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Valets fraganr1

NAR DETTA SKRIVS ir det drygt fyra mana-
der kvar till valet i Sverige. Ett val dar sjukvar-
den har seglat upp som den viktigaste fragan for
valjarna. En positiv tolkning av det &r vél att fra-
gan ar viktig och beror oss alla, forr eller senare.
Men ér det verkligen dérfor? Ar det inte snarare
en oro for att varden inte riktigt lever upp till
forvantningarna. Férvantningar som hela tiden
blir hogre och hogre: pa tillgianglighet, pa bemo-
tande, pa digitala 16sningar, ja, pa néstan allting.
Samtidigt laser vi om vaxande koer, kritik mot
vardval och Nya Karolinska Solna och enskilda
personer som inte far den vard som de hade
vantat sig. Alltid mer, aldrig nog!

SJUKVARD AR viktigt. Det r drfor som vi
pé Sophiahemmet i mer 4n 130 ar lagt all var en-
ergi pa att utveckla oss sjilva och paverka ut-
vecklingen i stort. Att utbilda de basta
sjukskoterskorna i ndra samverkan med varden
och med tidsenlig teknik och lirmiljo. Att bedri-
va en patientfokuserad vard med moderna be-
handlingsmetoder och medicinsk teknik. Det ar
dérfor vi nu tar steget in i den digitala varlden
pa bred front i bdde undervisningen och i sjuk-
véarden. Vi lierar oss med de aktorer och samar-
betspartners som vi uppfattar dr bast pé att
skapa de losningar som efterfragas av studenter
och patienter.

DIGITALISERING och e-hilsa dr inte l6sning-
en pa vardens alla problem, utan ett viktigt verk-
tyg for att gora varden battre. Minst lika viktigt
ar forstas kunskap och kompetens, och f6rma-
gan att omsdtta dessa i den kliniska verksamhe-
ten. Bemétande och flexibla l6sningar som
passar den enskilda patientens behov &r ytterli-
gare faktorer som édr avgérande for om varden
lever upp till medborgarnas forvantningar.

DARFOR fortsitter vi pa
Sophiahemmet att
utveckla var verksambhet,
varje dag, varje stund.
Allt for att mota patien-
tens behov av vérd av
hogsta kvalitet.

PETER SEGER, VD
Vill du kommentera min ledare ar du

valkommen att mejla mig pa
peter.seger@sophiahemmet.se

YANAN LI/SILVIAHEMMET
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HAR OCH NU VERKLIG OVNING
Senaste nytt fran Sophia- Folj studenterna pa ambu-
hemmets varld. lansprogrammet under en
NAR MINNET SVIKER simulerad diskoteksbrand.
Sa kan varden av personer HOTAD PA JOBBET

med demenssjukdom Gangkriminalitet och
forbattras. andrade attityder ligger
PORTRATTET bakom hotbilden i varden.
Cecilia Hakansson vill féra | VARDENS TJANST

in ett samhallsperpektiv i Den digitala tekniken tar nu
forskningen. pa allvar steget in i varden.
EN FRAGA TRE SVAR HISTORIA

Karriarbyte mitt i livet. Det var pa Sophiahemmet
SNABBARE TILLBAKA stralkniven anvandes for for-

Anna var snabbt tillbakaijobb St@gangen.

efter sjukskrivningen genom  BIBILIOTEKET

ett projekt mellan ldkare och  En plats fér information.
arbetsterapeuter.
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Digitala vardplaner

Digitala vardplaner och nya mojlighe-
ter for patienter att kommunicera med
varden. Det vill de olika vardgivarna
Huslakarmottagningen Sophiahem-
met och Sophiahemmet Rehab Center
astadkomma genom ett samarbete
med FRISQ och CompuGroup Medical.

Med hjélp av det nya systemet kan
Husldkarmottagningen och SRC an-
vanda gemensamma vardplaner trots
att de har olika journalsystem.m

pa Medtechs lista 6ver vardens 100
makthavare rankas Sophiahemmet
Hoégskolas rektor Johanna Adami.
Skalet: Hon var forst i landet med att
initiera en introduktion fér nyanlanda
lakare. | host startar en ny, tredje
kull lakare, sin utbildning som denna
gang dven vander sig till
sjukskoterskor.

procent av patienterna var mycket
nojda efter att ha bes6kt nagon av
Sophiahemmets egna verksamheter .
Det visar en métning gjord i april i ar.
15 procent svarade att de var néjda
med beséket. Tillsammans blir det
100 procent mycket néjda och néjda
patienter.

"Sophiahemmet ar en viktig aktér och
unik pa det satt verksamheten drivs med
hogskola, sjukhus och forskning.”

Socialminister Annika Strandhill efter sitt besok pa Sophiahemmet.

Utred minnesproblem
tidigt for basta hjadlp

Sa gott som varje vecka tar Karin Kjell-
strom Hedskog, lékare och ansvarig
for Aldremottagningen vid Huslakar-
mottagningen Sophiahemmet, emot
patienter for minnesutredning.

—Behovs det skickar vi patienten
vidare for en utvidgad undersokning,
sager hon.

Sophia Rudehill, 6verlakare vid
Minnesmottagningen pa Sabbats-
bergsgeriatriken papekar vikten av
tidig utredning.

— Inte minst for att utesluta andra
sjukdomar, men ocksa for att fa ratt
stéd och hjalp och eventuellt en lake-
medelsbehandling. m
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minnesutredningar vid en tematraff
for patienter vid Aldremottaningen.

HAR & NU

Halla dir ...

... Katrin Lilius, som
deltarienny
demensutbildning fér
bistandshandlaggare
som Sophiahemmet
Hoégskola tagit fram

| samarbete med
Silviahemmet.

Varfor gar du
utbildningen?

— Manga indi-
vider jag traffar
i mitt arbete ar
personer med
demenssjukdom.
Jag kanner att jag
behéver mer djup-
gaende informa-
tion om sjukdomen
och hur jag ska
bemota ménniskor som drabbats. Malet
ar att de ska ma sa bra som majligt och
da behover jag kunskap om hur jag kan
bidra till det.

Har du nagon utbildning i demens-
vard sedan tidigare?

— Det ingick inte i min socionomutbild-
ning, men jag har deltagit i den utbildning
som Demensférbundet ger pa webben
och jag har fatt en del information via
jobbet. Men det kédndes inte tillrackligt.

Vad har du lart dig hittills?

— Mycket av utbildningen, s& har
langt, har handlat om hur vi ska bemoéta
personer med demenssjukdom, men
ocksa om sjalva sjukdomsprocessen och
dess olika symtom. Vet vi var i sjukdoms-
forloppet en person befinner sig kan vi
erbjuda ratt stod. Med ratt bemétande
kan beteendemassiga och psykiska
symtom, som ofta uppstar vid demens,
lindras och till och med undvikas.

Vad tar du med dig tillbaka till
jobbet?

— Jag har blivit mer medveten om
vikten av ett teambaserat arbete for att
personer med demenssjukdom ska fa
ett sa bra stod som mojligt. Darfor vill
jag vidareutveckla samarbetet med olika
aktorer.m




HAR & NU

Halla dir...
=

... Ingrid Claesson,
fysioterapeut vid
NeuroCampus, som
skrivit en avhandling
om balanstréning for
personer med
Parkinsons sjukdom.

Vad studerade du?

— Personer med Parkinsons sjukdom
far ofta problem med balansen trots
att det inte ar nagot fel varken pa syn,
horsel eller kansel, alltsa de sinnen som
styr balansen. Orsaken ar att deras
hjarnor inte riktigt kan integrera
intrycken fran kanselsinnet med syn-
och hérselintrycken.

Tidigare har behandlingen fokuserat
pa att forstarka syn- och horselintryck,
till exempel med taktfast musik eller
hjalplinjer i golvet. Jag har undersokt
vad som hander om man i stéllet star-
ker kanselintrycken.

Hur gick det till?

— Deltagarna fick goéra balansévningar
dér de tvingades fokusera pa kansel-
intrycken for att halla balansen, som att
sta pa ett ben och lasa en tidning.

Och resultatet?

— Nar jag jamférde med kontroll-
gruppen var balansen hos deltagarna
forbattrad. De tyckte ocksa sjalva att
den blivit battre.

Har studien paverkat er
verksamhet?

—Ja, vi pa Neurocampus férsoker
anvanda arbetssattet hos oss. Och det
vécker intresse, vi startar nya Parkin-
songrupper hela tiden.m

Las avhandlingen har:
https://bit.ly/2F9clf4

Berikar bade patienter och studenter

Okad patientsakerhet och snab-
bare implementering av nya
forskningsron i varden &r malet
med en ny kombinationstjéanst
som inrattats vid Sophiahemmet
Sjukhus och Hogskola. Tanken ar
att den ska berika bade patienter
och studenter.

— Det ar ett roligt satt att ar-
beta pa. Jag marker att hjarnan
stimuleras av kombinationen vetenskap
och praktik, sager Lena Skoglund, som
arbetar 60 procent som sjukskoterska
och 40 procent som adjunkt.

— Pavardavdelningen arbetar jag prak-
tiskt med pre- och postoperativ vard, de
moment som jag undervisar i pa hogsko-

Lena Skoglund

lan. P& sa satt kan jag ta del av
den senaste forskningen och
fora den tillbaka till varden.
Det kan till exempel handla
om att inféra nya riktlinjer for
venprover eller A-E, ett struk-
turerat satt att bedoma vitala
funktioner i akuta situationer.

Pa samma satt anvands
erfarenheter fran vardavdel-
ningen i undervisningen.

— Studenterna uppskattar att ha en
larare som arbetar praktiskt, séager hon.

Lena Skoglund &r i nulaget ensam att
arbeta sa har.

—Jag hoppas att fler medarbetare ska
ta chansen om de far mojlighet. m

Manga vill fa IVF-hjalp via vardvalet

IVF-gruppen vid Sophiahemmet ingar
nu i Vardval Stockholm och kan déarmed
erbjuda offentligt finansierade IVF-
behandlingar.

Med det ska kderna férhoppningsvis
kortas for par och ensamstdende som
vill fa hjalp med assisterad befruktning.

Arthur Aanesen, lakare och verksam
vid kliniken marker en stor 6kning
av par som soker sig till hitinom
vardval IVF.

Kliniken tar emot mellan 5 och 10 nya
par per vecka inom ramen for vardvalet.
Véantetiden for att fa pabérja behand-

ling ligger pa nagon manad.
— Det kénns bra att kunna ta emot
och hjalpa ocksa den har patient-

gruppen, sager han.

Trots den 6kade tillstrémningen av
par finns det, enligt Arthur Aanesen,

i nulaget inga planer pa att utoka verk-
samheten.

- Nej, inte i dagslaget. Vi kommer att
ligga kvar pa den har nivan for att sa-
kerstélla att vi uppratthaller kvalitén. Vi
har lange varit férstahandsalternativ for
par som soker IVF-behandling privat,
och det vill vi fortsatta vara.m

SOKES: VARDINNOR/VARDAR. Sophiahemmets vardinnor/vardar ar mycket upp-
skattade. | takt med att sjukhuset vaxer behovs det fler som volontérarbetar en halv
dag varannan vecka med att hjélpa patienter till ratta och ge stéd infor besdket. For
mer info: kontakta Pia Robertsson Ronkainen, Telefon: 08-406 20 11.
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Forskaren Hanna
Ulfsdottir har granskat
306 journaler fran
vattenfodslar.

fif

FORSTA SVENSKA STUDIEN OM VATTENFODSLAR:

”Smartan upplevs som mer hanterbar”

2014 VAR JAG med och
startade barnmorskepro-
grammet pa Sophiahemmet
Hogskola och pa varen 2015
paborjade jag mitt avhand-
lingsarbete om vattenfédslar.
BB Sophia var da den enda
forlossningsklinik som erbjod
vattenfédslar och jag insag
att det aldrig hade gjorts en
svensk studie i amnet. Vatten-
fodsel erbjuds till kvinnor
med lagriskforlossningar i ett
hundratal lander vérlden 6ver.

I SVERIGE har det dock varit
kontroversiellt sedan i bérjan
av 90-talet, da ett barn avled
av syrebrist efter en badkars-
fodsel vid en hemférlossning.
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Vid den tidpunkten var forsk-
ningen pa omradet mycket
begransad. Incidenten foljdes
av en livlig debatt och man
slutade praktisera vattenfor-
lossningar i Sverige.

Jag borjade granska och
jamfora 306 journaler fran
vattenfodslar med lika manga
konventionella, okomplice-
rade forlossningar.

Min studie visade att kvin-
nor som foder i vatten hade
en snabbare och mer positiv
forlossningsupplevelse.

De fick ocksa farre brist-
ningar, vilket rimmar med de
utldndska studier som har
gjorts i amnet. Varmen gor att
kvinnor slappnar av och har

en positiv effekt
pa vavnaderna.
Fédandet blir kan-
ske nagot lugnare i
vatten.

JUST NU AR jag
i sluttampen pa en
kvalitativ studie
dar 20 kvinnor
fran BB Sophia berattar om
sina upplevelser av vattenfor-
lossningar. Manga beskriver
en avslappnande effekt bade
mentalt och fysiskt. Smértan
upplevs som mer hanterbar,
kvinnan kénner sig tryggare
och mindre stressad och det
ar lattare att byta stallning.
Jag har fatt manga positiva

Hanna Ulfsd

reaktioner fran
barnmorskor som
ar glada att amnet
lyfts fram i Sverige.
Motstandet jag
mott fran bade
barnmorskor och
lakare, tror jag till
stor del grundar
sig i kunskapsbirist.
Som barnmorska vill jag att
kvinnor ska erbjudas de basta
alternativen och om det finns
vetenskaplig grund som visar
pa fordelar att foda i vatten
ar jag positiv till att fler ska fa
den mojligheten.”

ottir

BERATTAT FOR
CHRISTOFFER HIDING

SNINNTINAYS



SVERIGE

Varje ar drabbas cirka
25 000 personer av de-
mens. Antalet demens-
sjuka kommer att 6ka
kraftigt de narmaste
aren da den stora 40-ta-
listgenerationen blir
aldre. Uppskattningsvis
kommer var femte
person 6ver 80 ar att
insjukna.

VARLDEN 4 ;

| dag ar drygt 47 mil-

joner personer drab- °y e

bade. | takt med att vi mlljoner
lever langre kommer beriknas vara
andelen att 6ka. Det demenssjuka i
har fatt varldshalso- vérlden 2018

organisationen WHO,
att ge demensvarden
hogsta prioritet.

20|18 20|20 20|3O

T
Beraknat antal demenssjuka i Sverige

FOKUS

Demensvard 2.0

Ska Sverige kunna ge en bra demensvard maste alla som arbetar inom
hélso- och sjukvarden fa battre kunskap. Har spelar Sophiahemmet

Hogskola och Silviahemmet en viktig roll.
TEXT: INGER SUNDELIN GRAFIK: ERIK WESTIN
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Sverige kommer antalet
demenssjuka att 6ka
kraftigt ndr nu den
stora 4o-talistgenera-
tionen blir dldre.
Demens dr inte en
naturlig del av aldrandet, men é4r vanliga-
re i hog alder. Ungefir var femte person
6ver 8o dr berdknas insjukna.

Trots att det ar val kdnt att
andelen dldre kommer att 6ka
ar sambhillets beredskap inte
sé god. Tvirtom visar en ny
utredning frén Socialstyrelsen
att demensvarden forsamrats.
Antalet multiprofessionella
team i kommunerna minskar
och anviandningen av antipsy-
kosmedel okar.

Rapporten visar ocksa att
hemtjénstpersonalen som
moter de sjuka i deras hem inte far den
kompetensutveckling och tillgang till
handledning de behover.

Bra med debatt

Wilhelmina Hoffman, chef for Silviahem-
met och vd for Svenskt Demenscentrum,
tycker det dr hog tid att debatten om
demensvarden kommer i gang.

- Jag tror att vi skulle fa ett helt annat
fokus pa demenssjukdomar om politiker-
na vagade inse att de sjilva eller nagon i
deras familj kan drabbas.

Wilhelmina Hoffman anser att god
demensvard i grunden handlar om

SOPHIANYTT 1 2018

B

Wilhelmina Hoffman

Demensvard

handlari
grunden om
bemotande. |

bemotande och ménniskosyn. Dar perso-
nerna, inte sjukdomen, sitts i centrum
och de anhériga far det st6d de behéver.
Annars riskerar de ocksé att bli sjuka.

Ska det lyckas beh6vs utbildning for
béde dem som arbetar direkt med perso-
ner med demenssjukdom och for all 6vrig
sjukhuspersonal.

— Alla, oavsett pa vilken avdelning de
arbetar, méste ha kunskap om
demens sa att inte ett sjukhus-
besok vacker onodig oro och
bidrar till stérre ohilsa.

Hon tycker ocksa att arbetet
med demenssjuka maste
uppvirderas.

- Det ar ett
hogkvalitativt
arbete, och hem-
tjanstpersonalen
maste fa ritt forut-
sattningar for att kunna gora
sitt jobb. Det finns mycket
forskning om demens, bade i
Sverige och i andra ldnder,
inte minst inom bemé&tande.
Men den behéver komma ut i

verksamheten pa ett helt annat sitt &n vad

som sker i dag.

Utbildning i demensvard

I 6ver 20 ar har Silviahemmet drivit pa
utvecklingen mot en béttre demensvard
och ger i samarbete med Sophiahemmet
Hogskola vidareutbildning av undersko-
terskor och sjukskéterskor. Sedan négra

7"

Jonas Sandberg

Tre atgéarder
for en battre
demensvard:

Anpassa vard-

utbildningen i
takt med att befolk-
ningen blir aldre.

Se till att forsk-
ningsresultaten
nar ut i verksamheten.

3 Ge hemtjanstper-
sonal forutsatt-
ningar att géra sitt
arbete genom utbild-
ning och tillgang till
handledning,

ar erbjuds dven utbildning och certifie-
ring av hela vardenheter. Dir far alla, frén
vaktmastare till chefer, ssamma baskun-
skaper om sjukdomen och hur man be-
moter en person med demenssjukdom.

Bistandshandliggare utbildas

En ny utbildning fér bistandshandléggare
startades i borjan av aret. Syftet ér att ge
dem nodvéndiga kunskaper om demens-
sjukdomar for att bli bittre rustade i mo-
tet med de sjuka, deras anhoriga och
arbetsteamen runt dem.

Jonas Sandberg ar programansvarig for
demensutbildningarna pa Sophiahemmet
Hogskola. Hans uppdrag ar
att bygga upp ett starkt forsk-
ningsprogram inom omradet.

- For mig ar det mycket
viktigt att vi tar upp alla
grupper av demenssjuka,
dven yngre och de som har
barn. Det 4r ju inte bara gam-
la ménniskor som insjuknar.

Han anser att den nystar-
tade utbildningen av
bistandshandlaggare ar en
vilbehovlig satsning och helt i linje med
Socialstyrelsens riktlinjer.

- Vildigt manga bistandsbeslut hand-
lar om personer med demenssjukdom
och da maste bistandshandldggarna ha
forstaelse for den situation som den sjuke
och de anhoriga lever i. Det dr ocksa en
forutsdttning for att samarbetet mellan
olika yrkesgrupper ska fungera.



PORTRATTET

Nyfiken, vetgirig och solidarisk med manniskor
som har det svart. Mot Cecilia Hakanson, prefekt
vid Sophiahemmet Hogskola.

TEXT: ERIK ARDELIUS OCH INGER SUNDELIN FOTO: ERIK ARDELIUS

”Sjukvard och

ambhal

or ett drygt ar sedan limnade Cecilia Hakanson
Ersta Skondal Bracke hogskola dér hon bland
annat varit bitradande chef for palliativt
forskningscentrum och studierektor for fors-
karutbildningen. Istdllet tilltridde hon en ny-
inrattad tjdnst som prefekt pa institutionen
for omvardnadsvetenskap vid Sophiahemmet Hogskola.

- Jag lockades av den stora organisationsforandring som
Sophiahemmet Hogskola stod infor. Den kdndes spannande,
och jag som tidigare arbetat med organisationsutveckling och
strategisk forskningsanknytning av bade utbildning och sjuk-
vard kédnde att jag kunde bidra, forklarar hon.

Malet med omorganisationen ar att géra Sophiahemmet Hog-
skola till ett modernt akademiskt larosite med forskningsanknu-
ten utbildning for att mota samhallets framtida kompetensbehov
inom vard och omsorg med forskning i framkant.

Patientnéara forskning
— Vart uppdrag ér att bedriva vard, omsorg och forskning som
kommer samhéllet till nytta. Var starka patientnéira koppling
mellan hégskola och sjukhus ar positiv. Jag vill ocksa medverka
till att vi far ett dnnu tydligare férankrat samhallsperspektiv i
vara utbildningar.

Sambandet mellan sjukvardsfrdgor och samhallsfragor ar vik-
tigt, anser hon. Kanske speciellt i dag nér klyftorna véxer och

Istrago
hor ihop”

sambhallet blir mer och mer individualistiskt och staller allt storre
krav p4 att vi ska vara kapabla som individer.

— Jag har alltid burit med mig en stark kénsla av att det ar vik-
tigt med tolerans fér mangfald och anser att samhallet har ett
ansvar att méta behov ocksa hos sirskilt sérbara grupper, inte
minst i hélso- och sjukvarden.

Spannande utmaningar

Sa har efter ett drygt ar pa den nya tjdnsten har hon landat och
trivs pa Sophiahemmet, i en organisation med roliga arbetsupp-
gifter och spannande utmaningar.

- Ja, det kinns valdigt bra. Det dr en fantastisk forman att fa
arbeta tillsammans med sa kompetenta och hérliga medarbetare.

Vi traffar Cecilia Hakanson hemma vid koksbordet dir hon
och doktoranden Anna O’Sullivan sitter vid datorn och gar ige-
nom ungefér 500 enkdtsvar till avhandlingen ”Kvalitet och jam-
likhet i varden de tre sista manaderna i livet”. Cecilia ar
huvudhandledare for forskningsprojektet och den som ska lotsa
Anna hela vigen fram till disputationen.

— Att vara handledare &r en av de roligare arbetsuppgifter
man kan ha som lirare och senior forskare, forklarar hon. Att
coacha och fa studenter och doktorander att vixa ar en hiftig
utmaning. Det dr ocksa en stor och viktig del av ledarskapet och
att vara prefekt.

Hennes eget forskningsomréade dr palliativ vard, men hon
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CECILIA
HAKANSON

Alder: Snart 50.

Familj: Tva séner, 20
och 16 ar, och en hund.
Bor: Sodermalm i
Stockholm.

Bakgrund: Sjuksko-
terska i botten. Lektor,
forskare, bitradande
chef for palliativt
forskningscentrum och
studierektor for forskar-
utbildningen Manniskan
i valfardssamhallet vid
Ersta Skondal Bracke
hogskola.

Intressen: Traffa vanner,
I6pning, laga och &ta
god mat, resa. Dyker nar
tillfalle ges.



disputerade inom ett helt annat omrade: livsvillkor och patien-
ters larande i samband med mag-tarmsjukdomen IBS.

- Amnena ligger egentligen inte s& lingt ifrén varandra. Att
leva med sjukdom for med sig en rad utmaningar i vardagen,
kéanslomassigt och ofta praktiskt. Det 4r det konkreta hotet om
existensen som framforallt skiljer och forenar fragor om hur
man lever med en kronisk sjukdom som man inte dor av fran att
leva med en livshotande sjukdom som kommer att leda till
doden.

Efter disputationen fortsatte hon forska om vard i livets slut-
skede vid Ersta Skondal Bracke hogskola.

- Jag ville fortsatta utvecklas som forskare. Jag gillar hantver-
ket, det intellektuella tankearbetet och de akademiska samtal
som sker i forskargrupper.

Cecilia Hikanson &r uppvuxen i vastgotska Hjo vid Vittern pa
70-talet. Ingen i familjen hade jobbat inom sjukvard tidigare och
att hon utbildade sig till sjukskoterska var nog mer en slump an
langsiktig planering. Men med sig i bagaget hemifran hade hon
en stark kinsla for betydelsen av lika villkor och tolerans infor
manniskors olikheter och utsatthet i samhallet.

Stark drivkraft
Den kénslan har varit en viktig drivkraft i hennes forskning om
kvalitet och jamlikhetsaspekter kopplat till svar sjukdom, déen-
de och d6d. Det ér den drivkraften som ligger bakom en upp-
marksammad studie om heml6sa personer med svar sjukdom
och komplexa vardbehov.

- Det bérjade med ett forskningsprojekt om hur det ér att
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Cecilia tillsammans
med familjemed-
lemmen Elsa, en fyra-
arig labradortik som ar
nyfiken pa det mesta.

leva och vara déende, med fokus pa kroppslighet och kroppslig
omsorg, dar jag foljde ett antal ménniskor pa en hospiceklinik
fran det att de kom in till kliniken och fram till déden. En av
dem var en heml6s man. Hans berittelse skilde sig pa manga sitt
fran de andras och det vickte min nyfikenhet. Jag ville ta reda pa
mer om hur det ar att leva som heml6s ndr man ér svart sjuk.

D4 fanns det inga undersokningar om palliativ vard for per-
soner som dr hemlosa i Sverige och bara ett fatal studier
internationellt.

- I dag finns det fler studier men forskningsfiltet ar fortfaran-
de mycket litet, och svart sjuka personer som lever i hemloshet
har alltjamt svart att fa tillgéng till god vard, siger hon.

Ansvar att formedla kunskap

Att forskningsresultaten ska komma till direkt nytta ar en av de
stora men kolossalt viktiga utmaningarna. Speciellt fér den delen
av forskningsvirlden, som liksom Sophiahemmet Hégskola, dr
inriktad pa patientndra forskning.

- Det ligger ett stort ansvar pa oss forskare och ldrare att for-
medla och sprida kunskap. Det ar ocksa viktigt att forsknings-
resultat blir begripliga och meningsfulla for dem som arbetar
direkt i vard- och omsorgsverksamheter. En viktig uppgift for
hogskolan ar darfor att i utbildningarna tydligt flita in kunskap
om hur man utvecklar varden med evidens som grund.

Cecilia Hakanson har alltid varit nyfiken och tycker det ar
spannande att se vad som finns bakom nésta horn.

— Jag har alltid haft den sortens rastloshet i mig, varit vetgirig
och ténkt att det gar att gora mer, siger hon. m
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EN FRAGA

TRE SVAR

Tre studenter pa sjukskoterskeutbildningen vid
Sophiahemmet Hogskola berattar hur det kommer
sig att de valt att byta karriarbana.

Varfor byter du
karriar mitt i livet?

|

MIA LANDIN LUNDVALL
Alder: 43 ar.

Tidigare titel: Projektledare.
Familj: Man och tva barn.
Intressen: Friluftsliv.

"Jag ar utbildad kommunikatér och
jobbade pa en PR byra i New York under
nagra ar och sedan som projektledare
pa ett sjukhus. Dér arbetade jag framst
administrativt, men hade &ven en del
patientkontakt. 2006 flyttade jag hem till
Sverige och fortsatte som projektledare,
den har gangen inom events. Det &r en
tuff bransch och jag holl pa att branna ut
mig, samtidigt som mitt jobb kandes allt
mindre meningsfullt. Jag bestamde mig
for att det var dags att prova nagot annat
och nar jag laste om sjukskoterskeut-
bildningen kandes den helt ratt. Som
barn dréomde jag om att bli Iakare. Jag
har alltid varit intresserad av mannisko-
kroppen och biologi var ett favoritdamne

i skolan. Sedan har jag alltid alskat
sjukhusmiljon! Nu ser jag fram emot att
fa jobba med manniskor och géra nagot
som kénns meningsfullt.” m
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JESPER NYBERG

Alder: 47 ar

Tidigare titel: Leg. Naprapat.

Familj: Singel.

Intressen: Musik, matlagning, traning.
"Jag har sékert haft 15 olika jobb; allt fran
kock och spinning-instruktor till en ut-
landstjanstgoring i Bosnien. Men varden
har varit en central del i min karriar. Forst
ville jag bli brandman men utbildade

mig till underskoterska och ambulans-
sjukvardare. Nar det inte kandes helt ratt
borjade jag plugga till naprapat och arbe-
tade samtidigt extra pa olika akutmot-
tagningar. Efter min examen 6ppnade
jag en egen klinik 2006. Men jag borjade
sakna sjukhusmiljon, att jobba med
omvardnad och att vara en del i ett
véalfungerande team. Darfor bestamde
jag mig for att bérja om och utbilda

mig till sjukskoterska. Det finns manga
valmajligheter, bade i Sverige och inter-
nationellt. Samtidigt lockar variationen;
akutvarden dar det ar hogt tempo eller
att arbeta med personcentrerad vard dar
relationerna blir mer langsiktiga."m

MARIE ALEXIS

Alder: 52 ar.

Tidigare titel: Operasangerska.
Familj: Make, tva séner och en hund
Intressen: Stickning, skidor och sang

"Jag ar operasangerska, sangsolist och
sangpedagog och jag har tidigare gatt
Musik- och Operahégskolan. Under aren
har jag bland annat arbetat pa Kungliga
operan, Folkoperan, operahusen i G6-
teborg och i Malmé och pa Drottnings-
holmsteatern. Under musikutbildningen
jobbade jag extra som vardbitrade pa
Roda Korsets sjukhus och trivdes i den
miljon. Dar hade de aven ett separat
kapell med flygel som jag satt vid hela
natterna och spelade piano och sjong.
Att bli sjukskoterska &r en gammal drém.
| hostas hamnade jag pa akuten och fick
aterigen upp 6gonen for vilket fantas-
tiskt jobb det ar. Ett arbete som betyder
nagot, som gor skillnad. Jag gillar aven
sjukhusmiljon, det &r ett koncentrat av
livet. Min drém ar att bli barnmorska. Jag
hoppas kunna kombinera det med att
fortsatta sjunga.’m
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PERSONLIGT

Snabbare tillbaka
till jobbet

Anna hade inte varit borta fran jobbet en enda dag pa 19 ar
nar hon blev langtidssjukskriven. Tack vare ett projekt pa
Sophiahemmet ar hon med stérre sjalvinsikt pa vag tillbaka till

4 manga sitt 4r Annas
historia typisk. Under
flera ar arbetade hon
hért och med stor glad-
je. Men i hostas slutade
kroppen plotsligt fung-
era och hon blev sjukskriven med
utmattningssyndrom.

- Jag hade inte fatt mer att gora, utan
det handlade snarare om att jag inte lang-
re kunde paverka min arbetssituation. Jag
fick inte heller det stod som jag behovt av
min chef, séger Anna som arbetar med
kvalificerade arbetsuppgifter pé en statlig
myndighet.

Svart att sova

Nér problemen pa jobbet hopade sig hin-
de det som ofta sker. Hon fick svart att
sova, vilket ledde till att hon knappt hade
kraft att klara dagen och hon hamnade i
en negativ spiral som snart blev ohéllbar.

- Jag tog kontakt med Husldkarmot-
tagningen Sophiahemmet. Dar fick jag ett
fantastiskt mottagande.

Likaren sjukskrev henne och gav sam-
tidigt ett erbjudande om att delta i ett
nystartat projekt. Det handlade om att
lakare vid Husldkarmottagningen Sophia-
hemmet och arbetsterapeuter vid Sophia-
hemmet Rehab Center (SRC), som ar tva
olika vardgivare, samarbetar for att battre
kunna hjélpa patienter med utbrindhets-
symtom. Anna tackade ja.
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ett fungerande arbetsliv.

TEXT OCH FOTO: PER WESTERGARD

arbetsterapet
Camilla Hinder

— Det forsta arbetsterapeuten gjorde
var att djupintervjua mig. Nar jag fick
mojlighet att verkligen beritta om allt
som tyngde mig fick jag syn pa mig sjilv
och kunde forsta vad det var i min arbets-
situation som hade gétt fel, sager Anna.

Besok pa arbetsplatsen
Arbetsterapeuten besokte dven Annas ar-
betsplats for att kunna skapa sig en breda-
re bild av hennes arbetsforhéllanden.
Samtidigt fick Annas chef majlighet att
bidra med sin syn pa de krav som stalldes
pé arbetet. Det mynnade ut i konkreta
tips och forslag om hur det skulle kunna
organiseras pa ett battre sitt sa att Anna
kunde fé st6d med arbetsuppgifter hon

Fler sjukskrivna

Antalet sjukdomsfall 6kade med 98 000
under perioden 2010 till 2015. Mest
o6kade de psykiatriska diagnoserna och
det ar olika typer av stressreaktioner som
har den tydligaste negativa utvecklingen.

Sedan 2014 &r psykiatriska diagnoser
den vanligaste anledningen till att vi
svenskar &r borta fran jobbet.

hittills varit ensam om att skéta.

Det 6vergripande malet for samarbets-
projektet 4r att de som blir sjukskrivna for
stressrelaterad ohélsa ska fa hjélp att
snabbare komma tillbaka till arbetet igen.
Men ocksé att det ska bidra till anpass-
ning av arbetsuppgifterna som kan ge for-
utsattningar for hallbar hilsa.

Ett annat mal &r att lakarna pa Hus-
lakarmottagningen genom samarbetet
med Sophiahemmet Rehab Center ska fa
den kunskap de behover for att kunna
skriva ett vélavvagt, kvalitativt sjukintyg
som Forsdkringskassan senare kan
godkinna.

I dag underkdnns manga sjukskriv-
ningar eftersom handldggarna anser att
likarna inte gjort de observationer som
kravs for att kunna bedoma patienternas
arbetsformaga, funktionsnedsiattning och
aktivitetsbegransningar.

- Jag tror att alla instanser redan i dag
har samma mal, men det fungerar inte

SOPHIANYTT 1 2018



som det dr tinkt eftersom de olika parter-
na har svarigheter att beskriva arbetets
krav och de effekter det har pa individen,
sager Camilla Hinderson, gruppchef pa
Sophiahemmet Rehab Center.

- Dérfor blir vinsterna stora nér vi

samarbetar, bade for patienterna som
snabbare kan komma tillbaka till jobbet
och for arbetsgivarna som far en bredare
forstaelse for vad de kan gora for att hjal-
pa den anstillde, sdger hon. Men dven
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vinster for samhallet som sparar pengar
nér sjukskrivningarna blir kortare.

No6jd med resultatet
Catarina Bergsten, ldkare pa Huslékar-
mottagningen Sophiahemmet, ar ocksa
mycket ndjd med resultatet. Aven om det
inledningsvis var lite svart att Gvertyga
patienterna om fordelarna med
arbetssittet.

- Att arbetsgivarna dr med i processen

Fysisk aktivitet, som

dagliga promenader,

arenviktig del'av
-aterhamtningen:

tycker manga ar lite obehagligt men de
flesta har ganska snart blivit stirkta nar de
hunnit uppleva nyttan med det utokade
stodet. For mina patienter ar det viktigt
att Forsdkringskassan far ett underlag
som motsvarar deras behov for att kunna
gora en korrekt bedomning av ritten till
sjukpenning. Allt det hér tillsammans gor
att vagen tillbaka till arbetet i manga fall
kan bli kortare dn vanligt, siger Catarina
Bergsten. m




UTBILDNING

AMBULANSSJUKSKOTERSKOR
REDO FOR UTRYCKNING

Till danande technomusik och blinkande diskoljus
genomforde 19 blivande ambulanssjukskdterskor
sin slutexamination. Men platsen var inte ett
diskotek, utan ett industriomrade i Solna.

TEXT: CHRISTINA BILD FOTO: THOMAS HENRIKSON

n kvinna ligger pé gol-

vet och hostar sé att

hon kippar efter andan.

En annan sitter i ett

horn med apatisk blick.

Mellan dem ligger en
tredje kvinna som tycks vara medvetslos.
Technomusiken dunkar obarmhartigt och
fargade spotlights flackar 6ver rummet.
Miljon ar minst sagt stressande trots att
allt 4r iscensatt. Lokalen dr namligen
Prehospitalt kunskap och kliniskt tré-
ningscenter, KTC, dir studenter inom
vardsektorn har mojlighet att gora simu-
lerade 6vningar inom bland annat
ambulanssjukvard.

Den hir gingen ar det studenter fran
Sophiahemmet Hogskola, som last
Specialistsjukskoterskeprogrammet —
inriktning ambulanssjukvard, som ska
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kliva in i lokalen for att gora sin slut-
6vning. "Patienterna” bestar av studenter,
larare och ett antal frivilliga som agerar skade-
markorer.

Viktig prioritering

I 6vningen ska studenterna bland annat
visa att de kan gora en korrekt triage, det
vill sdga avgora vem i en grupp skadade
som ska prioriteras for den vantande
ambulansen.

- Kan patienten gé och std? D4 ar hon
gron. Ar andningsfrekvensen under 10
eller over 30? Det dr en av flera indikatio-
ner pa att hon dr rod, det vill siga hogpri-
oriterad, paminner 6vningsledaren Sara
Heldring under introduktionen och visar
roda, grona och gula kort.

Studenterna sldpps in tvd och tvé i den
simulerade diskobranden, pratar med

skademarkorerna och analyserar korten
som de har runt halsen, dar skador och
symtom listats. Nér prioriteringen ar klar
lastas ambulansen i rummet bredvid, till
synes med stor vana.

- Manga av oss jobbar redan inom
ambulansen, forklarar Malin Granath
fran Karlskoga.

Nar det ar dags for debriefing gar det
lite trogt att samla eleverna. Overallt
pagér samtal om hur 6vningen gatt, bade
mellan studenter och med larare och in-
struktorer. Adrenalinpéslaget ar patagligt.
Det ar tydligt att 6vningen varit mycket
uppskattad.

— Det ér ju jatteviktigt att man far 6va.
Det ger fardighet och vi lar oss ocksa av
varandra, inte minst om hur olika man
kan jobba inom olika landsting, sager
Malin Granath.
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Skademarkoérerna sminkas
och gors redo for den fiktiva
katastrofbranden.

FAKTA

Specialistsjukskoterskeprogrammet,
inriktning ambulansvard, 60 hp.

Utbildningens fokus &r att vidareutveckla studenter-
nas kunskaper och ge forstaelse for hur dessa kan

tillampas inom ambulanssjukvarden.

Forutom hogskolans lararteam medverkar forskare,
lakare och sjukskoterskor som ar aktiva inom ambu-
lanssjukvarden.

Malin, Elvira och Jakob

Simuleringar och scenarieévningar genomfors regel-

bundet under utbildningen.

Det hér ar forsta gangen Sophiahem-
met Hogskola genomfér en 6vning i den
nya traningslokalen.

- Tidigare har man fatt gora den utom-
hus och det har ju vissa férdelar. Men nu,
nér vi var inomhus i det nya traningscent-
ret slapp skademarkorerna ligga ute
och frysa. Och det blir lattare for lirarna att
observera eleverna, sidger Sara Heldring.

Att arrangera en simuleringsévning ar
en komplex aktivitet eftersom ménga ar
inblandade. Den dagen som disko-
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6vningen genomfors dr det mdnga som
blivit sjuka. Kvéllen innan har mer én en
handfull av skademarkorerna bokat av.
Sara Heldring soker desperat efter nya fri-
villiga, och med en harsmén och hjilp av
vanner och bekanta blir skaran néstan
fulltalig.

Nyttig simulering

Att simuleringsovningar 4r oerhort nytti-
ga i utbildningen ér eleverna eniga om.
Och Jan Nilsson, programansvarig for

kan pusta ut. De blev
godkanda.

Specialistsjukskoterskeprogrammet —
inriktning ambulanssjukvérd, betonar
vikten av den hér typen av 6vningar:

- Genom simulering utvecklar studen-
terna kompetenser som ér viktiga i den
framtida funktionen som specialistsjuk-
skoterskor inom ambulanssjukvard.
Simuleringen dr ocksa viktig eftersom
studenterna exponeras for kritiska sjuk-
domstillstind som inte ér s& vanliga un-
der den verksamhetsforlagda
utbildningen, forklarar han. m
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Uppgiften ar att avgora
vem av de skadade som
ska.prioriteras.

4

Ovningsledare Sara
Heldring ger forutsatt-
ningarna for dagens
6évning.
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Vardagi varden:

HOT OCH VALD

Kriminella gdng och psykisk ohadlsa — men ocksa ett
sambhalle i férandring dar egot styr allt fler. Fér att hantera hot
och vald inom varden kravs bade samarbete, utbildning, insikt

och tekniska sakerhetslésningar.
TEXT: CHRISTINA BILD

evipnade, testosteron-
stinna gang med skott-
skadade kompisar.
Polisavsparrningar
kring akutavdelningar.
Anhoriga som struntar
i besoksregler. Sjukvardspersonal som dol-
jer sina namnlappar och inte vigar g
ensamma till bussen efter avslutat pass.
Nyhetsrapporteringen om hot och vald
inom varden har varit skraimmande de
senaste aren. Bilder av akutavdelningar
som kriminella krigszoner har kablats ut i
medierna. En bild som visserligen 4r kor-
rekt, ur ett 6gonblicksperspektiv, men
anda varken &r representativ for hela lan-
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det eller den okade hotbilden i stort.

I en intervju i Dagens Nyheter forkla-
rar Vardférbundets ordférande Sineva
Ribeiro att de flesta hoten inom varden
faktiskt inte kommer fran skottskadade
och deras anhoriga, sérskilt inte utanfor
storstiderna. Anna Jansson, funktions-
omradeschef pd akutmottagningen i Sol-
na sager att “det reella hotet mot
personalens sakerhet inte varit frén stora
grupperingar anhoriga, utan kommit fran
patienter som upplever verkligheten
skevt, eller dr paverkade av narkotika och
alkohol”.

Aven om hot fran ging och kriminella
fatt mycket mycket uppmérksamhet i me-

dia, ar det en fordndrad attityd hos
gemene man som orsakar de flesta hotsi-
tuationerna. Det berattar Maria Bauer,
beteendevetare och expert pa hantering
av aggressiva individer, under ett foredrag
pa Sophiahemmet Hogskola.

— Om jag skulle ha hallit den har fore-
lasningen pa yo-talet hade ingen fattat
vad jag pratade om. Det har skett en oer-
hord kulturell fordndring i Sverige.
Patientperspektivet har forandrats totalt.

For 40 ar sedan talades det inte mycket
om patientens rattigheter och det fanns
ett utbrett fortroende for likare och sjuk-
vard. I dag har vi all virldens information
— och desinformation - i vara mobiler
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dygnet runt. Maria Bauer ser en kraftig
okning av patienter som filmar persona-
len pa akuten och anhériga som googlar
behandlingsmetoder, for att sedan kréava
att man ska “sétta sprutan pa ett visst sitt”.

—’Jag ska ha vird nu, annars anméler
jag dig’ — det dr nagot jag har sett ofta just
hir i Stockholm. Ménniskor ar valdigt
medvetna om sina rattigheter numera,
men inte sina skyldigheter, sager Gertrud
Ahman, adjunkt pa Sophiahemmet
Hogskola och kursansvarig for kursen
Verksambhetsforlagd utbildning, VFU, i
termin tre.

Att krédva sarbehandling, till exempel fa
gé fore i koer, har blivit allt vanligare.
Manga vill ha vard pa sina egna villkor.
Nu.

— Det finns patienter som gar till en
jourldkare klockan 22 en fredagskvill och
kraver vard omgaende for en prick de haft
i tre manader. Bara for att de har haft
mycket pa jobbet och inte vill vanta pa en
tid hos huslékaren. Jag upplever 6verlag
att det ar mycket ’jag, jag, jag, sager
Gertrud Ahman.

Att en patient ar krdvande, hojer rosten
och forsoker manipulera personalen kan
vara nog sd obehagligt, men behover inte
innebdra att de blir hotfulla pé allvar eller
valdsamma.

— Det ir stor skillnad mellan arg och
farlig. Det &r nagot vi har problem med i
svensk kulturkontext. Vi tror ofta att arga
manniskor &r farliga, men mycket fa
manniskor ér verkligen farliga, sdger
Maria Bauer.

Tappa kontrollen

Aggressiviteten handlar om att tappa kon-
trollen och svarigheter att hantera smarta.
Oftast &r det inte patienten utan de anh6-
riga som stéller till det av rédsla for hur
de sjédlva kan drabbas i forldngningen:
Vad hinder med mig om min sambo dor?

— Det handlar ju inte om att man vill
skada andra egentligen. Det handlar om
kontrollférlust. Och det ar valdigt viktigt
att de bemots empatiskt, annars triggas
de, sager Maria Bauer.

Ida Tovatt gar sjatte terminen pa sjuk-
skoterskeprogrammet pa Sophiahemmet
Hogskola och arbetar extra pé intagnings-
avdelningen till en beroendeakut.

— Jag har jobbat i psykiatrin sedan ter-
min tva och tycker inte det 4r konstigt att
situationer med hot och vald dyker upp
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pé jobbet. Men manga studenter blir
verkligen forvanade nér det hdnder — och
det forvanar mig, sager hon.

Pa hennes avdelning arbetar persona-
len efter Bergenmodellen, en metod for
att forebygga och bemota hot pé psykia-
triska avdelningar.

Maria Bauer, beteendevetare och expert

— Personalen dér dr valdigt duktig pa
att stoppa situationer innan det gar for
langt. Det hander ganska ofta att folk blir
uppretade och hotar, men oftast lugnar de
ner sig utan att det blir farligt, siger Ida
Tovatt.

Del av utbildningen

Under Sophiahemmets sjukskoterske-
utbildning tas hot och vald upp vid flera
tillfallen. I samband med VFU-kursen, i
termin tre, hamnar dmnet ofta i fokus un-
der reflektionsseminarierna.

- Da pratar vi bland annat om etiska
dilemman i grupp. En friga som ofta
kommer upp &r patienter och anhériga
som beter sig respektlost mot personalen.
Det ar inte trevligt att virda ndgon som &r
otrevlig eller hotfull — men ar det okej att
inte gora det? Eller att ta hand om négon
som gapar och skriker fore annan patient,
bara for att bli av med personen? siger
Gertrud Ahman.

Eftersom de flesta situationer med hot
och vald forknippas med akutmottag-
ningar ar Sophiahemmet Sjukhus relativt
forskonat fran utvecklingen eftersom dar
inte finns nagon akutmottagning. Men
utmaningar finns, och sékerheten for
anstéllda och patienter ligger alltid hogst
pé agendan.

- Samhallsklimatet blir hardare och
hman kan inte ldngre tro att just hir kan

inget handa, sager Fredrik Lindgren.

Han arbetar som sékerhetskoordinator
pa Sophiahmmets Facility Management.
De skoter ett antal servicefunktioner, som
IT, fastighet, vaktmasteri och sakerhets-
fragor for sjukhuset och hogskolan.

Unika utmaningar

Fredrik Lindgren pekar pa Sophiahem-
mets unika sékerhetsutmaningar, inte
minst fastigheterna i sig: 40 ooo kvadrat-
meter fordelade pa 16 fastigheter ménga
byggda pa 1800- och 1900-talen. Med
flera ingangar och sammanbundna hus
kan besokarna rora sig fritt i lokalerna,
och just 6ppenheten har alltid varit en
central instédllning fér Sophiahemmet.
Fragan ér hur linge den generosa atmos-
faren kommer att finnas.

Peter Seger, vd for Sophiahemmet:

- Kanske fér vi se tydligare avgréns-
ningar mellan olika verksamheter inom-
hus pa Sophiahemmet. Jag tror dessvérre
att det kommer att bli mer last och otill-
gangligt overallt i samhallet. Det géller
inte bara varden, forutspér han.

Just nu fokuserar Fredrik Lindgren och
hans kollegor pa att fortsétta bygga ut den
tekniska sakerheten med inbrottslarm,
overfallslarm som gar till polis och véktare
samt fortsatt utbyggt inpasserings system.

- Kanske kan kameraovervakning vara
ett ytterligare alternativ for framtiden om
tillstandsfragan utvecklas. Det dr en
utmaning att det ska kidnnas 6ppet och
trevligt for patienterna samtidigt som det
ar sikert, sager Fredrik Lindgren. m

Maria Bauers tips for

hotfulla situationer

Jobba forutségbart, tryggt
och lika sa att patienter upple-
ver miljon konsekvent och trygg.

Arbeta for att reducera stress

i den fysiska miljon, i uppdra-
get och bemotandet.

Tank pa att kanslor smittar.

Var lugn, empatisk och vanlig
trots att nagon ar upprord.

Ha tydliga rutiner for att fére-

bygga, hantera och folja upp
allvarliga situationer som innehallit
utmanande beteenden, hot och vald.
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Verksamhetschef Hilmar
Gerber pa Huslékar-
mottagningen Sophia-
hemmet demonstrerar
systemet for videomoten.

TEMA: IT | VARDEN

Digitalisering
forbattrar
varden

Sophiahemmets satsning pa lakarbesdk via datorn ar ett exempel
pa framgangsrik digitalisering i varden. Nojda patienter sparar tid
genom att slippa resa och fler kan snabbt fa vard.

TEXT: SARABERGQVIST FOTO: SAMIR SOUDAH
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oOrra viren borjade
Husldkarmottagningen
Sophiahemmet med
videométen med
patienterna. Resultatet
blev sa lyckat och upp-
skattat att tjansten permanentats.

- Vi anvédnder video vid aterbesok och
det gor att vi kan snabba pa processen
betydligt. En patient som gjort en mag-
netréntgen kan fé ett videométe redan
dagen efter i stallet for att ringa mottag-
ningen, boka en aterbesokstid och beh6va
vanta ett par veckor, sdger Catarina
Bergsten, specialistldkare i allmdanmedicin
pé Husldkarmottagningen.

Manga fordelar

Bade hon och kollegan Michaela de
Waern ser méanga fordelar med video-
moten. Kortare moten ger ett effektivare
flode och gor att de hinner triffa fler
patienter. For patienterna innebir det att
de snabbare kan fi en tid och slipper
resan till sjukhuset.

- Jag hade en patient som var pa sitt
lantstélle och inte kunde ta sig hit, da
hade vi ett videométe i stillet. Manga
som 4r pé jobbet tycker det 4r smidigt
med 15 minuters videomoéte for att spara
tid, sager Michaela de Waern.

For att kunna anvinda tjansten maste
patienterna ladda ner en app. Identifie-
ringen infor videomotet gors med mobilt
bank-id. Framover kommer appen att
kopplas till ett digitalt triageringssystem
dér patienten dven kan gora egna bok-
ningar.

Digitala vardbesok
Husldkarmottagningen har tagit initiativ
till gemensamma forskningsprojekt med
hogskolan kring digitalisering och digita-
la vardbesok.

- Pa sikt kommer vi nog att anvanda
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Catarina Bergsten

fler verktyg dér patienterna sjilva kan
skicka in data till oss om till exempel
blodtryck och puls. I host borjar vi
anvinda videomoéten vid vérdplanerings-
moten for dldre dér primdrvarden, sjuk-
huset och kommunen ska tréffas for att

samordna vérden efter en sjukhusvistelse.

Det gor att vi alla kan spara mycket tid,
sdger Catarina Bergsten.

Sophiahemmet och Sophiahemmet Rehab
Center (SRC) har investerat i ett nytt IT-
system som gor det mojligt att ha gemen-
samma digitala vardplaner trots att de
anvénder tva olika journalsystem.

— Tack vare den digitala vardplanen
kan vi kommunicera mycket mer effektivt
med patienten men ocksa med andra
vardgivare. Den gor ocksd att patienten
blir mer delaktig i sin vard eller rehabili-
tering, sager Hilmar Gerber, verksam-
hetschef pa Husldakarmottagningen
Sophiahemmet.

- Med detta hoppas vi kunna utveckla
vér verksamhet och fortsitta ligga i fram-
kant nér det géller att erbjuda bra vard
som involverar patienten, siger SRC:s vd
Stefan Andersson.

Utmaningar driver pa
Digitaliseringen inom vérden drivs pa av
flera olika anledningar, sidger Johan
Assarsson, vd for Inera som koordinerar
de gemensamma IT-satsningarna inom
hilso- och sjukvard pa nationell niva.

- Utmaningar som brist pa arbetskraft
och ett okat vardbehov, i takt med att be-
folkningen vaxer och blir allt &ldre, gor att
vi maste hitta nya arbetssitt, sdger han.

Sedan slutet av mars 2018 &r alla
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landsting och regioner anslutna till Jour-
nalen, som gor att patienter i hela Sverige
kan ga in och ldsa sina egna journaler.
Fram till nu har tjansten haft 1,8 miljoner
anvindare. 1177 Vardguiden har ungefar
8 miljoner besok per manad.

Journalen anvinds sedan en tid dven av
Sophiahemmets vardgivare inom Vardval
Stockholm, vilket gor att patienterna kan
haélla sig uppdaterade pé ett annat sitt dn
tidigare.

Johan Assarsson &r overtygad om att
det pa sikt kommer manga l6sningar som
revolutionerar hela varden. Ett omrade &r
hemsjukvérd for dldre.

- Dir finns en rad digitala l6sningar
som kan forbattra tillvaron, som dose-
ringsrobotar som hjélper patienterna att
ta ratt mangd medicin vid ratt tid och
hemmonitorering, dar patienternas till-
stdnd Gvervakas pa distans, sdger han. m

NIMIY "¥V3IF0

Utvecklingen ar rekordsnabb

Redan i dag finns robotar
som kan assistera vid
operation, bland annat pa
Sophiahemmet. Och det &r
bara bérjan.

Pa Karolinska Institutet
pagar just nu ett forsk-
ningsprojekt dér man testar
artificiell intelligens, Al, for
tolkning av rontgenbilder.

Utmaérkande for tekniker
som Al och sjalvlarande
datorprogram ér att de
utvecklar sig efter hand.
Nar systemet val lart sig att
tolka en bild &r det redo for
mer avancerade fragestall-
ningar .

— Ofta racker det med
100-1 000 bilder for att det
ska forsta sammanhangen
och kunna ge hyfsade svar,
sager Max Gordon, éver-
lakare och forskare i

ortopedi pa Danderyds
sjukhus och den som leder
projektet.

Inom kort ska systemet
implementeras och testas
i verkliga miljoer. Al lampar
sig val for medicinomradet
och kommer att bli ett
viktigt hjalpmedel i fram-
tiden. Nar det géller ront-
genomradet blir det snart
mojligt att hamta in mer
information, stélla battre
diagnoser och anpassa
behandlingarna utifran det.

Patologi och genetik ar
andra omraden dar Al kan
gora stor nytta, till exempel
for att bedoma tumorer.

— Vi stér infor en stor re-

volution, sager Max Gordon.

Parallellt med detta har
ett nytt forskningscenter,
Medtech Science & Innova-

tion, inrattats i Uppsala. Ett
samarbete mellan universi-
tet, sjukhus och foretag.

— Ett av malen é&r att
minska tiden for implemen-
tering av ny medicinteknik
inom varden. | dagslaget
tar det ungefar 17 ar for
en innovation att na ut. Nu
siktar vi pa runt tio ar, sager
Fredrik Nikolajeff, ledare for
det nya centret.

Har pagar ocksa forsk-
ning kring nya typer av
digitala sensorer som kan
utlasa avancerad informa-
tion pa molekylar niva.

Vid sjukdomar som
Parkinson och Alzheimer
kan de nya sensorerna
potentiellt upptacka férand-
ringar i hjarnan i ett tidigt
skede.

— Det bidrar bade till en

sakrare diagnos och att de
lakemedelsbolag som ska
testa lakemedlen kan vara
sakra pa att patienterna i
studien verkligen har den
diagnos lakemedlet &r
avsett for.

Forskningsomradet
datorstédd kirurgi handlar
om att ta fram digitala verk-
tyg som kan hjalpa kirurger
att planera sa att ingreppet
blir sa litet som mojligt.

— Utvecklingen pa hela
det har omradet gar valdigt
snabbt. Det talas om att
nasta generation Iphone
kommer att ha en infraréd
kamera. Pa sikt kanske en
sadan kan anvéndas for att
skanna vad som finns under
huden, till exempel for att
upptécka tumorer, séger
Fredrik Nikolajeff.m
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STRALKNIVEN 50 AR

Stralkniven, eller
gammakniven som den
heter i dag, har utveck-
lats en hel del sedan de
férsta behandlingarna
genomfordes.

En stralande framgang

Stralkniven ar en svensk uppfinning. Mer &n en miljon patienter varlden éver
har behandlats med tekniken, som gor det majligt att till exempel operera
hjarntumorer utan att skallen behdver éppnas. Den férsta behandlingen
genomfordes for 50 ar sedan — pa Sophiahemmet.

Professor Lars Leksell var inte “bara” en
framstaende neurokirurg. Han var ocksa
uppfinnare och en outtrottlig perfek-
tionist med ett passionerat intresse for
stereotaxi — det vill sdga anvdndningen av
tredimensionella koordinatpunkter for att
exakt kunna kartldgga strukturer inne i
kroppen. Till exempel inne i hjdrnan.

Stereotaxi och stralteknik

Under 1940- och 50-talen bérjade Lars
Leksell, som da var verksam pa Karolin-
ska sjukhuset, arbetet med att para ihop
stereotaxi med strélteknik.

Att behandla cancer och vissa andra
sjukdomar med strélning var i sig inget
nytt, det hade man gjort sedan slutet av
1800-talet. Men behandlingen hade skett
utan sérskilt stor precision, vilket var
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problematiskt eftersom dven den friska
vavnad som omgav till exempel en tumor
péverkades av stralningen. Det var hér
Lars Leksell férde in stereotaxin i bilden.
Genom att kombinera stereotaktiska me-
toder med stralterapi blev det mojligt att
med stor precision behandla cancer och ett
antal andra hjarnsjukdomar utan att skada
frisk vdvnad - och utan att behéva 6ppna
skallen. Stréalkirurgin var fodd.

Tillsammans med Borje Larsson, pro-
fessor i strdlningsbiologi vid Uppsala uni-
versitet, fortsatte Lars Leksell att utveckla
tekniken och konstruerade den férsta
stralkniven. Eller gammakniven, som de
kallade den eftersom det ar sa kallad gam-
mastrélning som anvands.

Efter aratal av forskningsarbete och
olika forsok var det sa dags att for forsta

gangen anvéanda stralkniven kliniskt. Lars
Leksell samarbetade med Sophiahem-
mets rontgenklinik dar en stralkniv hade
installerats, och den 27:e januari 1968
genomforde han och hans team en opera-
tion av en person med hjarntumor.

Historisk operation
Operationen var lyckad - och historisk.
50 ar senare dr det bolag Lars Leksell s&
smaningom startade, Elekta, ett mycket
framgangsrikt globalt foretag. 330 gam-
maknivar finns pa sjukhus i 54 lander och
varje &r utfors ungefar 80 000 operationer
med dem. Sedan 1968 har mer &n en mil-
jon patienter behandlats.

I dag finns ingen strélkniv kvar pa So-
phiahemmet. Men det var hr allt borjade.

MARTIN ENGQVIST
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Vilkommen till...

Evelin Palsson

medverkarien
ny film om hég=

skolans biblioteke"

Biblioteket mer
an bara boklan

Sophiahemmet Hogskolas
biblioteket finns pa plan 2 i
hus R. Hér gar det att lana
kurslitteratur och andra bock-
er samt ta del av allt annat
som biblioteket erbjuder.

Hit kan medarbetare
komma en stund pa lunch-
rasten for att bladdra i en
tidning eller leta efter nyin-
komna bocker.

Hir finns en tyst lasesal for
den som vill studera i lugn
och ro, men ocksa gott om
plats for grupparbeten och
diskussioner.

Bibliotekarierna hjalper till

VINNARE av boken
Fordel ADHD:

Rétt svar: Hjarnstark
Camilla Lindblom
Marie Junde

Marianne Christiansson

med databassokningar, och
studenter kan boka tid for
handledning i hur de

soker vetenskapliga artiklar
till sina uppsatser.

Via biblioteket finns till-
gang till en stor mangd veten-
skapliga databaser, liksom
Nationalencyklopedin och
Cochrane.

Tipsar om lasning
Bibliotekarierna tipsar
girna ocksa om bra ldsning,
oavsett om det galler fack-
bocker eller skonlitteratur.

I filmen ”Vilkommen till
biblioteket” finns mer infor-
mation om bibliotekets tjans-
ter och studenter beréttar om
vad biblioteket betyder for
dem. Lank till filmen:
www.shh.se/biblioteket

Biblioteket p& Sophiahem-
met Hogskola dr oppet for

studenter och personal pa Sophia-
hemmet. Allménheten &r
ocksa valkommen att besoka
hogskolans bibliotek, men har
inte mojlighet att lana hem
bocker. m

BIBLIOTEKET pa Sophia-
hemmet Hogskola ligger
i hus R plan 2 och har 6p-
pet for allménheten, men
lanar endast ut till
studenter och personal
vid hogskolan och sjuk-
huset.

OPPETTIDER:

Man-tors 8-18, fre 8-16
under terminstid.

Tel: 08-406 28 85

Biblioteket Sophia-
hemmet Hégskola
finns pa Facebook.

Boktips fran
biblioteket

Den vilda
jakten pa ett
(battre) jag
Carl Cederstrom
& André Spicer
Forlag: Natur &
Kultur

Tva forskare testar olika
sjalvhjalpstekniker. De 6kar
sin produktivitet, trimmar sina
kroppar och maximerar njut-
ning. Allt for att bli en optimal
version av sig sjélva.

Friskt jobbat:
om stress,
livsbalans och
hallbara arbets-
platser

Ninni Lansberg
Férlag: Roos & Tegnér

Har ges tips om véagen till ett liv
i balans. Vi kan alla bli mer
observanta pa vart satt att
tackla livet i allménhet och
arbetslivet i synnerhet.

FRISKT * =
J0BBAT

Ett javla
solsken: en
biografi om
Ester Blenda
Nordstrom
Fatima Bremmer
Férlag: Forum
Under falsk identitet slet
Sveriges forsta understkande
reporter som piga, levde ett
halvar med samer och reste
som tredjeklasspassagerare
med fattiga emigranter till
Amerika.

Larmrapporten
B e Emma Frans
LAk - r orlag: Volante

M{Fﬂﬂ LN Hur avgoér du

bl
vad som ar
* vinklade nyheter
och rena pahitt?

Och &r vetenskapliga ron ens
vetenskapliga? Forskaren och
vetenskapsskribenten Emma
Frans hjalper dig att forsta
hur fakta och pastaenden ska
beddmas.



