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Lakarnas overtidsarbete
bar upp sjukvarden

Det saknas lakare i sjuk-
varden. Dagens brist
leder till langa koer till
primarvarden och att
lakare tvingas jobba
mycket overtid. Det vi-
sar tva undersokningar
som Sveriges lakarfor-
bund slappte under va-
ren 2025.

ar Lakarforbundet fra-
gade sina medlemmar
hur mycket 6vertid de

arbetar i genomsnitt framkom att
de lakare inom regionerna som
arbetar 6vertid i snitt jobbar 6ver
cirka 7,2 timmar per vecka. Pa ett
ar innebar det att lakarnas overtid
i regionerna uppgér till totalt nira
7,5 miljoner timmar. Det motsva-
rar ndra 4 000 heltidstjanster.

LAKARNAS OVER-
TIDSARBETE BAR upp
sjukvarden och ddljer
de stora behoven av
att rekrytera fler

Likarforbundets ordférande
Sofia Rydgren Stale menar att
forbundets undersokning avslojar
ett dolt rekryteringsbehov inom
hilso- och sjukvérden.

—Likarnas 6vertidsarbete bar
upp sjukvarden och déljer de stora
behoven av att rekrytera fler la-
kare. Situationen ar inte hallbar
och riskerar att leda till ohilsa och
svarigheter att anstilla och behélla
personal. Det behovs fler likare,
sdger Sofia Rydgren Stale.

All 6vertid maste registreras
Merparten av likarnas overtidsar-
bete registreras av olika skl inte.
Undersokningen visar att det finns
flera orsaker till att likarna inte
registrerar sin overtid. Bristfalliga
rapporteringssystem som gor det
krangligt att registrera dvertiden
ar en vanlig orsak. Men enligt un-
dersokningen finns det ocksa pa
manga arbetsplatser normer som
innebdr att likare forvintas lata
bli att registrera overtiden. Det ar

ett synsatt som inte ar hallbart om
man ska lyckas locka dagens unga
att ta ett jobb inom hilso- och
sjukvdrden, menar Sofia Rydgren
Stale. Att all 6vertid registreras
och att dvertidsersittning inte ska
kunna foérhandlas bort dr absolut
nodvindigt menar hon.
—Resultaten pekar pa att rap-
porteringssystemen maste bli
bittre, men ocks3 att det finns
ett behov av att géra upp med
normer som innebdr att overtid
inte ska registreras. Har behover
arbetsgivarna jobba med att skapa
en kultur som innebar att likarna
far betalt for det arbete de utfor,

om man ska lyckas attrahera fler
unga minniskor till yrket.

Akut brist i primérvarden
Sarskilt inom primarvarden ar
bristen pa specialistlikare akut.
Det visar en annan rapport som
forbundet slappte under varen
2025. I rapporten granskade
forbundet hur langt regionerna
kommit i arbetet med att siker-
stilla att alla patienter har en
fast likarkontakt och om likarna
inom primirvarden har ansvar for
ett rimligt antal patienter (1 100
patienter per specialistldkare,
enligt Socialstyrelsens riktvirde).

e =

Sofia Rydgren Stale, ordférande
i Sveriges lakarforbund.
Foto: Simon Hastegard / BILDBYRAN

Forbundets granskning visade

att endast ett fital regioner tagit
fram handlingsplaner for hur man
ska nd Socialstyrelsens riktvirde
och att regionerna skulle beh6va
anstilla ytterligare 4 400 specia-
listlakare i allmdnmedicin for att
alla patienter ska kunna f4 en fast
likare.

—Viéra tvd undersokningar visar
att regionerna behover gora stora
satsningar bade pa att rekrytera
och behélla de likare man har. Vi
behover helt enkelt fler kollegor,
avslutar Sofia Rydgren Stale.

TEXT: REDAKTIONEN
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Geriatriker 1 primarvarden
behandlar hela patienten

Efter atta ar som specialist i allmanmedicin valde
Teresa Moreno att paborja en specialistutbildning i
geriatrik. Sedan atta ar tillbaka arbetar hon som ge-
riatriker i primarvarden. Den geriatriska patientens
komplexitet, kognitiva sjukdomar och maojligheten

att arbeta preventivt utifran aldre patienters samlade
livssituation bidrog till att hon sokte sig till geriatriken.

eriatrisk sjukvard dr spe-
cialiserad pa akuta och
kroniska sjukdomar som

uppstar till f6ljd av dldrande.
Geriatrikens kunskapsomrade ar
mangfacetterat och inkluderar
vard och rehabilitering for dldre
multisjuka patienter samt demens-
utredning och behandling.

DET AR STOR brist pa
geriatriker i primar-
varden och behovet
kommer att 6ka

—Mitt arbete som geriatriker
tar avstamp i ett helhetsperspektiv
pd den dldrande individen, vilket
bland annat inkluderar funktions-
formaga, kognition, psykisk hilsa,
fysisk hilsa samt dldrandets exis-
tentiella och sociala aspekter. Jag
arbetar med ldngsiktiga patient-
kontakter och stottar patienterna

genom éldrandeprocessen. En vik-
tig del av geriatrikers preventiva
arbete ir att forebygga behovet av
akuta sjukhusbesok och inldgg-
ningar i slutenvérden, siger Teresa
Moreno, specialistlikare i allmén-
medicin och geriatrik pd Kry vard-
central i Vallentuna.

Betrakta patienten i sin helhet
—Det ir stor brist pa geriatri-
ker i primadrvarden och behovet
kommer att 6ka med en aldrande
befolkning och omstillningen till
en god och nira vérd. Jag hoppas
att fler geriatriker soker sig till pri-
marvéarden framover eftersom det
ger goda forutsittningar for ett
mer preventivt och sjukdomsfore-
byggande arbete. Geriatriker i pri-
marvéarden kan ha en omfattande
inverkan pd patientens livskvalitet,
sager Teresa Moreno.

Hennes rad till lakare i motet
med geriatriska patienter ar att

betrakta patienten i sin helhet sna-
rare dn att fokusera pa en specifik
sjukdom. Manga aldre patienter
har bade kroppslig sjukdom och
nedsatt kognition. Inkludera dir-
for alltid kognitiva aspekter vid
bedémningen av dldre patienter.

Preventiva insatser

—Jag skulle vilja se ett okat fokus
pd preventiva insatser for geriatris-
ka patienter i allminhet och kog-
nitiv svikt samt demenssjukdomar
i synnerhet. Forskning visar att
man linge har underskattat livssti-
lens betydelse for hjarnhilsan. Den
internationella FINGER-studien
visar framfor allt pa fem centrala
livsstilsomraden: halsosam kost,
fysisk aktivitet, kognitiv trining,
sociala aktiviteter och kontroll pa
hjart- och kirlvarden, siger Teresa
Moreno.

Hon betonar vikten av en 6kad
medvetenhet och kunskap om
demenssjukdomar, savil bland
allmianheten som i sjukvarden. En
6kad kunskap om tidiga symtom
péd demenssjukdomar kan bidra
till att fler soker vard i tid, vilket i
maénga fall ger goda forutsittningar

att sakta ner sjukdomsutvecklingen.

Vill férbittra demensvarden
Teresa Moreno studerar for nir-
varande en magisterutbildning i

Teresa Moreno, specialistlékare i allmanmedicin
och geriatrik pd Kry vérdcentral i Vallentuna.

demensvard for likare vid Karo-
linska Institutet. Med en fordju-
pad kunskap och forstdelse for
demenssjukdomar hoppas hon
kunna gora verklig skillnad.
—Min ambition ar att forbattra
demensvarden, att tydliggora att
demenssjukdomar ar kroniska och
vanligt forekommande och att bi-
dra till att férebygga demenssjuk-
domar i samma utstrackning som
exempelvis diabetes och hjirt-
kirlsjukdomar, sdger hon.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

|

Magisterutbildning i
| demensvard for lakare

Distans, 60 hp, halvfart
Start hésten 2025

Bidra till utvecklingen av en effektiv och kvalitativt sékrad demens-
vard och fa redskap att méta personer med demenssjukdom péa
ett professionellt satt. Utbildningen bygger pa forskning och basta
praxis och erbjuds i samarbete med Stiftelsen Silviahemmet.

S¥A ’NJ'

g+ Karolinska

> Institutet

ki.se/uppdragsutbildning/demens
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Catharina lhre Lundgren, brost-
och endokrinkirurg pé Karolinska
universitetssjukhuset och ordfo-
rande i Svenska Lakaresallskapet.
Foto: Erik Flyg

)
:

Hallbar sjukvard gynnar bade
patienten och klimatet

Halso- och sjukvarden har en nyckelroll i samhallets arbete med att minska
klimatpaverkan. En hallbar halso- och sjukvard inkluderar alltifran halsoframjande
insatser som minskar befolkningens vardbehov till att undvika onodiga utredning-
ar och behandlingar samt minska klimatavtrycket fran ldkemedel och material.

n héllbar sjukvérd handlar
E om hur vi ska utnyttja vdra

resurser ritt och gora ritt
for att spara resurser, miljo och
samtidigt ge patienterna bista moj-
liga vard. En héllbar omstillning
av sjukvarden gynnar savil méin-
niska som miljon. Hilsofrimjande
och sjukdomsforebyggande insatser
gynnar individens hilsa och mins-
kar vardbehovet, vilket i sin tur
minimerar klimatpaverkan, siger
Catharina Thre Lundgren, brost-
och endokrinkirurg pa Karolinska
universitetssjukhuset och ordféran-
de i Svenska Likaresillskapet.

—Hilso- och sjukvarden berik-

nas bidra med 4-5 procent av de
totala utslippen av vixthusgaser.
Det ger oss ett stort ansvar — men
ocksa en mojlighet att forandra.
En resurssmart vard handlar inte
om att gora mindre, utan att gora

ritt saker. Det giller att hushalla
med personalens tid, med lake-
medel, med material och med pla-
netens resurser. Samtidigt maste
vi sikerstilla att det sker utan

EN HALLBAR SJUK-
VARD handlar om
hur vi ska utnyttja
vara resurser ratt

att tumma pé vardkvalitet eller
jamlikhet, sdger Catharina Ihre
Lundgren.

Fast ldkarkontakt

Fast lakarkontakt i primédrvarden
ar ytterligare ett exempel pa en
atgird som bidrar till en hallbar
sjukvérd pa flera nivaer. Fasta
lakarkontakter minimerar antalet
onddiga utredningar och besok.

Det spar patientens och sjukvar-
dens tid.

—Nir varden organiseras med
tydliga processer och ritt kompe-
tens pa ratt plats, minskar bade
ondodiga insatser och miljopaver-
kan. Kontinuitet leder till optime-
rad hushéllning av sjukvardens
resurser genom minskad inlas-
nings- och dokumentationstid
samt minskad risk for overfls-
diga besok, provtagningar och
utredningar. Det 6kar dessutom
tryggheten hos patienterna vilket
leder till battre vardkvalitet, sager
Catharina Thre Lundgren.

Likemedelsforskrivning star for
en relativt stor andel av sjukvédrdens
klimatpaverkan. Ett rdd dr darfor
att se over forskrivningen, och vara
noga med att inte skriva ut mer dn
vad som berdknas ga at. Ytterligare
en viktig aspekt av hallbar sjukvard

ar att minska plastanvindningen
och forebygga overflodig anvind-
ning av engangsmaterial.

Omsitta kunskap i handling
Catharina Thre Lundgren efterlyser
tydliga krav fran regionerna med
fokus pa vad sjukvarden bor se
over och spara in pa utifrdn ett
héllbarhetsperspektiv. I slutinden
handlar det om att gora det hall-
bara perspektivet till en sjilvklar
del av de beslut som fattas i den
dagliga sjukvardsverksamheten.

- Vi vet vad som krivs: forebyg-
gande insatser, resurssmart vard,
kloka kliniska val och ett tydligt
fokus pa klimat och miljé. Nu
handlar det om att omsitta kun-
skap i handling. Det dr badde moj-
ligt och nodvindigt, sidger hon.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG
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Listningstak och fler specia-
lister till primarvarden

Bristen pa specialister |
allmanmedicin ar omfat-
tande, fyra av tio spe-
cialistlakare har redan
lamnat primarvarden.
En prioriterad fraga bor
darforvara att forebygga
ytterligare kompetens-
flykt genom att erbjuda
en god arbetsmiljo med
rimliga arbetsvillkor.
Darfor ar det viktigt att
infora listningstak och
att utbilda fler specialis-
teriallmanmedicin.

rimarvarden har linge varit
P underdimensionerad, under-

finansierad och underbe-
mannad. Som en konsekvens av
detta blir arbetsmiljon bristfillig,
vilket leder till att manga specia-
listlakare i allmdnmedicin lamnar
primirvarden, siger Ylva Sand-
strom, specialist i allmdnmedicin
i Region Stockholm och ordfo-
rande i Svenska Distriktslikarfor-
eningen.

For att sdkerstdlla primarvar-

dens framtida kompetensforsorj-

ning krivs en rejil 6kning i antalet
utbildade specialistlikare i allmin-
medicin. Det dr ocksd avgorande
att primédrvarden har tillrackligt
budgetutrymme for att anstilla
allminspecialisterna nir de vil dr
klara, vilket dessvirre inte alltid 4r
en sjalvklarhet.

Utan resultat

Ylva Sandstrom betraktar omstall-
ningen till god och nira vard som
en alltfor bred reform som priglas
av fina visioner men dessvirre har
tappat fokus.

—Regeringen har inte varit tyd-
lig i sin styrning och SKR viljer
avsiktligt att ”missforstd” poli-
tikernas intentioner genom att
fokusera pa nya arbetssitt snarare
an resurser och tillganglighet. De
statsbidrag som hittills beviljats,
cirka 30 miljarder kronor, har
innu inte gett nagra konkreta re-
sultat i primadrvarden. Det bidrar
sjdlvklart till att underminera
fortroendet for den goda och nira
varden, siger hon.

1100 patienter per specialist
Socialstyrelsens riktvirde pa

1100 patienter per specialistld-
kare i primarvérden dr en viktig
forutsidttning for att uppnd en god
arbetsmiljoé och en rimlig arbetsbe-
lastning i primarvarden.

- Omfattande patientlistor for-
samrar savil arbetsmiljon som
tillgangligheten och patientsiker-
heten. Distriktslikare med up-
pemot 2 000 patienter pa sin lista
kan i princip vilja mellan att ga in
i viaggen eller tvingas noja sig med
att inte kunna ge patienterna den
vard de har ritt till. Region Jamt-
land Hirjedalen ir en forebild med
ett listningstak pa 1250 patienter
per specialist. Nar en patientlista
saknar ldkare anlitas regelbundet
vikarier, siger Ylva Sandstrom.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

DISTRIKTSLAKARFORENINGENS VIKTIGASTE FRAGOR:

B Utbilda fler specialistlakare i all-
manmedicin och ge dem ansvar for
maximalt 1100 invénare. Manga
regioner har 6kat antalet utbildnings-
platser med cirka 10 procent, vilket
inte racker pa langa vagar. For att
tillgodose det framtida behovet kravs
i manga regioner uppemot en dubb-
lering av utbildningsplatserna.

B Enrimlig finansiering som svarar upp
till primarvardens faktiska uppdrag.
Primarvarden har lange varit under-
finansierad, vilket leder till standig
resursbrist, forsamrad tillganglighet
och i férlangningen aven en ohallbar
arbetsmiljo.

Ylva Sandstrom, specialist i allmanmedi-
cin i Region Stockholm och ordférande i
Svenska Distriktslakarforeningen.

Foto: Bjorn Qvarfordt

B Styrvarden mot fasta lakarkontakter
snarare an fler instanser. Manga poli-
tiker valjer att satsa pa nya vardnivaer
snarare an att investera rejélt i en
priméarvard med ratt resurser, dimen-
sioner och bemanning. Vi férordar i
stallet att fler patienter styrs mot en
fast primarvardskontakt.

W Prioritera patienter med storst
vardbehov. Sjukvard ska erbjudas
sjuka snarare an friska individer.
Appar som vander sig till i stort sett
friska manniskor och vurmen for
forebyggande halsosamtal for hela
befolkningen stjél resurser fran de pa-
tienter som ar i stérst behov av vard.

ek

Foto: N!A;stphotus k| .
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Jobba som allman-
lakare pa Gotland

Brinner du for allmanmedicin? Primar-
varden pa Gotland soker specialister i
allmanmedicin som vill arbeta i ett enga-
gerat team med helhetssyn, kontinuitet
och utveckling i fokus. Arbeta brett, nara
patienter och forma framtidens primar-
vard ndra lokalsamhallets resurser!

Las mer pa gotland.se/jobbahososs

% Region
Gotland
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Psykiatrin kombinerar medicin

och komplex humanism

Psykiatrin aren medi-
cinsk specialitet i skar-
ningspunkten mellan
vetenskap och huma-
nism, dar det fortfaran-
de finns mycket kvar att
utforska. Utover klinisk
psykiatrisk verksamhet
med flera generella och
specialiserade inrikt-
ningar kan psykiatriker
aven agna sig at forsk-
ning eller utvecklasien
ledande roll.

sykiatrin har gradvis prag-
P lats av minskade resurser

och okade krav pa effekti-
vitet, vilket ibland gor det svart
att sikerstédlla och uppritthalla
ett humant omhindertagande.
Det finns dock en stark kdrna av
professionalism, kreativitet och
uthdllighet i psykiatrins yrkeska-
rer. De bir verksamheten framit,
dven under svara omstindigheter,
sdger Jonas Eberhard, psykiater
vid Skdnes universitetssjukhus,
forskare och ordférande i Svenska
Psykiatriska Foreningen.

Samlat tillstand

Mycket av det arbete som tidigare
utfordes i sjukvarden har gradvis
overgdtt till socialtjansten. Psykia-
trin fokuserar numera ofta pa de
medicinska aspekterna, medan so-
cialtjdnsten ansvarar for de sociala
och sysselsittningsmissiga aspek-
terna av patientens liv. Ménga
patienter faller mellan stolarna i
glappet mellan sjukvard och soci-
altjanst. Jonas Eberhard anser dir-
for att det vore relevant med mer

Jonas Eberhard, psykia-
ter vid Skdnes universi-
tetssjukhus, forskare och
ordforande i Svenska
Psykiatriska Foreningen.

forskning med fokus pa de mjuka
aspekterna av psykiatrisk vard och
omhindertagande.
—Psykiatrikerns roll dr att
overblicka tillgdngliga behand-
lingsresurser, ta huvudansvar for
diagnostik och vardplanering samt
att koordinera behandlingen med
externa aktorer, exempelvis so-
cialtjansten. En viktig uppgift ar
ocksd att se till patientens samlade
medicinska tillstdnd. Psykiatrin
Oppnar upp for en bred karridr
inom klinik, forskning, undervis-
ning och ledarskap, siger Jonas

Eberhard.

Attraherar flest

32 procent av likarna arbetar
redan inom eller kan tinka sig
att arbeta inom psykiatrin, enligt

Framtidens Karriar — Likares un-
dersokning. 76 procent av dem
kan tinka sig att arbeta i vuxen-
psykiatrin. Motsvarande siffra for
BUP ir 33 procent. Intresset for

PSYKIATRIN OPP-
NAR UPP fOr en bred
karridr inom klinik,
forskning, undervis-
ning och ledarskap

rattspsykiatrin och beroendevar-
den ar lite lagre, 21 respektive 16
procent.

—Vuxenpsykiatrin dr det i sdr-
klass storsta psykiatriomradet,
vilket kan bidra till att flest lakare
intresserar sig for det. Rattspsy-
kiatrin och dven beroendevirden

kan upplevas som nischade och
det kan dven forekomma en del
fordomar kring beroendevard.
Det adr samtidigt glidjande att 32
procent betraktar psykiatrin som
en intressant specialistinriktning,
sdger Jonas Eberhard.
—Psykiatrins framtid kom-
mer att krdva ett tydligare fokus
pa langsiktig dteruppbyggnad av
resurser, forbittrade arbetsvill-
kor och ett storre erkdnnande av
det komplexa och humanistiska
arbete som psykiatrin innebir. Vi
behover ocksd fortsitta utveckla
samarbetet mellan olika vardniva-
er och mellan psykiatrin och sam-
hillets 6vriga stodfunktioner, for
att skapa verkligt hallbara vard-
strukturer, sdger Jonas Eberhard.

Efterlyser kunskapscentra
Han upplever i dagsldget en 6kad
konsensus mellan psykiatrins yr-
kesgrupper kring vilka evidens-
baserade, effektiva och mitbara
behandlingsmetoder som i forsta
hand bor tillimpas, men betonar
samtidigt vikten av att inte glom-
ma bort individen.

—Ibland kan strdvan efter ef-
fektivitet och mitbarhet ske pa
bekostnad av det individuella per-
spektivet, vilket bland annat kan
fa effekter ndr det giller medi-
cinering och suicidriskbedom-
ning. Den ldnga traditionen av att
psykiatriker provar sig fram med
olika behandlingsmetoder har
nistintill utplanats eftersom di-
rektiven kring att enbart anvinda
evidensbaserade metoder har blivit
betydligt striktare, siger Jonas
Eberhard, som efterlyser psykia-
triska kunskapscentra knutna till
universitetssjukhus dar man pa ett
strukturerat sitt ges mojlighet att
prova nya behandlingsmetoder.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

SKULLE DU KUNNA TANKA DIG ATT ARBETA INOM PSYKIATRIN? VILKA PSYKIATRIOMRADEN SKULLE DU HELST VILJA ARBETA INOM?

Vilka psykiatriomraden skulle du helst vilja arbeta inom? (Ange girna flera)

Skulle du kunna tanka dig att arbeta inom psykiatrin?
(Bortse fran vad du &r specialiserad inom och arbetar med idag)?

Ja, jag gor det redan . 6%

Ja, jag kan tanka mig det

Vuxenpsykiatrin
Barn- och ungdomspsykiatrin
Réattspsykiatrin

Beroendevdrden

76%

80
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NARA VARD OCH HALSA

Ett tydligt mal om att
minska antalet invanare
per lakare ska starka kon-
tinuiteten for patienterna

i Uppsala. Distriktslakare
ska ha 1100 patienter pa
sin lista och ST-lakare 550.
Syftet ar att skapa en mer
hallbar arbetsmiljo for per-
sonalen och en tryggare
vard for patienterna.

Region Uppsala ir en av de forsta
regionerna i landet att inféra ett
tydligt mél f6r hur manga patienter
en ldkare ska ha ansvar for. Bak-
grunden dr ett politiskt beslut om
att ge primarvarden battre forut-
sattningar att ge god och néra vard.
Satsningen syftar bland annat till
att gora primdrvarden mer robust
och sikerstalla att varje patient
hamnar pa ratt vardniva sa att
sjukhusen inte belastas i onodan.
Som en forsta del i satsningen
har tre vardcentraler i regionen
valts ut till pilotverksamheter for
att pdborja omstillningen. Hir ges
mojlighet att testa nya arbetssatt
och forbattra arbetsmiljon. Tanken
ar att ge likarna storre kontroll
over sin tidbok, sikerstilla tid for
kompetensutveckling och skapa
battre kontinuitet f6r patienterna.
— Vi har precis kommit i gang
och fokuserar i forsta skedet
mycket pa rekrytering, siger Fred-
rik Settergren, distriktslakare och
verksamhetsomradeschef.

Kontinuitet

Forskning visar att kontinuitet i
primadrvdrden har positiva effekter
pa bade patienternas hilsa och
vardens kostnadseffektivitet. Regel-
bunden kontakt med samma likare
kan minska behovet av bade akut-
sjukvard och sjukhusinliggningar.
—En vanlig frustration hos oss
distriktsldkare dr att inte hinna
arbeta forebyggande och folja
upp patienter som vi énskar. Man
slicker brander i stillet for att
bygga en stabil grund. Nu fér vi
chansen att arbeta pa ett mer hall-

Rimliga listor ska s
orimarvarden 1 Up

i,

| Foto: Mikael Wallerstedt
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bart sitt, siger Helena Sippola,
verksamhetschef och distriktslika-
re pd Almunge vardcentral, en av
de tre pilotverksamheterna.

Malet ar att alla vardcentraler i
Region Uppsala ska arbeta enligt
modellen senast 2030. For att nd
dit kradvs successiva fordndringar,
dir fler enheter gradvis ska inklu-
deras i projektet.

—Det ir ingen slump att vi har
valt ut vardcentralerna i Almunge,
Skutskir och Knivsta som pilot-
verksamheter. Vi ser att de har
goda forutsittningar att testa nya
arbetssitt och visa att forandring-
en dr mojlig. Nar man stindigt
kdmpar for att hilla ndsan 6ver
vattenytan dr det svart att utveck-
la varden. Den hir satsningen ger
oss chansen att ta ett steg framat,
sager Fredrik Settergren.

Battre planering

Helena Sippola betonar att for-
andringen ocksa paverkar sam-
arbetet mellan vardcentralerna
och andra aktérer inom varden,
exempelvis hemsjukvarden och
sjukhusen.

—Nir vi far bittre kontroll
Over véra listor kan vi arbeta mer
proaktivt. Idag kanner sjukskoter-
skorna ofta att de kommer i klim

Fredrik Settergren, verksamhetsomrades-
chef pd Nara vérd och halsa och distriktsla-
kare och Helena Sippola, verksamhetschef
och distriktslakare p& Almunge vardcentral.

mellan patienterna och lakarnas
overfulla tidbocker. Vi hoppas att
nyordningen leder till att likare
kommer in tidigare i triageringen,
vilket forbattrar bade arbetsmiljon
och patientupplevelsen.

En viktig del av satsningen ir att
anpassa likarens schema efter pa-
tienternas behov. Det kan innebira
att en ldkare som har manga aldre
patienter med kroniska sjukdomar
bokar in fler uppféljningar, medan
en annan lakare som har fler yngre
patienter arbetar pd ett annat sitt.

Fredrik Settergren beskriver for-
dndringen med en metafor:

—Att ha en fast patientlista ar
som att ta hand om sin egen trad-
gard. Man ser till att allt halls i
ordning, att kontroller gors i tid
och att varje del far den omsorg
den behéver. Om man diremot
bara springer runt i en massa olika
tradgdrdar utan 6verblick blir
det rorigt och ineffektivt. Det har
projektet ger oss mojligheten att
arbeta mer strukturerat.

En forhoppning dr ocksé att
fler likare ska vilja arbeta inom
primirvarden, samtidigt som pa-
tienterna far en tryggare och mer
kontinuerlig vard.

—Det handlar om att bygga en
stabil grund. Nar vi ldgger tid pa

att lara kidnna patienterna fran bor-
jan, blir varje framtida mote enk-
lare och bittre. Det tjdnar alla pa,
bade patienterna, likarna och sam-
hallet, avslutar Fredrik Settergren.

Viar1850 medarbetare som
arbetar inom Néra vard och halsa
i Region Uppsala. Férvaltningen
vaxer och vi soker fler distrikts-
|akare till vara enheter och
vardcentraler! Vi satsar pa trygga
anstallningar och bra férmaner
via vart kollektivavtal. Vi har vid
sidan av din individuella utveck-
lingsplan aven regelbundna
utbildningsdagar for kompetens-
utveckling. Det gor att du ingar

i ett stort natverk med kunniga
kollegor. Det finns goda majlig-
heter till kompetensutveckling
och egen forskning, bland an-
nat kopplat till vara Akademiska
vardcentraler. Vara patienter
moter oss pa Region Uppsalas
egna vardcentraler eller inom
habilitering och vi ger rad pa te-
lefon via 1177 Vardguiden.
regionuppsala.se

Region Uppsala
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Individuell utveckling I trygg miljo
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KVINNOSJUKVARDEN

Lakarna inom kvinnosjuk-
varden i Region Gavleborg
far bredd och mojlighet
till individuell utveckling.
Dessutom ar de en del av
envarm gemenskap.

- Det aren valdigt fin
stamning har. Alla stottar,
inkluderar och undervi-
sarvarandra, sager Emma
Isberg,

Forsta gangen likaren Emma
Isberg upptickte hur trevliga kol-
legorna pa kvinnokliniken ar, var
nir hon fastnade i en hiss. Med sig
i den stillastdende hissen hade hon
en av klinikens 6verldkare.

—Dir och da fick jag under-
visning i handldggning av akuta
bukbesvir under graviditet, siger

Per Normann, Raia Al-Taie, Emma Persson
och Emma Isberg arbetar inom kvinno-
sjukvarden i Gavleborg,

- Det finns ett uttalat och genuint intresse
for patienterna och det genomsyrar hela

Emma som flyttade fran Stock-
holm till Géavle for att gora sin
allmantjanstgoring.

I dag, nio &r senare, ar hon
specialistlakare pa kvinnokliniken
och kinslan dr densamma. I per-
sonalrummet finns det bade riktigt
kaffe och lyhorda kollegor.

—Det dr en vildigt fin stimning
hir. Alla stottar, inkluderar och
undervisar varandra. Inom var spe-
cialitet hiander det ibland valdigt
tunga saker och da dr det ovirder-
ligt med ett starkt och tryggt nat-

Kvinnosjukvarden i Gavleborg
ar uppdelad pa tva orter:

Gavle och Hudiksvall. Sluten-
varden bestar av forlossning,

BB och gynekologisk sluten-
vard. Oppenvérden innefattar
gynekologisk mottagning,
ultraljudsmottagningar och spe-
cialistmodravard.

Lakargruppen bestar av cirka
35 ST-lakare, specialister och
Overlakare.

Vi bryr oss om dig som medar-
betare och erbjuder formaner
som skapar trygghet, halsa och
utveckling - oavsett var du
befinner digilivet.

regiongavleborg.se

=V Region
X Gavleborg

verk, siger Emma och berittar att
den goda stimningen genomsyrar
samtliga yrkesgrupper pa kliniken.

Arbetet dr varierat och brett.
Likarna alternerar mellan gyneko-
logi och obstetrik.

—Det dr mojligt att gora manga
olika saker. Vi har ganska avance-
rad obstetrik och dven neonatal-
vard. Inom gynekologin utfor vi
flera olika operationer och for ett
ar sedan introducerades robotki-
rurgi. Klinikens storlek gor att vi
behover ha den hir bredden och
som lakare behdller du din kom-
petens inom bade obstetrik och
gynekologi.

Egna intresseomraden

Utover bredden som likarna far
finns det stora mojligheter att
utvecklas inom egna intresseom-
raden. For Emmas del har det
inneburit att hon i dag forskar pa
halvtid.

- Under slutet av min ST bor-
jade jag undersoka mojligheten att
registrera mig som doktorand och
jag fick jattefint stod fran mina
chefer. Dessutom finns det goda
mojligheter att fa forskningsmedel
i Region Givleborg, siger Emma
som forskar om endometrios.

8
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Mojligheten att fordjupa sig ar
ndgot som ocksé hennes kollega,
Emma Persson, har tagit fasta pa.
Emma Persson bestimde sig for
att bli likare redan nir hon var
barn och allt gick som planerat —
forutom pa en punkt.

—Jag ville bli barnlikare men
nir jag gjorde min praktik pd en
barnavdelning sa tyckte jag inte
att det var ndgot for mig. Sedan
var det faktiskt en hel del olika
saker som jag inte tyckte var sa
stimulerande tills jag kom till gyn,
sager hon.

P4 kvinnokliniken i Givle har
hon valt att fordjupa sig inom gy-
nekologi och onkologi.

— Vi har fantastiska patienter
och en jittestimulerande patient-
grupp. Som likare kan du gora
mycket sjalv. Ultraljud, internme-
dicin och operationer — du far den
bista blandningen av allt, sager
hon och berittar att hon inom
gynonkologin dessutom far moj-
lighet att folja sina patienter under
en lingre tid.

Forutom mojligheten att utveck-
las inom egna intresseomraden
far medarbetarna inom regionens
kvinnosjukvérd ocksd mojlighet
att utveckla verksamheten. La-

verksamheten, sdger Emma Isberg.
Foto: Alexander Lindstrom

karna erbjuds tidigt ansvarsomra-
den och fir mojlighet att pdverka

olika fléden.

En fungerande vardag

P4 sjukhuset i Givle roterar
Emma Persson, till skillnad fran
sina kollegor, endast inom gyne-
kologin. Mojligheten att styra ar-
betet utifrin medarbetarnas olika
intressen och livssituationer dr na-
got som bdde Emma Persson och
Emma Isberg uppskattar.

—Vira olikheter tas till vara pa,
sager Emma Persson.

Dessutom finns det mojlighet
till individuell schemalidggning.

—Mainga som har smé barn tar
ut l6pande jourkomp. Det gér att
f4 ett anpassat schema som pas-
sar din livssituation, siger Emma
Isberg.

Ytterligare nadgot som bidrar till
en rik och vilfungerande vardag
ir Givle som stad.

— Gdvle dr Sveriges mest opti-
malt placerade stad. Det dr nira
till Stockholm, det ir nira till
Norrland, du kan ta dig med tag
till olika stdllen och du har havet.
Givle dr en lagom stor stad och
du tar dig litt runt pa cykel, siger
Emma Persson.

o
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Friska patienter med sankt maende

Patienter soker hjalp for till
exempel hjartesorg eller all-
mant sankt valbefinnande

- ndgot som kan vara frustre-
rande for [akare. Jesper Salén,
specialistlakare i allmanmedi-
cin, tror att fler behover luta
siginisamtalet.

allmdnmedicin och bokaktuell

med Doktorns no bullshit-gui-
de till hilsa, jobbar pa en vardcen-
tral i Stockholm och méter ofta
kdrnfriska patienter.

—Det ir livets skav som folk
kommer med, det sinkta vilbefin-
nandet. Det kan handla om déliga
relationer eller en dissonans mellan
var man skulle vilja vara i livet och
var man befinner sig, siger han.

J’ esper Salén, specialistlikare i

Tar energi
Som ldkare stills man dé infor na-
got man inte dr beredd pa, menar
Jesper Salén.

—Vi har inga verktyg for att
ta hand om det daliga maendet,

Lakaren Jesper Salén
lutar sig indt i samtalet
med karnfriska patienter
som soker hjalp.

Foto: Markus Garder

for det handlar inte om att hitta
statusfynd eller bestilla blod-
prov. For mig personligen ar det
de hir patienterna som tar mest
energi, for kommer ndgon in med
brostsmartor sd vet jag ju vad jag
ska gora.

PLutar mig in”
Mainga ganger blir likare ir-
riterade och frustrerade over de

kirnfriska patienterna, men Jesper
Salén tror pd att skapa bra moten.

— Att bli lite avig hjalper inte,
d& kommer patienten att soka

akut och eller byta vardcentral,
och dnda belasta sjukvarden, och
min dag blir inte heller bittre. Jag
har pd senare tid forsokt att luta
mig in. Om en patient dnda ar hos
mig, da har jag de hir 20 minu-
terna pa mig att forsoka hjilpa till
med méendet.

Behdvs utbildning

Det kan dock vara svart att Gver-
tyga en patient om att inget ar fel
medicinskt sett. Jesper Salén tror
att det behovs fortbildning pa
virdcentralerna, och en diskussion

om dessa patienter dven under li-
karutbildningen.

—Vad ska vi gora med den stora
grupp patienter som har siankt
maende men ar friska? Den fra-
gan behover vi som lakarkollektiv
adressera. Vi behover ocksa bryta
med arbetsplatskulturer dar man
tavlar pa luncherna om vem som
haft den dummaste™ patienten
som sokt i onddan. Det blir bara
forbittrat.

Jesper Saléns bok diskuterar
just skillnaden mellan medicinsk
hilsa och mdende.

VI HAR INGA verktyg
for att ta hand om det
daliga méendet

- For att vara skriven av en
likare handlar boken mycket om
kédnslor. Men det dr mitt tappra
forsok att f4 manniskor att hjidlpa
sig sjdlva snarare dn att ga till la-
kare med till exempel hjirtesorg.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

BUP Region Vasternorrland soker nya kollegor!

Vill du arbeta med barn- och ungdomspsykiatri i en
region dar vi satter bade patienternas och personalens
valmaende i férsta rummet? Nu soker vi legitimerade
ldkare och specialistlakare till vara mottagningar i
Ornskoldsvik, Sundsvall och Solleftea.

Hos oss far du:

utvecklas och trivas!

Las mer och ansok
www.rvn.se/jobb

B Trygg arbetsmiljo med kompetenta kollegor
B Stod for vidareutveckling och specialisering
MW Flexibilitet och balans i arbetslivet

Valkommen till ett meningsfullt jobb dar du far bade

Vill du veta mer om vara tjanster?
Kontakta enhetschef Annika Soderberg
060 - 67 77 15, annika.soderberg@rvn.se

== Region
== Visternorrland

www.rvn.se
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Fem Kloka Kliniska Val
for primarvarden

Kloka Kliniska Val hand-
lar om att anvanda var-
dens resurser pa ratt
satt genom att undvika
onodiga atgarder och
samtidigt frigora resurs-
er for insatser som gor
verklig nytta. Med syftet
att fatill en kulturfor-
andring kring diagnostik
och behandling i primar-
varden har Svensk for-
ening for allmanmedicin,
SFAM, lanserat fem
Kloka Kliniska Val for all-
manlakare.

i tog fram rekommendatio-
nerna for att fi allmin-
likare att reflektera over

vad som dr hogvirdes- respektive
lagvirdesvard i sin verksamhet.

FOR ATT RESURSERNA
ska racka till kravs in-

dividualiserad bedoém-
ning och uppfdljning

Den stora mingd riktlinjer vi har
att forhalla oss till riskerar ibland
nistan att gora mer skada dn nytta.
Min forhoppning ar att vér lista ska
fungera som underlag for reflektion

Magnus Isacson, specialist-
lékare i allménmedicin och
ordférande for SFAM.

Foto: Erik Simander / BILDBYRAN

och diskussion. Man kan exempel-
vis ha den som utgdngspunkt nir
fradgan diskuteras pa likarmoten i
primérvarden, siger Magnus Isac-
son, specialistlikare i allmdanmedi-
cin och ordférande for SFAM.

Végledande verktyg
Ambitionen ir att rekommenda-
tionerna ska fungera som ett vig-
ledande verktyg for allmanlikare i
motet med patienter.

—Om jag ska lyfta fram nidgon
punkt sd kanske det ind4 dr num-
mer ett, att medicinsk uppfoljning
bor ske utifrdn individens behov
snarare dn utifrdn standardiserade
tidsintervall och innehdll. For att
primarvardens resurser ska ricka
till krdvs individualiserad bedom-

ning och uppféljning. Det kan
exempelvis innebdra att somliga
patienter med kroniska sjukdomar
kan foljas upp var artonde manad
i stillet for en gdng per ar. Det fri-
gOr i sin tur resurser for patienter
som dr i behov av titare likarkon-
takt, siger Magnus Isacson.

Na ut till allménheten

Han framhaller Stramas arbete
med att minska antibiotikafor-
skrivningen utan negativa konse-
kvenser som en god forebild for
arbetet med Kloka Kliniska Val

i primirvarden. P4 sikt hoppas
SFAM ocksd kunna na ut till all-
minheten med budskapet om Klo-
ka Kliniska Val och dven diskutera
dessa fragor med patientorgani-

KLOKA KLINISKA VAL

SFAM:s fem Kloka Kliniska Val
inom allmdnmedicin

1. Medicinsk uppfdljning bor ske
utifrdn individens behov, inte uti-
fran standardiserade tidsintervall
och innehall.

2. Undvik bilddiagnostik av knaled
for att stalla diagnosen artros.

3. Undvik forskrivning av mag-
syrahdmmande lakemedel for
langtidsanvandning utan tydlig
indikation. Gor aktiva nedtrapp-
nings- eller utsattningsforsok vid
okomplicerad sjukdom.

4. Undvik rutinméssig insattning
av antidepressiva lakemedel vid
lindriga till mattliga psykiska
symtom.

5. Undvik upprepade kontroller av
blodfetter for patienter med val-
fungerande blodfettssankande
behandling.

sationer och andra professioner
inom primirvarden.

—Det ir ocksa angeliget att fo-
rebygga rutinmissig forskrivning
av antidepressiva likemedel till
patienter med lindriga eller matt-
liga psykiska symtom eftersom
behandlingseffekten med dessa
lakemedel har visat sig vara svag i
den patientgruppen, siger Magnus
Isacson.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

Samre bemanning
1 Oppenvarden

HAR NI TILLRACKLIG ORDINARIE BEMANNING JUST NU?

Har ni tillrécklig ordinarie lakarbemanning pa din arbetsplats just nu?

Inom 6ppenvarden svarar 41% av lékarna ja och 59% nej.

Inom slutenvarden svarar 51% av lékarna ja och 49 % nej.

Hogre stressniva
1 Oppenvarden

HUR AR STRESSNIVAN | DITT ARBETE SOM LAKARE?

Hur &r stressnivan i ditt arbete som lakare? Den ir...

Normal

e [l 2%

40%

Inom dppenvarden svarar 69 % av lakarna att stressnivan ar hog.

Inom slutenvarden svarar 51% av ldkarna att stressnivan ar hog.
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Beredskapen vid kris och krig slapar efter

Hur forberedd ar svensk sjukvard pé kris och krig? Enligt Frida
Meyer, ordférande i Svensk forening for akutsjukvard, ar akutla-
kare redo - men som helhet behdvs mer och battre utbildning,

akarforbundets enkitstu-
L die visar att bara en av tre

lakare vet hur de ska arbeta
vid kris eller krig. Frida Meyer,
ordforande i Svensk forening for
akutsjukvard, menar att rapporten
skulle behova skilja mellan olika
specialiteters forberedelse, efter-
som det framfor allt dr akutlikare
som arbetar i forsta linjen, ocksa
vid kriser.

—Om man jobbar som till ex-
empel kirurg ir det hir frigor som
dr mer vardagsnira men inte om
man jobbar pd en hudmottagning.
Men det finns en resiliens i vard-
kedjan och en férmdga att hantera
storre handelser, sager hon.

Kurs for akutldkare

Hos akutlikarna finns ett stort
intresse for beredskapsévningar
och de har redan okat, enligt Frida
Meyer.

—Men 6vningarna sker ofta ut-
anfor sjukhuset och fortsitter inte
alltid in dit. Man maste inte alltid
gora ovningar med skademarkorer
i drivor, man kan f4 bra 6vning i
andra format, med diskussion eller
logistiska 6vningar.

DET FINNS EN resi-
liens i vardkedjan och
en férmaga att han-
tera storre handelser

I september kommer Svensk
forening for akutsjukvard att halla
i en kurs for akutlikare gillande
just beredskap och katastrofmedi-
cin. Likarutbildningen behover
ocksa dra sitt stra till stacken,
tycker Frida Meyer.

—Katastrofmedicin finns som
dmne men dr valdigt begransat,
och det kan latt bli en teoretise-

ring eftersom méanga av de som
undervisar inte jobbar med akut-
sjukvdrd. Det blir en mismatch.

I det amnet pratar man bara om
katastrofen, inte sjalvklart om
hur vi samtidigt ska uppritthélla
forlossningsvarden och varden for
strokepatienter. Det finns ocksa
maénga aspekter som inte tas upp,
till exempel samverkan med andra
aktorer.

Slédpar efter i beredskapstink
Frida Meyer menar ocksd att
manga lakare och studenter har
en felaktig bild av vad de ska gora
vid kris och krig.

— Att kdnna sig oforberedd kan
bero pé att man tror att man ska
gora svara saker som man inte dr
utbildad for. De flesta kommer
nog gora ganska mycket sitt van-
liga jobb. Men ovissheten vicker
oro. Dessutom ir det ingen hem-
lighet att svensk sjukvdrd slapar
efter lite i beredskapstink, det
finns till exempel inga svar idag pa
vad vi skulle géra om vi jobbade
pd ett sjukhus som var utsatt for

Frida Meyer ar ordférande for
Svensk forening for akutsjuk-
vard. Hon tycker att Sverige
slapar efter i sin beredskap.

bombning. Sa vi slipar helt klart
efter.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

Prata med dina patienter om vilken
vard som ger dem mest nytta.

Bestall vart start-kit fér att komma i géing
med Kloka Kliniska Val!

' Svenska
) Lakaresallskapet

Mer dr inte alltid
bdttre!

Detsamma géller for hilso- och sjukvarden.
Fler undersokningar och behandlingar
behover inte leda till bittre hilsa.

I=Kloka Kliniska Val

For enn forballrad halya & gjukvard)
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Livsgladje och ett starkt
teamarbete inom ASIH

ALERIS ASIH

Lakare inom Aleris och
ASIH moter svart sjuka
patienter men framfor allt
livsgladje. Pauline och Irina
ser manga fordelar med
sitt arbete. Intressant sjuk-
vard, ett starkt teamarbete
och tid for sina patienter ar
nagra avdem.

Pauline Khouri, specialist inom
allmdnmedicin, jobbade tidigare

i primirvarden. Men hon kinde
att hon behovde mer tid. Tid for
att lasa journaler, tid for att prata
med sina patienter och tid for att
sitta ner och prata med kollegor
om olika patientfall.

I hostas borjade hon arbeta i
Aleris ASIH-team i Virmdo. Och
hon fick allt det dar hon letade ef-
ter plus vildigt mycket mer.

— Vi kan verkligen satsa pa att
hjilpa vara patienter. Inom ASIH
far vi en helhetsbild av patien-
terna, vilket jag tycker ar vildigt
viktigt, siger Pauline.

Innan hon bérjade arbeta inom
ASIH trodde hon att patientgrup-
pen bestod av cancerpatienter och
palliativa patienter. Men patient-
gruppen ar mycket bredare dn sa.

— Vi triffar patienter med svara
kliniska sjukdomar eller som

Vara team ansvarar for patienter
som har komplexa medicinska
behov och vardas i hemmet.
Genom multiprofessionella
team, ett personcentrerat for-
hallningssatt och en nara dialog
med anhoriga skapas forutsatt-
ningar for en hogkvalitativ vard.

ASIH ar ett komplement till
sjukhusvarden och omfattar
bade kurativa och palliativa
patienter. Vanliga diagnoser ar
cancer, hjartsvikt, kol, neurolo-
giska sjukdomar och infektioner.

aleris.se/asih

‘ Aleris

Irina Petersson och Pauline Khouri ar
stolta 6ver att arbeta inom ASIH och
menar att det ar en vardform i Sverige
som ar mycket valfungerande.

Foto: Johan Marklund

ar multisjuka. Egentligen ar det
samma patienter som jag triaffade i
primdrvarden men som jag nu har
tid att ta hand om, sager hon.

Pauline lyfter fram hembesoken
som det mest givande i arbetet.

-1 patientens hemmiljo kan vi
titta pa deras foton tillsammans,
triffa anhoriga, prata om drom-
mar och livet. Vardagen paverkar
deras sjukdom sé det dr vildigt
vardefullt att f3 en bild av den,
sager hon.

Givande moten

Irina Petersson, specialistlikare

i geriatrik, arbetar inom ASIH i
Nynishamn. Aven hon tycker att
hembesoken ar viktiga pusselbitar
och en ynnest.

—Det ar ldtt att tro att vi endast
arbetar med palliation, sorg och
doden. Men nir jag borjade ar-
beta hdr motte jag mer liv dn jag
nagonsin hade stott pa tidigare,
sager hon och berittar att hon och
hennes kollegor uppmuntrar sina
patienter att gora roliga saker sna-
rare dn att formana dem.

Minga av de manniskor som de
vardar har blivit experter pa att
sdtta guldkant pa tillvaron. De lag-
ger fokus pa det som verkligen ar

viktigt. En instdllning som smittar

av sig till medarbetarna inom ASIH.

—Jag utvecklas inte bara profes-
sionellt utan dven personligt och
kdnner ofta tacksambhet, sdger
Pauline och berittar att tacksam-
het dr ndgot som de ocksa ofta
moter ndr de triffar sina patienter.

Starkt teamarbete

Irina har arbetat i Nyndshamn i
drygt ett ar. Hon fick upp 6gonen
for ASIH under sin specialist-
tjanstgoring. Forutom alla skratt,
livsglddjen och de givande hembe-
soken uppskattar hon det starka
teamarbetet.

—Som likare jobbar jag vil-
digt tatt ihop med sjukskoter-
skor och andra personalgrupper.
De ganger vi till exempel dker pa
gemensamma hembesok har vi
ofta tid att prata med varandra,
bolla patienternas maende men
dven bygga relationer, siger Irina
och far medhall av Pauline som
berittar att omtanken som finns
for patienterna dven finns mellan
medarbetarna.

Utveckling och ny teknik

Ytterligare ndgot som underlat-
tar det dagliga arbetet ar sats-

ningarna pa ny teknik. Pauline
har de senaste manaderna ar-
betat med ett pilotprojekt som
gar under namnet Tandem. Med
hjalp av en liten puck, som hon
har med sig nir hon triffar pa-
tienter, pratar i telefon eller har
videomoten, spelas samtalen in
och transkriberas.

Medarbetarna anvinder ocksd
det digitala verktyget Cuviva.
Genom verktyget kan patienterna
chatta, skicka foton och sjilva
kontrollera vitala parametrar,
ndgot som bade underlittar for
vardpersonalen och stirker patien-
ternas delaktighet. Aven videomo-
ten har blivit en allt viktigare del
av vardagen.

Kompetensutveckling och vi-
dareutbildning dr ocksa viktiga
delar av arbetet. Bide Pauline
och Irina siktar pd att i fram-
tiden bli specialister i palliativ
medicin och darmed bli dubbel-
specialister.

—Det finns manga mojlighe-
ter att vdaxa. Vi har en bra chef
som ser till att vi far ga pa kur-
ser och utbildningar, siger Irina
och berittar att medarbetarna
dessutom ar bra p4 att utbilda
varandra.
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Ny platttorm underlattar klinisk
innovation och kliniska beslut

Tillgang till ratt data

vid ratt tidpunkt aren
viktig forutsattning for
halso- och sjukvardens
informerade beslutsfat-
tande. Nar sjukvarden
far tillgang till en op-
pen plattform som kan
integrera data fran flera
olika system oppnar det
upp for nya mojligheter
for innovation och medi-
cinskt beslutsstod. Det
mojliggor i sin tur ett
smartare, snabbare och
mer kostnadseffektivt
arbetssatt.

T et digitala ekosystemet
D inom hilso- och sjuk-
- vardssektorn dr mycket
fragmenterat, med manga kliniska
specialistsystem. Eftersom de flesta
system har sin egen informations-
modell och -struktur dr det svart
att dela information mellan dem.
Denna brist pd interoperabilitet
mellan systemen r ett hinder for
utvecklingen av digitala l6sningar
i takt med nya verksamhetsbehov.
Dessutom 6kar den administrativa
bordan for personalen.

Komplicerat att samla data
Det finns mycket data i hilso-
och sjukvardssystemen som inte
nyttjas fullt ut eftersom den ar
isolerad. Datamingderna lagras
dessutom ofta i systemleveranto-

Anders Jonebratt, chef for
Tietoevry Care i Sverige.
Foto: Niclas Stang

rernas egna format och informa-
tionsmodeller, vilket innebar att
vardgivare inte har fullt dgarskap
av sin data.

—Den data som behovs for en
specifik klinisk situation kom-
mer ofta fran mdanga olika killor,
vilket 6kar den administrativa
bordan, dr ett irritationsmoment
for medarbetarna och 6kar risken
for fel data, och diarmed patient-

DEN DATA SOM be-
hovs for en specifik
klinisk situation kom-
mer ofta frdn manga
olika kallor

risken. Nir en kliniker behéver
sammansatt data frin flera olika
system, till exempel f6r en multi-
disciplinir konferens, fir man
antingen logga in i flera system
bredvid varandra eller si fir man

sammanstilla datan manuellt i
forvag — vilket ér ett tidskravande
moment som borde vara automa-
tiskt, siger Anders Jonebratt, chef
for Tietoevry Care i Sverige.

Samlar patientinformationen
Lifecare Open Platform ir en
banbrytande digital vardplatt-
form som kompletterar befintliga
vardsystem och samlar all relevant
patientinformation pa ett stille i
ett internationellt standardiserat
format. I augusti 2024 inleddes
implementeringen av Lifecare
Open Platform pd Karolinska uni-
versitetssjukhuset. Plattformen gor
det mojligt for vardgivare att ef-
fektivt hantera sitt digitala ekosys-
tem samt att kostnadseffektivt och
snabbt bygga nya eller integrera
befintliga applikationer.
—Karolinska universitetssjuk-
huset har hittills genomfért nagra
mindre men viktiga initiativ med
plattformen. Ett viktigt sddant ar
att man har migrerat sjukhusets
befintliga app ”Symtomkontrollen’
till Lifecare Open Platform. Appen
sammanstiller data frdn patien-
tenkiter och journalsystem pd ett
lattillgangligt satt och ar i klinisk
drift. Karolinska universitetssjuk-
huset har dven genomfort en pilot
for remiss och sammanhallet svar
for en specifik cancerdiagnos. Life-
care Open Platform ger sjukhuset
och Region Stockholm en ny och
forbattrad féormaga for snabb och
kostnadseffektiv digital innova-
tion for vdrden. Sommaren 2025

>

ska plattformen ha implementerats
fullt ut, siger Anders Jonebratt.

Verktyg utifran arbetsflédena
Den hir typen av plattform ger
forutsittningar att losa flaskhalsar
i kliniska arbetsfléden och snabba
upp utvecklingen av nya forenk-
lande vardlosningar. Den banar
dven vig for en smidigare sekun-
dédr anviandning av hilso- och
sjukvardsdata i forskningssam-
manhang, siger Anders Jonebratt.

— Genom att ldta vardpersonalen
driva innovation av digitala 6s-
ningar till sina arbetsfloden kom-
mer innovationskraften 6ka och
leda till sma och stora vardnira
forbattringar. Forbattringar som
bland annat ger enklare tillgéng till
information, firre dubbelregistre-
ringar och enklare tillgang till sam-
mansatt data i kliniska situationer.
Detta innebir okad effektivitet, sa-
kerhet och forbittrad patientvard,
siger Anders Jonebratt.

Hans rad till sjukhus och regio-
ner dr att komplettera sitt digitala
ckosystem med en 16sning/plattform
som gor det enklare att utveckla
egna applikationer for specifika
véardsituationer och att 4ga data i
vald informationsmodell. Borja i
liten skala, fokusera pa verksam-
hetsnytta i nirtid, och engagera
personalen si tidigt som mojligt i
implementeringen och i att identi-
fiera och prioritera virdeskapande
digitalt stod.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG



Omftattande skillnader 1
regionernas Al-mognad

Ett avgorande funda-
ment for halso- och
sjukvardens Al-utveck-
ling ar anvandarnas tillit
till och fortroende for
applikationernas forut-
sagbarhet. Aven kom-
petensutveckling aren
viktig forutsattning for
okad Al-tillampning i
halso- och sjukvarden.
Det anser Reidar Kall-
strom, CMIO och verk-
samhetschef pd enheten
for informationsdriven
utveckling i Region Ost-
ergotland.

1 bor betraktas som en
informationskilla, vilket
innebar att det fortfaran-

de dr likarens goda omdome som
avgor informationens anvindbar-
het och relevans, siger urologen
Reidar Killstrém, som arbetade
kliniskt fram till 2015 och innan
lakarstudierna arbetade som pro-

Reidar Kallstrom, CMIO och
verksamhetschef pa enheten
for informationsdriven utveck-
ling i Region Ostergétland.
Foto: Region Ostergétland

arbete kan dven bero pé att manga
inte anser sig ha tid att sitta sig

in i hur Al kan anvindas eller helt
enkelt inte upplever det som virt
att lara sig om AL Mdnga regioner
fokuserar dessutom for nirva-
rande stora resurser pd att infora
nya journalsystem, vilket minskar
andelen resurser som kan liggas
péa Al-utveckling, siger Reidar
Killstrom.

grammerare.

Enligt Framtidens Karridr —
Lakares undersokning anvinder
endast 27 procent av lakarna Al-
tillimpningar regelbundet eller
ibland. 70 procent uppger att de
inte anvdnder Al i sitt arbete.

— Al:s juridiska aspekter leder
till tveksamheter och begransning-
ar. Den laga andelen likare som
anvinder Al-tillimpningar i sitt

ANVANDER DU AI-TILLAMPNINGAR | DITT ARBETE?

Anvander du Al-tillampningar i ditt arbete som lakare?

Stora skillnader

Enligt AI Swedens kartliggning
Vérdkartan pdgdr majoriteten av
Al-initiativen i svensk sjukvéard
for narvarande inom diagnostik
samt ledning och administration.
Skillnaderna mellan regionerna ir
stora. De fem mest aktiva regio-

Ja, regelbundet 8%

Ja, ibland 19%

Nej 70%

Vetinte 3%

Inom 6ppenvarden anvander 10 % av lakarna Al-tillampningar regelbundet.
Inom slutenvarden anvander 2% av lakarna Al-tilliampningar regelbundet.

Om undersékningen: Undersokningen genomfordes av Framtidens Karridr - Lakare
mot ett slumpméssigt urval av ldkare i Sverige 15-23 april 2025. Den statistiska felmargi-
nalen i undersdkningen ar 2,5-4,0 procentenheter.

nerna stdr for 6ver 60 procent av
samtliga Al-initiativ. Tillimpning-
en inom omraden som primarvérd,
psykiatri och prevention ir begrin-
sad, trots att det 4r omrdden som
har stor potential att dra nytta av
Al for att forbattra tidig upptickt,
prioritering och vardplanering.
Region Ostergotland dr en av

REAL WORLD DATA
utgor ett komplement
till lakarens medicin-
ska kompetens

regionerna med flest Al-satsningar
i hilso- och sjukvarden. I regionen
pagar utvecklingen av dels spet-
siga medicinska Al-applikationer
som analyserar stora dataméng-
der och exempelvis kan identifiera
frakturer eller tumorer i samband
med bildanalys, dels Al-applika-
tioner for administrativt stod.

Al kan anvindas som ett be-
slutsstod i det patientnira arbetet
och exempelvis soka igenom och
sammanstilla information om en
specifik patient eller anvindas for
att dokumentera motet mellan 13-
kare och patient.

Viktigt genombrott

—En intressant utveckling just nu

ar resonerande Al som bryter ner
frdgor i bestandsdelar, besvarar dem

Framtidens Karridr — Lakare | www.karriarlakare.se | maj 2025

en och en och aggregerar svaren till
ett sammanfattande svar. Resone-
rande Al gor det ldttare att forstd
Al-applikationens logik och pa vil-
ka killor svaren grundar sig. Nésta
niva ir real world data, information
relaterad till en patients hilsostatus
eller sjukvardsutnyttjande som har
samlats in fran olika typer av killor,
sdsom journaler och register samt
patientgenererade data. Al kan an-
vandas for att exempelvis analysera
en patients mojliga utfall av en 13-
kemedelsbehandling baserat pa ut-
fallet fran andra, liknande patienter
1 samma situation.

Breddat analysunderlag

—Real world data utgor ett kom-
plement till lakarens medicinska
kompetens och kan likstdllas med
att konsultera en kollega for att
exempelvis ta del av deras syn

pd behandlingsalternativen for

en specifik patient eller att se det
som en aktuell ssmmanstillning
av kliniskt beprovad erfarenhet.
Al kan bidra till att underlaget for
analysen av exempelvis méjliga
effekter av en likemedelsbehand-
ling breddas och omfattar ett stort
antal patienter, men det kraver att
vi pa sikt far tillgang till hela Sve-
riges samlade patientdata, avslutar
Reidar Kallstrom.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG



© NextMedia

Fran en patient | taget till global halsa

ASTRAZENECA

Att vara lakare handlar om att
hjélpa en patient i taget. Men
for Ola Vedin och Sowmya
Chinnaiyan tog karriaren en
annan riktning. Pa AstraZeneca
bidrar de genom globala kli-
niska studier till att utveckla
lakemedel som kan forbattra
livet for miljontals manniskor.

For Ola Vedin, Global Clinical
Head péd AstraZeneca, innebar
overgangen fran klinik till likeme-
delsindustri en stor férandring.

—Som ldkare fattar du besluten
sjdlv men i industrin ar det ett
samspel mellan olika expertiser.
Det var ovant i bérjan, men idag
ar teamarbetet en av de saker jag
uppskattar allra mest.

Hans nuvarande arbete foku-
serar pa en global studie inom
kardiovaskulir prevention,
med malet att minska risken for

hjartsvikt och forbattra overlev-
naden.

- Vi studerar patienter som 16per
risk att utveckla hjart-
svikt och hoppas kunna
forebygga sjukdomen
innan den uppstar. Om
vi lyckas kan vi forbatt-
ra hilsan for miljontals
miénniskor virlden ver.
Det idr en hisnande tanke.

e

Globala team

Sowmya Chinnaiyan,
Global Development
Associate Medical Di-
rector, delar den globala visionen.

—Som kliniker méter du bara de
patienter du har framfor dig. Hir
far jag ett bredare perspektiv och
kan arbeta for att forbéttra be-
handlingsmdjligheter globalt.

Just nu arbetar hon med en stu-
die inom dyslipidemi, en sjukdom
som paverkar blodfettsnivierna.

- Vir molekyl har potential att
fylla ett viktigt behandlingsgap for
manga patienter.

Sowmya Chinnaiyan,
Global Development As-
sociate Medical Director

En stor fordel med globala
team 4r att arbetet aldrig star
stilla.

- Vi har teammed-
lemmar i Sverige, USA,
Indien och Australien,
vilket gor att vi kan
driva studier effektivt,
dygnet runt, sdger Ban-
galore-baserade Sowmya
Chinnaiyan.

i For bade Ola Vedin
och Sowmya Chinnai-
yan har steget frin
kliniken till likemedels-
industrin inneburit en
forandring — fran att behandla

en patient i taget till att utveckla
behandlingar som kan paverka
manniskors hilsa pa global niva.

—Det som driver mig idag dr
att kunna gora verklig skillnad i
ett storre sammanhang. Genom
banbrytande forskning och glo-
bala samarbeten kan vi inte bara
behandla sjukdom utan ocksd
arbeta for att forebygga den, av-
slutar Ola Vedin.

0j0-esijeuuy / Jeqer esi :0304

A,

AstraZeneca ar ett globalt, inno-
vationsdrivet lakemedelsforetag
med fokus pa forskning, ut-
veckling och marknadsféring av
receptbelagda lakemedel. Har
finns manga spannande kar-
riarmojligheter for lakare som
vill skapa nytta for patienter
varlden over.

astrazeneca.com

AstraZeneca
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Attraktivt att arbeta som 1akare | Danmark

DEDICARE DANMARK

Att arbeta som lakare i Dan-
mark ar ett attraktivt alterna-
tiv for svenska specialistlakare.
Mojligheten att uppleva ett
annat sjukvardssystem, en

ny kultur och samtidigt fa en
trygg utlandstjanstgoring nara
Sverige ar nagra av de faktorer
som lockar.

Dedicare Danmark har under mer
dn 18 ar hjdlpt ett stort antal spe-
cialistlikare att under en period
arbeta i Danmark. Fokus har varit
pa kvalitet, flexibilitet och trivsel.
—Likare som har arbetat dt oss
i Danmark aterkommer till att de
far mer tid over till familjen och
intressen eftersom friheten att pla-
nera sin arbetstid och fritid ar stor-
re. Mer dn 80 procent av alla vira
likare viljer att arbeta tre veckor
och vara lediga en vecka per ma-
nad och det blir en fantastisk upp-
levelse bade for dig som person och

lakare. Vi ordnar ett bra boende
dar familjen har mojlighet att hélsa
pa for de likare som viljer att inte
dagpendla, siger Sibylla Lonnback
som dr ansvarig for rekrytering av
specialistlikare till Danmark.

Yrkesmassig utveckling
Den danska sjukvarden ar indelad
i fem regioner som ansvarar for
driften av sjukhusen. En skillnad
mot Sverige dr att patienterna
ar knutna till en ”praktiserende
laege” som ska kunna nds inom 15
kilometer fran bostadsorten.
—Maénga ir nyfikna pa hur det
danska sjukvardssystemet fungerar i
praktiken mellan primér- och sluten-

Sibylla Lénnback, an-
svarig for rekrytering
av specialistlakare till
Danmark hos Dedicare.

vard. Att arbeta i Danmark ger nya
erfarenheter som vdra likare upp-
skattar och de tar med sig bra idéer
hem till Sverige. Det kan vara andra
processer och rutiner som man ge-
nomfor pa ett annat sitt. Kompe-
tenser och erfarenheter fran Sverige
kommer ocksa den danska sjukvar-
den till godo. Svenska specialister
ar otroligt uppskattade i Danmark,
berittar Sibylla.

Team som stottar lakare

Vi dr ett starkt team bade i Sverige
och Danmark som stottar vdra li-
kare innan, under och efter deras
uppdrag. Vi hanterar all adminis-
tration kring dansk auktorisation,

Vierbjuder ett personligt
alternativ for svenska spe-
cialistldkare under minst sex
manader. Danmark har blivit
en plats for professionell och
personlig utveckling - en moj-
lighet att véxa, bidra och fa en
flexibel arbetsvardag. Med en
konkurrenskraftig I6n och ett
arbetsschema som ger battre
balans mellan jobb och fritid.
Vifinns i Aalborg, Kopenhamn
och Malmé.

dedicare.se/jobba-som-
lakare-i-danmark/

DEDICARE

vi ordnar boende, sprakkurs och
vara likare far en personlig kon-
taktperson i Danmark. Vir ambi-
tion dr att de som arbetar via oss
ska fa ny inspiration i sitt yrkesliv,
ett bra ndtverk och samtidigt upp-
nd en bra balans mellan arbete och
fritid, avslutar Sibylla Lonnback.

L

Ola Vedin, Global Clinical Head pa AstraZeneca.
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Gor skillnad med WeMina

WEMIND

WeMind ar Sveriges storsta privata vardgivare inom psy-
kiatrin. Med ett unikt fokus pé evidensbaserad behand-
ling och kontinuerlig utvardering av behandlingsresultat
erbjuder WeMind psykiatriker en valfungerande struktur
som frigor tid till lakarens kliniska karnuppdrag,

— Vi arbetar med mitningsbaserad
vard, vilket i grunden handlar om
att involvera patienten mer i sin
egen vard och skapa storre mojlig-
heter for en effektiv och individu-
aliserad behandling, sdger Johan
Skanberg, medicinsk chef och
chefslikare pd WeMind.

Effektiva vardfloden

For psykiatriker som vill arbeta
enligt den senaste evidensen och
hos en idédriven aktdr som vill
forbattra psykiatrin 4r WeMind en
arbetsgivare med manga olika psy-
kiatriska verksamhetsgrenar.

—Som likare uppskattar jag att
arbeta i en verksamhet dir det
finns god tillgang till psykologer.
Nir jag bedomer att en patient
behover psykologisk behandling
kan patienten fa det pa en ging.
Detsamma giller for neuropsykia-
triska utredningar.

- Vir unika tillgianglighet till
olika insatser gor hela vardproces-
sen vildigt effektiv, siger Johan
Skéanberg.

Fokus pa karnuppdraget

Kompetensutveckling dr en prio-
ritet for WeMind. Utover externa

kurser erbjuds en egen utbild-
ningsplattform med webbaserade,
specialutvecklade kurser som tick-
er allt fran psykiatrisk diagnostik
till behandling och bedomning av
olika psykiatriska tillstdnd.

- P4 WeMind gor vi vart basta
for att frigora tid till det som ar
viktigast — att mota vdra patien-
ter. Vi arbetar kontinuerligt med
att stromlinjeforma vara proces-
ser och minimera tidstjuvar, siger
Johan Skanberg.

Starten pa nagot nytt
Vanessa Smit dr psykiatriker pa
BUP Vixjo. Hon kommer fran
Nederlinderna och flyttade till
Sverige for atta ar sedan, da
hon boérjade arbeta i psykiatrin i
Region Kronoberg.

—Nir vérdvalet utvecklades i
regionen fick WeMind varen 2024
i uppdrag att etablera en ny BUP-
mottagning i Vixjo. Jag sdg det som
en intressant mojlighet att vara med
och starta upp en ny verksamhet
fran grunden, sidger Vanessa Smit.

Korta vagar

—WeMind lagger mycket resurser
pa att ha ritt profession pa ritt

Vanessa Smit, psyki-
atriker pd BUP Vaxjo.
Foto: Ada Gron

Johan Skanberg, medi-
cinsk chef och chefs-
lakare pd WeMind.

Foto: Fredrik Hjerling,

plats, sd att mina kompetenser
som specialistlikare anvinds dir
de ska, vilket bidrar till en god
och effektiv vard. P4 savil mot-
tagning som inom organisationen
har vi korta linjer och méjlighet
att dagligen konsultera varandra
tvarprofessionellt. Utredningar
och behandlingar genomfors i
ndra samarbete med varandra, dar
likaren brukar ha helikopterper-
spektivet, siger Vanessa Smit.

Av WeMinds medarbetarunder-
sokningar framgar att de har en
personalorganisation med en stark
arbetskultur och n6jda medarbe-
tare och chefer. Mojligheten att
strukturera sin egen arbetsdag och
delvis kunna triffa familjer och
kollegor digitalt upplever Vanessa
Smit som en fordel.

—Har finns utrymme att ut-
vecklas inom det omrdde man
sjdlv onskar. Jag dr medicinskt
ledningsansvarig och har valt att
engagera mig i arbetet med att
minimera kotiderna. Tillgianglig-
het for barn och unga i behov av
psykiatrisk specialistvard dr en
viktig fraga for mig, siger Vanessa
Smit.

Delaktighet i fokus

—WeMind ir en attraktiv arbets-
givare for psykiatriker som vill
arbeta evidensbaserat och kvalita-
tivt, siger Vanessa Smit.

En bra teamkinsla och goda
mojligheter att vara med och

paverka verksamheten hor till
de faktorer hon uppskattar med
WeMind,

- WeMinds foretagskultur dr
oppen och transparent, med korta
avstand mellan kollegor fran olika
professioner och till ledningen, sa-
vil lokalt hos oss pd BUP som hos
foretagsledningen. Jag uppskat-
tar att ledningen ar lattillganglig,
lyhord for medarbetarnas forslag
och att beslutsvdgarna ir korta.
Hir far jag direkt gensvar pad mina
forbiattringsforslag och idéer, av-
slutar Vanessa Smit.

WeMind grundades 2006 for
att reformera svensk psykiatri.
Genom god och effektiv vard har
vi nu vuxit till Sveriges storsta
privata vardgivare inom psykiatri
med 6ver 20 000 patienter un-
der behandling. Vi ar verksamma
inom vuxenpsykiatri, barn- och
ungdomspsykiatri, HVB samt
resurs- och behandlingsskola
och bedriver verksamhet i
Stockholm, Goteborg, Vaxjo

och Skane. WeMind finns till for
att standigt forbattra psykia-
trin. Genom effektiv, jamlik och
evidensbaserad vard gor vi skill-
nad pa riktigt.

jobb.wemind.se
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Struktur och arbetsgivarsam-
verkan 1 foretagshalsovarden

Foretagshalsovarden
aren oberoende ar-
betsgivarfinansierad
vardgivare som fram-
jar halsosamma arbets-
platser och motverkar
arbetsrelaterade skador.
Foretagslakare verkar i
tvarprofessionella team
och har stora mojlighe-
ter att paverka folkhal-
san genom att pa ett
tidigt stadium detektera
och behandla fysisk och
psykisk ohalsa med ett
preventivt arbetssatt.

oretagsldkare kan stotta
F arbetsgivare i att organisera

sitt arbetsmiljoarbete, ge-
nomféra preventiva hilsodtgarder
pé gruppnivé, ta emot medarbe-
tare som dr i behov av medicinska
insatser och agera stod i rehabi-
literingsdrenden. Foretagsldkare
genomfor bland annat nyanstall-
ningsundersokningar och olika
former av medicinska kontroller
reglerade av Arbetsmiljoverket
och andra myndigheter. Rehabut-
redningar relaterade till aktuella
arbetsuppgifter och den anstalldes
hilsosituation pa kort och ling
sikt dr en mycket viktig del av
foretagshilsovardens arbetsupp-
gifter.

Viktig forebyggande roll

—I en situation med en sedan linge
anstrangd primarvard spelar fore-
tagshilsovarden en central roll for
att tillsammans med arbetsgivare
arbeta for att forebygga ohilsa

. H.ﬁhlr'

Torbjorn Vedberg, specialist i
allméan- och arbetsmedicin och
medicinskt ledningsansvarig pa
Falck Halsa och arbetsliv.

Foto: Johan Marklund

pa savil arbetsplatser som privat
eftersom vi har en mojlighet att
fanga upp problematik i ett tidigt

VAL FORANKRADE
OCH gedigna kliniska
kunskaper ar en for-
utsattning for att bli
en god foretagslakare

skede, sdger Torbjorn Vedberg,
specialist i allmidn- och arbetsmedi-
cin samt medicinskt ledningsansva-
rig pa Falck Hilsa och arbetsliv.
Han arbetade tidigare i primér-
varden och har varit foretagsla-

KAN DU TANKA DIG ATT ARBETA INOM FORETAGSHALSOVARD?

Skulle du kunna ténka dig att arbeta inom foretagshalsovard?

Ja, jag gor det redan - 2%

Ja, jag kan tanka mig det

e [ -c--

kare i tolv ar. Mojligheten att pa
arbetsgivarnas uppdrag forebygga
sjukskrivningar och dterféra med-
arbetare till arbete pd ett struktu-
rerat sitt bidrog till att Torbjorn
Vedberg 6vergick till foretagshal-
sovarden.

Strukturerade arbetssitt
Enligt Framtidens Karridr — Laka-
res undersokning kan 44 procent
av likarna tinka sig att arbeta
inom foretagshilsovard.

—Jag dr inte forvanad over
resultatet. Fordelen med fore-
tagshilsovdrdens arbetssitt, att
tillsammans med anstéllda och ar-
betsgivare bedriva en strukturerad
process for sjukskrivnas dtergang i
arbete, gor processen bade enklare
och ofta mer framgéngsrik. Den
samverkan vi har mellan arbets-
givare och anstalld leder till ett
effektivare arbetssitt som minskar
den stress manga likare annars
kan uppleva i franvaro av en enga-
gerad arbetsgivare, siger Torbjorn
Vedberg.

Han upplever att arbetsgivare i
okad utstrackning ar mer aktiva
och forsoker fa hjilp for sina an-
stillda som besviras av psykisk
ohilsa och stressutlésta besvir,
oavsett om besviren r utlosta av
privata orsaker eller dr arbetsrela-
terade, eftersom detta i hog grad
paverkar den anstillde i arbetet.
Arbetsgivares generella medveten-
het om alkohol- och drogrelaterad
problematik har ocksa okat.

Kliniska kunskaper
Cirka 800 av Sveriges drygt 1 100
specialistlikare i arbetsmedicin dr
65 ar eller dldre, sa det finns manga
intressanta karriarmojligheter for
ldkare som blir foretagslikare.
—Manga ldkare har en bild av
att foretagslikare inte arbetar
kliniskt, vilket vi absolut gor. Vil
forankrade och gedigna kliniska
kunskaper dr en forutsdttning for
att bli en god foretagslikare, siger
Torbjorn Vedberg.

TEXT: ANNIKAWIHLBORG
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Rattighet att eJ bl diskriminerad

Minst 500 000 perso-
ner upplever sig diskri-
minerade i Sverige och
diskriminering ar sarskilt
utbrett inom arbetslivet.
- Att skyddas mot kran-
kande sarbehandling,
trakasserier och diskri-
minering ar en mansklig
rattighet som vi maste
varna om, sager Ola
Bjorgell.

han framdt pé arbetet med
likardttsronder, efter manga ar
som tidigare ordférande for Re-
gion Skanes Likarittsakademi.
—Intresset for likarattsronden
ar mycket stort, frdin kommuner,

]: en mentorsroll fokuserar

TILLSAMMANS BE-
HOVER VI tréna pa att
stanna upp, lyssna,
observera, reflektera
och sedan agera

regioner och fackliga organisa-
tioner. Likarittsronden visar sig
vara ett vildigt vilfungerande och
kraftfullt verktyg i det lagstadgade
kravet pd aktiva dtgirder mot dis-
kriminering. Vi har redan utbildat
cirka 50 rondhavare och ett 15-tal

Ola Bjorgell, mentor
for Likarattsronden.
Foto: Oskar Stackerud

| .

likarattsronder dr genomforda pa
olika arbetsplatser med langt 6ver
tusen medarbetare. Det ingar nu
som en valfri del i det systematiska
arbetsmiljarbetet och sprids efter-
hand till allt fler. Som extern part
ar Malmo stad forst ut med att fa
prova likarattsronden, sdger Ola.

Kvinnliga ldkare och &ldre
Kvinnliga likare ar en av flera
utsatta grupper som uppger att de
utsitts for diskriminering, 14 pro-
cent enligt Sveriges likarforbunds
arbetsmiljorapport.

- P4 varje avdelning riskerar
ndgon att komma i klim och fara
illa. En kollega osynliggors. En pa-
tient far inte vard pa lika villkor,

sager Ola.

Enligt Diskrimineringsombuds-
mannen (DO) upplever 12 procent
av den dldsta delen av befolkning-
en, 85 ar eller dldre, sig i hog grad
utsatta for diskriminering. Storst
andel, 26 procent, anser sig vara
diskriminerade inom hilso- och
sjukvérden.

—Det blir dirfor extra angela-
get att genomfora likardttsronder

LIKARATTSROND

Vid en likarattsrond kan saval
medarbetare som patienter sattas i
fokus, med malet att alla ska kunna
kanna sig valkomna och inkluderade.
Konceptet “likardttsrond” ar fram-
taget av Susanne Ehn, ST-lakare och
projektansvarig samt Ola Bjorgell,
docent och 6verlékare.

B Medarbetare och chefer far be-
svara en kort enkéat

B En likarattsrond genomfors pa
arbetsplatsen, med en checklista,
i dialog

B En skriftlig rapport sammanstalls
om hur likarattsarbetet kan fort-
satta att utvecklas

pa geriatriska avdelningar och
dldreboenden med tanke pa den
sirskilda utsatthet som ildre upp-
lever, siger Ola.

Med nagon annans 6gon

- Tillsammans behover vi trina pa
att stanna upp, lyssna, observera,
reflektera och sedan agera. Det ska-
par forutsittningar att se sig sjlv
och omvirlden i fler perspektiv,
med ndgon annans 6gon. Det blir
ett kirleksfullt sitt att vara vanlig
mot sig sjalv och alla vi méter, kol-
legor, medarbetare och patienter.
Det dr grundliggande for hela vart
arbete som likare, att vi tar val
hand om varandra, menar Ola.

TEXT: REDAKTIONEN

Preventivt arbete 1 foretagshalsovarden

44 procent av lakarna kan
tanka sig att arbeta inom
foretagshalsovarden. De fick
foljdfragan "Varfor skulle du
kunna tanka dig att arbeta
inom foretagshalsovard?”

T et absolut vanligaste
skalet till att 6verviga
o ett jobb inom foretags-

hilsovédrden ar att en majoritet
verkar uppfatta det som ett min-
dre stressigt jobb med lugnare
arbetstempo, samtidigt som [6nen
ar bra. ”Jag arbetar idag extra
inom foretagshilsovarden men jag
kan inte tinka mig jobba heltid

dar. Det dr for langsamt f6r mig”,
skriver en likare till och med.

Slipper jourer

Mainga hoppas pa att de skulle
orka med bittre om de jobbade
inom foretagshilsovarden, tack
vare battre forutsdttningar. ”Om
jag inte orkar mer pa min HC

PC}RETAGSHALSO-
VARD KAN VERKLI-

GEN gora skillnad

kanske det kan vara en drigligare
arbetsmiljo”, skriver en lakare.
En annan ir inne pa samma linje:

”Kan vara ett alternativ infor
stundande pension”.

En del papekar i samband med
det ocksa att det kan vara skont
att slippa jourer. Vildigt manga
tar upp just bekvima arbetstider/
kontorstider som ett skal till att
vilja foretagshilsovarden.

”Kan gora skillnad”

Det finns ocks ett intresse for pre-
ventivt arbete och friskvard. ”Re-
habilitering och delaktighet dr en
viktig men underskattad faktor for
bibehdllen hilsa. Foretagshilsovard
kan verkligen gora skillnad”, skri-
ver en ldkare. "Det dr mycket pa-
tientkontakt, chans till prevention

och mycket mer varierat 4dn vad

man kan tro!”, skriver en annan.
Andra faktorer som tas upp

ar bland annat att det ar mycket

teamarbete och att det ofta ror sig

om motiverade patienter.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

DE 4 VANLIGASTE SVAREN

1. Lugnare tempo/mindre stressigt
2. Bekvdama arbetstider
3. Bralon

4. Preventivt arbete/friskvard
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tt lakarjobb med guldkant

PRAKTIKERTJANST

- Det roligaste med job-
bet ar mojligheten att
paverka. | var verksamhet,
med cirka 20 000 listade
patienter, kan dven sma
forandringar gora stor
skillnad for manga, sager
Magnus Edlund, lakare och
verksamhetschef pa Ekero
Vérdcentral,

Magnus Edlund, specialist i all-
minmedicin, borjade pa Ekero
Vérdcentral for tio ar sedan. Att
stanna kvar pa samma arbetsplats
i ett decennium ar inget sjalv-
klart val i en bransch dir manga
byter arbetsplats relativt ofta. For
Magnus har trivseln, kollegorna
och verksamhetsmodellen varit
avgorande.

—Jag sokte mig till Praktiker-
tjdnst eftersom organisations-
formen ir unik. Besluten fattas
lokalt, utan flera chefsled ovanfor
oss. Det ger oss mojlighet att styra
och anpassa vérden efter patien-
ternas behov. Men det dr framfor
allt kollegorna som har gjort att
jag stannat. Vi tillbringar manga
timmar tillsammans. Att ha roligt,
fé stod och utveckla verksamheten
ihop sitter verkligen guldkant pa
arbetet.

Prisat projekt

Ett av de projekt som Magnus och
hans team pa Ekerd Virdcentral
har arbetat hdrt med ar utveck-
lingen av den palliativa varden i
hemmet. I Stockholm ligger an-
svaret for hemsjukvard nimligen
fortfarande pd vardcentralerna, till
skillnad fran andra delar av landet
dédr ansvaret numera vilar pa kom-
munerna.

—Vi dr en stor vardcentral
med manga patienter i behov av
hemsjukvérd. En del dldre med
komplexa sjukdomar vill giarna

Praktikertjanst ar en av Sveriges stors-
ta vardgivare med bade de nojdaste
patienterna och medarbetarna. Vi ar
kooperativt dgda och styrda av 1200
ledande praktiker - bland annat tand-
lakare, tandhygienister, sjukskoterskor,

lakare, fysioterapeuter och psykologer.

fa stanna hemma, dven vid livets
slut.

Teamet som arbetar med
hemsjukvéarden fingade upp
onskemadlen och startade ett ut-
vecklingsarbete med sikte pa att
utarbeta en rutin for andamalet.

Projektet har resulterat i att svért
sjuka patienter ges mojlighet att fa
do hemma i kretsen av sina nér-
stdende och med vardinsatser fran
hemsjukvardspersonal som de re-
dan kinner och har fortroende for.

—Jag dr vildigt stolt over de
kvalitetsforbattringar vi har astad-
kommit. Men framfor allt dr jag
oerhort stolt 6ver hemsjukvards-
teamets arbete, siger Magnus.

Guldhjartat

Genom att involvera olika aktorer
- vardcentralens personal, kom-

Var vision ar langsiktigt hallbar vard
forallaihela Sverige. | 6ver 60 ar har
vi tillsammans utvecklat svensk vard
utifran ett praktikerperspektiv och
varje dag gor 7 300 medarbetare
verklig skillnad for vara patienter pa
730 mottagningar i hela Sverige.

munen och den verksamhet som
ansvarar for jourtid — skapades
en helhetslosning for patienterna.
Den har nu belonats med Guld-
hjirtat, Praktikertjdnsts pris for
bittre vard, i kategorin kvalitet.

—Vi blev vildigt glada och 6ver-
raskade bara av att bli nomine-
rade. Att sedan utses till finalister
och till sist vinna priset kdndes
fantastiskt! Det dr extra fint att
palliativ vdrd, som ofta hamnar i
skymundan, uppmirksammas. Vi
hoppas att fler vardcentraler inom
Praktikertjdnst kan inspireras av
vart arbete.

Goda utvecklingsmojligheter

For den som vill utvecklas inom
allmdnmedicin finns manga
mojligheter pd Ekerod Virdcen-
tral. Flera av Magnus kollegor

| =] .
D PRAKTIKERTJANST
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praktikertjanst.se

Foto: Fredrik Hjerling

har gjort hela resan fran AT till
specialist och sedan tagit ledande
roller.

— Allminmedicin ir fantastiskt.
Vi arbetar med alla dldrar och
en stor variation av sjukdomar.
Samtidigt dr det en utmaning att
hélla sig a jour med sa mycket.
Dirfor ar det en stor tillgdng
att kunna ldra av varandra och
fa stod av kollegor med olika
specialintressen.

Att vara en del av en sddan
arbetsmiljo innebar att man hela
tiden har mojlighet att vixa, bade
som likare och som méanniska.
Det finns alltid nya utmaningar
och mojligheter att utvecklas. Det
gor varje dag pa jobbet bade span-
nande och meningsfull.

Han kan varmt rekommendera
andra ldkare att soka sig till Prak-
tikertjdnst.

—Jag dr vildigt glad att jag
tog det steget. Under mina ar pa
Ekero Vardcentral har jag fatt
utvecklas bade kliniskt och i ledar-
skap. For den som vill kombinera
patientnira arbete med mojlighe-
ten att paverka sin arbetsplats ar
Praktikertjdnst det naturliga valet,
avslutar han.

Magnus Edlund, lakare
och verksamhetschef
pa Ekero Vardcentral.
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Mojligheter och livsbalans hos Falck

FALCK HALSA OCH ARBETSLIV m

Lakarna Ann och Sarah har
hittat hem hos Falck Halsa
och arbetsliv. | tvarprofes-

Ganska snart efter att Sarah borjade arbeta

pa Falck fick hon ett erbjudande om ST inom
arbetsmedicin. Hon ar nyligen fardig specialist =
och handleder idag blivande specialistkollegor.

sionella team gor de skill-
nad for folkhalsan pé bade
individ- och organisations-
niva. Tack vare det flexibla
arbetet ar dessutom for-
utsattningarna for en god
livsbalans stora.

Sarah arbetade tidigare som spe-
cialist inom allmdnmedicin pa en
vardcentral i Stockholm. Hon triv-
des bra men var nyfiken pa arbets-
sdttet inom foretagshilsovarden.

—Jag ville arbeta mer forebyg-
gande. Mdnga av vara kroniska
sjukdomar och cancersjukdomar
paverkas av vira levnadsvanor
och vi tillbringar en stor del av
véra liv pa arbetet, sdger Sarah.

Nir hon for tre ar sedan sokte
sig till Falck Hilsa och arbetsliv
hade hon en férhoppning om att
fa en battre balans mellan fritid
och arbete.

—Det har jag verkligen fitt och
kan idag paverka min arbetsdag
mer, siger hon.

Givande teamarbete

En av de saker hon gillar mest
med sitt arbete dr det starka team-
arbetet. Sarah arbetar pd en av

- Utvecklingsmojligheterna
har ar stora, sager Ann.

-

Falcks mottagningar i Stockholm
och samarbetar bland annat med
rehabsamordnare, foretagsskoter-
skor, psykologer, organisations-
konsulter, arbetsmiljoingenjorer
och fysioterapeuter. Tillsammans
med arbetsgivare arbetar de kring
individer, vilket hon tycker dr
roligt och utvecklande.

Arbetet pa mottagningen beskri-
ver Sarah som varierande, intres-
sant och utmanande. Hon moter
en blandning av tillstind och
manga av dem, sa som stressrela-
terade symptom, psykisk ohilsa
och beroendeproblematik, har hon
tidigare erfarenhet av. Men hon
moter ocksa helt nya utmaningar.

- Vi gor till exempel lagstadga-
de medicinska hilsokontroller av
individer som arbetar i riskfyllda
yrken. Vi utbildar dven chefer och
arbetsledare och far pa s sitt
mojlighet att arbeta hilsoframjan-
de pa gruppniva, siger Sarah.

Korppetensutveckling pa olika
nivaer

Mojligheten att paverka indivi-
dens maende men ocksa folk-
hilsan i stort dr ndgot som dven
tilltalar Ann. Det dr nu 6ver 20 ar
sedan hon bytte akutsjukviard mot
foretagshilsovard.

Under &tta ar gjorde hon en av-
stickare till Forsiakringskassan men,
som sd mdnga av sina kollegor,
valde hon att atervinda till Falck.

"‘l.l'."--.,
!

— Att sd ménga gor som jag och
atervinder till bolaget tror jag
har att gora med, dels sa klart att
vi trivs och har roligt, men ocksa
samhillsnyttan som vi bidrar med,
sager hon.

Hon upplever att det finns stort
fokus pa kompetensutveckling
inom foretaget. Forutom mojlig-
heten att utbilda sig till specialist
inom arbets- och miljomedicin ar
det mojligt att gd bade interna och
externa utbildningar.

Mojlighet till digitalt arbete

I rollen som foretagsldkare arbe-
tar Ann idag i det digitala teamet.
Samtidigt som hon hjélper kun-
derna ar hon med och utvecklar
den digitala processen.

—Jag har tidigare arbetat ute-
slutande med fysiska besok, men
det digitala arbetssittet fungerar
mycket béttre dn vad jag hade
kunnat tro, siger Ann och berittar
att hon upplever att bade effektivi-
teten och kundnojdheten ir hog.

Utover sina bada uppdrag ar-
betar Ann, liksom Sarah, med
en bred palett av uppdrag som
spanner fran hilsoinventeringar
och chefsutbildningar till ar-
betsplatsbesok och leverans till
forsikringskunder. Tack vare de
mangfacetterade uppdragen och
de kompetenta och engagerade
kollegorna ar lirandet stindigt
nirvarande i det dagliga arbetet.

Foto: Gonzalo Irigoyen ﬂ

Foretagslakare pa Falck Halsa
och arbetsliv

Som lakare pa Falck arbetar du

i en modern foretagshalsovard
bade fysiskt och digitalt. Med
1000 experter pa narmare 100
enheter over hela landet ar vi
Sveriges mest kompetenta och
kompletta leverantor av tjanster
inom hélsa och arbetsliv.

I lakarrollen jobbar du konsul-
tativt med stora rikstackande
bolag men ocksa mot lokala
kundféretag inom en mangd
branscher samt privat och
offentlig sektor. Det geren
intressant bredd pa tjans-

ten samtidigt som du far en
strukturerad arbetsdag med for-
utsattningar att planera din tid.

Las mer och se vara lediga
tjanster har:
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Loneutvecklingen viktig for yngre lakare

En prioriterad fréga for Sve-
riges Yngre Lakares Forening,
SYLF, ar att forbattra under-
lakares I0neutveckling. Att
korta vagen till specialistbe-
vis samt att forbattra lakares
mojligheter till forskning och
ledande positioner ar andra
betydande fragor for SYLF.

nderldkares loner match-
ar inte utbildningens
lingd eller det ansvar

likaren har. Vi vill att ingdngslo-
nerna for bastjanstgoringen ska
ligga pa samma niva som ingdngs-
lonerna for specialisttjinstgoring
samt att alla ingédngsloner ska
forhandlas och att individuell och
differentierad lonesittning respek-
teras, siger Robert Holmqvist,
ST-ldkare i psykiatri och ordfo-
rande i SYLE.

Korta vigen till specialistbevis
Ytterligare en huvudfraga for
SYLF ir att korta yngre lika-

res vag till specialistbevis. Den
genomsnittliga vintetiden for att
fa en AT-tjanst ar i dagsldget elva
manader efter examen.

— Vintetiderna har sjunkit ndgot
men dr fortfarande orimligt langa,
dven pa ST-tjanster. Det skapar
en otrygghet och ovisshet for in-
dividen, som dven halkar efter
|6nemaissigt. Beslutsfattare maste
skapa fler utbildningstjanster och
kapa onddiga vintetider sé att
kompetensforsorjningen kan till-
godoses, siger Robert Holmqyvist.

SYLF vill att regionerna mins-
kar AT till 18 manader som stan-
dard och att de ser 6ver hur man
kan nyttja fler kliniska verksamhe-
ter for AT. BT-platserna har varit
underdimensionerade fran start

Robert Holmqvist, ST-ldkare i
psykiatri och ordférande i SYLF.

Foto: Emilia Dalen

och kommer inte ricka till. Regio-
nerna maste ta sitt lagstadgade an-
svar och 6ka antalet BT-platser.

AT och ST med ledarskap
Forskning visar att likare som
leder bidrar till en tryggare och ef-
fektivare vard med battre resursfor-
valtning, vilgrundade medicinska
beslut och en bittre arbetsmiljo.
—Engagemanget for att ta sig
an en ledar- eller chefsroll bland
yngre lakare dr stort. Vi vill bland
annat att AT-likare erbjuds ledar-
skapskurser, att AT-tjanster och
ST-tjanster med ledarskapspro-

fil ska erbjudas samt att likar-
utbildningen innehaller moment
dar likarstudenter forbereds
for ledande roller, siger Robert
Holmgqvist.

Incitament for forskning
Forskande likare ar en viktig for-
utsidttning for svensk sjukvard.
For att Sverige dven i fortsdttning-
en ska ha en virldsledande roll
inom life science behover forut-
sattningarna for likares forskning
tidigt i karridren forbattras.

VANTETIDERNA HAR
SJUNKIT nagot men
ar fortfarande orim-
ligt langa, aven pa
ST-tjanster

—For att fa fler likare att vilja
dgna sig at forskning krivs tydliga
incitament, exempelvis mojlig-
heten att forska inom ramen for
normal arbetstid, tydliga kar-
ridrvagar kopplade till forskning
samt att forskning och disputation
syns i lonekuvertet, siger Robert
Holmgqpvist.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG

Viktigaste sjukvardsfragan
som maste atgardas

Vardplatsbrist och beman-
ning ar dverlagset viktigast
for lakare nar det kommer till
vad som behéver dtgardas
inom sjukvarden. Men listan
pavad som bor goras ar lang.

ar Framtidens Karriar
— Likare under april
fragade likare ”Vilken

anser du ar den viktigaste sjuk-
vardsfrdgan som maste atgirdas?”
blev svaren méanga. Men ett tydligt
monster visar att flest likare adr be-
kymrade 6ver vardplatsbristen.
Manga har helt enkelt enbart
skrivit ”Vardplatsbrist!” i sitt svar,
andra papekar att bristen ocksa
har att gora med arbetsmiljon for
lakare. ”Vi behover ett 6kat antal
vardplatser per capita. Detta for

att ta bort etisk stress och den
stress som det innebir att dagligen
forsoka pussla med for fa platser
jamfort med behovet”, skriver en
lakare. Vardplatsbristen kopplas
ocksd samman med flaskhalsar i
varden och resursbrist.

Behall vardpersonal

En annan stor och komplex fraga
dr bemanningen. ”God beman-
ning! Att rekrytera, behélla och

VI BEHOVER ETT Okat
antal vardplatser per
capita

fortbilda vardpersonal till konti-
nuitet ger god arbetsmiljo, trygg-
het och blir patientsikert”, skriver
en likare. En del svarar att de

onskar en battre bemanning, men
inte enbart av likare utan for hela
vardmiljon. ”Tillracklig beman-
ning pa alla nivéer. Firre som styr
HUR jag gor till forman for fler
som GOR?”, skriver en likare. Li-
karen kommer ddrmed ocksa in
pd ett annat vanligt svar, som har
att gora med styrning av varden,
bade i det stora och i det lilla.

Statlig styrning av varden
Flera vill se en statligt styrd vard,
samtidigt dr manga emot cen-
tralisering och politikerstyre. En
lakare skriver att ”Mest miss-
lyckat inom regionstyrd sjukvard
ar nog mellancheferna och HR:s
samarbete for att hilla nere 16-
nerna och devalvera virdet av vart
arbete”. Likare vill ocksa se fler
likare som chefer, men samtidigt

dr manga inne pa att likare visser-
ligen ska styra, exempelvis priori-
teringen inom varden, men att de
ska gora likarspecifika arbetsupp-
gifter istillet f6r administrativa.
Men det finns mnga tankar om
vad som behover atgirdas — bland
ovriga saker som nimns finns
|6ner, arbetsbelastning, adminis-
trationsborda och vikten av kom-
petensforsorjning.

TEXT: ADRIANNA PAVLICA

DE TRE VANLIGASTE SVAREN

1. Vardplatsbrist
2. Bemanning

3. Styrning
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Kloka Kliniska Val minimerade
overtlodiga undersokningar

Kloka Kliniska Val hand-
lar om att sluta gora
atgarder sominte ger
varde for patienten och
rikta vardens kraft mot
sadant som gor verklig
skillnad. Pa ME Klinisk
Fysiologi pa Karolinska
universitetssjukhuset
bidrog Kloka Kliniska Val
till ett forandrat remiss-
flode och minskade van-
tetider.

idigare hade vi langa
vantetider till de flesta
av vara undersékningar,

och i mdnga fall upplevde jag att
indikationerna for undersokning-
arna var svaga. Samtidigt innebar
den demografiska utvecklingen att
antalet patienter kommer att oka
framover, vilket innebir att vi be-

KLOKA KLINSKA VAL

Fempunktslista for Kloka Klinska
Val fran Svensk férening for kli-
nisk fysiologi

1. Alla undersokningar ska vara
berattigade och alla remisser ska
genomga en berattigandebe-
domning. Undersokningar med
lag pre-test-sannolikhet (PTP)
och undersoékningar sominte har
potential att paverka den vidare
handlaggning av patienter kan
man ofta avsta ifran.

2. Allaremisser ska genomga en
medicinsk prioritering s att
undersokningar som inte ar medi-
cinskt bradskande far st tillbaka
for undersokningar som ar det.

3. | utldtanden ska restriktivitet
avseende rekommendation om
uppféljning och vidare utredning
rada nér undersokare inte har en
helhetsbild av patienten.

4. Individualisera kontrollintervall
och avsluta kontroller om och nar
dessa inte kan forvantas férandra
den vidare handlaggningen.

5. Tastod i riktlinjer, men individu-
alisera utredningar utifran den
specifika patientens tillstand,
forutsattningar och 6nskemal.

' I
Lena Forsberg, verlakare

och verksamhetschef fér ME
Klinisk Fysiologi pa Karolin-
"-'! ska universitetssjukhuset.

Foto: Josefine Franking

hover hitta nya arbetssitt. Utifran
det sammanhanget passar Kloka
Kliniska Val in vildigt bra, sager
Lena Forsberg, overldkare och
verksamhetschef for ME Klinisk
Fysiologi pa Karolinska univer-
sitetssjukhuset och styrelseleda-
mot i Svensk forening for klinisk
fysiologi.

Inte léingre nagra véntetider
Hon initierade dialog med enhe-
terna som remitterar patienter till
klinisk fysiologi, som ocksd sag
ett behov av att minimera anta-

KLOKA KLINISKA VAL
handlar om att uteslu-
tande gora sadant som
gor patientnytta

let onddiga undersokningar med
hjilp av Kloka Kliniska Val. Det
resulterade i ett fordndrat remiss-
maonster som i sin tur har bidragit
till att Klinisk fysiologi inte lingre
har ndgra vintetider till de under-
sokningar som patienter tidigare
fatt vianta linge pa. ME Klinisk
Fysiologi har dessutom, i samarbe-
te med ME Aldrande, framgangs-
rikt minskat antalet overflodiga

ekokardiografier med 30 procent
pa ett drygt halvér.

- Tidigare var det exempelvis
obligatoriskt for hjartsviktpa-
tienter att gora en ekokardiogra-
fiundersokning infor sitt drliga
uppfoljningsbesok. Nu kallas
majoriteten av patienterna i stil-
let endast till ett kliniskt uppfolj-
ningsbesok. Beskriver de dé en
forandring i sitt maende eller om
provresultat dr avvikande, kallas
patienten snabbt for ny ekokardio-
grafi, siger Lena Forsberg.

Resurser dit behoven &r storst
For patientens del innebér Kloka
Kliniska Val i manga fall att de
slipper genomga en undersdkning
som de varken dr i behov av eller
har nytta av. For sjukvarden bidrar
det till att frigora resurser dit de
medicinska behoven dr som storst.
— Vi haller pa att initiera ett
forskningsprojekt med broston-
kologer med syftet att utveckla en
modell for hur vi pa basta sitt kan
folja brostcancerpatienter avseende
risken for hjirttoxicitet under pa-
gdende cancerbehandling. Rutinen
i dagslaget ar att dessa patienter
genomgar ekokardiografiunder-
sokningar var tredje manad. Stu-

dien ska analysera om man i stallet
kan utveckla en modell sd resurser-
na kan lidggas pa de patienter som

l6per storst risk att utveckla hjart-

toxicitet, siger Lena Forsberg.

Sadant som gor patientnytta
—Kloka Kliniska Val handlar om
att uteslutande gora sddant som
gOr patientnytta, att gora indivi-
duella bedomningar utifran sin
kliniska erfarenhet, beakta eviden-
sen och stilla sig sjdlv frigan om
undersokningsresultaten verkligen
kommer att paverka patientens
handldggning eller behandlings-
plan, siger Lena Forsberg.

Hon betraktar Kloka Kliniska
Val som en atgird for att forebyg-
ga undantringningseffekter och
for att sjukvardens resurser ska
racka till 1dngsiktigt.

—Svensk forening for klinisk
fysiologi har presenterat en fem-
punktslista med faktorer att ha i
dtanke ndr man arbetar med Kloka
Kliniska Val, exempelvis att samt-
liga undersokningar ska vara berit-
tigade och att man bor introducera
mer individualiserade kontrollinter-
valler, siger Lena Forsberg.

TEXT: ANNIKA WIHLBORG
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"Haftigt med sa mycket kunskap”

LAKEMEDELSVERKET

Psykiatrikern Asa Lindh valde att testa ndgot helt nytt och drog
en vinstlott. Pa Lakemedelsverket far hon anvandning av sin
samlade kunskap samtidigt som hon verkari en spannande och

kunskapsintensiv miljo.

En dag fick éverlikaren Asa Lindh
en inbjudan att soka en tjanst som
klinisk utredare pa Likemedels-
verket. Efter att ha rddfrigat en
vin som varmt rekommenderade

Pa Lakemedelsverket arbetar
cirka 70 lakare. Manga har ti-
digare arbetat pa klinik, med
forskning eller inom lakeme-
delsindustrin. Medarbetarna har
nara till forskning, utbildning
och engagerade kollegor.

lakemedelsverket.se

)

LAKEMEDELSVERKET

arbetsplatsen valde hon att soka
tjdnsten.

—Jag trodde nog att jag skulle
sakna det kliniska arbetet men det
gor jag inte. Har far jag anvind-
ning av all min samlade kliniska
kunskap, siger Asa som arbetar
inom verksamhetsomréde tillstind
pd enheten for effekt och sikerhet.

Lar sig standigt nytt
Tillsammans med sina kollegor
arbetar Asa bland annat med
godkdnnande av likemedel, si-
kerhetsuppfoljning av godkinda
likemedel och vetenskaplig rad-
givning till likemedelsforetag och
akademiska grupper.

Arbetet sker delvis i samverkan
med andra europeiska likemedels-
myndigheter. Likemedelsverkets

lakare samarbetar dessutom tvir-
vetenskapligt med experter inom
vetenskapliga discipliner sdsom
statistik, preklinik, farmakokine-
tik och farmaci.

—Det ir oerhért hiftigt att
komma till en arbetsplats dar det
finns s mycket kunskap, kom-
petens och generositet bland kol-
legorna, siiger Asa och berittar att
hennes nirmaste team bestar av
farmaceuter, neurologer, intensiv-
vardslikare, en 6gonlikare, en all-
mainlikare och en veterinir.

Att ta del av stora mdngder
information och koka ner den till
ndgot konkret dr bade lirorikt och
roligt.

— Vi far verkligen trina oss pa
att argumentera for vara stind-
punkter. Ska vi gora sa hir? Be-
hover vi mer information? Vilken
information ska det i sa fall vara?

Myndighetsarbetet kommer
med stolthet och manga férméner.
De obekvidma arbetstiderna ir ett
minne blott. Arbetsbelastningen
kan diremot variera.

Efter en 1ang karriar inom psykiatrin
arbetar Asa Lindh, sedan 1,5 r, som

klinisk utredare pa Lakemedelsverket.
; I Foto: Mikael Wallerstedt

—1I perioder kan det vara vildigt
lugnt och ibland ar det oerhort in-
tensivt, siger Asa som gillar tem-
povixlingarna.

Hon ir ocksa vildigt fortjust i
den frihet som préglar arbetet.

- Det finns en tillit till att med-
arbetarna gor sitt jobb, siger Asa.

© NextMedia

Unik vardavdelning med manga mojligheter

NU-SJUKVARDEN MAVA

Ett varierat multiprofessionellt
teamarbete i aldrevardens
absoluta framkant - mojlig-
heterna pa de medicinska
aldrevardsavdelningarna pa
Uddevalla sjukhus ar manga.

I november 2008 6ppnades tva
medicinska avdelningar med in-
riktning mot dldre multisjuka
patienter pa Uddevalla sjukhus.
Satsningen var nirmast unik och
dn i dag ligger varden som erbjuds
pa MAVA i framkant.

—Det finns inte manga avdel-
ningar med samma koncept, arbe-
tet hér har hela tiden varit speciellt,
sdger Sofia Zachrisson, overlikare
och klinikstudierektor pa MAVA.

Patienter 6ver 75 ar som dr
skora och multisjuka kan bli
MAVA-patienter. Vid forsimring
finns mojlighet till direktinldgg-
ning pa nagon av slutenvards-
avdelningarna. Hir moter de ett

Pl
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Sofia Zachrisson.

multiprofessionellt team som tar
ett helhetsgrepp om patienten.

— Vi bedriver akutvard och pa
avdelningen finns ultraljud, BiPAP/
CPAP och telemetri. Vi ér till ex-
empel vildigt bra pé att varda pa-
tienter med hjartsvikt, siger Sofia
och berittar att bedside-ultraljud
blir allt vanligare.

Teambaserat arbete

Sofia har arbetat pd4 MAVA i 15
ar. Anledningarna till att hon har
stannat ar manga.

— Arbetet dr roligt och om-
vaxlande och vi har en bra

oY
Niklas Ekerstad

° bl

arbetsmiljo. Ibland ir arbetsbe-
lastningen hog, men den ar dnda
rimlig. Eftersom vi inte har ndgon
mottagning har vi inte mycket
pappersarbete. Dessutom ir sche-
maldggningen bra, siger Sofia.

Hon gillar dven det teambase-
rade arbetet.

— Vi startar dagen med team-
rond vilket gor att hela personal-
styrkan far en gemensam bild av
patienten och ett mal att jobba for,
sager Sofia och berittar att hon
och ndgra kollegor ocksa beman-
nar nirsjukvardsteamet och gor

hembesok.

MAVA &r en unik satsning mot
aldre multisjuka patienter pa
Uddevalla sjukhus. Uddevalla
sjukhus tillhor NU-sjukvarden
som aven bestar av Norra Alvs-
borgs Lanssjukhus i Trollhattan.

vgregion.se

\( 0
GOTALANDSREGIONEN
NU-SJUKVARDEN

Att MAVA ir ett lyckat koncept
kan Niklas Ekerstad, specialistla-
kare i internmedicin och kardiologi,
docent och ledamot i Svenska Lika-
resdllskapets nimnd, intyga. Hans
forskning indikerar bland annat att
patienterna pa MAVA hade firre
oplanerade aterinlidggningar och
hogre livskvalitet 4n motsvarande
patienter pa andra avdelningar.

— Aldre patienter ir en heterogen
grupp. PA MAVA har virden utfor-
mats for att kunna gora bedom-
ningar ur olika vinklar, siger han.
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Hur paverkar privata vardgivare
framtidens specialistlakare?

Privata vardgivare spelar
en allt storre roll i svensk
halso- och sjukvard, men
samtidigt vaxer oron for
hur detta paverkar ut-
bildningen av framtidens
specialistlakare. Linus
Axelsson leder en ny ar-
betsgrupp inom SLS for
att undersoka hur utbild-
ning, fortbildning och
forskning kan sakras i en
forandrad vardstruktur.

alld dar Linus Axelsson,
ordforande for Svensk Ki-
rurgisk Forening och till

vardags overldkare pd kirurgklini-
ken, Blekingesjukhuset.

Du leder arbetet i en nybildad
arbetsgrupp inom Svenska Likare-
sdllskapet (SLS) som bland annat
ska titta pd hur privata vardgivare
paverkar mojligheterna till ST,
fortbildning och forskning.

problem-
beskrivning som bakgrund?
— Arbetet inleddes efter att tvd
motioner hade lagts fram i SLS
fullmaktige varen 2024, vilka vi
tillsammans med flera medlems-
foreningar inom SLS underteck-
nade. Bakgrunden handlar om att
hilso- och sjukvarden genomgar
en forindring dir en allt storre del
av varden utfors av privata vard-

REGELVERK OCH
REGIONERNAS struk-
turer inte ar anpas-
sade till en forandrad
vardstruktur

givare som upphandlats av regio-
nerna. Det rdder dock variationer
i hur uppdrag kring forskning, ut-
bildning och fortbildning hanteras
i upphandlingsavtalen — bade nir
det giller om de nimns och om
de faktiskt genomférs nir de vil
r inkluderade. Detta medfor att
det blir allt svdrare for hilso- och
sjukvarden att sakerstalla att nasta
generation specialister far den

Linus Axelsson, ordférande for
Svensk Kirurgisk Forening och
overlakare pa kirurgkliniken,
Blekingesjukhuset.

Foto: Hanna Franzén

utbildning, fortbildning och erfa-
renhet som krivs for att bli och
forbli kompetenta och skickliga
specialistlakare.

—Problemet i sig handlar inte om
var eller vilken huvudman som be-
driver varden, utan att forsknings-,
ut- och fortbildningsuppdraget inte
uppmarksammas tillrackligt nar
regionerna upphandlar vard. Att vi
som enskilda medlemsforeningar
sjilva ska driva fragan blir frag-
menterat och far begransad effekt.
Dirfor dr det glidjande att SLS
som organisation nu driver fragan,
vilket vi tror kan ge mer kraft och
gora storre skillnad.

arbeteti
arbetsgruppen?
—Vi har digitala méten varan-
nan vecka dir vi har gjort en
probleminventering och lagt upp

strategier for det vidare arbe-
tet. Vi har ocksé skickat ut en
enkat till SLS berorda medlems-
foreningar och sektioner som
en del i probleminventeringen.
I februari hade vi ett tvddagars
fysiskt mote med gister fran Re-
geringskansliet, Socialstyrelsen,
SKR, personer med forskning pa
upphandlade enheter och privata
vardgivare for att informera oss
mer och for att kunna diskutera
amnet. Vi har fortsatt med regel-
bundna moten under varen och
har bérjat skissa pa en slutrap-
port. Vi planerar att vara klara
med arbetet i host.

sa
har langt?
— Att det finns fler dimensioner
1 situationen dn atminstone jag
forst trodde. Min uppfattning

ar att regelverk och regioner-

nas strukturer inte r anpassade
till en fordndrad vardstruktur.
Mycket dr anpassat till att re-
gionerna sjilva star for vard och
utbildning och dr en central aktor
inom forskning. Inte minst i ut-
bildningsfragan fortsitter man i
gamla hjulspdr trots att forutsatt-
ningarna pa manga platser dr an-
norlunda idag dn for bara nagra
ar sedan.

med ert arbete?
- Vi vill medvetandegéra de ut-
maningar som en forindrad véard-
struktur innebir och ge SLS ett
underlag for framtida arbete kring
hogkvalitativ ST-utbildning och
forskning i den situation vi har i
Sverige idag.

TEXT: REDAKTIONEN



Framtidens Karridr — Lakare | www.karriarlakare.se | maj 2025

Volontarjobbar pa
sjukhustartyg1 Afrika

Fran barnakuten pa Ka-
rolinska universitetssjuk-
huset till sjukhusfartyg
utanfor Vastafrikas kust.
Shekina Fridhh rads inte
utmaningar. Aven om
jobbet som volontar for
organisationen Mercy
Ships ar oavlonat ar det
otroligt givande - och
Shekina rekommenderar
andra att soka.

hekina Fridh, 30 &r, hann
S gora klart sin AT och jobba

ett 4r pa barnakuten pa Ka-
rolinska universitetssjukhuset inn-
an hon bestimde sig for att ta en
paus — och folja sin drom. Nu ar-
betar hon som volontir fér Mercy
Ships, en ideell organisation som
erbjuder gratis kirurgisk vard i
laginkomstldnder via det flytande
sjukhuset Global Mercy.

—Jag har ju redan innan jag
borjade plugga tinkt att jag skulle
aka till vdstra Afrika och jobba
som likare, berittar Shekina om-
bord pé sjukhusfartyget, som nu
ligger i tio manader utanfor Sierra
Leones kust.

Fran matsalen till kliniken
Hon har redan hunnit vara ute
en gang tidigare med organisa-
tionen, men eftersom hon di inte
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Shekina Fridh arbetar
som volontér pa det
flytande sjukhuset
Global Mercy.

var fardigutbildad arbetade hon i
matsalen. Under vistelsen fick hon
skugga kirurger och sjukhusperso-
nal och blev snabbt erbjuden att
arbeta kliniskt.

—Folk var nog forvirrade nar
jag forst jobbade i matsalen och
sedan plotsligt dok upp pa klini-
ken! minns Shekina.

I &r dr hon tillbaka — nu som
legitimerad lakare. Hon har arbe-
tat bade pa skeppets vardcentral
for sjilva besattningen och inne
pd sjukhuset, ddr hon rondar med
kirurger, forbereder patienter in-
for operation och bedomer deras
medicinska status.

Mercy Ships erbjuder kirurgisk
vard som stricker sig fran brinn-
skador till ansiktsmissbildningar
och tumorer — men bara planerad
vard. Den som drabbas av stroke
eller hjirtinfarkt ombord maste
evakueras akut till ndrmaste land-
baserade sjukhus.

Ideellt men mycket givande
Alla ombord arbetar ideellt. Vissa
bekostar sjilva sin resa, medan
exempelvis tjanstgorande likare,
som Shekina, far flygresan betald.
Mat och boende ombord ingar.
P4 fritiden tycker Shekina om att

surfa vid kusten i landet. Man kan
ocksa, bland mycket annat, spela
pickleball pa en plan ombord, spe-

JAG HAR JU redan inn-
an jag borjade plugga
tankt att jag skulle dka
till vastra Afrika och
jobba som lakare

la spel, ldna bocker fran skepps-
biblioteket, ga till caféet eller ta
sig i land for ett restaurangbesok.

—Det ir en sddan spannande
och fin milj6. Nir folk med olika
personlighetstyper, bakgrunder
och kulturer dnda lyckas samarbe-
ta med malet att fa hjdlpa andra,
det ir jittekul, siger Shekina.

Nir hon atervinder till Sverige
vintar ett nytt jobb pa neonatal-
avdelningen vid Danderyds sjuk-
hus. Minnena och erfarenheterna
frdn Mercy Ships bar hon med sig
med virme.
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Tietoevry presenterar Lifecare Open Platform ’ I_
ifecare

-Or stora och sma
idéer i varden

Lifecare Open Platform ar modular och anpassas enkelt till
vardpersonalens behov. Baserad pa openEHR-standarden
och med low-code utveckling kan du omsétta stora och sma
idéer till verklighet snabbt och enkelt.

. tietoeury

tietoevry.com/care




