lands hilsocentral men dven pid BVC.

specialist

Lékaren Jonas Norrby och verksamhetschef Helena Rédén ser
flera férdelar med de lyckade samarbetena mellan kommun-
erna och regionens hélsocentraler. Néista mdl ér aff Gven
samarbetet med slutenvérden intensifieras och effektiviseras.

]

—Det finns manga fordelar med att vi
jobbar s& ndra varandra. Skulle vi till
exempel uppticka en problematik pa
BVC kan jag ga over till ndsta rum och
prata med en specialpedagog eller en
familjebehandlare. P4 sa sitt slipper vi
kréngliga remissforfaranden, siger han
och berittar att familjecentralen dess-
utom fungerar som ett stod for manga
nyanldnda familjer.

Minska ldkemedelsberoendet

I sin roll som liakare pd hilsocentra-
len arbetar Jonas Norrby dven med att
minska likemedelsberoendet i Adalen.
Patienter som hoppar runt mellan olika
hilsocentraler for att fa fornyade recept
ar tidskravande bade for sjukskoterskor
och ldkare.

Tack vare gemensamma utbildning-
ar och regelbundna méten drar nu alla
hilsocentraler 4t samma hall. P4 hilso-
centralen Nyland har dven en kurator
anstillts for att kunna vara med vid in-
bokade moten med patienter som ar la-
kemedelsberoende.

- Tidigare kunde jag som ldkare kdnna
mig ganska ensam nér jag hanterade den
hir typen av problematik, men nu ar vi fle-
ra professioner som kan stodja varandra,
sdger Jonas Norrby och berittar att re-
sponsen fran patienterna har varit positiv.

Fria tyglar ger goda resultat
Att ge fria tyglar till de som arbetar ute
pa féltet ar viktigt for att nya vardfor-

mer och arbetssitt ska kunna formas.

—Det handlar om tillit och att hjilpa
varandra. De som arbetar kliniskt vet
bist och det ar viktigt att deras tankar
och idéer fingas upp, siger Helena Ro-
dén.

Ett exempel pa hur fria tyglar kan ge
fina resultat ar lakaren Damian Gucwas
arbete med diabetiker i regionen. Da-
mian Guewa dr specialist inom allmén-
medicin vid Hilsocentralen i Kramfors.
Tillsammans med en diabetessjuksko-
terska har han bokat in diabetiker for
uppfoljningsbesok.

—Vissa av patienterna som vi kon-
taktade hade inte fatt nigon kontroll pa
flera 4r, sdger han.

Nir Damian Gucwa sdg de nya siff-
rorna over hur diabetesvirden hade
forandrats pd halsocentralen blev det
tydligt att deras arbete har gett resultat.

—Det blev faktiskt en chock for mig
att se de positiva siffrorna. Att alla vira
moten och uppfoljningar har gett resul-
tat dr valdigt roligt att se. Diabetikerna
ar ofta multisjuka. Blir de friskare och
vi kan undvika till exempel en stroke ar
det en stor vinst inte bara for patienten
utan for hela samhallet, siger han.
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Gemensam Astma-KOL-mottagning ger

Nu samlas alla astma-KOL-patienter under ett tak i Primérvérden Véastra
Gastrikland. For medarbetarna betyder det eft stérkt teamarbete, ckad
kompetens och att man kan ge en mer j@mlik vard.

—Det ar ett enormt bra initiativ, dar man har lyssnat till véra synpunkter,
sager allmanlakaren Therése Norrsken.

Projektet pdborjades for tvd ar sedan,
men pd grund av pandemin Oppnade
mottagningen forst nyligen. Upprinnel-
sen var att medarbetarna i primarvar-
den upplevde att de hade sviart att ge en
jamlik vard till sina astma-KOL-patien-

Sedan i héstas finns en gemensam
astma-KOL-mottagning fér patienter
inom primdrvérden i Vastra Gastrik-
land. Mottagningen samlar kompetens
frén flera professioner och bidrar fill
en hégkvalitativ och jamlik vard for
denna patientgrupp.

Projektet [5per &ver tvé ér och har re-
dan fatt en mycket positiv respons fran
séval patienter som medarbetare.

Ldas mer pa: www.regiongavleborg.se

Region
Gavleborg

4
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ter. Hilsocentralerna hade mycket olika
forutsattningar och pd flera hall sakna-
des spirometrar och utbildade astma-
KOL-sjukskoterskor.

—Nu far patienterna likvirdig vard
och ingen riskerar att hamna i klam.
Diagnostik, behandling och uppféljning
blir mycket effektivare och sikrare, sa-
ger processledare Mija Forsberg, astma-
KOL-allergi-specialistsjukskoterska.

Teamarbete

Fysioterapeuten Carolina  Carlsson,
som ocksd hon ar processledare, lyfter
fram att mottagningen stiarker samver-
kan mellan olika kompetenser.

— Vi har ett vildigt bra teamarbete dar
vi lir av varandra och bidrar med egna
infallsvinklar. Det ger stora fordelar for
sdvil personalen som patienterna, siager
hon och far medhall av de 6vriga.

—Samarbetet mellan olika professio-
ner blir dnnu starkare. Ibland kan all-
manldkarjobbet vara lite ensamt, men
den hir typen av initiativ bygger verk-

ligen teamkidnslan och gor jobbet sd

Mija Forsberg, Therése Norr-
sken, Ida Lindgren med sonen
Valter och Carolina Carlsson.
Foto: Pernilla VWahlman

roligt, siger Therése Norrsken, som ar-
betar pa Sandviken Sodra HC.

Léikare roterar

Mottagningen lyder under Primirvar-
den och har sina lokaler i Sandvikens
sjukhus. Tre likare pa hilsocentraler i
verksamhetsomréddet ar roterande kon-
sulter och i Ovrigt arbetar sjukskoter-
skor, fysioterapeuter och hilsovetare pa
mottagningen.

—Med personal samlad pd ett stille,
som enbart fokuserar pd dessa patien-
ter, blir det en mycket mer hogkvali-
tativ vard. Tidigare har vi upplevt att

jamlik vard

tiden ofta naggats i kanten av annat,
sa att dessa patienter har blivit lidande,
sdger Ida Lindgren, allminlikare pd
Sandviken Sodra HC.

Alla fyra tycker att astma-KOL-
mottagningen dr ett bra exempel pd
hur man inom primirvarden i Vistra
Gistrikland arbetar innovativt, och att
ledningen dr lyhord for medarbetarnas
synpunkter.

—Detta dr bara ett exempel pd ut-
vecklingsarbete, sdger de. Primarvarden
har dr valdigt dynamisk och som med-
arbetare kan man verkligen vara med
och driva forbattringar!

© NextMedia

Har finns tid

WeMind ar Sveriges storsta
privafa vardgivare inom
psykiafrin. Verksamheten

har et uttalat fokus pé&
systematiskt kvalitetsarbete och
standardiserade vardprocesser
vilket ocksé var anledningen till
att Eric Olsson, vuxenpsykiater,
borjade arbefa p& VWeMind i
Haninge i april 2021.

—Jag hade varit linge pd min ddvaran-
de arbetsplats, blev intresserad av ndgot
nytt och tilltalades av hur WeMind job-
bar. Verksamheten ar fokuserad pa ut-
virdering av varden vilket ar intressant
for alla likare som ndgon gang funderat
over vilken skillnad man gor med sina
insatser, ndgot som ar speciellt svart att
veta inom psykiatrin.

I grunden handlar WeMinds kvali-
tetssystem om en striavan efter stindig
forbattring av verksamheten.

—-Vi arbetar med standardiserade
vardprocesser for olika diagnoser vil-
ket forenklar det praktiska arbetet pa
mottagningen. Sjalvfallet finns det bade
for- och nackdelar, vi manniskor ar inte
stopta i diagnoser och manga passar
inte in i ett standardiserat system. Jag

Eric Olsson, vuxenpsy-

kiater p& WeMind.

Foto: Gonzalo Irigoyen

tycker dndd att fordelarna oOverviger
nackdelarna. Vi har ett vil fungerande
system for avvikelser dar vi kontinuer-
ligt samlar in data och utvirderar var-
den i syfte att hela tiden forbattra vira
processer.

Hittat raitt

Efter drygt ett halvt ar i verksamheten
konstaterar Eric Olsson att jobbet pd
WeMind motsvarat hans forvantningar
med rége.

—Det dr en professionell organisation
som ligger langt fram bdde administrativt
och tekniskt vilket underldttar mitt jobb
som lidkare och medicinskt ledningsansva-
rig pd mottagningen. Jag fir helt enkelt
mer tid till patientndra arbete dér jag kan
gora en skillnad.

Andra fordelar pAa WeMind ar trevlig
arbetsmiljo, kompetenta kollegor och
sociala aktiviteter.

—Jag upplever att ledningen ar man
om att alla ska trivas pa arbetsplatsen.

att gora skillnad pa& riktigt

WeMind &r verksamma inom psy-
kiatrin i Sverige och bestar av 17
mottagningar i 4 regioner, totalt cirka
500 medarbetare. Vi ér en koncern
med verksamheter inom éppenvards-
psykiatri och HVB som &ven bedriver
digital psykiatri i samarbete med Min
Doktor. Vi har dver 20 000 patienter
under behandling arligen. Var ambi-
tion &r att skapa de mest attraktiva
vardmiliderna fér anstéllda och patien-
ter och att leverera béttre vardresultat
och vardupplevelse &n ndgon annan.

www.wemind.se

for psykisk hélsa

De ir flexibla vad galler olika 16sning-
ar beroende pa vad som ar viktigt i den
anstilldes liv. Ett annat bra initiativ dr
att vi har gemensam frukost varje dag.
Det kan lata som en petitess men fru-
kosten dr en av mdanga trivselfaktorer
pa WeMind som gor att man vaknar pa
morgonen och kanner att det ska bli kul
att ga till jobbet och triffa sina kollegor
och patienter.
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Digitala kurser ger snabbare

och mer flexibel ST och BT

Nu har Bonnier Academys populdra webbaserade kurser fér ST-
lakare utdkats med yiterligare tre utbildningar. Syftet @r aft effektivisera
generella moment i STutbildningen, med bibehdllen hog kvalitet.
Kurserna erbjuder stor flexibilitet och fillganglighet.

Idag finns flaskhalsar inom ST-utbild-
ningen, eftersom det rdder brist pa ut-

Bonnier Academys digitala kurser

for BT- och STgkare har skapats i
samverkan med Medibas, med syfte
att effektivisera specialisttjénstgéring
genom att erbjuda en flexibel och ef-
fektiv utbildningstjanst. Utbildningarna
ar helt digitala, med ett hdgkvalitativt
innehdll fran ledande experter inom
respektive omrade. Samtliga utbild-
ningar motsvarar uppsatta delmal
enligt Socialstyrelsens foreskrifter, och
de ér certifierade av Lipus.

Las mer: www.bonnieracademy.se/
lakarutbildningar

BONNIER

Academy

bildningsplatser pa flera av de generella
och obligatoriska kurser som alla ST-14-
kare méste genomfora. Bonnier Acade-
my startade ddrfor for tvd dr sedan den
digitala kursen Hailso- och sjukvards-
juridik, som fallit vdldigt val ut. Nu har
dven tre nya kurser lanserats: Forsdk-
ringsmedicin, Etik samt Lakemedel.

— Vi har sett att det finns ett behov av
att digitalisera och forbattra ST-utbild-
ningen. Med dessa kurser behover regi-
onerna inte anordna egna utbildningar
vid specifika tillfallen med allt vad det
innebir i form av rese- och hotellkost-
nader. Istillet deltar ST-likarna hemi-
frén, ndr det passar dem sjilva. Det blir
bdde snabbare och mer kostnadseffek-
tivt, berdttar Anders Jonasson, affirs-
omradeschef pd Bonnier Academy.

Ledande experter
Innehallet i kurserna ar utarbetade i
samarbete med ledande experter pa

respektive omrdde och svarar mot So-
delmdl. De har
bearbetats av manusskribenter och pe-
dagoger som ar specialiserade pa digi-
talt larande. Upplagget ar interaktivt,

cialstyrelsens aven

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, sd blir godkinda re-
sultat ett kvitto for studierektorer och
handledare att ST-likaren behirskar
omradet, sager Anders Jonasson.

Deltagare rekommenderar
I den utvirdering som gjorts av kurser-
na blev betyget hogt — 100 procent av
deltagarna skulle rekommendera kur-
sen till andra och snittbetyget som gavs
for kursen var 4,7 av 5§ mojliga.
—Deltagarna uppskattar flexibiliteten
vildigt mycket och tycker att kursen lig-
ger pd ritt nivd. Vdra utbildningar ut-
vecklas kontinuerligt med de senaste
och bista digitala [6sningarna for att de
ska fortsitta att halla hog kvalitet, siger
Anders Jonasson.

Anders Jonasson,
affdrsomrédeschef
pd Bonnier Academy.

Foto: Bonnier Academy

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

Vid halvérsskiftet lanserade Bonnier
Academy édven fem utbildningar for
BT-ldkare. Dessutom har en handledar-
utbildning for likare som ska handleda
BT- och ST-likare lanserats.
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Lycksele lasarett erbjuder varierade arbetsuppgifter

Bred kompetens, snabba
kommunikationsvégar och god
sammanhalining. Det finns
manga férdelar med aft jobba
p& eff litet sjukhus. P& Lycksele
lasarett satsar man just nu pd eft
effektivare patientfléde och nya
andamalsenliga lokaler.

I Norrlands inland, med bdde skog och
sjo runt knuten, hittar man Lycksele la-
sarett. Hit flyttade Mehzabin Kazi for
ett och ett halvt r sedan for att gora sin
specialisttjanstgoring i radiologi. Hon
kdnde ingen och hade aldrig varit sd
langt norrut tidigare.

— Jag trivs fantastiskt bra och har fatt
nya hobbys som jag aldrig provat tidi-

Dan Berntsson, psykiatriker i Lycksele.
Foto: Klas Sidberg,/Region Vésterbotten

h &

gare, bade skiddkning och ridning. Allt
ar sé tillgangligt, siger Mehzabin Kazi.

Bred kompetens
Som blivande radiolog gor hon dagligen
bedomningar inom ménga av radiolo-
gins olika grenar, allt fran thorax och
buk till skelett och ultraljud.

—Det ger en vildigt bred grund re-
dan fridn borjan. Det tror jag dr svért
att skaffa sig pd ett stort sjukhus, siger
Mehzabin Kazi.

Jenny Pousette, blivande

stammer in i bilden att arbetsuppgifter-

kirurg,

na dr varierade och att man tidigt far ta
ett stort ansvar.

—Det tror jag gor att man vixer som
lakare. Det ar ju en stor fordel for oss
kirurger som far mojlighet att operera
mycket, siger hon.

Effektivt samarbete
Jenny Pousette bor i Lycksele tillsam-
mans med sin familj och har erfarenhet

Lycksele lasarett ar ett akutsjukhus med narmare 600
anstéllda och ett 80-tal vérdplatser. Upptagningsom-
r&det pa 40 000 invanare ér till ytan lika stort som
Schweiz, och f8r att méta behovet av god tillganglig-
het &t alla finns en val utbyggd telemedicin.

av arbete pa sjukhuset i Visterds. Det
hon uppskattar allra mest med att job-
ba pd ett mindre sjukhus ar samarbets-
klimatet diar kommunikationsvagarna
ofta ar valdigt korta. Ett exempel kan
vara att en patient behover en medicin-
bedomning fore en operation.

— D4 ir det bara att lyfta luren, oftast
gar det att 16sa hiar och nu utan remiss,
sdger Jenny Pousette.

Naéra till naturen

Aven inom psykiatrin dr kommunikations-
vigarna korta, bide inom sjukvirden med
till exempel ett gott samarbete med Barn-
och ungdomspsykiatrin (BUP). Men dven
till andra samhallsinstanser som kommun,
socialtjanst och forsiakringskassa.

—Det gor vart arbete mycket smidi-
gare. Det ar vildigt tillfredsstillande att
lyckas rehabilitera en svart sjuk patient
tillbaka till ett vdl fungerande liv, sdger
Dan Berntsson, psykiatriker som jobbat
i Lycksele sedan tva 4r tillbaka.

Kontakt:

Anna Mattsson, HR
anna.v.mattsson@
regionvasterbotten.se
www.regionvasterbotten.se

|

Jenny Pousette, SHdkare i
kirurgi och Mehzabin Kazi
STHéikare i radiologi.

Foto: Klas Siéberg,/Region Véisterbotten
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Han har jobbat pid manga storre
sjukhus under sin karridar men till slut
fastnat fér Norrland.

—Jag ir en fiskeminniska och prio-
riterar naturen nar jag ar ledig. Jag har
blivit vil bemott av mina kollegor som
ocksd slussat in mig i det sociala livet
hir, sdger Dan Berntsson.

m region
vasterbotten
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Laikare som ser hela hdlsoperspektivet

Inom det snabbt framvéxande
omré&det Funktionsmedicin jobbar
lakare nara tillsammans med
patienter for att hitta satt att
forbatira halsan. Genom aft fa eft
storre halsogrepp och se fill hela
individen &ppnas for nya satt aff
behandla halsoproblem.

Jannike Fernstrom, som ar allmanspe-
cialist med lang erfarenhet fran bland
annat vardcentraler, jobbar sedan 2020
som likare pd Funmed AB.

—Jag kom till en punkt dir jag kiande
att den védrd vi gav pa vérdcentralerna inte
rickte till; jag saknade en dimension och
tyckte att det blev for mycket fokus pd en
specifik diagnos i stillet for att se till hela
individens mdende, forklarar hon.

Méter patienten pa halva véigen

I hennes slikt fanns likare som arbeta-
de i andra delar av Europa dar de ver-
kade ta mer hinsyn till helheten dven
inom den traditionella virden.

—Den storsta skillnaden mellan att
jobba pa vardcentral och inom funk-
tionsmedicin dr den betydligt ndarmare
kommunikationen jag har med patien-
terna. Vi mots pd halva vigen: de kom-
mer med sina erfarenheter fran tidigare

Jannike Fernstrém,
specialistlikare
inom allménmedicin
pd Funmed.

undersokningar och jag kommer med
min likarkompetens. Darifrdn forsoker
vi gemensamt forsta patientens hélsosta-
tus och hur vi kan forbattra halsan ge-
nom livsstilsférandringar bland annat.

Legitimerade lékare
Alla som jobbar pd Funmed ir legitime-
rade likare med erfarenhet fran vard pa
sjukhus och vardcentraler, erfarenheter
de anviander for att ldgga det storre pus-
sel som en individ bestar av.

—-Vi far hiar mojligheter att lig-
ga mycket lingre tid pd en undersok-

2

ning da vi inte fokuserar pa en specifik
dkomma utan pd hur hela individen
mar, vi hinner lyssna in oro och se pa-
tienten. Vi tar en mingd olika prover
och far 6ver 300 olika matvirden som
tillsammans med hundratals svar frin
formuladr som patienten svarat pa ligger
till grund for vidare dtgarder, allt pa en
vetenskaplig grund.

Med hjilp av alla mitdata och un-
dersokningsresultat kan de sedan till-
sammans med patienterna identifiera
inom vilka omraden det kan finnas pro-
blem att ta tag i.

Funmed har funnits sedan 2014 och
&r idag Europas stérsta funktions-
medicinska lakarklinik, med digitala
och fysiska mottagningar pd manga
platser i landet. Med hijélp av veten-
skapliga metoder gar vi till botten med
de bakomliggande orsakerna il véra
patienters halsoproblem.

X7
Funr%éd

Funktionsmedicinsk vard i varldsklass

www.funmed.se

—Kroppen bestar av en mingd olika
delsystem, och uppstar obalans i ett sys-
tem far det ofta foljdverkningar pa an-
dra. Syftet med den vérd vi ger ar att
bdde kort- och langsiktigt hjilpa pa-
tienterna att bli friskare och mer hal-
sosamma. Allt kan vi inte ta hand om
sjalva, hittar vi tecken pa hilsoproblem
som behover hanteras pé ett sjukhus sd
skickar vi dem naturligtvis vidare, av-
slutar hon.

© NextMedia

E-learning for specialistidkare och bakjourer

At vara bakjour ar utmanande.
Hur ska man kunna uppratthélla
den bredd som krévs nér man
samtidigt har kravet p& sig aft
hélla sig fullt uppdaterat inom sitt
subspecialisfomréde?

For att 16sa det dilemmat har Medster
bland annat lanserat en mycket upp-
skattad bakjoursskola online dar barn-
likare och bakjourer frin hela Sverige
deltar. Varje vecka far deltagarna ldsa
ett kort avsnitt i en ldrobok, titta pa en
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En Iérandemetod som fungerar.

kort summerande foreldsning och dar-
efter trana sig pd en rad verklighetsba-
serade bakjoursfall.

Realistiska fall

Fallen dr mycket realistiskt uppbyggda,
dar deltagaren precis som i verkligheten
inte har all information fran borjan.
Fallen loser specialistlikaren asynkront.
Alla deltagare kan se och kommentera
varandras forslag till handliaggning.
Varje deltagare far sjilv bidra med ett
par fall som sedan bearbetas pedago-
giskt och medicinskt av Medster innan
de publiceras.

| den takt du vill

Gor man ett avsnitt per vecka blir man
klar pa ett ar, men de flesta specialis-
ter viljer att gora kursen pa halv- eller
kvartsfart. Nar man har gitt igenom
hela kursen har man under ”sikra for-
hédllanden” fitt triana sig pa att hantera
bakjoursfall inom alla storre omraden
inom barnmedicin.

Arbeta handledare — adept

Motsvarande fortbildning finns dven for
ST-likare, som d& foljer samma vecko-
tema, men far losa primarjoursfall. Flera
deltagare har darfor valt att delta som
handledare och adept i par. Kursen inne-

Bakjouren férvéintas kunna
hantera en méingd situationer.

Foto: Solen Feyissa

héller ocksd uppskattade juridik-, etik-
och kommunikationsavsnitt.

E-learning som fungerar

Hittills har drygt 100 bakjourer delta-
git i kursen om barnmedicin och cirka
400 ST-lakare i pediatrik. Vi far hela ti-
den fantastiskt fina utvirderingar och

Sagt om kursen:

"Tack fér en mycket lérorik och
proffsig kurs!”

"Mycket bra koncept, har rekommen-
derat till kollegorna pé kliniken.”

"Bra att f& ga igenom hela barn-
medicinska bredden och uppdatera
sig. Bra diskussion med kollegor.”

uppenbarligen har vi verkligen lyckats

med att skapa en e-learning som verkli-
gen fungerar dven pa specialistniva.

Medster.se skapar e-learning som
riktar sig till Iakare och sjukskéterskor
inom flera specidaliteter, och totalt har
dver 4000 lakare och sjukskaterskor
deltagit i ndgon av Medsters utbild-
ningsakfivitefer.

www.medster.se

3 Medster
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Valkommen att skapa Sveriges
friskaste lan tillsammans med oss

Som medarbetare pd Region Sormland ar du en del i ett stort och viktig
arbete mot malet - Sveriges friskaste lan. Din personliga utveckling hanger
tatt ihop med Region Sérmlands utveckling. Det ar tillsammans vi far saker att
handa. Vi star for jamlik hdlsa och levande kultur i en hallbar, livskraftig region.

Kompetensutveckling 5r ndgot vi lagger stor vikt vid. Som lkare hos oss kan du VILL DU VETA MERT
kiinne dig trygg med ath du erbjudes gods (Grutsittningar for okt fortzatta lira och Viakomenen ath kontekis oss reden idag
utvecklas | din yrkesrod. Bland annat ges du majlighet att delta | regebundna trafiar
seminarium. utbildningsr samt dihvislonsévergripands kompstenadagar dir du s/alv Liza Bohm - HR-specialist
far majlighat att vara med och piverka Innehaliat, Vi har ocksd virt egat kiniska HR-5taben, 072-146 64 18
traningscentrum dar medarbelare inom hilsa och sjukvird kan delta | ulbildningar lisa.bohm@regionsormiand se
soem utghr frin den kinfika verdagen
Félj s pd

Bidrag o forskning Vi uppmuntrar kdiniknara forskning Du som il kambinera din facebook.comiregionsormiandobbahososs/
kiniska 1jinstgoring med forskning har goda forutsattningar til det. Du har m&|ighel

ockad att soka ekonomiskt stod for att bedriva ot forskningsprojeit hos FOU-
canlfum. Medsal kan sSkas tvb plnger per br.

Arbate under jourkompledighet D fir 180 procant av din 50 om du arbétar ph din
fourkompledighst | &n verksambet som har bahey,

Varemit wallomrmen HiY oss | Region Sarmiand! REG[GH

SORMLAND



