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Kravs krafttag for att
forbattra sjukvarden

Situationen i sjukvarden ar mer krisart-

ad &n nagonsin. Vardkoer och antalet
langtidssjukskrivna sjukskoterskor Skar. Det
allvarligaste problemet &r att alltfér manga
sjukskoterskor saknar tillrackligt manga kol-
legor, sdger Sineva Ribeiro, Vardférbundet.

M Forslag till regeringen
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M Handbok for politiker

Vill prioritera primdrvarden
och fler vardplatser

En 6kad nationell styrning av sjukvard-

en kan bidra till en mer jamlik vard.
Det anser Acko Ankarberg Johansson, Sveri-
ges nya sjukvardsminister. Nagra av hennes
viktigaste fokusfragor &r att fa priméarvarden
att véxa och att 6ka antalet vardplatser.

M Vardplatser M Maxtak

H Tre generationer

Palliativ vard och akut-
sjukvard populirast

Palliativ vard och akutsjukvard ar de

populdraste specialistomradena. Inom
palliativ vard kan man bidra med en viktig
insats under patientens svaraste tid i livet
och inom akutsjukvard kan man genom kor-
ta patientmdten gora en avgdrande skillnad.

M Ledarskap M Nira vard
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Vi ska bota och lindra imorgon det ingen kan bota och lindra idag

VALKOM M EN SOM SJ U KS KéTE RS KA Inom vart tema finns det madnga méjligheter.

Kontakta gérna vara omvardnadschefer fér mer information:

TILL TEMA AKUT OCH REPARATIV Huddinge Solna
M EDlCl N, HUDDI NG E & SOLNA Akutmottagningen: Johan Brisevall, AVA: Sara Schou, 0724-66 21 97,

08-585 804 07, johan.brisevall@ sara.schou@regionstockholm.se
Vi vardar patienter med akuta tillstand fran alla olika specialiteter, reglonst.ockholm‘se !MA: Johanna Helg'e, 0725-98 1212,
elektiv ortopedi och mottagningsvard. Vi har en unik méjlighet att AVA: Elllnor Jonsson, 08-585 811 69, johanna.helge@regionstockholm.se
vara del av hela vardkedjan. ellinorjonsson@regionstockholm.se Intensivakuten: Lena Ekstrém, 0724-64 04 11,
KAVA: Emilia Klitz, 08-585 814 87, lena.ekstrom@regionstockholm.se
For atfc kun[\a ge vara p__atiepter en yérd meo_! h?g kvglitet sé_ behover du emilia.klitz@regionstockholm.se Traumaenheten: Camilla Grundh, 0725-95 58 15,
som sjukskoterska ha rétt férutsttningar. Darfér erbjuder vi: MAVA/MIMA: Mariana Hannah, camilla.grundh@regionstockholm.se
e Tydliga karridrvagar med fyra spar: akademi, klinik, pedagogik och 072_'466 2218, mariana.hannah@ Rekonstruktiv Ortopedi: Rachel Bergman,
ledarskap. regionsstockholm.se 0702-15 95 74, rachel.bergman@
® Mgjlighet till specialistutbildning inom bland annat akutsjukvard. Vart;iaydelr‘\!pg Akut kirurgt: regionstockholm.se
oK b g ion 6 i Wi h Skad Christine Sjogren, 070-167 11 14, Ortoped, kirurgi och traumamottagningen:
e oo 1o Pereon 9 ulveckiing och ke christine.sjogren@regionstockholm.se Christina Méllegérd, 08-517 730 21,
unskap och forstaeise kring patientens benov. Vardavdelning Ortopedi: Marie Valtersson, christina.mollegard@regionstockholm.se
Vi séker dig med ett genuint intresse av vard med hog kvalitet som vill 08-585 864 43, britt-marie.valtersson@ Infektionsmottagningen: Lotta Borglin, 0724-
vara med och utveckla varden tillsammans med oss. regionstockholm.se 68 22 74, lotta.borglin@regionstockholm.se

Vardavdelning Infektion 2, 3 & 4: Elisabeth

“‘”. {n ROI.INSI(A Lennestig, 073-699 62 57, elisabeth.lennestig@  Referensnummer:

UNIVERSITETSSJUKHUSET regionstockholm.se 2022/2343 Huddinge, 2022/2348 Solna
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Las mer och ansck pa www.karolinska.se/jobb

Som medlem paverkar du bade din egen
och professionens utveckling.

Tycker du som vi att:

« sjukskoterskans kompetens ir oersittlig

« sjukskoterskor ska kunna utvecklas i sin profession
under hela sitt yrkesliv

« alla i Sverige har ratt till en god, sdker och jaimlik vard?

D4 ar ditt medlemskap i Svensk sjukskéterskeforening
nodvandigt!

Tillsammans har vi kraft och mandat att paverka hur
omvardnaden ska utvecklas och hilso- och sjukvarden
ska organiseras.

(X J
Sj ﬁlelart ar Svensk sjukskoterskeférening kraver satsningar pa sjuk-

skoterskors utbildning och specialisering, majlighet for

Vi medlemmar, professionsutveckling och att sjukskéterskor ska involveras

i beslutsfattande pa alla nivaer inom hélso- och sjukvarden.

e oo o ® . e . . o . oo qres .
- Ju fler vi &r, desto storre inflytande far vi. Darfor behover
V1 ar Ju SJ uk vi dig som medlem!

SkOteI'SkOI'! For bara 36 kr i manaden (432 kr om &ret) ar

(OF du som medlem med och paverkar din egen
och vér professions framtid.

ﬂ Sprid gdrna ordet till kollegor som dnnu
inte dr medlemmar.

SVENSK

reene ) SWenurse.se

For professionens och patientens basta
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Krafttag for att for-
battra sjukvarden

Situationen i sjukvar-

den ar mer krisartad an
nagonsin. Vardkoerna
fortsatter att vaxa, vard-
skadorna blir fler och an-
talet l[angtidssjukskrivna
sjukskoterskor okar. Det
allvarligaste problemet ar
att alltfér manga sjuksko-
terskor saknar tillrackligt
manga kollegor. Nu kravs
fler sjukskoterskor med
ratt kompetens pa ratt
plats i sjukvarden.

SJUKVARDENS SITUATION

TEXT ANNIKA WIHLBORG

P4 ménga hall ar bristen pa erfarna
sjukskoterskekollegor pataglig, vilket
innebér att nyutexaminerade sjuksko-
terskor inte far tillgang till det stod och
den yrkesintroduktion de behover. Det
leder i sin tur till att allt fler relativt
nyutexaminerade sjukskoterskor redan
efter ett par ar Overviger att limna
yrket.

Forbattra arbetsmiljon

—Nira 14 000 sjukskoterskor har valt
att limna halso- och sjukvarden. Ut-
over de som lamnat sektorn sa sdager
andra upp sina anstillningar i region
eller kommun for att i stillet borja ar-
beta som bemanningsskoterska. Just
kompetensforsorjningen i sjukvarden

JUST KOMPETENSFOR-
SORJNINGEN 1 sjukvarden
ar politikernas enskilt
storsta utmaning

ar politikernas enskilt storsta utman-
ing, sdger Sineva Ribeiro, ordforande i
Viérdforbundet.

Hon papekar samtidigt att det finns
en avseviard forbattringspotential vad
giller sjukskoterskornas arbetsmiljo
och villkor. Att arbeta sd mycket over-
tid att det utslaget pd ett ar resulterar
i sex dagars arbetsvecka, att stindigt
forvintas vara nabar eller att verka i en
arbetsmiljo dar varje enskild sjuksko-
terska tvingas ansvara for allt fler pa-
tienter ar inte langsiktigt hallbart.

Tillsatt kriskommission
Vardforbundet driver, tillsammans med
bland andra Sveriges Likarforbund,

Sineva Ribeiro,
ordférande i

Vardférbundet.
Foto: Ulf Huett

frdgan om att tillsatta en kriskommis-
sion i svensk sjukvard. Syftet dr att fa
regeringen att placera frigan om ar-
betsmiljon i varden hogre upp pa agen-
dan och att fa ett slut pa forsamringen
av arbetsmiljon.

—Den forra regeringen var inte intres-
serade av att initiera ndgon kriskom-
mission. Nu hoppas vi i stéllet pa ett
storre intresse frdn den tilltradande re-
geringen. Ett antal statliga utredningar
har genomforts, men nu dr det hog tid
att borja agera. Den goda och nira var-
den behover forverkligas och samtidigt
maste vi kunna sikerstilla tillgangen till
intensivvardsplatser och annan speciali-
serad vérd, siger Sineva Ribeiro.

Kompetensforsorjningen
Hon efterlyser en mer samordnad
styrning av sjukvérdens digitala in-
frastruktur och en 6kad sjukskot-
erskerepresentation pd samtliga
ledningsnivéer.

—Ett dttiotal av Sveriges 290 kom-
muner kan i dagslaget inte fullfolja sitt
uppdrag och erbjuda hela den sjukvard

ORBUND

de ar skyldiga att erbjuda sina medbor-
gare. Det dr uppenbart att regionerna
och kommunerna inte klarar av att ta ett
samlat ansvar for kompetensforsorjning-
en. Vi vill dirfor se en statlig styrning
och samordning av sjukvardens kompe-
tensforsorjning, siager Sineva Ribeiro.

Virdera omvardnadskompetens
Hon onskar att den tilltridande re-
geringen erbjuder sjukskoterskor ratt

forutsattningar att ge en god och siaker

vérd, vilket inkluderar hilsoforebyg-
gande insatser.

—Det ir ocksé viktigt att omvard-
nadskompetens virderas ritt si fler
vill stanna i yrket. Tydliga karriar-
vagar och loneutveckling dr andra
betydelsefulla komponenter for att
fa fler att vilja satsa pa en langsik-
tig sjukskoterskekarridr, sdger Sineva
Ribeiro. |

SINEVA RIBEIROS VIKTIGASTE ATGARDER:

o Fler sjukskdterskor i kommunal regi.
Det ar en forutsattning for att kom-
munerna ska kunna hantera varden
av multisjuka aldre och den vaxande
gruppen overlevare efter allvarliga
sjukdomar. Det & med andra ord av
storsta vikt att kommunernas om-
vardnadskompetens stérks.

e Fler sjukskdterskor med ratt kompe-
tens pa ratt plats. Manga politiker
talar om att det behdvs fler hander
i varden, vilket inte stammer. Det

som behdvs for att kunna leverera en
trygg och saker vard &r ratt sjuksko-
terskekompetens pa ratt plats vid ratt
tidpunkt.

o Sjukskoterskornas arbetsmiljé och
[6neutveckling maste atgardas. Kon-
kurrenskraftiga och jamstéllda l6ner,
en god I6neutveckling under hela
yrkeslivet och en arbetsmiljé som gor
att sjukskoterskor orkar arbeta ett helt
yrkesliv &r avgérande faktorer for en
forbattrad situation i svensk sjukvard.



paverkan
a livet

Vi moter mdnniskor i olika situationer och sammanhang.

Genom livets alla handelser finns vi dar nar ndgon behéver
oss. Som sjukskoterska i ambulansen dr dina erfarenheter
av livet ndgot som goér skillnad pa riktigt.

Ar du mer &n din legitimation?

Vi séker nu kollegor till Ostergdtiand och Stockholm
karriar.falcksverige.se

#MedVerkligPdverkanPdLivet
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Prioriterar primarvards-
satsning och fler vardplatser

En okad nationell styr-
ning av sjukvarden kan
bidra till en mer jamlik
vard. Dessutom behdver
samtliga regioner arbeta
for att attrahera medar-
betare sa vi klarar kom-
petensforsorjningen. Det
anser Acko Ankarberg
Johansson, som i oktober
blev Sveriges nya sjuk-
vardsminister.

NYA SJUKVARDSMINISTERN

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Négra av hennes viktigaste fokusfragor
ar att f4 primarvarden att vixa och att
oka antalet vardplatser.

—Jag har arbetat en liangre tid med
sjukvardsfragor och ser fram emot
att, i min nya roll som sjukvardsmi-
nister, astadkomma den forandring av
svensk sjukvird som regeringen har
stakat ut i regeringsforklaringen. Vi
ska bland annat verka for en utokad
och starkt primidrvard, sager Acko
Ankarberg Johansson. Hon har lang
politisk erfarenhet som vérdpolitiker,
riksdagsledamot for Kristdemokra-
terna, partisekreterare, och senast
fyra 4r som ordforande i riksdagens
socialutskott.

Utredning om foérstatligande
74 procent av sjukskoterskorna anser
att den regionala sjukvérden ska styras
med ett storre statligt ansvar, eller sty-
ras helt av staten.

—Resultatet speglar befolkningens
asikt i frdgan. Drygt 65 procent av
befolkningen anser att staten bor ha
huvudansvaret for sjukvarden, sager
Acko Ankarberg Johansson.

Acko Ankarberg Johansson,
Sveriges nya sjukvardsminister.

Foto: Ninni Andersson/Regeringskansliet

Regeringen har bland annat for
avsikt att tillsitta en utredning om
ett delvis eller helt statligt ansvar for
sjukvarden. En 6kad nationell styr-
ning kan bidra till att 16sa problem
som dr gemensamma for samtliga
regioner. Forst ut pa agendan for
ministern star dock att 6ka antalet
vardplatser. 86 procent av sjukskot-
erskorna anser att situationen inom
hilso- och sjukvédrden ar ganska dalig
eller dalig.

—Situationen for manga av sjukvar-
dens medarbetare dr pressad. Svensk
sjukvdrd haller generellt sett en hog
kvalitet, men ménga medarbetare ar
pressade av de vardkoer som uppstatt
under coronapandemin, sager Acko
Ankarberg Johansson.

Kompetensforsorjningen

Tva nyckelfragor for sjukvardsministern
ir kompetensforsorjningen och att for-
battra arbetsmiljon och arbetsvillkoren
for sjukvdrdens medarbetare. Det kan
dels f4 fler sjukskoterskor att vilja stan-
na kvar, dels bidra till att locka tillbaka
sjukskoterskor som valt att lamna yrket.

HUR ANSER DU ATT SITUATIONEN AR INOM HALSO- OCH SJUKVARDEN?

Hur anser du att situationen &r inom hélso- och sjukvarden just nu? Den ér...

Bra

Ganska bra
Acceptabel
Ganska dalig
Dalig

46%

0 10 20

30 40 50

Om undersékningen: Undersékningen genomférdes av Framtidens Karridr — Sjukskét-
erska mot ett slumpmassigt urval av sjukskoterskor i Sverige 7-12 oktober 2022. Den
statistiska felmarginalen i undersékningen &r 1,9-3,2 procentenheter.

82 procent av sjukskoterskorna sva-
rar att det saknas manga vardplatser
i deras naromrdde. I slutenvarden dr
motsvarande siffra 85 procent.

SVENSK SJUKVARD haller
generellt sett en hog kva-
litet, men manga medar-
betare ar pressade

—Sjdlvklart ar det allvarligt att sa
manga sjukskoterskor anser att vard-
platserna ar for fa. Det dr skalet till att
1 miljard kronor 6ronmarkts for att
oka antalet vardplatser under 2022.
Nir vi presenterar var budget kommer
vi att offentliggora fler satsningar for

ett okat antal vardplatser, siger Acko
Ankarberg Johansson.

Satsar pa primérvarden
Ytterligare en prioriterad fraga for mi-
nistern ar primarvardens utbyggnad.
—En utbyggd primarvard ar nyckeln
till en effektivare sjukvéard. Primarvér-
den har i mdnga ars tid varit under-
dimensionerad i forhallande till sitt
uppdrag, vilket gor att patienterna inte
alltid hamnar ritt. Vi behover bland an-
nat oka antalet medarbetare i primar-
varden. Samtliga patienter som vill ska
ha tillgdng till en namngiven fast di-
striktslikarkontakt, och varje likare ska
ha ett maxtak pa antal listade patienter,
sager Acko Ankarberg Johansson. |

FINNS DET TILLRACKLIGT MED VARDPLATSER | DITT NAROMRADE?

Vilket av féljande pastdenden anser du stimmer in p3 situationen i ditt

naromrade? Det...

Finns tillrackligt manga vardplatser . 8%

Saknas ett fatal vardplatser

10%

Sakns minga vircplzer | 527

Inom slutenvarden svarar 85% att det saknas manga vardplatser.

HUR SER DU PA STYRNINGEN AV DEN REGIONALA SJUKVARDEN?

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

Den boér...

Fungera som idag
Storre statligt ansvar
Styras helt av staten

Vet ej

40%

40



Framtidens Karriar — Sjukskoterska | www.sjukskoterskekarriar.se | oktober 2022

Sjukskoterskornas krav pa regering och riksdag
— Hogre 16n och battre arbetsforhallanden

Nar sjukskoterskor far rikta sig
till politikerna ar budskapet
tydligt: Idnerna maste hojas
och arbetsférhallandena mas-
te bli battre. Men ocksa en
rad andra krav lyfts fram.

SJUKSKOTERSKORNAS KRAV

TEXT ADRIANNA PAVLICA

I Framtidens Karridr — Sjukskoterskas
undersokning stilldes fragan ”Vilka
onskemdl/krav har du pé tilltradande
regering och riksdag angdende hilso-
och sjukvarden?”

Lonerna

Sjukskoterskornas arbetssituation
ar vad de flesta fokuserar pa. De
som svarar ar tydliga: det ar hog
tid for politikerna att gora ndgot at
l6nerna. Bland annat foreslds att de
som stannar inom en och samma
arbetsplats eller region ska fa hogre
lon; sjukskoterskor ska inte beho-
va byta arbete for att hoja sin 1on.
Lonefrdgorna dr ocksd kopplade till

att manga onskar sig ett minskat
beroende av bemanningspersonal,
dar loneskillnaderna ses som en stor
oréttvisa.

En svarande sammanfattar kravet
till politikerna pa foljande satt: "Hoga
loner till fast anstilld sjukvardsperso-
nal. Ut med ALL bemanningspersonal,
de ar ett gift i organisationen.”

Battre arbetsvillkor
Sjukskoterskorna kraver ocksa battre
arbetsforhallanden i form av battre
schema, mer dterhamtning, mindre
administration, firre arbetstimmar i

POLITIKERNA BOR LYSSNA
mer pa personalen "pa
golvet” och ta krisen pa
allvar

veckan. I det ingdr ocksa att det enligt
maénga svar borde vara firre patienter
per sjukskoterska.

Men mdnga i enkéten vinder ocksa
blicken fran sjukskoterskeyrket och ser
pa varden i stort: de kraver fler vird-
platser och mer pengar till virden, en
mer jamlik vérd, satsningar pé vard-

centralen och, i vissa fall, ett forstatli-
gande av varden.

?Sluta snacka”

Minga mer eller mindre vadjar om mer
pengar till sjukvarden. ”Att satsa sig

ur vardkrisen.” Man maste spendera
mycket pengar pa varden for att bryta
negativa spiralen, skriver en sjuksko-
terska.

Tonen dr bitvis irriterad i enkétsva-
ren: det finns en tydlig frustration kring
att politikerna bor lyssna mer pa per-
sonalen ”pa golvet” och ta krisen pd
allvar.

”Sluta snacka. Och agera. Sluta
prata om hjiltar. Nedvirderande. Nu

ar det tyst efter pandemin”, skriver en
sjukskoterska.

Det finns ocksa forslag pa att politiker
ska fé folja med under ett arbetspass for
att se hur varden fungerar i praktiken. W

DE VANLIGASTE SVAREN

e Hogre lon

e Bjttre arbetsforhallanden
e Fler vardplatser

® Mer pengar till sjukvarden

® Minska beroendet av bemannings-
personal

Foto: Magnus Laupa
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Effektiv och nara vard

Var med pa en
spannande resa!

Vi ar 1 650 medarbetare inom Nara vard och halsa.
Vi ar en forvaltning med manga majligheter till om-
vaxlande arbete inom bade 6ppen- och slutenvard.

Till vara vardcentraler, dldrevardsenheter,
narvardsavdelningar och till 1177 soker vi nu:

B Sjukskoterskor M Distriktskoterskor ® Barnmorskor

Du hittar vara lediga tjanster pa
www.regionuppsala.se/Jobba-hos-oss/Lediga-tjanster/

Valkommen med din ansokan!

@

Nara vard och halsa

Region Uppsala
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Sjukskoterskeforeningen
kraver kraftfulla atgarder

Ett gott ledarskap, maoj-
ligheten att nyttja hela
sin kompetens, konti-
nuerlig fortbildning och
delaktighet i sjukvardens
kvalitetsutveckling ar av-
gorande for att fler sjuk-
skoterskor ska vilja stanna
kvar i yrket. Samtidigt
kravs en nationell plan
for sjukvardens kompe-
tensférsorjning och dkad
sjukskoterskerepresen-
tation pa samtliga led-
ningsnivaer.

HANDBOK FOR POLITIKER

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Det anser Oili Dahl, ordférande i
Svensk Sjukskoterskeforening.

— Situationen i svensk och global
sjukvérden just nu kan bast beskrivas
som anstrangd. Flera WHO-rapporter
beskriver den hilsokris vi nu befin-
ner oss i, dir befolkningens vardbehov

SITUATIONEN I SVENSK
och global sjukvarden
just nu kan bast beskri-
vas som anstrangd

overskrider sjukvardens resurser. I Sve-
rige saknas en nationell plan for hilso-
och sjukvarden, inte minst med fokus

MPTI T

i

pa hur sjukvirden ska kompetensfor-
sorjas utifrdn befolkningen behov. Det
saknas resurser till sjukskoterskors
proaktiva folkhalsoarbete — vi tvingas
vanta pa att folk bli sjuka i stillet for
att arbeta proaktivt med deras levnads-
vanor. Om vi ska nd vira nationella
folkhilsomal maste sjukskoterskor er-
bjudas mojlighet att dgna sig at hilso-
fraimjande arbete, sdger Oili Dahl.

Global sjukskoterskestrategi
Svensk Sjukskoterskeforening har tagit
fram en ”Handbok for politiker”, dar
man oversatt WHO:s globala strategi
for sjukskoterskor under dren 2021 till
2025. Handboken tar upp de politiska
atgdrder som kravs for att Sverige ska
kunna rekrytera och behélla sjuksko-
terskor.

—Trots att WHO sedan 2020 har
presenterat flera rapporter som be-
lyser konsekvenserna av den globala
sjukskoterskebristen har frigan ofta

ol “” m-"

ll!
Oili Dahl, ordférande |
i Svensk Sjukskéter-
skeférening.

Foto: Fredrik Hjerling

fallit mellan stolarna pé regeringsniva.
Tanken med ”Handbok for politiker”
var att pa ett lattforstdeligt satt sam-
manfatta huvudpunkterna i WHO:s
rapporter och att erbjuda ett konkret
beslutsunderlag for politiker, sager Oili
Dahl.

Sjukskoterskor i ledningen
Svensk Sjukskoterskeforening efterlyser
framst kraftfulla atgarder med fokus
pa ledarskap, tjansteleverans och ut-
bildning.

— Vi behover kontinuerligt utveckla
nista generations ledare for omvard-
nad, dir sjukskoterskor méste ges
inflytande, befogenheter och man-
dat pa samtliga ledningsnivaer samt
pa akademiska befattningar. For att
kunna implementera WHO:s priori-
terade omraden kridvs en omfattande
forandringsprocess dar sjukskoterskor
behover vara med och leda dialogen
med beslutsfattare. I dagsliget saknas

OILI DAHLS ONSKEMAL

Oili Dahls 6nskemal fér férbattrad
sjukvard:

e Utse en hélso- och sjukvardsminis-
ter med Svergripande ansvar for att
utveckla svensk halso- och sjukvard.
Det behovs skyndsamt aven en stra-
tegisk kompetensférsorjningsplan
for sjukskoterskor och specialist-
sjukskoterskor.

o Okat behov av specialistsjuk-
skoterskor och avancerade
specialistsjukskoterskor i aldre- och
primérvard. Omstaliningen till en
god och néra vard 6kar behovet av
specialistsjukskéterskor och avance-
rade specialistsjukskoterskor, framst i
verksamheter dar patienter ofta faller
mellan stolarna mellan olika vardgi-
vare. For att fa till en pilotutbildning
till avancerade specialistsjukskoter-
ska i Sverige behdver regeringen
tillféra ekonomiska resurser.

e Sékra tillgangen till forskarutbildade
sjukskoterskor. For att kunna utbilda
fler sjukskoterskor kravs fler under-
visande disputerade sjukskoterskor.
Att via en nationell plan sakra till-
gangen till saval forskarutbildade
sjukskoterskor bidrar till en fortsatt
hog kvalitet pa grundutbildningen.
En nationell VFU-6verenskommelse
med Svergripande kvalitetskrav och
finansieringssystem ar ocksa en an-
geldgen satsning.

o Oka anslagen till omvardnadsforsk-
ningen. Omvardnadsforskningen
fyller en otroligt viktig funktion fér
att kontinuerligt utveckla kvaliteten i
sjukvarden. Jag vill darfor se 6kade
anslag i form av 6ronmarkta medel
for just omvardnadsforskning och om-
véardnadsrelaterad metodutveckling.

dven omvardnadskompetens i manga
nationella programrdden inom kun-
skapsstyrningen, siger Oili Dahl. [ |

Starkt omvardnad kan l0sa vardplatsbristen

Genom att tydligare lyfta
fram sjukskoterskans roll for
patientens halsa, ge om-
vardnadsperspektivet en
mer framskjuten position

och varna om sjukskoters-
kors utveckling kan vi behalla
sjukskoterskor och minska
vardplatsbristen.

VARPLATSBRIST

TEXT ANNIKA WIHLBORG

En 6kad samverkan 6ver vardgivargran-
serna kravs ocksa, enligt Sodersjukhus-
ets chefsjukskoterska Anneli Lennberg.

Anneli Lennberg,
chefsjukskoterska
pa Soédersjuk-

huset.

85 procent av sjukskoterskorna
inom slutenvdrden anser att det saknas
manga vérdplatser i deras niromrade,
enligt Framtidens Karridr — Sjukskoter-
skas undersokning.

—Manga sjukhus ar kontinuerligt
overbelagda, vilket gor arbetssitua-
tion anstrangd. Den avgorande fra-

gan for att minska vardplatsbristen
ar att behdlla sjukskoterskor genom
att skapa en héllbar arbetsmiljo och
ett hallbart arbetsliv, sager Anneli
Lennberg. Hon ar barnmorska och
intensivvardssjukskoterska, och har
tidigare varit verksamhetschef pa So-
dertilje sjukhus och Karolinska uni-
versitetssjukhuset.

Inspireras av magnetmodellen
Anneli Lennberg anser att svenska
sjukhus bor 13ta sig inspireras av mag-
netmodellen, en organisationsmodell
ddr omvardnadskompetensen har en
stark och tydlig forankring i organisa-
tionen. Magnetmodellen karakteriseras
ocksd av att sjukskoterskors kompe-
tens tillvaratas fullt ut.

- Vi behover bredda vardplats-
diskussionen och inse att hela sjuk-
vardssystemet hor ihop. Ett forbattrat
samarbete mellan olika vardformer
kravs for att fler patienter ska behand-
las pa ritt vardniva. Digitala verktyg,
en mer utvecklad primarvard och mer
distansvard i hemmet kan avlasta slut-
envarden, siger Anneli Lennberg.

Utnyttja kompetensen
Hon betonar dven vikten av att utveck-
la sjukskoterskans profession.

- Viérdplatsbristen loser man inte ge-
nom att bara rekrytera fler sjukskoter-
skor. Det dr minst lika viktigt att utveckla
och fullt utnyttja kompetensen genom
forbattrad karridrutveckling for befintliga
sjukskoterskor, siger Anneli Lennberg.
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Vardplatsbristens allvarhga konsekvenser

Risker for vardskador och dod,
men ocksa daliga arbetsfor-
hallanden. Det ar vad sjuk-
skoterskor pekar pa nér de
tillfrdgas om vardplatsbristens
konsekvenser. Fler an 8 av 10

sjukskoterskor anger att det \ i
rader brist pd manga vardplat- """"'F-‘i 1 ¥ i
ser i deras naromrade. | F . -

| et

VARDPLATSBRISTEN

TEXT ADRIANNA PAVLICA

De flesta dr 6verens om att det rdder en
stor vardplatsbrist i sitt niromrade. Vi
stillde d fradgan ”Vilka konsekvenser
far vardplatsbristen?” Manga har skri- nér de inte ar fiardigbehandlade. Men
vit langa engagerade kommentarer, och
monstret bland svaren ar tydligt: pa- lan olika sjukhus. Koerna blir lingre
tientsikerheten ar hotad och sjuksko-

terskors arbetsforhallanden blir simre. FA SJUKSKOTERSKOR

orkar stanna kvar pa
arbetsplatserna sarskilt
lange

I varsta fall dod

Framfor allt ligger fokus pa patien-
terna. Vardplatsbristen innebar lang
vantan pa vard, overbeliaggningar,
eftersom for f& opereras pd grund av
vardplatsbristen, patienter ligger i

samre vard, virdskador och ”i virsta
fall dod”. Patienter blir kvar for linge

pa akuten, men for kort pa avdelning- korridorer och fér inte ordentlig om-

en nir de vil kommer dit, och skrivs ut

ocksd att patienter ”skyfflas runt” mel-

s
-

!’ i

vardnad. Listan pa konsekvenser for
patienten kan goras lang och samman-
fattas med att ”patientsikerheten ho-
tas”, som manga skriver — vissa menar
till och med att den dr ”obefintlig”.

Géng pa gdng betonas patientens
lidande och de orittvisor som uppkom-
mer.

”Patientsikerheten dr hotad. Ménga
patienter som skickas hem ar tillbaka
pé sjukhuset inom négra dagar”, skri-
ver en sjukskoterska.

” Att folk inte kan fd den védrd de
fortjanar och att sjukvardspersonal

tvingas vilja vem som dr mest sjuk”,
skriver en annan.

Personalbrist hianger ihop

Den typen av arbetsmiljo leder till
etisk stress hos sjukskoterskor upp-
ger mdnga. Och mdnga kommentarer
gor en koppling mellan vardpalts-
bristen och bristen pa personal: "Fa
sjukskoterskor orkar stanna kvar pa
arbetsplatserna sarskilt linge. Avdel-
ningarna drineras pé erfarenhet och
engagemang”, skriver en sjukskoter-
ska i enkdten. Vissa kallar vardplats-
bristen och bristen pa sjukskoterskor
en “ond cirkel”. Ndgra fa har ocksa
protesterat mot sjilva fragestillning-
en, och menar att det inte finns nidgon
vardplatsbrist. ”Ar ingen vardplats-
brist! Vi har hur ménga siangar som
helst men for fa ssk”, skriver en sjuk-
skoterska. |

DE VANLIGASTE SVAREN

® Patientsékerheten hotas

e Risk for vardskador och dod
Onddigt lidande for patienter

e Fara ocksa for personalen

e Daliga arbetsférhallanden

Utbilda dig till
specialistsjukskoterska!

Uppsala universitet erbjuder flera specialiserade inriktningar
med start hostterminen 2023.

Du fordjupar dina kunskaper som sjukskoterska och lar dig att:

— sjalvstiandigt ansvara for patientens omvardnad inom sluten
och 6ppen vard

— delta i utveckling av halso- och sjukvard i samverkan med
andra professioner

— leda utvecklingen av evidensbaserad vard.

Inriktningar vid Uppsala universitet

Akutsjukvard
Ambulanssjukvard
Anestesisjukvard
Diabetesvard
Distriktsskoterska
Halso- och sjukvard for
barn och ungdom

Intensivvard
Kirurgisk vard
Onkologisk vard
Operationssjukvard
Campus Gotland:
Distriktsskoterska

Ansok den 15 februari=15 mars 2023

Programmet ges pa bade hel- och halvfart och delvis webbaserat.

www.uu.se/utbildning .

UPPSALA
UNIVERSITET
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Sjukskoterska 1 mobilt vardteam

Sjukskoterskor i mobila vard-
team har ett sjalvstandigt,
givande och omvaxlande ar-
bete. Efter tio ar i akutsjukvar-
den valde sjukskéterskan Asa
Ek Torgilsman att ansluta sig
till ett mobilt vardteam som
verkar i granslandet mellan
primarvarden, sjukhusvarden
och den kommunala varden.
Har far hon maojlighet att se till
hela patienten och gora verk-
lig skillnad i patientens egen
hemmiljo.

MOBILT VARDTEAM

TEXT ANNIKA WIHLBORG

—Nir jag jobbade pa akutmottagning
saknade jag ofta ett helhetsperspektiv
och att kunna folja upp patienten. I
det mobila teamet moter vi patienter i
hemmiljon, vilket underlattar att gora
en bedomning utifran deras samlade
livssituation. Jag kan ta mig tid att
verkligen samtala med patienten for
att fa en bild av problematiken, siager

L
- |
Asa Ek Torgilsman,
" sjukskoterska inom ett

mobilt vardteam pa NU-
sjukvarden i Uddevalla.

Asa Ek Torgilsman, som varit i ett
mobilt virdteam pa NU-sjukvarden i
Uddevalla sedan 2015.

Rétt vard i ratt tid

Hon arbetar huvudsakligen tillsam-
mans med andra sjukskéterskor, men
kan ocksa konsultera en likare i tea-
met. Att arbeta i ett mobilt virdteam
innebar generellt sett manga omvarlds-
kontakter.

- Vi blir ofta kontaktade av primar-
véarden och sjukhusvarden som ber oss
besoka olika patienter. Vi har dven re-
gelbunden kontakt med socialtjanstens
bistdndshandlidggare, 1177 och den
kommunala varden. Tvd av det mobila
véardteamets viktigaste funktioner ar
att forebygga onddiga sjukhusinligg-
ningar och att ge patienten ratt vard
i ratt tid. Vi kan ocksa agera halso-
framjande och se till att patienten ater

ordentligt, har ritt hjalpmedel eller tar
sina forskrivna likemedel, siger Asa
Ek Torgilsman.

Patientens livskvalitet

For att kunna arbeta som sjukskoter-
ska i ett mobilt virdteam anser Asa Ek
Torgilsman att man bor ha minst ett

JAG KAN TA mig tid att
verkligen samtala med
patienten for att fa en
bild av problematiken

par drs erfarenhet av sjukhusvérd eller
primédrvard. Mobila vardteam besoker
ofta dldre och skora patienter, men
variationen ir stor eftersom Asa Ek
Torgilsmans team hanterar saval nar-
sjukvardspatienter som primarvards-
patienter och patienter med exempelvis
hjartsvikt eller KOL.

— Arbetet kan vara bade utmanande
och komplext eftersom vi viger in minga
olika faktorer i motet med patienten.
Samtidigt mots man som sjukskoterska i
ett mobilt team ofta av mycket tacksam-
het frdn patienten. Vi har minga génger
goda mojligheter att med vara insatser
gora verklig skillnad for patientens livs-
kvalitet, avslutar hon. |

Maxtak for patienter-

Kim Jannborg vid Vardférbundets avdelning i Vastra Gotaland
vill att det lagstiftas om ett maxtak for hur manga patienter en
sjukskoterska ska fa ta hand om. Som inspiration har han Natio-

nal Nurse Uniteds USA-modell.

MAXTAK FOR PATIENTER

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Sjukskoterskan Kim Jannborg jobbar
till vardags pd KAVA pa NAL. I ar
skrev han en motion till Vardforbun-
dets kongress om att det borde inforas
ett nationellt maxtak for antalet pa-
tienter per sjukskoterska.

—Inspirationen kommer fran USA.
Dar anpassar man taket efter den vard
man bedriver. Man arbetar efter deras
modell i till exempel Kalifornien, dir
man har en patient per sjukskoterska
pd intensiven, medan man pd IMA har
tre. Det blir som en trappa med steg
beroende pa vardniva och patientklien-
tel, siger Kim Jannborg.

Ar en start

Och det ar enligt honom inte bara vid

den akuta varden som ett maxtak behovs.
- Till exempel rehab bor inte ha fler

an 5—-6 patienter, och vid sedvanlig

vard 4-5. Fyra ar vad fackforbundet i
USA efterfrigar men det dr svart i vissa
verksamheter.

Minga har reagerat positivt pd Kim
Jannborgs idé, men fragar sig om det
ar realistiskt?

—Jag ser detta som en start. Vi kan
inte i morgon besluta om detta for det
skulle fa stora konsekvenser i varden.
Vi har langt ifrén den personalstyrka
som skulle kunna gora det mojligt.
Samtidigt har vi gétt in i en ond cirkel
dir manga sager upp sig och dnnu fler
avstar att jobba inom regional vard
och sjukhusvérd just pa grund av ar-
betsmiljon, som i botten handlar om
att man har for manga patienter.

Behovs en reform

Motionen fick avslag pa kongressen,
men Vardforbundet ska titta nirmare
pa fragan.

- Det behovs en reform ddr man pra-
tar om en malsattning att det ar hit vi
ska, bade politiker och fackférbund. Pra-
tar vi i de termerna och sitter upp mal

Sjukskéterskan Kim Jannborg
vid Norra Alvsborgs Lanssjuk-
hus vill att Sverige arbetar ut-
efter en amerikansk modell.

DET BEHOVS EN reform
dar man pratar om en
malsattning att det ar
hit vi ska, bade politiker
och fackforbund

far det ta den tid den tar, bara vi vet vad
vi ska efterstriva, sdger Kim Jannborg.
Och vinsterna ar stora for bdde sjuk-
skoterskor och patienter, menar han.
—Det finns forskning ddr konten-
tan ar att har man farre patienter sa
ser man ocksd att virdskador minskar
och vardtider kortas, sd det gynnar ju
ocksd patienterna att ha en narvarande
sjukskoterska. [ |



_

VARDFORBUNDET

Viar vdarda att
alska vart jobb

Vivalde ett livsviktigt yrke och vill kunna utféra det pa
basta satt. Men arbetsforhallandena inom varden ar tuffa.

Vardforbundet arbetar for att vi medlemmar ska fa
battre villkor och ett hallbart arbetsliv. Sa att vi kan
gora jobbet vi alskar.

vardforbundet.se/blimediem

*géller nya yrkesverksamma medlemmar.
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Palliativ vard och akut-
sjukvard popularast

Palliativ vard ar det specialistomrade flest sjuksko-
terskor vill arbeta inom. Det framgar av Framtidens
Karriar — Sjukskoterskas undersokning. Aven akut-
sjukvard rankas hogt nar sjukskoterskor far ange vilka
specialistomraden som lockar mest.

SPECIALISTOMRADEN

TEXT ANNIKA WIHLBORG

—Jag tror att ménga sjukskoterskor
lockas av att kunna gora en viktig
insats under den period som ofta dr
patientens svaraste tid i livet. Som
sjukskoterska i den palliativa varden
ingdr man i ett tvarprofessionellt team
med fokus pa patienternas behov. I den
palliativa hemsjukvarden kan man fo-
kusera pa en patient i taget — verkligen
en personcentrerad vard pd individens
egna villkor, siger Maria Mjornberg,
som arbetar med avancerad palliativ
sjukvédrd i hemmet pd Ersta ASIH. Hon
ar ordforande i Sjukskoterskor for pal-
liativ omvérdnad och ledamot i natio-
nella rddet for palliativ vard.

Sjukskoterskor som gillar utmaning-
ar och giarna kombinerar teamarbete

med sjilvstindiga bedomningar och
insatser kan litt komma att trivas i den
palliativa varden. Maria Mjornberg be-
tonar dven vikten av att vara empatisk,
kanna sig trygg i sin yrkesroll, och inte
vara radd att hantera svara situationer
och méta méanniskor i kris.

Specialistsjukskoterskor behovs
- Efterfrigan pa specialistsjukskoter-
skor i palliativ vard ar generellt sett
hog. Vi marker ocksd att intresset for
specialistutbildningen har okat. Samti-
digt ar det viktigt att verksamheterna
later sjukskoterskor med specialistut-
bildning nyttja hela sin kompetens. For
sjukskoterskor som funderar pa att
soka sig till det har omradet ar erfaren-
heter frdn andra vardverksamheter, till
exempel akutsjukvérd, en klar fordel.

I palliativa verksamheter behéver man
kunna hantera manga olika typer av
situationer och medicinska tillstind, si

VILKA SPECIALISTOMRADEN SKULLE DU HELST AR VILJA ARBETA INOM?

Vilka specialistomraden skulle du helst &r vilja arbeta inom? Bortse fran var du
arbetar idag och vad du redan &r specialiserad inom. Ange gérna flera.

Palliativ vard
Akutsjukvard
Sjukvard i hemmet
Anestesi
Distriktsskoterska
Ambulanssjukvard
Skolhalsovard
Intensivvard
Foretagshalsovard
Vard av aldre
Hjartsjukvard

Barn och ungdom
Medicinsk vard
Operation
Barnmorska
Kirurgisk vard
Onkologisk vard
Omradet smarta
Psykiatrisk vard
Diabetesvard
Infektionssjukvard
Rehabilitering

Dermatologisk/
venereologisk vard

Astma och allergi
Ortopedisk vard
Ogonsjukvard
Oron, nasa, hals

24%

25

man har stor nytta av en bred erfaren-
hetsbas, siger Maria Mjornberg.

Hindelserikt och variationsrikt
22 procent av sjukskoterskorna i un-
dersokningen anger akutsjukvird som
det intressantaste specialistomradet.
—Det ir formodligen for att akut-
sjukvdrden ar en hiandelserik och
variationsrik arbetsplats. Korta och
intensiva patientméten som kan inne-

DET SOM ATTRAHERAR
ar formodligen att akut-
sjukvarden ar en han-
delserik och variations-
rik arbetsplats

bidra en avgorande skillnad i mannis-
kors liv och att man ofta far direkt
aterkoppling fran patienten bidrar till
attraktionskraften, siger Karin Mos-
cicki, lidrare i katastrofmedicin i Lin-
koping. Hon dr specialistsjukskoterska
i intensivvard och akutsjukvard och
har arbetat som avancerad specialist-
sjukskoterska pd akutmottagningen i
Linkoping.

Var beredd pa tvira kast

En faktor som gor att hon kan rekom-
mendera akutsjukvérden till andra
sjukskoterskor ar det utpriglade och
prestigelosa teamarbetet dar alla pro-
fessioner ar lika viktiga for att kunna
ge patienten god vard.

—TI akutsjukvérden lir man sig stin-
digt nya saker, och man lar sig lite om
mycket. Men det galler att kunna han-
tera oforutsiagbarheten i arbetet, dd man
aldrig vet vilken typ av patienter som
vantar under nista arbetspass. Man bor
vara beredd pa tvira kast och att sam-

Maria Mjérnberg,

specialistsjukskoterska
inom avancerad palli-
ativ sjukvard i hemmet
pa Ersta ASIH.

arbeta med manga olika yrkeskatego-

rier och personlighetstyper, siger Karin
Moscicki.

Specifika ansvarsomraden
Hon rekommenderar sjukskoterskor
med intresse av akutsjukvard att ut-
bilda sig till specialistsjukskoterskor i
det. D4 stir man vl rustad for arbetet
i olika typer av akutverksamheter.
—Det vore onskvirt om fler arbets-
givare erbjuder sjukskoterskor med
specialistutbildning i akutsjukvard spe-
cifika ansvarsomrdden, mandat och en
16n som matchar det. Det kunde moti-
vera fler att gd en specialistutbildning.
En viktig egenskap som sjukskoterska
pa en akutmottagning ar att snabbt
kunna identifiera allvarliga tillstdnd.
Att ha arbetat med svért sjuka patien-
ter dr alltsd en klar fordel, siger Karin
Moscicki. |

.,;‘ |

Karin Moscicki, specialistsjukskoterska
i intensivvard och akutsjukvard.




Framtidens Karriar — Sjukskoterska | www.sjukskoterskekarriar.se | oktober 2022

Kommunal halso- och

Sjukskoterskor i den kommu-
nala halso- och sjukvarden fyl-
ler en viktig funktion i manga
manniskors vardag och far en
annu mer betydelsefull roll

i takt med att den nara var-
den byggs ut. Sjukskéterskor
i kommunal verksamhet har
ett fritt och rorligt yrke med
utrymme for sjalvstandiga be-
doémningar och beslut.

NARA VARD

TEXT ANNIKA WIHLBORG

- Sjukskoterskor i kommunal verksam-
het har ett arbete dar de fér ta egna ini-
tiativ och kan fatta sjdlvstindiga beslut

NARA VARD INNEBAR

en forskjutning till mer
avancerad vard i patien-
tens hemmiljo

baserat pé en helhetsbild av patientens
hilsa och livssituation. De har ocks3 ett
viktigt pedagogiskt uppdrag som gar ut

Carin Bringestedt, avdel-
ningschef vid vard- och
omsorgsforvaltningen i
Géteborgs Stad.

Foto: Hanna Bjérnheden

pa att stodja omvardnadspersonalen i
deras arbete. De arbetar med en omfat-
tande bredd av typer av patienter och
med en mangfald diagnoser, siger Carin
Bringestedt, avdelningschef vid vard- och
omsorgsforvaltningen i Goteborgs Stad.

Langsiktiga patientrelationer
Nagra faktorer som kan fa fler sjuk-
skoterskor att soka sig till den kom-
munala hilso- och sjukvdrden ar, enligt
Carin Bringestedt, ett tydligt och nira
ledarskap och ett ssmmanhang dar
sjukskoterskor och andra professioner
ingdr. Administrativ avlastning som gor
det mojligt for sjukskoterskor att foku-
sera pa sitt kdarnuppdrag, kontinuerlig

kompetensutveckling och betald spe-
cialistutbildning ar ytterligare faktorer

som kan o6ka attraktiviteten.

—En avgorande skillnad jamfort med
slutenvarden ar att sjukskoterskor i
kommunal verksamhet har lingre pa-
tientrelationer. Genom att mota patien-
ten i sitt eget sammanhang i hemmiljo
kan sjukskoterskan gora bedomningar
och, tillsammans med patienten, plane-
ra insatser utifrdn ett helhetsperspektiv,
sager Carin Bringestedt.

Med bred erfarenhet

Den kommunala hilso- och sjukvar-
den efterfragar sjukskoterskor med en
bred erfarenhet fran flera olika typer av

sjukvard

verksambheter. Distriktsskoterskor samt
specialistsjukskoterskor inom psykiatri,
geriatrik, diabetes, demens och pallia-
tiv vard behovs ocksa.

—Det ér viktigt att den kommunala
hilso- och sjukvérden kan konkurrera
med andra vardgivare vad galler karri-
arvagar och karridrutvecklingsmodeller.
De kan exempelvis erbjuda férdjupnings-
uppdrag inom olika specialiteter, eller
expertuppdrag som innebir en mojlighet
att utveckla professionen och agera men-
tor till andra sjukskoterskor. Mojlighe-
ten att forska dr ytterligare en karridrvag
som dven kommunala arbetsgivare kan
erbjuda, siger Carin Bringestedt.

Mer avancerad vard

I framtidens ndra vard far den kommu-
nala halso- och sjukvarden en dn mer
framskjuten roll.

—Nira vard innebar en viss avance-
rad vard flyttas till patientens hemmiljo.
Det innebir att komplexiteten okar.
Samtidigt blir antalet diagnoser som de
kommunala sjukskoterskorna moter
fler. I den ndra varden behovs fler sjuk-
skoterskor med olika typer av specialist-
uppdrag. Dessutom kravs en fordjupad
samverkan med saval patient som nir-
stdende, primarvarden och slutenvar-
den, sdger Carin Bringestedt. |

Bytte till sjukskoterska 1 medelaldern

Svante Larsson bytte en kommersiell varld och bra |on mot ett
jobb som sjukskéterska. Ett beslut han fortfarande &r valdigt
n6jd med, men som bitvis varit tufft.

- Jag sokte efter en tydligare yrkesidentitet, sdger han.

FRAN CHEF TILL SJUKSKOTERSKA

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Han var i medeldldern och nybliven
tvillingpappa nir beslutet togs: Svante
Larsson lamnade jobbet som produkt-
chef, dar han inte lingre kidnde drivet,
trots spannande resor, bra 16n och stort
ansvarstagande. Han gick noga igenom
ménga yrken, och valde att skola om
sig till sjukskoterska.

—Jag kinde att jag behovde hitta
ndgot som jag skulle vilja jobba med i
30 &r till. Ate bli student igen var tufft
ekonomiskt, och min fru var forildra-
ledig. Jag var vildig motiverad att fa
ett bra yrkesliv framover, sd jag job-
bade extra pa helgerna och hela som-
rarna, siger Svante Larsson.

Erfarenheter virdesattes inte
Och trots att hans tva yrken ligger
langt ifrdn varandra har han viss nytta
av sin tidigare bana.

—Jag brukade forhandla med minn-
iskor, och da handlade det hela tiden
om att analysera dem: stimde det de
sa eller var det taktik? I varden kin-
ner jag av patienterna ndr jag stiger in
i ett rum, och hér ar vi oftast pd vig at
samma hall.

Svante Larsson dr forvanad over att
hans tidigare erfarenheter inte har vir-
desatts inom vérden.

—Det blev lite av en chock for mig
ndr jag tog examen och inte fick na-
gonting for att jag hade yrkeserfaren-
heter som vildigt mycket handlade om
att ha god kommunikationsférmdga,
vilket ett patientmote ocksa kraver. Det
var inte virt ndgonting alls.

Patientmote skapar drivkraft
Jobb-bytet har ocksa varit en ekono-
misk omstallning.

—Men jag tycker att det dr en okej
16n jag har nu, trots att jag tjanade
betydligt mer pa mitt gamla jobb. Min
loneutveckling har kravt att jag bytt
arbetsplats med jamna mellanrum, men

Svante Larsson byte fran
produktchef till sjuksko-
terska i medelaldern.

sa borde det inte behova vara. Jag har

ocksa utbildat mig till specialistskoter-
ska. I princip varje patientmote skapar
en drivkraft hos mig, s det ar vart det,
sdger han.

Och Svante Larsson har hittat den
yrkesidentitet han sokte.

—Nir jag skulle byta karriar var
det viktigt for mig att 3 ett “riktigt”
yrke, ndgot handfast som gick att ta
pa. Som sjukskoterska dr man legiti-
merad enligt regelverk fran Socialsty-
relsen. Nir jag var produktchef hade
jag visserligen nytta av min ekono-

mibakgrund, men dar hade jag ocksa
kunnat vara utbildad i ndgot annat.

NAR JAG SKULLE byta
karréar var det viktigt
for mig att fa ett "riktigt”
yrke

Jag sokte efter en tydligare yrkes-
identitet.

Svante Larsson arbetar idag pé en
sprututbytesmottagning inom Region
Skine. [ |
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Bra ledarskap far sjuk-
skoterskor att stanna

Vardenhetschefer har en central roll for att sjukskoter-
skor ska trivas pa jobbet och vilja stanna kvar i sin an-
stallning. Cheferna behdver ha kontor pa plats, vara

synliga i verksamheten och ha en rimlig administrativ

arbetsborda.

CHEF- OCH LEDARSKAP

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Det visar en forskningsrapport fran
Sahlgrenska Akademin, dar 140 vérd-
enhetschefer och 1 800 sjukskoterskor
djupintervjuats.

En viktig slutsats ar att sjukskoter-
skor som kanner att organisationen
bryr sig om och uppskattar dem ar
mindre stressade, mer effektiva, upp-
lever jobbet som mer meningsfullt och
ar mindre bendgna att byta jobb. Det
ger i sin tur positiva effekter som battre
teamarbete och 6kad patientsdkerhet.

—Viérdenhetscheferna ar centrala for
att sjukskoterskorna ska uppleva ett
bra organisatoriskt stod. Deras narvaro
och tillganglighet for sin personal ar
extremt viktig, siger Marianne Torner,
forskare inom arbets- och miljomedicin
pa Institutionen for medicin, Sahlgren-
ska Akademin.

Rétt stod ger vidare effekter
For att vardenhetschefer ska fung-

era bra behover de ha kontor pd sin
vardenhet, hog nirvaro och synlighet

i verksamheten, paverkansmojligheter
och stod uppifran, rimlig administrativ

Sofi Andersson Stavridis, avdel-
ningschef pa Barnhjartcentrum
pa Drottning Silvias barnsjukhus.

i

arbetsborda, och kontakt med en och
samma HR-expert over langre tid.

- Ett bra stod ger vidare effekter. Det
péaverkar sjukskoterskornas psykoso-
ciala arbetsmiljo positivt, vilket i sin tur
bidrar till 6kad effektivitet och patient-
sakerhet. Det dr viktigt att det finns en
ideologisk samsyn om varduppdraget
i hela organisationen. Det innebar att
man ir Overens om att patienternas
behov dr 6verordnade, snarare dn att
hélla nere kotider eller att utfora tving-

VARDENHETSCHEFERNA
ar centrala for att sjuk-
skoterskorna ska upp-
leva ett bra organisato-
riskt stod

ande administrativa uppgifter, siger
Marianne Torner.

En bra chef formedlar trygghet
— Ett bra ledarskap ger medarbetarna
en organisatorisk trygghet och tillho-
righet. Det ar till stor del chefen som
skapar forutsittningarna for att medar-
betarna ska trivas pd jobbet. Sjukvérd
ar dessutom ofta en komplex verk-
samhet som behover ett valfungerande
teamarbete, sdvil inom som mellan
professioner. Chefen ar viktig for att
tydliggora varje medarbetares roll i
teamet, sager Sofi Andersson Stavridis,
avdelningschef pd Barnhjirtcentrum
pad Drottning Silvias barnsjukhus. Hon
ar barnsjukskoterska och har haft flera
olika chefsroller.

Hon anser att forsta linjens chef fyl-
ler en nyckelfunktion for att sjuksko-
terskor ska trivas och vilja stanna kvar
pa sin arbetsplats.

—En bra forsta linjens chef bor
vara fortroendeingivande, fokusera
pa att skapa struktur, forutsigbarhet
och ordning och reda. Tillganglighet
ar ocksa viktigt, s chefen ska vara
beredd att finnas med ute i verksam-
heten. De fyller ocksa en viktig funk-
tion i att fraimja ett sunt dialogklimat
genom att reda ut konflikter pa ett
tidigt stadium och vaga hantera kra-
vande situationer, siger Sofi Anders-
son Stavridis.

Lagg ribban pa rétt niva

Nir det géller att forbattra forutsatt-
ningarna for forsta linjens chefer pa-
minner Sofi Andersson Stavridis om att

Marianne Torner, forskare E.
inom arbets- och miljomedi-

cin pa Institutionen for medi-
cin, Sahlgrenska Akademin.

Foto: Karin Allander

chefen sjdlv har det storsta ansvaret for
att avgora var de lagger ribban for sitt
eget ledarskap.

—Det handlar om att gora kontinu-
erliga prioriteringar och att viga vilja
bort arbetsuppgifter som gor mindre
nytta. Ibland dr det nyttigt att noja sig
med att prestera ”Good enough”. For-
utsdttningar for att gora ett bra jobb ar
kontinuerlig tillgdng till stodfunktioner
som HR och controller, siger hon.

Chefer med operativ erfarenhet
—Ledarskapet fyller en jatteviktig roll
for att attrahera och behalla sjuk-
skoterskor i en verksamhet. Det ar
viktigt att cheferna har en egen ope-
rativ erfarenhet fran den verksamhet
de leder. Det ar ocksa av storsta vikt
att de ar lojala mot savil medarbe-
tarna som verksamhetsledningen.

DET AR VIKTIGT att che-
ferna har en egen opera-
tiv erfarenhet frdn den
verksamhet de leder

Som chef befinner man sig ju ofta i
ett mellanldge mellan dessa tva ka-
tegorier, siger Anna Ask, enhetschef
for hemsjukvarden i Bengtsfors kom-
mun. Hon ar specialistsjukskoterska
i ambulanssjukvard och anestesi och
arbetade i manga ar i regional regi
innan hon tilltradde sin nuvarande
chefsroll.

Hantera problem direkt

Hon anser att forsta linjens chefer bor
vara stodjande och betrakta sina med-
arbetare utifrdn ett holistiskt perspek-
tiv, till exempel erbjuda dem extra stod

‘.!I"'
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i perioder ndr medarbetarnas privatliv
ar tufft och kravande.

- Betydelsefulla uppgifter for forsta
linjens chefer dr att fa varje medarbe-
tare att kdnna sig sedd, och att finnas
tillganglig nar det behovs som mest. Yt-
terligare en framgangsfaktor ar att om-
gdende ta tag i eventuella problem som
dyker upp. Sjukskoterskorna ska upp-
leva att deras narmaste chef finns dér
for att ge dem rétt forutsdttningar att
gora ett bra jobb. Tillrdckligt stod fran
stabsfunktioner som ekonomi och HR
ar ocksd en forutsittning for att kunna
gora ett bra jobb, avslutar Anna Ask. H

Anna Ask, enhetschef
for hemsjukvarden i
Bengtsfors kommun.
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VR 1 kampen mot hotfulla narstaende

Att beméta arga och frustre-
rade narstaende ar en del av
vardagen for manga sjuksko-
terskor. P4 Sodertalje sjukhus
ovar medarbetare i ett pilot-
projekt pa att hantera sadana
situationer med hjalp av VR-
teknik.

VR-TEKNIK

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Idén kom i samband med att Sodertilje
sjukhus anordnade en trygghetsvecka
for sjukhusets medarbetare. En av fore-
lasarna presenterade VR-tekniken som
en mojlighet att fa 6va. Sjukhuset an-
sokte om innovationsmedel och kunde
senare kopa in utrustning sdsom en da-
tor, en skarm och VR-glaségon. Diref-
ter skapades en sd kallad avatar, alltsa
en fiktiv person som sjukskoterskorna
skulle mota vid 6vningarna. Valet foll
pd en medeldlders man som ir orolig
for sin mamma som véardas pa sjukhu-
set, och ett manus togs fram.

—Sjalva syftet med det hela ar att
man fir 6va pa vad som sker inom mig
ndr jag stdlls infor det ovantade? Feed-

backen vi fatt frin medarbetarna ir att
det varit vildigt nyttigt att f3 se hur
man sjilv reagerar i olika tillstind, nir
man blir stressad eller radd till exem-
pel, sdger Melina Mellin, sdkerhetschef
pa Sodertilje sjukhus.

Lugn viktigt

Den manliga avataren dr programme-

rad sa att den ar frustrerad och arg.
— Ovningen visar bland annat pa

att ar man lugn och bemoter avata-

— — -
Melina Mellin,
sékerhetschef
pa Sodertalje
sjukhus.

ren pd ett bra sdtt s lugnar avataren
ocksa ner sig, att man kommer ldngt
med ett bra bemétande. Innan man
anviander VR-utrustningen s har vi
en forelasning med en beteendeve-
tare som bland annat berdttar om
vilka olika triggers som kan fa iging
nadgons aggressivitet, siger Melina
Mellin.

Hittills i pilotprojektet ar det framst
underskoterskor och sjukskoterskor
som fatt prova pd VR-tekniken.

—Det ir oftast de som har den
kontakten med nirstiende och som
moter den hir typen av utmaningar.

Vi kommer att utviardera den hir

DET AR OFTAST de som
har den kontakten med
narstaende och som
moter den héar typen av
utmaningar

piloten. Jag skulle kunna tinka mig
att fokusera utbildningen pa nyut-
examinerade sjukskoterskor och/el-
ler underskoterskor till att borja med,
eller olika verksamhetsomraden, som
akutmottagningen diar medarbetarna
aldrig vet vad de kommer att méta
for patienter eller ndrstaende, siager
Melina Mellin.

Olika tolkningar
Hur vanligt forekommande ir hotfulla
situationer?

—Vad tolkar du och jag som hot?
Hot kan upplevas olika och uttryckas
pa flera sdtt. Det kan vara sd att ndgon
hotar med att sld dig, eller eller hojer
rosten. Situationer som uppfattas som
hot féorekommer absolut i sjukskoter-
skans vardag. |

Vi rekryterar Sveriges
bista sjukskdoterskor.

r du redo fOr nista dventyre—~__ Q _—

Magnifig.

www.magnifig.nu | info@magnifig.nu



Framtidens Karriar — Sjukskoterska | www.sjukskoterskekarriar.se | oktober 2022

Sjukskoterskefamilj 1 tre generationer

| familjen Jossebo Eklund
ar fem personer i tre ge-
nerationer sjukskoterskor.
Ellen Josse Widroth ar
yngst, och berattar om hur
yrket har forandrats sedan
hennes morforaldrar tog
examen pa 60-talet.

GENERATIONSYRKE

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Ellen Josse Widroth hade egentligen
inte tankt bli sjukskoterska som sin
mamma, moster, mormor och morfar.
Hon borjade ldsa till civilingenjor istal-
let, men hoppade av efter tio veckor
och tog ett vikariat inom hemtjansten.
Till slut kapitulerade hon, och sokte till
sjukskoterskeprogrammet.

—Jag gick ut 2018, min mamma och
moster blev fardiga pd 90-talet och
mina morfordldrar pd 60-talet, siger
Ellen Josse Widroth.

P4 familjetrdffarna blir det forstds
en hel del samtal om just sjukskoters-
keyrket och varden.

—Man har stort utbyte av att ha
flera olika generationer som forstdr
vad man pratar om och som kan titta
pa det ur olika perspektiv. Speciellt vid
pandemin var det vildigt vardefullt.
De forstdr alla svarigheter i att bemota
manniskor och att gora det pa en evi-
densbaserad grund, och de forstar de
slitningar som blir ndr man forsoker
att gora det bdsta av en svar situation.

Hade hégklackat

Och det finns bade likheter och skillna-
der i sjukskoterskeyrket mellan genera-
tionerna.

—Sjukskoterskan ar idag en mer res-
pekterad profession dn forr. Mormor
berittade om hur de hade hogklackat
pa sig pa julafton och fick ha svarta 4t-

Foto frén vanster: Morfar Kermit Jossebo,
moster Marie Jossebo, Ellen Josse Widroth
(intervjuad), mormor Barbro Jossebo, mamma

Anna Josse Eklund.

sittande klanningar med vita forkladen.
Idag dr det ergonomiskt och androgynt
och samma for alla, s det gér ofta inte
att urskilja vem som ar likare och vem
som ar sjukskoterska.

Och kldderna spelar roll, menar
Ellen Josse Widroth.

—Det ar valdigt bra for professionens
skull. Jag kdnner mig mer som en virde-
rad del i teamet dn ndgon som bara gor
vad ldkaren sdger. Hierarkierna ar borta
pa ett annat sitt. Man dr upplard fran
utbildningen att vi dr ett team snarare dn
att vi bara lyssnar och foljer med. Sjuk-
skoterskorna forr var ocksd vélutbilda-
de, men jag dr osiker pa hur mycket den
kompetensen verkligen togs tillvara.

Kunskapen 6kat
Idag pratar man mycket om att arbeta
evidensbaserat. Fanns det med ocksd
forr?

—Det ar ju vart ledmotiv idag och
det ar indrillat i varje sjukskoterska att
jobba evidensbaserat och efter klinisk

1 :%!1

beprovad erfarenhet. Mormor och
morfar hade samma tink, men kanske
inte samma ord for det. Utvecklingen
mot forskning och evidens har varit
tydlig hela tiden och har blivit starkare
sedan 60-talet. Mormor och morfars
utbildning var gedigen for sin tid, och

MAN HAR STORT utbyte
av att ha flera olika ge-
nerationer som forstar
vad man pratar om

de fortsatte att vidareutbilda sig. Nar
reformen kom pd 90-talet var mormor
den forsta medicinskt ansvariga sjuk-
skoterskan i var kommun.

Och i familjen ser man att det idag
finns ett storre urval specialistutbild-
ningar och fler program pa universitet
och hogskola snarare dn bara enstaka
kurser.

—Den medicinska kunskapen har
okat enormt — sjukskoterskan ar mer

kompetent inom bidde omvardnad och
medicin. Vi har ocksd valdigt manga
fler sjukskoterskor, och mindre okva-
lificerad personal. Det hdnder inte lika
ofta att sjukskoterskor kastas in i olika
scenarier utan forkunskaper, sager El-
len Josse Widroth.

Omvardnaden konstant
Att omvérdnad ar ett eget dmne idag dr
ocksd en skillnad mot forr.

— Omvaérdnaden har historiskt sett
haft en mer religios grund. Idag ar det
ett eget forskningsomrdde och det som
lars ut och praktiseras ar kopplat till
evidens.

Men trots skillnaderna ar likheterna
storre, tycker Ellen Josse Widroth.

- Det finns skillnader i tinket och
teknikutvecklingen men yrket ar det-
samma — du ger vard och moter mann-
iskor. Den delen ar alltid konstant; nar
jag pratar med mormor om patientmo-
ten pd 60-talet och jimfor med idag sd
ir essensen densamma. |

Digitalisering och samverkan fungerar bra

Maénga sjukskéoterskor ser

inte nagon positiv utveckling
— men det finns ljusglimtar.
Bland annat lyfts digitalise-
ringen och majlighet att fa be-
tald specialistutbildning fram.

FORBATTRING & UTVECKLING

TEXT ADRIANNA PAVLICA

Nir vi stillde frdgan ”Kan du ge ett
exempel pd ndgot som fungerar bra,
en forbattring eller en utveckling i
ratt riktning inom halso- och sjukvar-

den?” svarade de flesta ”vet inte” eller

»nej”
Men négot som lyfts som positivt ar

digitaliseringen, att mer kan skotas pd

det sdttet inom primarvarden och att det

avlastar telefonrddgivningen nir patienter

sjdlva kan lasa sin journal pa nitet.

Goda lokala exempel
Sjukskoterskor ar ocksd nojda med att
fa mojlighet till betald specialistutbild-

ning. Dessutom &r en positiv loneutveck-

ling ndgot som lyfts fram frén flera hall.
Teknisk utveckling och forskning

och evidens ses som ndgot positivt, lik-

som att regioner och kommuner sedan

pandemin blivit battre pa att samverka.

Satsningen pa ”Naira vard” ses som
positivt av en del av sjukskoterskorna
som svarar pa enkiten.

Ocksa lokala exempel lyfts fram,
som mobila psykiatriteam, den pal-
liativa varden i Ostra Norrbotten dir
primarvérd och slutenvard samarbetar
mer, likare i Blekinge som tar med ut-
rustning och dker hem till dldre.

Kollegialt stéd och samarbete
Om bemanningsforetag rader delade
meningar. Vissa lyfter fram mojligheten
att jobba som bemanningssjukskoter-
ska som ndgot positivt, medan andra
menar att det ar ett problem som beho-
ver dtgardas.

En del av hyllningarna i enkéten
handlar om det kollegiala stodet och
det fina samarbete som finns bland
sjukskoterskor runtom i Sverige.
Mainga trivs i sina arbetsgrupper. [ |

VANLIGASTE SVAREN

e Digitalisering

e Betald specialistutbildning
e Teknisk utveckling

e Satsning pa Nara vard

e Stdrre samverkan

e Positiv I6neutveckling

e Bra arbetsgrupper
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Ledarskapet viktigt vid etisk stress
v

Den etiska stressen inom var-
den tycks bli allt stérre — och
enligt en undersokning fran
Novus upplever drygt hélft-
en av sjukskoterskorna etisk
stress vid prioriteringar av pa-
tienter.

ETISK STRESS

TEXT ADRIANNA PAVLICA

—Jag dr inte sa forvanad. For att bli
inskriven i vdrden idag méste man vara
valdigt sjuk, sa for sjukskoterskor ar
uppgifter pa arbetspasset hela tiden
akuta. Aven inom 6ppenvéarden dr min
upplevelse att man mest hinner med de
riktigt sjuka. Omvéardnadsinsatserna
far idag inte lika mycket utrymme som
de borde f4, vilket ar med och skapar
etisk stress, sager Lilas Ali vid Sjuksko-
terskornas etiska rad.

Och de akuta situationerna skapar
oforutsdgbara utmaningar.

—Det sker plotsliga hiandelser som
man inte alltid varit beredd pa. Eller sd
har man pratat om det, men nir man

man att man 4dnda inte hade den bered-
skapen, att det var dver min individu-
ella kapacitet.

Extra patagligt
Lilas Ali fortsatter:

—Under pandemin har det blivit ex-
tra patagligt att man kan hamna i sa-

dana situationer. Vardpersonal har haft

en vildigt oforutsidgbar arbetsvardag.
Lilas Alis upplevelse dr att den etis-
ka stressen okat.
— Men jag tycker ocksa att man bor-
jat ta detta pa storre allvar. Allt fler for-

UNDER PANDEMIN HAR
det blivit extra patagligt
att man kan hamna i
sddana situationer

soker att adressera fradgan och vad det
finns for behov for att sjukskoterskor
inte ska kanna etisk stress i sin vardag
och darfor inte vilja gé till jobbet.

Mycket vilar idag pa det kollegiala
stodet, men Lilas Ali betonar vikten av
att ha en stark ledare.

Fler ledare
—Det ir ledare som ser till att sjuksko-

Lilas Ali vid Sjukskoter-
skornas etiska rad.
Foto: Fredrik Hjerling

stod, att man i forvdg har haft planering
for oforutsdgbara handelser, vad som
hinder om flera personal faller bort eller
blir sjuka; man maste forsoka ha bered-
skap frdn ledarsidan. I slutindan ar det
arbetsgivaren som formar arbetsplatsen.
Varfor ar det s att sjukskoterskor trivs
bittre pa vissa arbetsplatser? Varfor

Lilas Ali tycker att fler ledare borde
vara sjukskoterskor i grunden.

- Sjukskoterskor dr ju den storsta
yrkeskdren vi har inom sjukvarden
och dessutom de som arbetar niarmast

patienten. Vi har storre forstdelse och
kunskap som gor att vi snabbare kan
se var det brister. Det speglar sig i verk-

vil stills infor situationen sd kanner terskor far bra handledning, samtals- kdnner en del mer etisk stress an andra? samheterna. |

SVENSK
A\ SJUKSKOTERSKE /

FORENING

Ekonomiskt stod till sjukskoterskor

Svensk sjukskoterskeforenings fonder for ekonomiskt stod har som
andamal att stodja sjukskoterskor som ar i behov av stod till nagot som
forbattrar livskvaliteten.

Bidraget kan exempelvis anvandas till tandvard, glasogon, rehabilitering,
rekreation eller andra hjalpmedel som inte subventioneras.

Bidraget ska endast ga till sokande och det ar viktigt att specificera vad
det ska anvandas till.

Bidrag utdelas inte till studier eller avbetalning av skulder.

Ansok senast den 1 februari 2023

For mer information och ansokningsblankett, se var hemsida:
www.swenurse.se/fonder-och-stipendier/
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Nara vard bor
styras nationellt

Implementeringen av den nara varden varierar avse-
vart mellan olika regioner och kommuner. En besvik-
else ar att regeringsutredningen om god och nara
vard inte gav nagra tydliga riktlinjer for hur den néra
varden ska implementeras. For att verkligen fa fart pa
den behovs nationell samordning.

NARA VARD

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Det anser Maria Ost-Backa, ordféran-
de i Distriktsskoterskeforeningen och
bitradande vardenhetschef pad 1177 i
Region Givleborg.

—Iden nira varden ska patienternas
behov styra. Varden ska finnas tillgang-
lig ndr patienterna utifrdn sitt behov
behover den. Soker patienten s far den

VARDEN SKA FINNAS till-
ganglig nar patienterna
utifran sitt behov beho-
ver den

hjalp fram till ratt vard vid réte tillfalle
utan bollande och remisser. Det ger en
bade tillginglig och somlos vard. Hela
hilso- och sjukvarden behover darfor bli
battre pa daglig styrning och tillganglig-
het. Genom att optimera digital teknik
ges fler valmojligheter att nd varden, och
det digitala nyttjandet ger den som har
behov av en fysisk kontakt battre moj-
ligheter till det, siger Maria Ost-Backa.

Hon upplever att kinnedom om god
och néra vard varierar avsevart bland
sjukvardens medarbetare.

—Under pandemin flyttades hela
vardfokuset. Efter detta har medar-
betare i virden haft det tufft, och att
finna balans i arbetet och frigan om
God och nira vird har fatt sta 4t si-
dan. Men nu behover vi ta omtag for
omstillningen till detta, siger hon.

Enhetlig implementering
—Den suverdnitet som rader i kommu-
ner och regioner ar kontraproduktiv.

Den bidrar till ojamlik vard och ar inte
till gagn for varken patient eller verk-
samhet. Vi behover backa bandet och
fa till en nationell samordning for en
enhetlig nationell implementering av
nira vard, siger Maria Ost-Backa.

Distriktsskoterskor utgor, tillsam-
mans med specialister i allmanmedi-
cin, navet i den nira varden. For att
forverkliga visionen om en god och
ndra vard kravs ett rejilt tillskott av
distriktsskoterskor i primarvarden.

—1 dagslaget har flera hilsocentraler
endast en distriktsskoterska, oavsett
antalet listade patienter. Aven distrikts-
skoterskorna behover ett nyckeltal for
att fa ratt forutsdttningar for att dgna
sig 4t sitt viktiga preventiva uppdrag,
att motverka fysisk och psykisk ohalsa
och diarmed minska individens vardbe-
hov. Vi behover framforallt fa arbeta
mer med primirprevention for att mot-
verka sjuklighet, och da behover vi bli
manga fler, sdger Maria Ost-Backa.

Kompetens bér tillvaratas
Distriktsskoterskans unika kompetens
att att pa sin distriktsskoterskemottag-
ning och i hemmet, gora avancerade
bedomningar av hilsotillstdndet hos
minniskor i alla aldrar och med alla
hélso- och sjukdomstillstind behover
tillvaratas pa basta sitt, sager Maria
Ost Backa.

—Utover distriktsskoterskor och
specialister i allmdnmedicin behovs
tillgdng till psykiatrisjukskoterskor,
dldrevardssjukskoterskor, fysiotera-
peuter, arbetsterapeuter, och psyko-
social personal kopplade till samtliga
primarvardsenheter, kommunerna
inkluderade. D4 kan vi bittre mota be-
folkningens behov, avslutar Maria Ost-
Backa. |

HUR VIKTIG AR EN UTOKAD OCH UTBYGGD NARA VARD?

Hur viktig &r en utékad och utbyggd néara vard for hélso- och sjukvarden?

Viktig
Ganska viktig
Varken eller 10%
Ganska oviktig 1%
Oviktig | 0%

59%

30%

30 40 50 60

Maria Ost-Backa, ordférande i
Distriktsskoterskeféreningen och
bitradande vardenhetschef pa
1177 i Region Gévleborg.

Stipendium avseende
vila och rekreation

Stipendiet kan sokas av i1 Sverige legitimerade sjukskdterskor
som pa grund av hilsoskal ar i behov av hilsofrimjande aktivi-
teter for att bibehélla eller atervinna hélsa och arbetsformaga.

Stipendiet dr avsett for hdlsofraimjande aktiviteter och kan
inte utga till studier, till personliga levnadsomkostnader eller
anvindas till annan person dn den s6kande. Sjukskoterskor
som uppnatt pensionsalder (67 ar) kan inte erhalla stipendiet.
Stipendiet kan enbart erhallas en géng.

Sista ansékningsdagar ér arligen
31 oktober, 1 februari och 1 maij.

Ansokan gors digitalt pA Roda Korsets hemsida
www.redcross.se/Bildt

Dir finns dven mer information om Kriterier for ansokan.
For mer information, kontakta stipendie-

ansvarig via vixel 08-452 46 00

eller stipendier@redcross.se

+ Svenska Réda Korset
Valkommen med din ansokan!




Framtidens Karriar — Sjukskoterska | www.sjukskoterskekarriar.se | oktober 2022

Langsiktiga investeringar kravs

En forskargrupp vid Lunds
universitet har kartlagt orsak-
erna till att sd manga sjuk-
skoterskor sager upp sig.
Studien visar att brister i ar-
betsmiljo, daligt ledarskap
och svagt erkédnnande av
de anstélldas féormagor och
insatser ar nagra av de vikti-
gaste orsakerna till att sjuk-
skoterskor lamnar.

BRYTA NEGATIV SPIRAL

TEXT ANNIKA WIHLBORG

Studien visar att okad arbetsbelastning,
svarighet att forena arbete och fritid,
bristfillig introduktion till nya arbets-
platser och for lite fokus pa livsldngt
lirande och kompetensutveckling ar
ndgra av de faktorer som far sjukskot-
erskor att siga upp sig.

—Nir missnojda sjukskoterskor bor-
jar limna en verksamhet uppstar en
negativ spiral. Nar nagra sjukskoter-
skor forsvinner far de som ar kvar mer
att gora och svarare att uppratthélla

Rebecca Selberg,
forskare vid Skanes
universitetssjukhus.

rutiner. Nya sjukskoterskor rekryte-
ras, men far alltfor snabbt och utan
tillracklig tid for uppldrning ett stort

NAR MISSNOJDA SJUK-
SKOTERSKOR borjar
lamna en verksamhet
uppstar en negativ spiral

ansvar. Det leder ofta till att de kdnner
stor press och brist pa kontroll, verk-
samheten blir lidande, och fler sager

upp sig, sager Rebecca Selberg, forska-
re vid Skdnes universitetssjukhus.
Forskarna har djupintervjuat 50
sjukskoterskor och genomfort en enkit
som over 1 500 sjukskoterskor besvarat.

Rattvis lonesattning

—For att atgirda vardens brister krivs
langsiktiga investeringar snarare an
satsningar som ska f3 sjukskoterskor
att vilja stanna utan att det kostar na-
got. Utrymmet for att hoja skickliga
och erfarna sjukskoterskors loner dr

for litet. Satsningar pa hojda ingdngslo-
ner ar sjalvklart positivt, men det leder
ofta till att nyutexaminerade sjukskot-
erskor tjanar lika mycket — eller till och
med mer — dn sina erfarna kollegor,
sager Rebecca Selberg.

Manga sjukskoterskor viljer att
sdga upp sig ndr lonesittningen kanns
orattvis. For att fa fler att vilja stanna
kravs darfor hojda loner och ekono-
miskt utrymme for att premiera de som
viljer att stanna.

Mirakelkurer fungerar inte
Rebecca Selberg betonar att inga mi-
rakelkurer kan fa sjukskoterskor att
stanna. Det som kravs ar rimlig arbets-
borda och rimliga arbetstider, okade
resurser och loneutrymme, tid for
kunskapsoverforing och kompetensut-
veckling.

—En viktig dtgdrd for att bryta den
negativa spiralen r att chefer i virden
blir mer lyhorda och ger storre utrym-
me for sjukskoterskornas problemana-
lyser. Det ar ett viktigt satt att tillvarata
sjukskoterskors kompetens och erfa-
renhet. Var studie visar att sjukskoter-
skor som blir lyssnade pa ofta girna
kommer tillbaka till sina gamla arbets-
platser, siger Rebecca Selberg. |
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God sammanhdllning pé BUP Sunderby sjukhus

P& Sunderby sjukhus finns BUP
avdelning 45, en akut heldygns-
avdelning med sex platser fér vérd
av patienter i det akuta skedet. Har
erbjuds sjukskdterskor en variations-
rik arbetsmili dar det alltid finns
utrymme fér samtal med patient
och narstéende.

Som sjukskoterska kan dina insatser
verkligen gora skillnad for patientens
framtida psykiska halsa.

—Jag har personliga erfarenheter av
psykisk ohilsa i familjen och fick upp
ogonen for psykiatrin under en VFU-
period. Jag trivs med den prestigelosa
atmosfiren; har hjilps alla yrkeskatego-
rier 4t med samtliga arbetsuppgifter. Vi
jobbar alltid i team utifrdn den gemen-
samma malsittningen att stirka patien-
tens psykiska hilsa och vilbefinnande,
sdger Pernilla Rismalm, som tog exa-
men for tvd ar sedan och fick sitt forsta
sjukskoterskejobb pa avdelning 45.

—Jag arbetade tidigare pa en hjartav-
delning, men blev frustrerad dver att det
aldrig fanns tid for samtal nir en pa-
tient verkligen behovde det. Har slipper
jag stressa fran patient till patient. Nu
ges jag i stillet tid att etablera en for-
troendefull relation med varje enskild

patient. Ndr man arbetar med barn och
unga med psykisk ohilsa finns det dess-
utom mycket man kan gora for att vin-
da utvecklingen och hjilpa dem att ma
bittre, sdger Linda Henriksson, psykia-
trisjukskoterska pd avdelning 45.

Sammansvetsat feam

—Jag arbetade i den somatiska varden ti-
digare, men har alltid haft ett intresse for
barn- och ungdomspsykiatri. Jag trivs i
vart sammansvetsade team dar vi kollegor
verkligen stottar varandra och dessutom
hinner lira kidnna varandra ordentligt. Jag
kan ocksa i mangt och mycket sjalv styra
mitt arbete och jag trivs verkligen med att

Pernilla Rismalm, Susanna Andersson,
Lars [6fgren och Linda Henriksson pd

BUP avdelning 45 vid Sunderby sjukhus.

mota s manga barn, unga och deras fa-
miljer, siger Susanna Andersson, psykia-
trisjukskoterska pd avdelning 45.

—Jag trivs med den omvixling arbetet
erbjuder. Ena dagen befinner jag mig pa
permission med en patient, en annan dag
moter jag en nyinskriven patient och dess
familj for att kartligga orsakerna bakom
den psykiska ohilsan, sdger Susanna.

Vélutvecklad stédstruktur

P4 avdelning 45 ar personcentrerad
vard, och tid att sitta ner och samtala
med patienter och nérstdende i behov
av det, en sjdlvklarhet. P4 avdelning 45
ser man till hela patienten och dess sam-

ubwisisO) D>16/\_l/\ ellel

Inom Barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP) i Region Norrbotten finns en
akut heldygnsavdelning for vard av
patienter i det akuta skedet med sex
platser vid Sunderby sjukhus. P& av-
delning 45 &r vi sammantaget cirka
25 medarbetare. Patienterna vardas
av medarbetare i team som bestér av
skotare, sjukskaterskor, kurator, psyko-
log och lgkare.

norrbotten.se/sunderbysjukhus

° REGION
/\/LA.:. NORRBOTTEN

manhang, vilket bland annat innebar
manga externa kontakter, till exempel
med polis, socialtjanst och skolan.

—Jag vill girna bidra till att avdramati-
sera psykiatrin. Att behandlas pa en psy-
kiatrisk avdelning dr inte konstigare dn att
behandlas pd en somatisk avdelning. Alla
ménniskor kan drabbas av psykisk ohilsa
nagon ging i livet. Hos oss ar det vildigt
hogt i tak. Vi har ocksa tillgéng till en bra
stodstruktur med handledning och daglig
reflektionstid, dar vi ges mojlighet att dis-
kutera det vi varit med om under vart se-
naste arbetspass, siger Pernilla Rismalm.
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Flera karriarvé

P& Akademiska sjukhuset gors
medvetna safsningar pd fortbild-
ning och olika karriérvagar. Inom
verksamhetsomréde kirurgi jobbar
sjukskaterskor som exempelvis en-
doskopist, stomi- och tarmterapeut
samt assistent p& angiosal.

Lili Lindner ér specialistsjukskoterska i
kirurgisk vard. T varas hoppade hon pa
ett projekt dar sjukskoterskor lars upp for
att assistera vid lattare karlkirurgiska in-
grepp pa angiosal (hybridoperationssal).

—Vi ir tva sjukskoterskor under ut-
bildning. Tanken ar att vi ska avlasta
operationssjukskoterskorna och kunna
frigora resurser for att kunna ta emot
fler patienter och minska koerna.

Lili arbetar annars som specialist-
sjukskoterska pd en vardavdelning, men
arbetar d4ven med att handleda kollegor
och studenter.

— Att fa vidareutveckla verksamheten
pad operation dr bade roligt och stimu-
lerande. Jag trivs vildigt bra med moj-
ligheten att vaxla arbetsuppgifter och fa
mojlighet att testa nya arbetssitt.

Stéindig utveckling
Ulrika Dovner ir specialistsjukskoterska
pé kirurgmottagningen och utbildad endo-

skopist. Sedan samtliga regioner i Sverige
beslutade om att infora allmin screening
av tarmcancer dr behovet av endoskopis-
ter stort. Drygt 6 000 personer insjuknar
varje ar, och ju tidigare den kan upptickas
desto storre dr chansen till overlevnad.

—Jag fick min endoskopiutbildning
betald av arbetsgivaren och trivs med
det sjdlvstindiga uppdraget. Jag far
ocksa standigt lira mig nytt d4 det hin-
der mycket inom kunskaps- och teknik-
utveckling pa omradet.

Kollegan Ann-Chatrine Sonesson
blev fardig sjukskoterska 1989 och ar-

.
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Ulrika Dovner, Ann-Chatrine Sonesson _'E
och Lili Lindner vid verksamhetsomréde
kirurgi p& Akademiska sjukhuset.

betar sedan flera &r som stomi- och
tarmterapeut.

—Jag har inte dngrat mitt val for
en sekund. Nir jag borjade fanns inte
tarmterapi med i uroterapiutbildning-
en, men det gor den tack och lov idag.
Jag har fatt mojlighet att g stomitera-
peututbildningen och andra kurser pa
arbetstid. Jag kdnner varje dag att jag
gor nytta och kan hjilpa en eftersatt
patientgrupp som ofta ramlar mellan
stolarna.

Ann-Chatrine driver en egen mottag-
ning inom verksamhetsomrade kirurgi

gar for sjukskdterska inom kirurgi

Akademiska sjukhuset

- verksamhetsomrade kirurgi

Vart verksamhetsomrade bestar av
tre kirurgiska vardavdelningar, en
bréstmottagning, en kirurg- och endo-
skopimottagning, en k&rimottagning,
samt en fransplantationsmottagning.
Vi bedriver bade akut och plane-

rad verksamhet inom omradena
brést- och endokrinkirurgi, esofagus-
ventrikelkirurgi, kirurgisk akutvérd och
trauma, kolorektalkirurgi, karlkirurgi,
lever-pankreaskirurgi och transplanta-
tionskirurgi.

akademiska.se/kirurgi

3

AKADEMISKA
SJUKHUSET

och har ett nira samarbete med klini-
kens kolorektalkirurger.

—Det ger mig massor att kunna hjal-
pa minniskor som har olika typer av
problem med tarmen. Med olika be-
handlingsmetoder kan jag hjilpa perso-
ner tillbaka till en fungerande vardag.
Det dr en ynnest.

© NextMedia

Arbeta med kirurgi i absolut framkant!

For 20 ar sedan var Karolinska universitetssjukhuset forst i Norden
med urologisk robotkirurgi. Nu ar det férsta sjukhuset i Sverige

att infroducera operationsroboten Hugo. P& Karolinska PMI Selna
bukoperation vantar en spannanade karriér fér anestesi- och
operationssjukskaterskor som vill jobba i den absoluta frontlinjen fér

hogspecialiserad operationsvard.

Elisabeth Rundin, specialistsjukskoter-
ska i operation, var med redan for 20 ar
sedan nir den forsta operationsroboten
for urologi introducerades pa Karolin-
ska universitetssjukhuset.

PMI Solna Bukoperation

PMI (Perioperativ medicin och
infensivvard) bukoperation pa Ka-
rolinska universitetssjukhuset i Solna
utfér béde robotkirurgi och éppna
operationer. Vi sdker dig som ar
specialistsjukskdterska inom anestesi
eller operation och erbjuder en span-
nande karridr, med stor variation,
ett svardvertraffat utbud av kom-
petensutveckling, och méjlighet till
sextimmarspass. Vill du veta mer?
Las pa: www.karolinska.se

KAROLINSKA

UNIVERSITETSSJUKHUSET

— Att f4 arbeta med en ny operations-
teknik lockade mig hit 2002. Forst ope-
rerades endast prostata, nu anvinds
tekniken for en rad olika operationer
och vinsten for patienterna dr enorm.
Jag har sett en fantastisk utveckling,
berittar Elisabeth, som dven ir assiste-
rande operationssjukskoterska (Robot
Nurse First Assistant) vid robotopera-
tioner, vilket innebadr att hon ersitter
en av de tvd kirurgerna vid vissa ope-
rationer.

Forskning och utbildning
Kollegan Josefin Widlert, specialist-
sjukskoterska i anestesi, framhaller att
Karolinska sjukhuset ir ett stort uni-
versitetssjukhus, med omfattande forsk-
ning och utbildning. Liksom Elisabeth
ar hon bitradande universitetssjuksko-
terska, en roll dir hon undervisar under-
skoterskor, sjukskoterskor och lakare.

- Det dr fantastiskt roligt att vi hir kan
arbeta sa brett, med sjukvird, utbildning

.
Elisabeth Rundin, specia- :
listsjukskéterska i operation
och Josefin Widlert, specia-
listsjukskéterska i anestesi.
Foto: Johan Marklund

och forskning. Som specialistsjukskoter-
skor har vi vildigt manga olika karriarva-
gar och utvecklas snabbt i var profession,
inte minst tack vare de otroligt kompeten-
ta multiprofessionella teamen, siger hon.
Utbildning och kompetensutveckling
genomsyrar PMI bukoperation Solna, och
ett led i detta dr en nationell tvd-dagars
kurs i robotkirurgi for sjukskoterskor
och underskoterskor fran hela landet.
—Malet ar att vi ska dela erfarenhe-
ter och arbeta fram enhetliga processer
och standardiserade arbetssatt, berittar
Elisabeth, som ar en av initiativtagarna.

Forbéttringsarbete

Kliniken bedriver ett kontinuerligt for-
battringsarbete for okad vardkvalitet
och patientsikerhet. En multidisciplindr
grupp arbetar med att standardisera det
perioperativa arbetet, med bland annat
flodesschema och processkort. Det ska

vara latt att gora ratt.

—Det finns en stindig stravan att bli
battre, och som specialistsjukskoterskor
ar vi med och driver det arbetet, fram-
haller Josefin och Elisabeth. Hir finns
variation, bredd och djup som adr svart
att matcha inom annan verksamhet.
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Unik mo

ighet il

kompetens-

utveckling pad AN

Kompetensen &r hdg,
tekniken avancerad och
de svért sjuka patienterna
far vard i varldsklass.
ANIVAkliniken i Orebro
erbjuder dessutom stora
utvecklingsmajligheter for
b&de nya och erfarna
sjukskoterskor.

Redan ndr Mattias Norman gick sin
grundutbildning visste han att han en
dag skulle vilja arbeta som anestesi-
sjukskoterska. Vigen till att uppfylla
den drommen gick via dagkirurgin och
en traineetjanst som allmansjukskoter-
ska inom anestesi pd& ANIVA-kliniken i
Orebro.

—Just operation och anestesi ir
valdigt
traineetjansten fick jag en inblick i verk-

slutna avdelningar. Genom
samheten redan innan jag sokte till spe-
cialistutbildningen, siger Mattias, som
idag utbildar sig till anestesisjukskoter-

ska vid Orebro universitet.

Férberedande traineetjéinster
P4 ANIVA-kliniken arbetar sdvil nya
sjukskoterskor som erfarna specialist-
sjukskoterskor. Varden ir avancerad,
och utbildning och kompetensutveck-
ling dr nagot som kliniken satsar stort
pd. Ett exempel pd det ar de unika
traineetjansterna ASA, allminsjuksko-
terska inom anestesi och ASI, allmin-
sjukskoterska inom intensivvard.

—Du arbetar som ASA i minst sex
mdnader innan du soker till specia-
listutbildningen. Tjansten ger jittebra

forkunskap infor utbildningen. Den
forbdttrar dven inskolningsprocessen
ndr medarbetarna kommer tillbaka till
oss som firdiga anestesisjukskoterskor,
sager Caroline Westling, enhetschef vid
anestesiavdelningen pa Orebro univer-
sitetssjukhus, och berittar att utbild-
ningen sker bdde pd kliniken och pa
Kliniskt trianingscentrum vid Orebro
universitet.

Upplagget for ASI ser ut pa ett lik-
nande sitt. Under minst 15 veckor tar
sjukskoterskorna del av intensivvarden
genom olika omvardnadsblock som till
exempel cirkulation, nutrition och re-
spiration. Varje omrdde behandlas bade
teoretiskt och praktiskt. Allmansjuk-
skoterskorna inom anestesi och inten-
sivvdrd dr aldrig patientansvariga, utan
finns pd avdelningarna som extra resur-
ser.

— P4 det hir sittet kan vi finga upp
grundutbildade
vicka ett intresse for anestesi och inten-

sjukskoterskor  och

sivvdrd. Sjukskoterskorna far mojlighet
att se om det har dr nagot for dem inn-
an de soker sin specialistutbildning. Det
ar ocksa ett satt for sjukhuset att sikra
atervaxten av specialistsjukskoterskor,
siger Jonas Renner, enhetschef pa IVA
i Orebro.

Nir sjukskoterskorna sedan viljer
att ldsa sin specialistutbildning fortsit-
ter de att vara anstillda pd ANIVA-kli-
niken. De har dessutom mojlighet att &
16n under sin studietid.

Maria Mekhal borjade som ASI pa
intensivvardsavdelningen i augusti, inn-
an dess arbetade hon pa strokeenheten.

—Det hidr kidnns jittebra och jatte-
spannande. Det ar otroligt larorikt.
Varje gang jag gar till arbetet kdanns det

=
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Jonas Renner, enhetschef pd IVA,
och Caroline Westling, enhets-
chef p& anestesiavdelningen

pd Orebro universifetssjukhus.
Foto: Kicki Nilsson
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kul, och nir jag gar dirifrdn har jag
nistan huvudvirk for jag har lirt mig
sd mycket. Nu kan jag bygga upp min
kunskap pa ett lugnt och tryggt sitt, si-
ger hon.

Satsar p& kompetensutveckling
Emelia Akerling har valt en annan vig
in pd ANIVA-kliniken. Hon arbetar
som sjukskoterska pa klinikens postop-
avdelning.

—Jag sokte mig hit efter att jag hade
fatt mitt andra barn eftersom jag kén-
de att jag behovde ha battre arbetstider.
Nir jag under intervjun fick mer in-
formation om tjinsten blev jag vildigt
glad. Anestesi dr ett omrdde som jag har
varit intresserad av, och pa postop arbe-
tar jag ndra bade anestesi och intensi-
ven, siger hon.

For att vidareutvecklas i sin roll har
hon, férutom interna utbildningar, dven
last en kurs inom postopertiv- och in-
termedidarvard pa Uppsala universitet.
Utbildningen fick hon mojlighet att ga
under sin arbetstid.

—Mojligheterna att vidareutbilda sig
ar goda. Dessutom lar jag mig otroligt
mycket av mina kollegor, siger Emelia.

Stimulerande miljs
Elionor Palm ir bade anestesi- och in-
tensivvardssjukskoterska. Hon har ar-
betat pd kliniken i 30 ar och stortrivs.
—Det hir jobbet ar fantastiskt roligt.
Jag tycker dn idag att det ar lika roligt
att sova och arbeta med IVA-patienter
som ndr jag borjade. Det jag gillar mest
med mitt arbete dr nir man kan gora
skillnad for en patient, siger hon.

™

Elionor Palm, anestesi- och infensivvdrdssjukskéter-
ska, Mattias Norman, sjukskdterska, Maria Mekhal,
allménsjukskéterska inom intensivérd och Emelia

Akerling, sjukskdterska pé ANIVA-kliniken i Orebro.

Foto: Kicki Nilsson
.

Sedan nagra ar tillbaka delar hon sin
tid mellan smartenheten och postop.

—Det finns s& manga mojligheter pa
ANIVA-kliniken. Du kan vara vildigt
flexibel och det finns s& manga olika
omrdden som du kan vilja att arbeta
med. Dessutom ar det en fantastisk mil-
jo for den som gillar nar det hander sa-
ker och som gillar att ta hand om akut
sjuka patienter, sager Elionor.

ANIVAkliniken bedriver verksamhet
vid regionens tre sjukhus: Universitets-
sjukhuset Orebro, Karlskoga lasareft
och Lindesbergs lasarett. Det &r en
stor klinik med cirka 470 anstéllda.
Véra arbetsomréden ér anestesi,
intensivvard, dagkirurgi, sméartbe-
handling samt pre- och postoperativ
vérd.

Vid Universitetssjukhuset Orebro,
USO, finns anestesiavdelning, inten-
sivvardsavdelning, neurointermediar
avdelning, tv& postoperativa och
dagkirurgiska avdelningar samt
smartbehandling av akut och léng-
varig smdrta. Har bedrivs dven
avancerad sjukvard, forskning och
utbildning. Bade 2019 och 2020
mottog USO tidningen Dagens Medi-
cins prestigefyllda utmarkelse Basta
universitetssjukhus. Vi som arbetar hér
&r mycket stolta &ver vart sjukhus och
bygger vart arbete pé professiona-
lism, engagemang och laganda.

www.regionorebrolan.se
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"Hos oss dr alla en i gdnget”

Arbetsuppgifterna ar
spannande, teknologin ar
avancerad och stamningen
ar god. S& god att Thorax-
karlkliniken i Linképing
Gven har blivit négot av
specialister p& aft behdlla
och locka fill sig nya
medarbetare.

P& Thorax-karlkliniken finns det ménga
medarbetare som har arbetat inom
verksamheten i 20 &r eller langre. Klini-
ken ar dven ett populért val bland nyut-
examinerade sjukskoterskor.

En av de stora anledningarna till att
bdde gamla och nya medarbetare viljer
att stanna kvar dr den goda stimning
som genomsyrar hela kliniken. Medar-
betarskapet dr stindigt i fokus och hjal-
pen och stodet fran kollegor dr aldrig
langt borta.

—Medarbetarskapet dr en fiarskvara
och ndgot vi hela tiden uppmarksam-
mar. Det dr ju var arbetsmilj6 och nagot
alla maste ta ansvar for. Det genomsyrar
allt vi gor. Hos oss ar alla en i ginget,
siager Camilla Gustavsson, vardenhets-
chef pa avdelning 6.

Att de studenter som kommer till av-
delningen blir vdal omhindertagna har
lett till att just studenter dr en stor re-
kryteringsingang.

—Det ar mycket vanligt att vdra stu-
denter dtervdander. De dterkommer som
sommarvikarier och hor ofta av sig ti-
digt infor sin examen. Manga viljer se-
dan att stanna kvar inom verksamheten
och gor dven sin specialistutbildning
hir, siger Malin Sodling, sjukskoterska
pa avdelning 6.

For att studenterna ska fd en larorik
och fin tid pa kliniken liggs mycket krut
pé handledarutbildning &t huvudhand-
ledarna. Det dr dven av storsta vikt att
handledarna far tid for sina studenter.
Studenterna pa kliniken jobbar dessut-
om ofta i par vilket har visat sig vara en
lyckad modell for att f4 dem att kdnna
sig trygga i en ofta turbulent miljo.

Viktigt med introduktion

For de nya sjukskoterskor som soker sig
till kliniken vintar en gedigen introduk-
tion dir ingenting lamnas at slumpen.

—Det dr tyvirr vanligt inom sjukvar-
den att nya sjukskoterskor inte fir den
uppbackning som krivs i borjan. Dar-
for har vi lagt extra krut pa introduk-
tionen av vdra nya medarbetare, siger
Camilla.

Nya sjukskoterskor fir mojlighet
att klimma och kdnna pé all utrust-
ning och stilla tusen och en frigor. En
utbildningsansvarig sjukskoterska hél-
ler ihop hela inskolningen och de nya
medarbetarna far en kontinuerlig upp-
foljning bade under och efter den indi-
vidanpassade inskolningen.

Det finns eft néra samarbete mellan séval chefer
som medarbetare pd Thorax-kdérlkliniken i Linképing.
Frén vanster: Margareta Backman, Ulrika Nils-

son, Catherine Fors, Abdullah Alkathire, Camilla
Gustavsson, Jens Westerberg, Malin Sédling, Filip
Rynningsjé, Johanna Rindefjdll och Torbjém Roos.

Folo: lasse Hejdenberg

Thorax-karlkliniken p& Universitetssjukhuset i Linkdping bestar av thoraxkirurgi, Reg|on
thoraxanestesi- och intensivvard och karlkirurgi. Har utférs operationer och oo
endovaskular kirurgi vid sjukdomar i bréstkorgen, hjértat, lungorna samt kérl- A I d
systemet. Vi &r cirka 270 medarbetare inom flera yrkeskategorier. Vi har ett OSte rg Ot a n
regionsuppdrag, Syddstra sjukvardsregionen, som omfattar Jénkdpings, Kalmar
och Ostergdtlands lan, med sammanlagt en miljon invénare. regionostergotland.se

—Att l3ta en introduktion vara indi-  kontakta kollegor pd 6vriga enheter. Det  avancerad eftervird. Vara medarbe-

vidanpassad tjanar alla pa. Slapper vi
en sjukskoterska for tidigt sd skapar det
en stress, inte bara hos skoterskan sjilv
utan dven hos 6vriga medarbetare, si-
ger Torbjorn Roos, vardenhetschef pa
thoraxintensiven.

Stark vi-kénsla
Klinikens olika enheter ligger nira var-
andra pd samma vaningsplan vilket ar
en faktor som bidrar till den 6ppenhet
som rader. Medarbetarna pd de olika
enheterna hilsar pd varandra och ses s
gott som dagligen.

—Aven for oss pa avdelning 78, som
ligger pa planet under, dr det ldtt att

ar inte bara ett fysiskt kort avstdnd utan
aven ett klimat dédr det dr ok att stdlla
frigor och be om hjilp, siger Ulrika
Nilsson vérdenhetschef pd avdelning 78.
Att likarna gér over hela kliniken dr
ytterligare en sak som skapar trygghet
bade bland patienter och medarbetare.

Avancerad och spénnande sjukvard
Men det dr inte enbart den goda stim-
ningen som lockar sjukskoterskor till
kliniken. Thorax-karlkliniken 4r en av-
ancerad och tekniskt utmanande klinik
som standigt stravar framat.

—Manga som soker sig till oss dr in-
tresserade av avancerad kirurgi och

tare vill utvecklas och ligga i framkant
ndr det kommer till ny forskning. P4
kliniken finns det bland annat forsk-
ningssjukskoterskor, professorer och l4-
kare som moter upp det intresset, siger
Catherine Fors, vardenhetschef pa ope-
rationsavdelningen.

Klinikens olika enheter fungerar ofta
som varandras plantskolor och det finns
stora mojligheter till kompetensutveck-
ling inom klinikens viggar.

—Pa intensiven har vi till exempel just
nu fem nyfardiga specialistsjukskoterskor.
Samtliga fem kommer fran var klinik och
ar pa det sittet vana vid patientgruppen
sedan tidigare, siger Torbjorn.
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Kom som du dr, bli den du vill vara

Region Skanes
verksamhetsomréde
Infensiv- och perioperativ
vard erbjuder stora
utvecklingsmajligheter i
md&nga olika rikiningar.
—Till oss kan du komma
som du @r och bli den du
vill vara, sager Katarina
Bokelid, driftansvarig
anestesisjukskoterska vid
Kvinnokliniken i Lund.

Det har gétt 37 ar sedan Katarina Boke-
lid tog sin sjukskoterskeexamen.

—Jag borjade med IVA-vard, blev in-
tresserad av anestesi och pd den vigen
ar det. Efter 30 &r dr det fortfarande
lika roligt att gé till jobbet, siger Ka-
tarina som idag har rollen som klinisk
specialist och driftansvarig anestesisjuk-
skoterska vid Kvinnoklinikens anestesi-
avdelning i Lund.

Viktiga anledningar till att hon blivit
kvar inom verksamheten i alla &r dr om-
viaxlingen,  utvecklingsmojligheterna,
kollegorna och, inte minst, patienterna.

— Anestesi dr en jdtterolig specialitet
med stor variation inom olika riktning-
ar och subspecialiteter.

Maria Norén, ansvarig anestesisjuk-
skoterska vid mottagningen for malign
hypertermi, instimmer.

—Jag har dgnat 14 av totalt 19 ar i
sjukskoterskeyrket at anestesi, ett brett
omrdde ddr man fir lira sig vildigt
mycket om manga olika saker. Jag har
haft formanen att fi sub-specialisera
mig inom malign hypertermi och dri-
ver idag den enheten tillsammans med
en lakare.

Operation
Kollegan Cornelia Sandner har valt en
lite annan yrkesbana.

—Jag tog min sjukskoterskeexamen
2012 och borjade ett dr senare att ldsa
till operationssjukskoterska. 2015 bor-
jade jag péd enheten for ortopedisk ki-
rurgi och dar har jag varit sedan dess.
Ortopedi dr hogteknologiskt men dven
en vildigt praktisk, handfast och vil-
digt intressant specialitet. Jag har aldrig
angrat mitt val.

Till saken hor att Cornelia dven ar
inne p4 sitt sista 4r som masterstudent.

Intensiv- och perioperativ vérd ér ett av de

Katarina Bokelid, klinisk specialist och
driftansvarig anestesisjukskéterska, Comelia
Sandner, operationssjukskdterska och Maria
Norén, MH-ansvarig anestesisjukskéterska.
Saknas pd bilden gér Hékan Hansson.

~

Foto: Johan Lindvall
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Studierna, som utfors pa betald arbets-
tid, ar knutna till ett forbattringsprojekt
som hon driver pa kliniken.

—Det handlar i korthet om att stirka
patientsikerheten vid byte av OP-sjuk-
skoterska under pdgdende operation.
Mitt personliga mal ar att pa sikt kun-
na ha en delad tjanst dir min utbildning
kan gagna hela verksamheten. For ut-
vecklingsmojligheter handlar inte bara
om att utveckla oss inom professionen,
till syvende och sist handlar allt om att
forbattra patientvarden.

Teamarbete

Inom verksamhetsomrade Intensiv- och
perioperativ vard sker storre delen av
arbetet, och dven utveckling, i team.

—Det gér att sitta likhetstecken mellan
teamarbete och patientsikerhet som ju
bygger pa att man tillvaratar allas kom-
petenser, att var och en har sin uppgift
och att man kan jobba parallellt med var-
andra for patientens bista, siger Maria.

Ett led i arbetet med att utveckla bade
medarbetare och verksamhet dr det fore-
stdende inforandet av Core Curriculum,
en kompetensstege som beskriver en
mojlig utveckling frdn nyutexaminerad
specialistsjukskoterska till expert. Ste-
gen dr indelad i fem faser som bygger
pd varandra, och dér varje fas innebar
fordjupade kunskaper och forméagor.

—Det dr ocksa ett sitt att validera
den kunskap som vira medarbetare re-
dan har och en satsning pd kontinuer-

| verksamhetsomradet ingar ocksa IVA,

liga kompetenshojande aktiviteter inom

arbetet, sager Hikan Hansson, anestesi-
sjukskoterska och delprojektledare for
Core Curriculum.

Arbetet har kommit en bra bit pa
vig; programmet ska inom kort intro-
duceras i verksamheten.

—Forhoppningen ar att Core Curricu-
lum ska leda till att vi far en personalstyr-
ka som stannar kvar hos oss for att de ser
att det foljer en kontinuerlig utveckling.

Hakan poingterar att det inte hand-
lar om nagot statiskt program som alla
maste delta i.

- Livet bestdr av olika faser, och ibland
finns inte tid att gd en massa utbildning-
ar. Man madste inte gd vidare hela tiden,
det gor man i den takt man vill och kan.

storsta verksamhetsomradena inom Skanes
universitetssjukhus. | Lund bedrivs anestesi- och
operationssjukvdrd inom kirurgi, ortopedi och
Sron-ndsa-hals. Har bedrivs aven anestesi-
verksamhet inom neurokirurgi, dgonsjukvard,
kvinnosjukvard, kékkirurgi och onkologi.

Skanes universitetssjukhus

En del av Region Skane

post-OP, sterilcentral, forskning och ut-
veckling, smartenhet, och en administrativ
enhet. Har finns Gven Sveriges enda mot-
tagning fér malign hypertermi.

Totalt 450 medarbetare med plats fér fler! www.skane.se
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Har far nya sjukskoterskor

en trygg start i karridren

Inom Tema Akut & Reparativ Medicin vardas patienter

med akuta fillsténd frén alla olika specialiteter. En bred
verksamhet med goda utvecklingsmajligheter, tydlig
kompetensstege och introduktionsprogram dar erfarna
sjukskoterskor alltid finns till hands fér aft stoédja nya kollegor.

Paola Borquez borjade arbeta pd B86, en
avdelning for akut kirurgi och trauma
inom Tema Akut & Reparativ Medicin
vid Karolinska universitetssjukhuset,
direkt efter sin sjukskoterskeexamen.

— Jag hade praktiserat pa avdelningen
sa det kiandes tryggt, samtidigt som jag
tyckte att det var en intressant och ldro-
rik verksamhet. Hir finns professionella
och mycket hjalpsamma arbetskamra-
ter som gor allt for att man ska finna
sig val till ritta i verksamheten och sin
nya roll. Jag kunde inte ha fatt en bittre
start.

Aven Molly Edlundh, sjukskoterska
pa AVA, dr ganska ny i rollen som sjuk-
skoterska.

—Jag arbetade extra som undersko-
terska pd avdelningen under studieti-
den. Det kidndes som ett naturligt val
att fortsdtta i verksamheten dven om
jag tankte mycket pa hur sjilva rollby-
tet skulle tas emot pa avdelningen, men
jag oroade mig i onddan. Det har varit
en bra overgdng och jag har blivit vil-
digt fint bemott av mina kollegor. Att
jag redan kinde till avdelningen och pa-
tientflodet var en stor fordel som gjorde
det lattare att vara ny.

Ortopedi
Nasrin Soltani som arbetar pa en avdel-
ning for rekonstruktiv ortopedi hade
arbetat som rontgensjukskoterska i
maénga ar niar hon bestimde sig for att
byta inriktning.

—Jag ville jobba mer med manniskor
in med maskiner, blev firdig allmin-

F

Anna Léfgren, sjukskéterska
pd en infektionsavdelning.
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sjukskoterska for tvd ar sedan och sokte
mig till ortopedin, mycket for att om-
radet dr nira besliktat med mitt gam-
la jobb pa rontgen, det dr fortfarande
mycket bilder inblandade.

Hon pédpekar att ortopedi dr en speci-
alitet som ger en snabb inldrningskurva.

—Vi har bade elektiva och akuta pa-
tienter vilket gor att du liar dig mycket
och att kunskapen blir vildigt bred. Hir
finns ocksd en jattefin personalgrupp
som hjdlper och stodjer varandra; som ny
slussades jag gradvis in i verksamheten.

Infektion

Anna Lofgren som blev firdig sjuk-
skoterska i februari i ar arbetade extra
som underskoterska pd en avdelning for
hemlésa under studietiden.

—Sedan tog jag examen och borjade
pd 154, en infektionsavdelning som har
ett samarbete med Beroendecentrum.

For att f& mer kott pd benen valde
Anna att hospitera pd avdelningen inn-
an hon sokte jobbet.

-Direkt jag kom innanfor dorrar-
na kinde jag att det var ratt. Har har
jag mojlighet att utvecklas i min nya
roll som sjukskoterska och fa anvianda
mina kunskaper som jag fatt under ut-
bildningen genom att arbeta med akut-
sjukvard, och samtidigt ges mojligheten
att inte bara vara sjukskoterskan Anna,
utan dven personen Anna.

Kompetensstege

De fyra kollegorna som annu ar i bor-
jan av sin sjukskoterskekarriar upp-
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Molly Edlundh, sjukskéterska p& AVA
och Nasrin Soltani, sjukskéterska pd
en avdelning fér rekonstruktiv orfoped.

|

Paola Borquez, sjukskéterska ps B86,
en avdelning fér akut kirurgi och frauma.

skattar de stora utvecklingsmojligheter
som verksamheten inom Tema Akut &
Reparativ Medicin erbjuder. Verksam-
hetens kompetenstege gor det tydligt
vilka olika vagar som finns.

—-Jag tycker att Kompetensstegen
ar inspirerande och vicker tankar om
hur min bana kan komma att te sig.
Det finns mdnga olika vagar att g och
man kan vilja lite efter personligt in-
tresse allt eftersom det vixer fram, si-
ger Anna.

Hon rekommenderar varmt andra
sjukskoterskor att soka sig till hennes
avdelning.

—Det var s& mycket under utbild-
ningen som fokuserade pd personcen-
trerad vdrd och vikten av ett holistiskt
synsatt. Jag kdnde ofta att teorierna inte
alltid stimde 6verens med vad jag sdg i
praktiken, men hir pd avdelningen gar
de verkligen hand i hand, vilket dr spe-
ciellt viktigt nar man arbetar med utsat-
ta personer i samhallet.

Nasrin, Molly och Paola siger att
aven de kan rekommendera andra sjuk-
skoterskor att soka sig till Tema Akut
& Reparativ Medicin i allminhet och
deras respektive avdelning i synnerhet.

- Gillar man att det hander mycket sa
ar detta en jittebra avdelning. Man ut-
vecklas mycket av att jobba hir, speci-
ellt som ny, sager Molly.

Nasrin papekar att mycket yrkesut-
veckling sker av bara farten.

—Inte minst ortopedin ger stora moj-
ligheter for bade nya och erfarna sjuk-
skoterskor att standigt lira sig nya saker.

Paola avslutar med att lyfta fram
teamarbetet och den goda arbetsmiljon.

—Hos oss kommer du att kdnna dig
trygg, lyssnad till och respekterad sam-
tidigt som du har stora mojligheter att
utvecklas i olika riktningar, en jittebra
avdelning om du fragar mig!

Karolinska universitetssjukhuset —
Tema Akut & Reparativ Medicin
Temat bestdr av sex medicinska en-
heter, tvd omvdardnadsomréden samt
en vardadministrativ enhet. Vart
arbete inom forskning och utbild-
ning innefattar b&dde medicinska

och omvérdnadsdmnen och sker i
samarbete med Karolinska Institu-

tet och andra utomstdende aktérer.
Grundutbildningsuppdraget ar en stor
och viktig del av verksamheten. Tema
ARM ér langt framme inom omradet

verksamhetsférlagd utbildning (VFU).
www.karolinska.se

KAROLINSKA

UNIVERSITETSSJUKHUSET
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Vardpersonal skapar framtidens psykiatri

Battre bemdtande,
fillganglighet och vardkvalitet,
6kad patientsakerhet och

en forbattrad arbefsmiljo.

Det &r nagra av resultaten
frén ett sjukskoterskedrivet
utvecklingsprojekt inom
vuxenpsykiatrin i Hudiksvall.

Polina Bjork blev firdig sjukskoterska
2019 och arbetade sedan inom psykiatri
pd olika kliniker. I december 2020 kom
hon som bemanningssjukskoterska till
vuxenpsykiatrin pd Hudiksvalls sjuk-
hus. Tanken var att hon skulle stanna
ett par manader, men blev kvar.

—Jag tackade ja till en fast anstill-
ning. Har finns en god arbetsmiljo och
en kultur med stark tillit till personalen.
Det gor att jag trivs valdigt bra.

Vid sjukhuset i Hudiksvall finns den
allmanpsykiatriska slutenvarden som
ger vard och behandling till personer i
behov av akut och intensiv psykiatrisk
vard. Det har dock saknats en akut psy-
kiatrisk akutmottagning, fram tills nu.

- Vi genomfor nu stora forandringar.
Vi arbetar med att forbattra det akuta
ombhiéndertagandet och vardkvaliteten,
sarskilt for patienter med mer vardkra-
vande behov. Tvd védrdavdelningar ska
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bli en enhet, fast med tre specialiteter
i form av en vérdavdelning, en psy-
kiatrisk akutvardsavdelning och vi
kommer att fa en psykiatrisk akutmot-
tagning som ar oppen dygnet runt, si-
ger Ines Spangberg, sjukskoterska och
projektledare.

Tillit till personalen

Projektet startade forra dret. Vardper-
sonalen har fitt ett stort mandat att
identifiera hinder och utmaningar och
tillsammans driva utvecklingen for att
pa basta sitt mota framtidens behov. T

Polina Bjérk, sjukskterska och Ines Spéng-
berg, sjukskdterska och projektledare.

Foto: Peter Engstrém
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projektet deltar dven brukarforeningar,
patienter och nirstdende med sina erfa-
renheter och perspektiv.

Vinsterna 4r manga, menar Ines
Spangberg.

—Vir kunskap och kompetens efter-
fragas och tas till vara. For patienterna
innebir det ett bittre bemotande och
omhiandertagande. Vi har satsningar pa
kurser och utbildningar for narstiende.
Vi erbjuder dven utbildningar for vard-
personalen for att de ska kunna sub-
specialisera sig och mota de sirskilda
behov som vdra patienter har.

Ar du ocksa intresserad av att vara
med och skapa framtidens psykiatri i
Hudiksvall?

Hér av dig s& pratar vi vidare kring
hur du kan passa in i teamet.

Kontakt:
Ines Spangberg, projekiledare
Region Gavleborg

Telefon: 0650-299 18
ines.spangberg@regiongavleborg.se

regiongavleborg.se

p

Region
Gavleborg

For Polina har engagemanget i pro-
jektet varit utvecklande och stimule-
rande.

—Jag kommer sjilv att pa sikt utbil-
da mig till specialistsjukskoterska inom
psykiatri. Vi har verkligen fitt ledning-
ens tillit att bygga upp en modern verk-
samhet fran golvet, utifrdn de behov
som vi har identifierat. Manga goda idé-
er och mycket energi frigors nar vard-
personalen bjuds in att vara delaktiga.
De stora vinnarna dr vara patienter.

Flexibilitet och variation p& BUP i Vastmanland

P& BUP i Vastmanland finns
spénnande utmaningar for sjuk-
skoterskor, bade inom éppenvérd
och slutenvard.

—Det har jobbet ar det roligaste
som finns, och man fér verkligen
anvanda sin kompetens, sager
Madelene Adamsson, sjukskéterska.

Madelene Adamsson har jobbat vid
slutenvarden pd BUP i Visterds i 8 &r
och stortrivs.

—Som sjukskoterska har man ndgra
patienter som man arbetar med och har
extra ansvar for, s man kan planera
dagarna sjilv beroende péd hur patien-
terna mar. Det dr valdigt fritt och varie-
rande, siager hon.

Barn- och ungdomspsykiatrin i Véastmanland har sitt nav
i Vasterds. Dér finns slutenvérd, dppenvérd, akutmottag-
ning, dtstdrningsenhet och nybesdksenheten BUP Start.

Tidigare arbetade Madelene Adams-
son inom vuxenpsykiatrin, men fore-
drar BUP.

—Man kan gora skillnad tidigt i bar-
nens liv. En stor del av sjukskoterskans
uppgift ar att se till att barnet har det
stod det behover runt sig. Vi tittar ock-
sa en del pd kommunikationen mellan
fordldrar och barn; pa var avdelning ar
de inlagda tillsammans. Inom slutenvar-
den dr det manga insatser pa kort tid,
dar det ar cirka tre varddygn i snitt och
mycket ska hinda under den tiden. Det
ar valdigt roligt och man far anvianda
sin kompetens pa minga olika sitt.

Unik roll

Kollegan Caroline Bylund arbetar pd
nybesoksenheten BUP Start och har

Oppenvard finns ocksd i Fagersta, Sala och Képing.

BUP tar hand om barn och ungdomar i éldrarna 0-17
ar med allvarliga psykiatriska symptom som leder ill

funktionsnedsattning.

Verksamhetschef:
Tove.Marthin@regionvastmanland.se

Region
Vastmanland

regionvastmanland.se

Madelene Adamsson
och Caroline Bylund,
sjukskoterskor p& BUP

i Véstmanland.

ABTENTN

arbetat dar sedan januari i 4&r men har
arbetat inom BUP i 7 4r.

— Vi triffar patienter for prioriterade
besok och gor en forsta kvalificerad be-
démning samt har utredningsbesok hos
oss. Det dr ganska unikt att som sjuk-
skoterska kunna jobba si mycket med
diagnostik och utveckla den biten, d&
oftast psykolog och likare har hand om
det. Har dr vi sjilvklart i ett team, men
sjukskoterskan har verkligen stor moj-
lighet att utvecklas inom det omrédet,
sdger hon.

Det roligaste pa enheten tycker hon
ar ndr sjukskoterskor traffar bade barn
och fordldrar under ett lingre besok.

—Man far verkligen tid att prata med
dem och det dr ganska terapeutiskt att

sitta sd linge och gd igenom allting. Det
blir ofta valdigt bra for familjen och
det dr fint att vara en del av det, sidger
Caroline Bylund.

Foretréider barnen

Bade hon och Madelene Adamsson dr
specialistsjukskoterskor, och pd BUP
i Vistmanland finns det mojlighet att
gora sin vidareutbildning med bibehal-
len 16n. Den som vill kan ocksa byta ar-
bete och karridrvdagar mellan de olika
enheterna.

—Du som kommer hit ska vara ny-
fiken pd manniskor. Har foretrader vi
hela tiden barnen och stir pd deras sida,
sd det finns stora mojligheter att gora
skillnad, siger Madelene Adamsson.
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Infektionssjukvard satter exira
guldkant p& sjukskoterskejobbet

— Vi vardar patienter i
olika &ldrar med ménga
olika sjukdomstillstéand.
Variationen och
utvecklingsmajligheterna
gor att man kan byta
jobb manga ganger
om och andd& vara kvar
p& kliniken, sager Lotta
Koitrand, vardenhetschef
p& Infektionskliniken

vid Sahlgrenska
universitetssjukhuset.

Infektionskliniken vid Sahlgrenska sjuk-
huset dr en klinik med stor bredd som
erbjuder alltifrdn IVA-vdrd till mottag-
ningsarbete, en verksamhet dir helhets-
greppet mojliggor en unik kontinuitet for
bade patienter och personal. Kontinuite-
ten marks inte minst pa att manga med-
arbetare arbetat linge i verksamheten.
Ett exempel pd det ar Lotta Koitrand,
specialistsjukskoterska och vardenhets-
chef, som borjade pa kliniken 1995.

—27 ar pa samma stille kan lata
mycket. Den enkla forklaringen ar att
infektionssjukvard dr en vildigt spian-
nande och dynamisk specialitet med
ménga olika utmaningar.

Hon far medhall av Katri Olsson
som dr sjukskoterska pd avdelning 304,
en allmin infektionsavdelning med in-
riktning pd infektioner i centrala nerv-
systemet.

—Jag har jobbat nirmare sju ar pa
avdelningen dir jag numera ocksd dr
sektionsledare. Just nu ldser jag andra
aret pd specialistutbildning for infek-
tionssjukvard.

Precis som Lotta ser hon stora forde-
lar med spanningen, bredden och dyna-
miken som praglar infektionssjukvard.

Infektionskliniken har ansvar for att bedriva

sjukvard, undervisning, forskning och utveck-
ling inom infektionssjukdomar pa Sahlgrenska

universitefssjukhuset. Verksamheten bedrivs

pé fyra vérdavdelningar med fér nérvarande

62 vérdplatser samt en dppenvdrdsmottag-

ning med tillhdrande sprututbytesmottagning.

Hos oss vardas patienter i alla éldrar som
drabbats av akuta eller kroniska infektions-
sjukdomar. Hepatit, HIV och tuberkulos &r

nagra av dem, men uppkomsten av nya virus-

sjukdomar i samhéllet gér att vi alltid &r i
framkant och far vara med dar det héander.

Verksamhetschef:
Lars-Magnus Andersson,

tel: 031-343 43 01

lotta Koifrand, specialistsjukskdterska och
vérdenhetschef, Mattias Pagoldh, sjukské-

terska, Stina Nydén, specialistsjukskterska
och Katri Olsson, sjukskéterska pd Infektions-
Kliniken vid Sahlgrenska universitetssjukhuset.

Foto: lisa Jabar / AnnalisaFoto

—-D4 tinker jag framst pad variatio-
nen av patienter i kombination med den
samhilleliga kopplingen, som den paga-
ende pandemin, till exempel.

Variation

Mattias Pagoldh tog sin sjukskoterske-
examen 2020 och arbetar sedan 1,5 ar
tillbaka pa infektionskliniken.

—Just nu dr jag pa mottagningen och
jobbar fraimst med tuberkulos men har
dven ndgra andra ansvarsomrdden som
exempelvis hepatit. Dessutom ar jag in-

Vérdenhetschefer:

Maria Wikingsson, avd. 303 & 304
maria.wikingsson@vgregion.se
Lina Stenman, avd. 301
lina.stenman@vgregion.se
Lotta Koitrand, avd. 302
charlotte.koitrand@vgregion.se
Heléne Zeidlitz, avd. 302
helene.zeidlitz@vgregion.se
Panos Vasilakis, mottagningen
panos.vasilakis@vgregion.se

www.sahlgrenska.se
Yﬂ VASTRA

GOTALANDSREGIONEN
SAHLGRENSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET

volverad i sprututbytesverksamheten
och tar hand om bland annat remiss-
och akutmottagning.

Sjukskoterskekollegan Stina Nydén,
som arbetar pa avdelning 303, en all-
min infektionsavdelning med inrikt-
ning pd infektioner hos barn, nyfédda,
gravida och nyforlosta, kan se tillbaka
pa tio 4r inom verksamheten.

—Det kinns overkligt att tiden har
gatt sa fort, men sd dr det nar man trivs.

En av anledningarna till att Stina
valde infektionssjukvird var att hon
hade hort om de goda mojligheterna
till utveckling som erbjods pa klini-
ken.

—Det stammer verkligen. Har finns
en grundtanke om att utbildning ger
nagot, inte bara till individen som stu-
derar, utan till hela enheten. For egen
del har jag under min tid pa infektions-
kliniken blivit sektionsledare och 2019
blev jag firdig med min utbildning till
specialistsjukskoterska inom infektions-
sjukvérd.

Mattias flikar in att yrkesutveckling-
en, i kraft av verksamhetens bredd och
variationsrikedom, ocksa sker per auto-
matik.

—Eftersom verksamheten dr sa bred
finns det stindigt nya uppgifter att ta
tag i. Det gér alltid att lira sig mer och

ta storre ansvar i takt med att kunskap
och erfarenhet okar.

Rekommenderas

De fyra kollegorna kan varmt rekom-
mendera andra sjukskoterskor, bade er-
farna och nyutexaminerade, att soka sig
till verksamheten.

—Infektionskliniken ar ett jittebra
stille att borja p& ndr man ar ny i yr-
ket. Det stora panoramat av patienter
och diagnoser gor att man fér se lite av
varje. Vi har ocksd en god gemenskap
och dr mana om att ge nya kollegor en
bra introduktion, siager Lotta.

Guldkant

Alla fyra ar 6verens om att verksamhe-
tens familjdra stimning ar en viktig triv-
selfaktor.

—Storsta risken med att borja jobba
pé infektionskliniken dr att man blir kvar
riktigt linge, siger Katri och skrattar gott.

—Ja, sdger Lotta, och bland det ro-
ligaste med infektioner ar att de oftast
gar att bota. Hir kan vi f in en knallda-
lig patient som vi med hjilp av god om-
vardnad och medicinsk behandling kan
skicka hem i gott skick efter ett par veck-
or. Det ar fantastiskt roligt och pa sa vis
sitter infektionssjukvard en extra liten
guldkant pd jobbet som sjukskoterska.
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Hogspecialiserad vard med bredd och spets

P& IVA i Huddinge och CIVA

och NIVA i Solna finns chans att
utveckla sina kunskaper och gé
p& djupet.

—Tycker man om att jobba

i en spannande, larorik och
hogteknologisk milié med
hogspecialiserad vérd — d& ar
det oss man ska vélja, sager
intensivwdrdssjukskaterskan Shadi.

P& CIVA och NIVA i Solna satsas det
mycket pd att utveckla personalens
kunskaper.

—Man fir mojlighet att utveckla sig
bade pé bredden och spetsen. Sjalv har jag
valt att nischa mig mot respiratorvard och
lyfter dérigenom dven kollegornas kun-
skaper inom omradet. Vi far hela tiden
starka vdra kunskaper bade teoretiskt och
praktiskt, sager Shadi, intensivvardssjuk-
skoterska som jobbat pa avdelningarna i
fyra r och som dven dr huvudhandledare
och mentor for nyanstillda.

Jakob  Pansell ir
sjukskoterska och varvar det kliniska
arbetet med att forska, ndgot som vil-
komnas. Han har jobbat 12 dr pd CIVA
och NIVA, som har ett titt samarbete.

—Resultatet blir battre for vara pa-

intensivvards-

tienter med komplex problematik. P4

punpppyy upyof :0j04

Shadi, Julia och Jakob, intensivwdrdssjukskéterskor
pd IVA i Huddinge och CIVA och NIVA i Solna.

NIVA finns hog kompetens kring hjar-
nans skador nidra Civa for de patien-
ter som har mdnga skador. Om vi till
exempel har en patient med hjirnska-
da som fér njurproblem sd har vi kom-
petensen. Har finns ett vildigt larande
klimat.

Véldigt utvecklande

P4 IVA i Huddinge utfors transplan-
tationer for bade barn och vuxna och
patienter tas emot frdn hela landet.
Avdelningen dr specialiserad pd lever-
svikt och transplantationer och erbju-
der mycket kompetensutveckling inom
omradet. Intensivvardssjukskoterskan
Julia Andersson har arbetat hir i tre ar
och ar dven handledare for studenter.

—Det idr en vildigt komplex vard med
medicinteknisk apparatur, och patienter
blir ibland kvar hos oss i flera manader.
Det ar patienter som kraver konstant
overvakning med manga olika typer av
likemedel, berdkningar av vitska, och
kanske med behov av transfusioner. Det
kraver mycket av sjukskoterskorna, vil-
ket dr vildigt utvecklande. Man fr ock-
sd triffa manga olika specialistlikare
och ldr sig oerhort mycket av dem.

Mycket att léra
Sjukskoterskan vardar hela manniskan i
manga olika tillstind och vakenhetsgra-
der vilket dr en utmaning i sig.

—Det 4r intressant att g pa djupet
i varje organsystem. Tillsammans med

P& IVA i Huddinge arbetar man med
hégspecialiserad vard fér svara
sjukdomstillsténd med nationell inrikt-
ning av levertransplantationer. Andra
tillstand kan vara hjartstopp, svara
infektioner, leversvikt, lungsjukdomar
eller patienter med ofri luftvdg, and-
ningssvikt eller en oklar medvetsléshet.

P& avdelningarna CIVA (central-
intensivvérdsavdelning) pch NIVA
(neurointensivvardsavdelning) i Solna
jobbar man t&tt ihop och tar hand om
patienter med till exempel skallskador,
svara infektioner eller omfattande
kirurgiska ingrepp.

karolinska.se

KAROLINSKA

UNIVERSITETSSJUKHUSET

likarna gar vi igenom allt, frdn hjirnan
och genom hela kroppen, vilket man
inte gor i detalj pa andra avdelningar. Vi
fér vara med vid manga akutsituationer
och livshotande tillstdnd, allt man kan
tanka sig, sd det finns mycket att ldra
och stort utrymme att utvecklas, sager
Julia Andersson.
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"Jag &r oerhort stolt dver min arbetsplats”

Varden p& Neurointensivardsavdelningen ar bade hogspecialiserad
och hagteknologisk. Férutom en utmanande och stimulerande miljé
erbjuder kliniken Gven en god gemenskap, engagerade kollegor och

manga utvecklingsmajligheter.

Ida Wallerstig visste redan under sin
grundutbildning att hon en dag ville
vidareutbilda sig till intensivvardssjuk-
skoterska. Nar hon kinde sig redo att ta

Akademiska sjukhuset NIVA &r en
avdelning med specialistutbildad
personal inom neuroinfensivvard. Vi
vardar barn och vuxna frén hela Mel-
lansverige med skador och sjukdomar
i hjarna och ryggmarg orsakade av
trauma eller sjukdomar. NIVA &r en
hégspecialiserad intensivvardsavdel-
ning som ligger i framkant nér det
géller forskning och utveckling och ar
ett Centre of Excellence.

akademiska.se/niva

3

AKADEMISKA
SJUKHUSET

steget sokte hon sig till neurokirurgins
intensivvardsavdelning, NIVA, pd Aka-
demiska sjukhuset. Ett beslut som hon
idag, 1,5 ar senare, ar vildigt glad 6ver.

—Redan fran forsta dagen kiande jag
mig trygg i rollen som specialistsjuksko-
terska, mycket tack vare att jag fick en
bra introduktion. Men dven for att det
arbetar ménga erfarna sjukskoterskor
pd NIVA, sé det finns alltid ndgon kol-
lega att fraga, sager Ida.

Anledningarna till att hon sokte sig
till NIVA var flera.

—Som ny specialistsjukskoterska vil-
le jag utmana mig sjdlv s mycket som
mojligt och neurokirurgi var ett nytt
omrdde for mig. Dessutom hade jag
hort ménga bra saker om avdelningen
och att det finns manga mojligheter till
fortsatt utveckling, siger hon.

Kombinerade ticinster

Att det finns mdnga olika vagar att gd
inom neurokirurgin dr IVA-sjuksko-
terskorna Fama Jobe och Madeleine
Strand tydliga exempel pa.

—

i

Fama arbetar som bitridande avdel-
ningschef pd NIVA. Det hon gillar mest
med sitt arbete ar att hon, genom sin
kombinerade tjinst, bade arbetar i team
med patientvirden pd avdelningen och
driver personalfridgor och verksamhets-
utveckling.

Fama berittar att klinikens medar-
betare dven regelbundet erbjuds béde
interna och externa utbildningsinsatser
med hjilp av avdelningens utbildnings-
ansvariga sjukskoterskor.

B

—Jag dr oerhért stolt Sver min arbetsplats och mina arbets-
uppgifter. Jag har dessutom fantastiska kollegor som gér det

leitt aff vilia g& till jobbet, séger Fama Jobe och far medhdll ¥
av Madeleine Strand och Ida Wallerstig.

L i

N

Madeleine delar sin tjanst mellan
NIVA och Luftburen intensivvard. Hon
har arbetat pd NIVA i 26 &r.

—NIVA har varit valdigt positiv till att
jag delar min tjanst. Att vi far mojlighet
att utvecklas och kombinera olika tjanster
har varit viktigt for mig, och gor mitt ar-
bete ar vildigt varierat. Det ger mig dven
mojlighet att folja patienten fran skade-
platsen och under intensivvirdstiden pa
NIVA. Dessutom ar det hér en bra arbets-
plats med manga bra kollegor, siger hon.
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Lémnade bemanningsb

for Kriminalvérden

Mattias Andersson jobbade
nagra manader som
bemanningssjukskoterska
inom Kriminalvérden i
Halmstad. Egentligen
skulle han bara jobba dver
sommaren, men valde aft
stanna kvar och bli fast
anstalld. Uppdraget kanns
meningsfullt och fantastiskt
lGrorikt, menar han.

I 6ver 20 ar har Mattias arbetat som
sjukskoterska. Han har ett gediget CV
med breda erfarenheter fran akutsjuk-
vard, rdttspsykiatri och primarvard.
Under senare ar har han arbetat som
bemanningssjukskoterska och det var i
samband med ett konsultuppdrag som
han hamnade pé anstalten i Halmstad.
—Jag skulle egentligen bara stanna
ndgra manader, men jag trivdes sa bra
och valde en fast tjanst. Det finns myck-
et jag uppskattar i min nya roll, ett sjalv-
standigt och fritt uppdrag. Jag planerar
sjdlv mina arbetsdagar utifran de priori-
teringar och krav som finns. Dessutom
uppskattar jag mina moten med patien-
terna, vars behov kan se vildigt olika ut.

Stéindigt lérande
Svenska fangelser dr indelade i tre si-
kerhetsklasser: 1 ar den hogsta siker-
hetsklassen, vilket innebar att anstalten
kan hantera intagna med sarskilt hog
risk for rymning eller fritagning.
Sakerhetsklass 2 ar slutna anstalter
med ldgre risknivad och med olika grad
och form av dvervakning och kontroll.
Den lagsta sikerhetsklassen 3 saknar
direkta rymningshinder.

Som sjukskaterska inom Kriminal-
varden kommer du att bedéma

och behandla patienter, med stort
eget ansvar. Du ska vara empatisk,
kunna sétta granser och vara en
trygg person. Sjukskéterskor inom
Kriminalvérden arbetar oftast dagtid,
méndag till fredag. Kriminalvarden
erbjuder individuell I6nesétining, breft
utbildningsutbud, mycket fsrmanlig
ersattning och dito semestervillkor,
flexibla arbetstidslésningar och
mycket mer.

Las mer pa www.kriminalvarden.se

Kriminalvarden

Mattias Andersson, sjukské-
terska inom Kriminalvérden
pd anstalten i Halmstad.

Foto: Andreas Svensson
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Anstalten i Halmstad har sikerhets-
klass 2 respektive 3 och ligger fem kilo-
meter frin centrum.

— Aven om vissa interner har en his-
toria med olika typer av véldsbrott,
har jag aldrig kdnt mig hotad eller
radd. Vi far regelbundet utbildning
och traning i sidkerhetsfragor, och vi
bar alltid larm. Nar vi traffar patien-
ter sitter vi alltid narmast dérren. Om
nagot mot formodan skulle hinda kan
jag trycka pd larmet och far da snabbt
hjalp.

For att trivas som sjukskoterska
krdavs erfarenhet och sjilvstindighet,
menar Mattias. De problem och medi-
cinska &kommor han moter ar varieran-
de. Det kan handla om angesttillstind,
forkylningar, avslitna hilsenor, sémn-
svérigheter, mag-tarmbesvir och skador
efter slagsmal.

— Aven om jag har tillgang till specia-
listkompetens via telefon, likare som ar
pa plats en gang i veckan och psykiater
var fjarde vecka, behover jag vara trygg

i mig sjalv och mina medicinska beslut
och prioriteringar.

Varje sjukskoterska ansvarar for cir-
ka 50 interner.

—Jobbet ar vildigt sjalvstandigt. Det
maste man gilla for att trivas. Det ar
ocksd bra att ha ndgra 4rs erfarenhet
som sjukskoterska, dd blir man trygga-
re i sin roll.

Det ndra patientmotet
Den stora skillnaden fran hilso- och
sjukvdrd utanfor anstalten, dr att pa-
tienterna inte kan vinda sig ndgon
annanstans med sina hilsoproblem, me-
nar Mattias.

Tilliten ar i regel stor och som sjuk-
skoterska kommer man patienterna nira.

—Jag uppskattar ocksd den direkta
aterkopplingen. Det dr behandlingsmo-
ten med raka samtal, jag far snabbt veta
ndr ndgot inte fungerar. Manga jag mo-
ter dr unga killar som kan vara vilsna
och sokande, men i motet med mig finns
i regel ingen fasad. Det finns mycket hu-

mor och viarme, och ibland kan jag upp-
leva att de ser mig som en fadersgestalt
som de kan vinda sig till i fortroende.

Fortbildning

Kriminalvarden erbjuder dven olika
mojligheter till fortbildning, vilket Mat-
tias uppskattar.

—Jag ar en person som gillar att stin-
digt utvecklas, det dr viktigt i min pro-
fessionella roll. Jag har bland annat gatt
en utbildning inom motiverande samtal,
vilket jag har stor glidje av. Alla pro-
blem handlar inte endast om medicin-
ska dkommor, utan ocksd om frigor
kring livet och framtiden.

Mattias vardesitter dven arbetstider-
na med lediga kvillar och helger. Han
har dessutom sju veckors semester.

—Jag upplever att jag kan paverka
och gora skillnad, vilket kdanns bade ro-
ligt och meningsfullt. Aven om det finns
karriarmojligheter inom Kriminalvar-
den ar det patientmotet och det kliniska
arbetet jag vardesatter mest.
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Spdnnande specialitet med ménga majligheter

— Alt jobba pé Infekfionskliniken innebar aft vara & jour med omvarld-
en. Vi hanterar ovanliga smittor p& regelbunden basis och méste hela
fiden vara uppdaterade pd de senaste rénen. Eft breft och varierande
arbete med véaldigt goda utvecklingsmajligheter, sager Carolina
Vargas, specialistsjukskoterska, Danderyds sjukhus.

Det har gatt dtta ar sedan Carolina Var-
gas tog sin sjukskoterskeexamen och
borjade arbeta pa Danderyds sjukhus.
—Efter ndgra 4r med geriatrisk vard
sokte jag mig till Infektionskliniken, for
att jag ville fortsidtta utmanas och sam-
tidigt utvecklas i mitt intresse for global

Danderyds sjukhus

Internmedicin och infektion &r eft av
sjukhusets storsta verksamhetsomra-
den med cirka 450 medarbetare, sju
vardavdelningar, tva dppenvdrdsmot-
tagningar samt en akut vardavdelning
dit patienter kommer patienter for ini-
tial utredning och behandling.

www.ds.se

£X3

Dranderyds Sjukhus
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medicin och akutsjukvard. Sedan 2020
ar jag
infektionssjukvard.

specialistsjukskoterska  inom

Idag har Carolina en kombinerad
tjanst dar hon delar sin tid mellan att
vara bitrddande vérdenhetschef och
ledningssjukskoterska pé kliniken.

—Kombinationstjansten ger mig det
basta av tvd virldar. Jag kan triffa
patienter och handleda kollegor ute pa
avdelningen och samtidigt arbeta med
kvalitetsutveckling och omvdardnads-
processer.

Ny i yrket

Till skillnad frdn Carolina var Sara
Imberg ganska nyutexaminerad som
sjukskoterska nar hon borjade pa klini-
ken for lite drygt ett 4r sedan.

—Jag tdnkte att infektionssjukvard
skulle vara ett bra och klokt val oav-
sett vad jag kommer att vilja speciali-
sera mig inom i framtiden.

Med facit i hand konstaterar Sara att
jobbet faktiskt blivit annu battre dn for-
vantat.

R
Sara Imberg,
sjukskdterska och
Carolina Vargas, spe-
cialistsjukskéterska p&
Danderyds sjukhus
Foto: Johan Marklund

—Jag har utvecklats enormt i min
yrkesroll. Min uppfattning dr att mina
chefer och sjukhusledningen i stort ser
vildigt positivt pa att man vill forkov-
ra sig och utveckla sin kompetens, oav-
sett om man som jag dr ny i yrket eller
har jobbat linge. Jag har till exempel
fatt vara med pa en stor sarkonferens i
Givle och deltagit i en infektionsvecka i
Stockholm i véras. P4 infektionsveckan
samlades forskare inom bade infektions-
medicin och mikrobiologi med mera. S&-
dant dr vdrdefullt.

God stéimning
Béide Sara och Carolina kan varmt re-
kommendera andra sjukskoterskor att

soka sig till Infektionskliniken pd Dan-
deryds sjukhus.

— Absolut, om du har ett intresse for
infektionssjukdomar, vill lira dig olika
typer av medicinsk teknik eller har tan-
kar pa vidareutbildning sa dr det hir
ratt klinik, sager Carolina.

Hon fir medhdll av Sara som idven
lyfter fram den goda kollegiala stim-
ningen som ett stort plus.

—Jag har kint mig vilkommen fran
forsta stund och lart mig massor. Hir
moter jag patienter i olika dldrar och
med mdnga olika diagnoser vilket gor
arbetet bdde utvecklande och varieran-
de. Jag dlskar mitt jobb och hade inte
kunnat vara pé ett battre stille.

Star for trygghet och kvalitet

Operationskonsulterna, som
grundades 2014 och ar

eft vé&rdféretag som driver
operationsavdelningar, levererar
kompletta operationsteam och
ensfaka operationsresurser.
Bolaget har eft samlat ansvar fér
hela kedjan frén pre-op fill post-
op. Operationskonsulterna har
expertisen aff ta sig an komplexa
operationsuppdrag, genom hela
kedjan med ett helhetsansvar.

Operationskonsulterna drivs av kliniskt
verksamma specialistsjukskoterskor och
erbjuder kompletta operationsteam samt
traditionell bemanning med genomgaen-
de mycket hog kvalitet. Samtliga medar-
betare ir specialistsjukskoterskor inom
operation, anestesi och IVA.
Operationskonsulterna har for nar-
varande flera pdgdende operationspro-
jekt runt om i landet dar vi pa uppdrag
av regioner driver operationsenheter
med flera operationssalar och uppvak-
ningsavdelningar.
Operationskonsulterna introducerade
detta arbetssitt i Sverige 2018 och har se-
dan dess lett utvecklingen med flera lik-
nande projekt som ett sitt for regionerna

1 .

att kostnadseffektivt maximera antalet ut-
forda operationer samtidigt som sjukhu-
sens egna operatorer far fortsitta operera
medan sjukhusen sjélva behaller vardtill-
fillet hos sig i stallet for att kopa vard hos
privata vardgivare. Intresset ar stort fran
alla regioner, och bolaget startar kontinu-
erligt upp nya operationsprojekt i landet.

Storst i landet

—Modellen dir vi tar hela ansvaret har
visat sig vara ett vinnande koncept. Vi
har kunnat styra flodena optimalt med
hog produktivitet och kraftigt kapa-
de operationskoer. Bade bestillare och
medarbetare har varit valdigt nojda,
sager Patrik von Zur-Mihlen, vice vd

Jenny Jansson, Patrik von ZurMihlen och Joacim
Claesson hos Operationskonsulterna.

L i

pa Operationskonsulterna samt opera-
tions- och anestesisjukskoterska.

Kontinuerlig utveckling
Operationskonsulternas sjukskoterskor
har minst fem 4rs yrkeserfarenhet inom
respektive specialitet och i genomsnitt
17 &rs yrkeserfarenhet, vilket ger trygg-
het i alla led. Eftersom foretagets grun-
dare har lang egen erfarenhet av virden
och fortfarande ar kliniskt verksamma
finns en genuin forstdelse for sdval var-
dens som konsulternas behov.

—Véra styrkor dr att vi har en stor
kompetensmissig bredd som inkluderar
alltifran gyn- till ortopedi och barnkirur-
gi. Vi star dessutom for en genomgden-

punpyIo| upyof :0j04

| alla led

Operationskonsulterna drivs av kliniskt
verksamma specialistsjukskaterskor
och erbjuder kompletta operations-
team som tar ett helhetsansvar fér
pre-op, op och postop. Operations-
konsulterna erbjuder aven traditionell
bemanning med erfarna specialistsjuk-
skaterskor inom operation, anestesi,
férlossning, akut och IVA.

Operationskonsulterna
08-580 80 300

post@operationskonsulterna.se

www.operationskonsulterna.se

de mycket hog kvalitet. Mdnga av vira
konsulter har stannat linge hos oss. Det
beror bland annat pd att vi dr bra pd att
fa dem att kdnna sig sedda och lyssnade
pd, och att vi kan erbjuda variation, flex-
ibilitet, mojlighet att vilja sina egna upp-
drag samt kontinuerlig utveckling, sager
Jenny Jansson, verksamhetschef, rekry-
teringsansvarig och narkossjukskoterska
pa Operationskonsulterna.
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Bade bredd och djup pé operation
och kirurgen Jamtland Harjedalen

P& operation och division
kirurgi Jamtland Harjedalen
vid Ostersunds sjukhus @r
ingen dag den andra lik.
Har erbjuds operations- och
anestesisjukskoterskor en
bred kirurgisk verksamhet
med utrymme fér ménga oli-
ka specialiteter och standig
utveckling. En genomtankt
och gedigen introduktion,
gott kollegialt stéd och
sammansvetsade feam
karakteriserar verksamheten.

—Jag valde att flytta till Ostersund 2008
eftersom jag uppskattar narheten till na-
turen och mojligheterna till ett varierat
och aktivt friluftsliv. Har kan jag fa bade
spetskompetens och bredd pd en och
samma arbetsplats, siger Olga Carlquist,
operationssjukskoterska vid centralope-
rationsenheten pa Ostersunds sjukhus.

Pa centraloperation ar ingen dag den
andra lik. Ena dagen ar Olga Carlquist
med och forloser ett barn via kejsar-
snitt, for att ndsta dag medverka vid
traumalarm.

—Eftersom vi dr det enda sjukhuset
i lanet sd har vi en fin gemenskap som
stracker sig 6ver avdelnings- och profes-
sionsgranserna. Jag varvar det kliniska
arbetet med rollen som sektionsansva-
rig. Jag trivs jdttebra med att varva det
kliniska med att arbeta med utveck-
lings- och strukturfragor, siger hon.

Tilldtande och inkluderande

Jennie Eriksson har arbetat som anes-
tesisjukskoterska  pd
delningen sedan 2014. Hon varvar

operationsav-

Jil
Ulrika Ostberg, verksam-
hetschef AnOplVA pé

Ostersunds sjukhus.
Foto: Mikael Frisk

Jennie Eriksson, anestesisjukskéterska, Lasse

Salomonsson, enhetschef operation, Olga Carl-
quist, operationssjukskéterska, Malin Eriksdotter,
enhetschef kirurgi, och Steffi Reiss, sjukskéterska.

Foto: Mikael Frisk

elektiva operationer med akut kirurgi
och trauman. Jennie kombinerar ocksa
sitt kliniska arbete med rollen som sek-
tionsansvarig.

—Vi har en vilutvecklad kollegial
sammanhdllning, vilket bland annat
innebar att de anestesisjukskoterskor
som arbetar i operationsverksamheten
har ett mycket nira samarbete med nar-
kosldkarna. Jag gillar att vi har hogt i
tak, en tillitande och inkluderade kul-
tur och ett oppet klimat diar man vigar
be om hjilp och rddfridga varandra sd
snart det behovs, siger Jennie Eriksson.

Regionens kirurgiska enhet erbjuder
grundutbildade sjukskoterskor mojlig-
het att g betald specialistutbildning och
att delta i ett fyra manader ldngt trainee-
program i operationssjukvédrd. Trainee-
programmet erbjuder sjukskoterskor
som dr nyfikna pa hur det ar att arbeta
med kirurgisk verksamhet pd operation
en mojlighet att skapa sig en egen bild
av verksamheten infor beslutet att even-
tuellt pdborja en specialistutbildning till
operationssjukskoterska.

Fran Salzburg till Ostersund

Pa kirurgiska vardavdelningen vid Ost-
ersunds sjukhus arbetar Steffi Reiss,
som kommer fran Osterrike men ir
uppvuxen med en svensk fordlder. Hon
arbetade i manga &r som sjukskoterska i
Osterrike, men upptickte charmen med
Jamtland och Ostersund under en Sve-
rigeresa 2015. Hosten 2022 valde Steffi
att flytta till Ostersund.

—Mina forutsittningar att ge rik-
tigt bra omvérdnad ar betydligt battre
i Ostersund 4n i Salzburg, dir jag tidi-
gare bodde och arbetade. Ett gediget in-
skolningsprogram gjorde att jag snabbt
kom in i mitt nya jobb. Regionen hjilp-
te mig ocksd att hitta boende via deras
personalbostider, och jag har fitt ett
fint mottagande, sager hon.

Mojligheten att sjdlv paverka sitt
schema, nistintill obefintliga hierarkier
mellan olika professioner pa sjukhuset
och en god tillgdng till avlastning un-
derlattar arbetet.

—Jag har verkligen hamnat pa en bra
arbetsplats dir jag har goda forutsitt-
ningar att trivas och utvecklas lang-
siktigt. Att bo ndra den jamtlindska
naturen dr ocksd en stor fordel for mig,
sager Steffi Reis.

Patientens helhetsupplevelse
—Hosten 2021 bildades division kirurgi
dir AnOpIVA ingdr. Det har inneburit
ndgot av en nystart for var verksam-
het eftersom det 6kar var gemensamma
handlingskraft. Samgdendet innebir att
vi har fétt ett tydligare beslutsmandat
och att vi kan arbeta pd ett innovativt
satt med samverkan och strukturer som
forbattrar helheten for vdra patienter,
siger Ulrika Ostberg, verksamhetschef
AnOpIVA pa Ostersunds sjukhus.
Nigra exempel pa konkreta pdga-
ende atgdrder ar den preoperativa en-
het som nu etableras i AnOpIVA samt
en gemensam handlingsplan for tidigare

operationsstarter. Under hosten inleds
ocksd ett omfattande projekt med fokus
pa operationskoordinering och digitali-
serad hilsodeklaration.

- Vér overgripande mélbild ar att pa
sikt bedriva en hogkvalitativ verksam-
het dar patienten inte behover koa for
att fa vard, siger Ulrika Ostberg.

Region Jémtland Hérjedalen é&r en av
lénets stdrsta arbetsgivare med cirka
4200 medarbetare. Vi arbefar fér att
erbjuda alla boende och besdkare en
halso- och sjukvard av hég kvalitet,
samt for utveckling och tillvéxt i lanet.
Att Ostersunds sjukhus &r lanets enda
sjukhus stéller héga krav pé kom-
petens och resurser, men ger ocksd
stora mdjligheter for dig som anstalld
att fa en bredd i dift yrke.

www.regionjh.se

Scanna QR-koden for att
se vara lediga tjénster

REGION

JAMTLAND
HARJEDALEN
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Variation och kontinuerlig utveckling
p& anestesi och operation i Véarmland

P& anestesi och operation Varm-
land erbjuds sjukskoterskor en
omvéxlande arbetsplats i en kun-
skapsinriktiad miljé med utrymme
fér ménga kirurgiska specialitefer.
Fn bra sammansdtining av aldre
och yngre kollegor och en god
sammanhdllning bidrar till aftrak-
tiviteten.

—Jag borjade arbeta pd akutavdelning
vid Centralsjukhuset i Karlstad for fem
ar sedan och kinde efter ett tag att jag
ville férdjupa mina kunskaper. Jag valde
da att, via en utbildningstjanst, utbilda
mig till specialistsjukskoterska i anestesi.

Anestesi och operation Varmland

Vi tar hand om patienter som behdver vard som rér
omrddena karl- endokrin- och gastrokirurgi, ortope-
di, gynekologi, obstetrik, 6ron- nés- och halskirurgi,

Har har jag verkligen hittat ratt och trivs
jattebra, siger Evelin Gustavsson, anes-
tesisjukskoterska pa anestesi och opera-
tion vid Centralsjukhuset i Karlstad.
Maingfalden av utvecklingsmojlighe-
ter och kombinationen av arbete dag-
tid och jourtid bidrar till att hon trivs
pd jobbet. P4 Centralsjukhuset finns
en stor operationsavdelning dir man
tar emot patienter frdn hela Viarmland.
Evelin Gustavsson uppskattar kombi-
nationen av elektiva och akuta opera-
tioner och den bredd av patienter som
genomgdr kirurgi pd sjukhuset.
—Bredden gor att jag kontinuerligt
utmanas och utvecklas i mitt yrke. Jag
uppskattar mixen av yngre och mer

Region
Varmland

urologi samt internmedicin. Véra medarbetare
hjglper dven 6vrig sjukvard med patienter som har

behov av smartlindring och beddvning dygnet runt.

regionvarmland.se

Vi soker fler
sjukskoterskor

erfarna kollegor. Det ger rdtt forut-
sattningar for kontinuerligt erfarenhets-
utbyte och kollegialt larande, sager hon.

Kontinuerlig utveckling

For operationssjukskoterskan  Malin
Gjertz var det viljan att lira sig mer om
just operationsverksamhet som gjorde
att hon sokte sig till Centralsjukhuset i
Karlstad.

—Jag ville utvecklas inom medicin-
teknik och kirurgisk vird. Jag ville dven
bredda mina anatomiska kunskaper, vil-
ket jag verkligen far gora hir eftersom det
hir ar en operationsavdelning med manga
olika kirurgiska specialiteter, sager hon.

Malin Gjertz uppskattar att anestesi-
och operationsverksamheten  satsar
mycket pd att erbjuda sjukskoterskor
kontinuerlig kompetensutveckling.

- Vi erbjuder samtliga sjukskoterskor
tillgdng till utbildningstjanster och tror
mycket pa virdet i att erbjuda vara yr-
kesverksamma sjukskoterskor kontinu-
erlig fortbildning. Vi erbjuder ocksa vira
sjukskoterskor delaktighet i verksam-
hetsutvecklingen och vilkomnar grund-
utbildade sjukskoterskor som vill f3 en

SKAL #365

Evelin Gustavsson, anestesi-
sjukskoterska, Karl Silvhamn,
verksamhetschef, och Malin
Giertz, operationssjukskéterska.
Foto: Fredrik Karlsson / Solstafoto

T S

inblick i arbetet pa en operationsavdel-
ning, som ofta uppfattas som en sluten
varld, siager Karl Silvhamn, verksam-
hetschef pd Anopiva i Region Virmland.

365 dagar for
- basta starten.

"Att som nyexad fa 1 ar av
introduktion till yrket gav mig

en trygg och bra start pa
mitt arbetsliv.”

Zara, sjukskoterska

VI KAN HITTA 365 SKAL FOR ATT JOBBA MED 0SS
REGIONVARMLAND.SE/SJUKSKOTERSKA

Region
Varmland
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Mer tid for patienterna
i hemsjukvarden

Fritt, omvaxlande och
mindre stress. S& beskriver
Anna-Karin Hellgvist

och Alexander Jannert
sina sjukskoterskejobb i
Goteborgs hemsjukvard.
—Jag kénner storre
arbetsgladie och mar batire
som manniska sedan jag
borjade har, sager Anna-
Karin Hellgvist.

Kommunal hilso- och sjukvard (hem-
sjukvard) ges till personer som har svart
att ta sig till sin vardgivare eller de som
behover sjukvard flera génger i veckan.

Just nu pagdr ett stort omstillnings-
arbete i hela Sverige till ”Nara Vard”,
det vill siga att vdrden sker ndarmare
och mer pd patientens villkor. I detta
?paradigmskifte” dr den kommunala
hilso- och sjukvirden en mycket viktig
aktor.

—Framtidens sjukvdrd gér ju mot att
fler ska vérdas i hemmet och det med-
for ju dven att vdra arbetsuppgifter blir
mer och mer avancerade vilket dr sti-
mulerande och roligt, sdger Anna-Karin
Hellqvist, sjukskoterska i hemsjukvar-
den i Goteborg.

Goéteborgs Stad &r en av Sveri-

ges stdrsta arbetsgivare med cirka
55 000 medarbetare. Tillsammans
driver vi verksamheten i hela staden
som é&r uppdelad i fyra stadsomra-
den: Hisingen, Sydvast, Centrum och
Nordost. Hér finns &ver 50 vérd- och
omsorgsboenden, 200 korttidsplat-
ser, och hemsjukvard ges till 15000
personer varje dr. Som sjukskater-
ska i hemsjukvarden bidrar du till att
manniskor kan leva s& sjalvstandigt
som méjligt, och fér ménga &r du en
mycket viktig person i vardagagen.

Nyanstéllda inom den kommunala
hélso- och sjukvérden erbjuds et
individuellt utformat introduktions-
program. Programmet pagér i cirka
ett ar. Vi arbetar med kompetenshdj-
ande insatser, internutbildningar och
erbjuder olika karriar- och utveck-
lingsmajligheter. Vill du veta mer om
méjligheter och karrigrvégar inom
hemsjukvarden i Gateborgs Stad ga
in pa Levla-webben:

goteborg.se/levla

Alexander Jannert och Anna-
Karin Hellgvist sjukskéterskor
i Géteborgs hemsjukvdrd.

- Foto: lisa Jabar

En central friga for hemsjukvarden
i Goteborg stad dr kompetensforsorij-
ningen. Att erbjuda vidareutbildning
ar en viktig del i arbetet med att sikra
kompetensforsorjningen, och flera med-
arbetare laser pd halvfart till specialist-

Men hemsjukvédrden
behover ocksa locka till sig ny personal.

sjukskoterskor.

Battre villkor

Anna-Karin Hellqvist 4r en av dem
som bytt arbetsplats. Hon har arbetat
som sjukskoterska i 22 dr, mestadels pa
sjukhus, men sedan fyra ar ingdr hon
i hemsjukvardsteamet i stadsomrade
Centrum.

—Nir jag sokte mig hit var det for att
forma en ny arbetssituation at mig sjilv
med bittre arbetstider. Jag visste inte s
mycket om hur man jobbade inom hem-
sjukvarden, siger Anna-Karin Hellgvist.

Alexander Jannert borjade jobba i
hemsjukvdrden, narmare bestamt stads-
omrdde Nordost, direkt efter sjuksko-
terskeexamen 2016.

—En av de saker jag verkligen upp-
skattar ar att det ofta dr ldnga vardkon-
takter, vilket gor att man har mojlighet
att lira kdnna varandra och skapa tillit,
sdger Alexander Jannert.

Anna-Karin Hellgvist héller med. Att
triffa patienterna i deras eget hem gor
att varden blir mer personlig.

—For mig ar det vildigt berikande att
se manniskor i olika livs- och klassam-
manhang. Jag ser mer av hela mannis-
kan” och det ger mig valdigt mycket.

En annan stor fordel med att arbeta i
hemsjukvarden ar att man har tillrack-

ligt med tid att utfora sina arbetsuppgif-
ter. D4 kan man ge patienten en bittre
vard.

De tror bdda att det finns féordomar
om att arbetet inom hemsjukvard inte
ar sd avancerat. Men det kunde inte
vara mer fel.

— Arbetet dr vildigt omvixlande ef-
tersom vi jobbar med alla typer av
diagnoser. Vi gor manga insatser som
avlastar sjukhusen och det ar roligare
och mer avancerat an jag trodde. Jag
trivs vildigt, vildigt bra, siger Anna-
Karin Hellgvist.

Sidilvstandigt

I Goteborg stad finns ett uttalat mal att
arbeta personcentrerat. Det betyder att
arbetet liggs upp utifrdn den enskilda
patientens behov och forutsittningar,
sd att patienterna sjdlva inkluderas sd
mycket som mojligt i varden.

Det bista med jobbet, menar hon, ir
friheten.

—Jag bokar sjdlv mina moten med
patienten och kan styra min arbetsdag.
Om jag jamfor med slutenvarden dr det
vildigt fritt och sjalvstindigt.

Alexander haller med och tillagger
att stodet fran kollegor ar en viktig del
av jobbet:

— Aven om arbetet ir sjilvstindigt sa
har jag alltid kollegor att radfraga. I mitt
team i Bergsjon ar vi fem sjukskoterskor
som kan bolla fragor mellan oss och jag
kan alltid ta med mig en kollega om det
skulle behovas, siager Alexander Jannert.

Ganska nyligen flyttade hemsjuk-
varden i stadsomrade Nordost till nya

lokaler. Numera sitter de tillsammans
med kommunens arbetsterapeuter och
fysioterapeuter. Det gor det littare att
samverka kring patienterna.

— Vi har ocksa ett gott och ndra sam-
arbete med hemtjansten och dker regel-
bundet till deras lokal, siger Alexander
Jannert.

Utover samarbete inom det egna
teamet krdvs ocksd en lopande dialog
med anhoriga och andra samverkans-
parter som socialtjanst, primarvard och
sjukhus.

Introduktion till nya

For att nya medarbetare ska kdnna sig
trygga har Goteborgs stad infort ett or-
dentligt introduktionsprogram. Pro-
grammet inleds med en heldag och f6ljs
upp av ett flertal halvdagar med olika
foreldsningsserier.

—Hos oss far alla nyanstillda ga
bredvid samma sjukskoterska i tre veck-
or, och behover de mer tid att komma in
i arbetet kan de fi ga bredvid en lingre
tid, sdger Anna-Karin Hellgvist.

Hitta alla véra lediga tjanster:
goteborg.se/ledigajobb

Kontakta Rekryteringsenheten om

du é&r infresserad av att veta mer om
arbetsméjligheter i Géteborgs Stad. Vi
har arbetstillfallen dver hela Géteborg
och inom olika verksamheter. Vi kan
hjalpa dig att hitta ratt!
rekrytering.sjukskoterskor@
aldrevardomsorg.goteborg.se
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Var med och bygg vér framtida
ASIH-verksamhet pé Soh|grenskc1!

Nu samlas den speciali-
serade palliativa véarden |
Coteborg pd Sahlgrenska
universitetssjukhuset (SU).
Det innebdr att man f&r sam-
manhdlina team som kan
erbjuda patienterna kvalifi-
cerad specialiserad palliativ
vard dygnet runt. Har kan
du som ar sjukskoterska
vara med fré&n sfart och ut-
veckla den vikfiga varden

i livets slutskede. Det ar et
sialvstandigt och fillfredsstal-
lande arbete med fokus pé&
helhetsperspektiv.

Den palliativa virden i Goteborgs stad
har omorganiserats under 2022. Innan
omorganisationen bedrevs den speciali-
serade palliativa virden i Goteborg av
ASTH-team (Avancerad sjukvérd i hem-
met) som utgjordes av kommunanstall-
da sjukskoterskor och rehab-personal
samt SU-anstillda liakare och kuratorer.
Efter omorganisationen har SU startat
Palliativa resursteamet,
sjukskoterskor, underskoterskor, lika-
re och kuratorer frdn Sahlgrenska uni-
versitetssjukhuset som i nuldget arbetar
méndag till fredag dagtid. Dessa resurs-

bestiende av

team véander sig nu dven till de narlig-
gande kommunerna Molndal, Harryda,
Partille och Ockero.

Palliativt resursteam samverkar i nu-
liget med den kommunala hemsjukvar-
den kring palliativa patienter i hemmet.
Denna vardform har dock inte kunnat
leva upp till det avancerade vardbehov
som patientgruppen har. Dirfor har

Den palliativa vérden i Géte-

borg, MéIndal, Harryda, Partille
och Ockerd kommer att samlas pa
Sahlgrenska sjukhuset, med en ny
ASIH-enhet. Den nya organisationen
innebar stora forbéttringar for pa-
tienterna, med fillgang till avancerad
sjukvérd i sina hem dygnet runt. Fér
sjukskoterskor innebér detta en moj-
lighet att vara med fran bérjan och
driva utvecklingen av denna viktiga
véardform.

Ar du intresserad? Las mer pé:
www.vgregion.se/introduktion

YaVASTRA
GOTALANDSREGIONEN

' SAHLGRENSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET

Jessica Strémberg, sektionsledare,

i Josephine Kvist, sjukskéterska, Linda
Sandin, kurator, och Thorleif Thorlin,
specialistlikare i rehabiliteringsmedicin.

Foto: lisa Jabar / AnnalisaFoto

nu beslut tagits att ater bygga upp en
ASIH-verksamhet, men den hidr gdngen
utgir verksamheten helt ifrdn Sahlgren-
ska.

—Det dr en otroligt positiv forandring
for bade personal och patienter, och vi
ar valdigt glada over det har beslutet.
Nu kommer vi aterigen att kunna er-
bjuda avancerad dygnet-runt vard med
kontinuitet i patienternas hem. Dir-
med kan vi undvika ménga sjukhusbe-
sok och att patienter bollas runt, siger
Jessica Stromberg, som borjade i den
palliativa virden direkt efter sin sjuk-
skoterskeexamen for fem ar sedan. Ef-
ter att ha arbetat for kommunens ASTH
har Jessica nu en samordnande roll
som sektionsledare inom Sahlgrenskas
palliativa resursteam.

Anvinda sin kompetens

Hon far medhall av Thorleif Thorlin,
specialistlikare i rehabiliteringsmedi-
cin i botten och sedan ndgra &r tillbaka
verksam inom den palliativa varden pa
SU.

—Viéra patienter har behov av spe-
cialistvard dygnet runt for att kdnna
sig tillrdckligt trygga i sina hem och
diarmed undvika onodiga sjukhusin-
laggningar. Man kan gora sd otroligt
mycket i hemmet med de verktyg som
finns i ASIH-teamet. For patienterna

innebir det en okad livskvalitet, da vil-
digt ménga behandlingar, provtagning-
ar och annat kan goras hemma, och
for medarbetarna att de verkligen far
anvinda hela sin kompetens. Det dr en
fantastisk vardform, siger han.

Den palliativa vdrden har ett holist-
iskt perspektiv med fokus pd att lindra
lidande och frimja livskvalitet for pa-
tienter och nirstdende. Det kan vara
tungt och svart att arbeta med obotligt
sjuka patienter, men socionomen Linda
Sandin, som arbetar som kurator inom
palliativt resursteam, menar att det ock-
sd dr ménga skratt i motet med patien-
ter och narstaende.

—For mig ar det en givande och fin
vardform. Vi fir tid med patienterna
och far forhoppningsvis lara kdnna dem
och eventuella nérstdende. Det ar vil-
digt fint att fi komma in i deras hem,
da far man en mer personlig bild, och vi
far i mdnga moten ta del av patienternas
livsberattelse, siger hon.

Lyhordhet for idéer

Den nya organisationen har dnnu inte
tagit form och det kommer att ta tid att
fa alla pusselbitar pa plats. Men klart
ar att SU behover rekrytera ett stort an-
tal engagerade, sjilvstandiga och drivna
sjukskoterskor. Det ar en chans att fa
vara med frdn borjan, bygga upp den
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nya verksamheten och paverka hur det
nya ASIH utvecklas.

—Det ar ett jatteroligt och intressant
skede att borja hir nu, eftersom vi alla
kommer att kunna péverka utformning-
en. Det finns en lyhordhet for nya idéer
och jag upplever att chefer och ledning
ar valdigt inkdnnande och redo att ta till
sig vara tankar och erfarenheter. Det ir
ett oppet klimat, menar sjukskoterskan
Josephine Kvist, som efter examen job-
bade inom hemsjukvard, pa ett hospice,
och sedan i ASIH. Josephine arbetar nu
i det palliativa resursteamet pa SU.

Alla fyra dr overens om att det vikti-
gaste for att passa och trivas inom palli-
ativ vard ar att vara trygg i sin yrkesroll
och viga mota patienter och nirstidende
i svara livssituationer. Du behover gilla
att arbeta sjalvstindigt och fritt. Om du
sedan dr nyutexaminerad sjukskoterska
eller har lang erfarenhet spelar mindre
roll.

Den palliativa sektionen pd SU ger
goda mojligheter till kompetensutveck-
ling och avsitter vil tilltagen introduk-
tionstid dar man gar bredvid en erfaren
kollega. P& palliativa sektionen pa SU
finns en stark sammanhallning, arbets-
gladje och fokus pa teamutveckling.

Hir kan du som ar sjukskoterska ut-
vecklas bade professionellt och person-
ligt och gora skillnad pa riktigt!




© NextMedia

Forma ditt dromjobb
p& ortopeden i Skéne

Ortopeden vid Skénes universitetssjukhus erbjuder en

bred verksamhet som ar utmanande och larorik for alla.
Tydliga karriarvagar och stora safsningar pé att ta tillvara
sjukskoterskors kompetens ger bade nyutbildade och
erfarna sjukskoterskor mojligheter att forma sina drémjobb.

Ebba Johansson var inte overfortjust
nir hon som sjukskoterskestudent fick
sin dttaveckors praktik forlagd till orto-
peden i Lund.

—Fy fasen, vilken trist specialitet
tinkte jag. Men jag har blivit helkir i
ortopedi och hade inte kunnat hamna
pa en battre avdelning. Ortopedi ar en
spannande, lirorik och bred specialitet
dir du har stora mojligheter att utveck-
las i din yrkesroll inom en rad olika om-
rdden. Att jag sokte mig hit efter min
examen i januari 2021 var en sjalvklar-
het.

Som ny sjukskoterska pd avdelning-
en fick Ebba en gedigen introduktion
med sex veckors bredvidging.

—Det dr en jdttebra avdelning att bor-
ja pd; du far det stod du behover som
ny, samtidigt som du ldr dig om mycket
mer 4n enbart ortopedi. Vara patienter
ir ofta gamla och multisjuka, i prakti-
ken ar verksamheten ndgot av en kom-
binerad medicin- och ortopedavdelning
vilket gor att man far en virdefull bredd
i sitt larande.

Teamarbete

Verksamheten pd ortopeden priglas
av teamarbete dar olika kompetenser
samverkar for att ge patienterna basta
mojliga vard. Michael Téagil var nyut-

examinerad arbetsterapeut niar han for

fem ar sedan borjade arbeta pa ortope-
den i Lund.

— Att jag blivit kvar handlar dels om
den utvecklande miljon, dels om kolle-
gorna. Hir rdder en mycket hjidlpsam
och positiv atmosfir. I min roll som ar-
betsterapeut arbetar jag med olika med-
arbetargrupper, och oavsett vilket team
jag ingdr i dr stamningen alltid positiv.

Ebba nickar instimmande.

— Vi har roligt pa jobbet och det smit-
tar av sig. Patienterna brukar siga att
det kdnns gott att hora oss skratta i kor-
ridoren.

Core Curriculum
Bade Ebba och Michael lyfter fram verk-
samhetens goda utvecklingsmojligheter.
For négra ar sedan infordes Core Cur-
riculum i verksamheten, ett kompetens-
utvecklingsprogram som bestir av fem
konkreta karridrutvecklingssteg, fran ny-
utexaminerad till expertsjukskoterska.
Ebba har tenterat av steg ett, och ldser nu
en 15-podngskurs med inriktning pd or-
topediska skador vid Malmo universitet.
—Jag tycker det ar valdigt positivt att
ha en tydlig kompetensstege i verksam-
heten. For egen del dr jag nu pd steg tva.
Genom att dela mina nya kunskaper pa
avdelningen bidrar jag i forlangningen
dven till verksamhetens utveckling vil-
ket kdnns bra.

Max Andersson,
sjukskoterska pd
orfopeden i Malmé.

Foto: Johan Béavman

Anna Svensson, omr&-

deschef Ortopedi.

Utvecklingsprogrammet kommer pa
sikt att inforas dven for arbetsterapeu-
ter.

Ménga méjligheter
Max Andersson, sjukskoterska pa or-
topeden i Malmo, delar sin tid mellan
studier till specialistsjukskoterska i ge-
riatrik och rollen som omvardnadsleda-
re dar han utgor ett kompetensstod till
nyare kollegor pa avdelningen.
—Studierna dr en mojlighet jag fatt
via kliniken. Rent formellt 4r jag nu pa
niva tre pd kompetensstegen Core Cur-
riculum. Specialistutbildningen ger moj-
lighet att nd hogre nivder som innebar
mer ansvar och avancerade arbetsupp-
gifter. En stor fordel med verksamhe-
ten ar att vi sjukskoterskor har manga
olika utvecklingsvigar att vilja mellan.
Eftersom ortopedi dr en sddan bred spe-
cialitet gar det att utveckla och forma
sin kompetens utifrdn eget intresse. Har
finns manga mojligheter och utmaning-
ar for alla, oavsett kompetensnivd och
antal ar i yrket.

Magnet4Europe
Anna Svensson, omradeschef Ortopedi,
berattar att Core Curriculum ar en pus-

Michael Tagil, arbetsterapeut,
och Ebba Johansson, sjukské-
terska p& orfopeden i Lund.
Foto: Johan Lindvall

selbit i Magnet4Europe, ett europeiskt
projekt med inriktning pa att forbattra
arbetsmiljon i varden, som till stor del
om att ta tillvara sjukskoterskors kom-
petens.

—Fokus ligger pa att skapa en tydlig
klinisk professions- och omvardnadsut-
veckling, ett utvecklande ledarskap, och
regelbunden kvalitetsuppfoljning i verk-
samheten.

Skénes universitetssjukhus r ett av i
dagslaget fem sjukhus i Sverige som del-
tar i projektet.

—Verksamhetsomrade Ortopedi har
tre avdelningar som ingédr i Magnet4Eu-
rope. Forhoppningen ar att arbetet ska
leda till en mer personcentrerad vard
som ska ges av kompetenta, stolta och
engagerade medarbetare. Det dr dessa
tre delar vi fokuserar pd i Magnet4Eu-
rope, och Core Curriculum ir en viktig
del av den strivan, fastslar Anna Svens-
son.

Verksamhetsomréde ortopedi vid
Skanes universitetssjukhus @r en av
Sveriges storsta ortopediverksam-
heter. Har arbetar totalt cirka 500
medarbetare, varav cirka 100 ar
sjukskaterskor.

Verksamheten som bedrivs bade i
Malmé och i Lund tar varje ar emot
cirka 85 000 besok, och dr som enda
enhet i Skandinavien medlem i ISOC,
International Society of Orthopaedic
Centers, en sammanslutning av de
18 hogst rankade ortopedienheterna
i varlden.

www.skane.se

w Skanes universitetssjukhus

En del av Region Skéane
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Ansvar, utveckling och gemenskap pé ONH-kliniken

P& ONH-kliniken i Norrképing dr kompetensen hdg och gemenskapen
stark. Klinikens sjukskoterskor har bade utvecklat de sjukskoterskeledda
mottagningarna och tagit éver arbeftsomraden frén Iékarna.

Mainga av sjukskoterskorna pd oron-
nds- och halskliniken i Norrkoping har
arbetat pa kliniken i flera decennier. An-
ledningarna till att medarbetarna har
valt att stanna kvar ir flera men den
goda gemenskapen i arbetsgruppen ir
en av dem. Ytterligare en anledning ar
de stora mojligheterna till kompetensut-
veckling och vidareutbildning.

—Det finns en hog och bred kompe-
tens pd kliniken. Dessutom finns det en

ONH-kliniken p& Vrinnevisjukhuset i
Norrképing bedriver, pa lénssjukhus-
nivd, heltdckande verksamhet vad
gdller diagnostik och behandling

av sjukdomar inom &ron- nds- och
halsomradet. Vi har aven CPAP-mot-
tagning och gér allergiutredningar.

regionostergotland.se

gion

Re
Ostergotland

drivkraft pd vér klinik for att medarbe-
tarna ska ha mojlighet att utbilda sig och
utvecklas i sin profession. Det ar det som
gor att vi idag har flera sjukskoterskeled-
da mottagningar, siger Britt Linna.

Britt ansvarar for klinikens rormot-
tagning for barn och sedan hosten 2020
driver hon dven trakmottagningen till-
sammans med en sjukskoterskekollega.
Bada mottagningarna drevs tidigare av
lakare.

Okad trygghet och delaktighet
Genom utbildning, delegering och stod
over professionerna har flera arbets-
uppgifter pa kliniken forflyttats fran
lakare till sjukskoterskor. Kompetens-
forflyttningen har bland annat lett till
att mottagningarna fétt ett storre om-
vardnadsfokus, och manga gdnger upp-
lever patienterna en 6kad bade trygghet
och delaktighet i sin vard.

Sjukskoterskorna pa ONH-kliniken
har dven utvecklat de sjukskoterske-
ledda mottagningarna. Sjukskoterskan
Katarina Rehn driver sedan flera ar till-
baka klinikens allergimottagning till-
sammans med en kollega.

Foto: Fredrik Schlyter

—Vi har utvecklat och effektiviserat
arbetet under manga &r och har idag
en vilfungerande mottagning. Tidigare
var vi alltid tva sjukskoterskor i samma
mottagningsrum, men nu arbetar vi pa
var sitt rum, sager Katarina och berit-
tar att de alltid har stod av en ldkare nir
behovet finns.

Birgitta Larsson har dven hon manga
ar pa kliniken i bagaget. Liksom sina

Britt Linn&, Katarina Rehn och Birgitta Larsson har
flera olika arbetsuppgifter och ansvarsomréden.

kollegor har hon under flera olika om-
géngar vidareutbildat sig bdde pa uni-
versitetet och internt. Idag driver hon
bland annat ONH-klinikens sémnmot-

tagning tillsammans med en kollega.

- Vi far ett enormt inflode av remis-
ser och arbetet har kriver ett stort eget
ansvarstagande. Men det ger oss ocksd
stort utrymme att sjdlva styra verksam-
heten utifrdn uppdraget, siger Birgitta.
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Utvecklas med oss 1 Vastra Gastrikland!

| primarvérden i vastra Gastrik-
land har du som distrikisskoterska
en central roll. Har ligger man i
framkant nér det galler sjukskater
skeledda mottagningar, utbildning
och kompetensutveckling. Har
kan du jobba i saval glesbygden
som stan och har fantastisk natur
inpd knuten.

Primdrvarden i Vistra Gistrikland ar
ndgot av en pionjar i att 1ta sjukskoter-
skor ta over uppgifter som lakare tradi-
tionellt utfort. Det har fallit mycket val
ut, for savdl medarbetarna som patien-
terna.

—For patienterna dr det ofta mindre
dramatiskt att komma till en sjuksko-
terska, och faktum ar att de ofta begir
det om de fér vilja. Vi har fatt en myck-
et battre tillganglighet, och for mig som
distriktsskoterska ar det vildigt roligt
att kunna fordjupa mig i ett omrade
och bredda min kompetens, sdger Linda
Berglund, som ansvarar for blodtrycks-
och hjartsviktsmottagningen pa Hofors
Hilsocentral.

Jamlik vard
Kollegan Mija Forsberg, som ar di-
striktsskoterska och astma-KOL-aller-

oy

Mija Forsberg, distrikisskéterska,
Elin Ahtinen, vérdenhetschef och
Linda Berglund, distrikisskéterska.

gispecialistsjukskoterska pa Sandviken
Norra Din hilsocentral, framhaller att
de sjukskoterskeledda mottagningarna
dven dr ett led i att fa en jamlik vard. I
glesbygd kan det vara en utmaning att
tillhandahdlla ritt kompetens for mer
komplexa diagnoser och behandlingar.
Mija ansvarar for astma-KOL-allergi-
mottagningen, som samarbetar med
samtliga fem hilsocentraler i distriktet.

—Sedan ett ar tar vi emot patienter
fran hela verksamhetsomradet, sd att vi
kan sidkerstalla att alla far vard pé lika
villkor och av samma hoga kvalitet. Vi
arbetar med effektiv diagnostik, be-
handling och rutinmissig uppfoljning.
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Vi har varit tidigt ute med att tinka pa
det viset och det fungerar vildigt bra.
Det ir roligt att triffa patienter fran
hela omradet och utveckla den hir vik-
tiga varden, siger hon.

Innovativt

Aven annan vard bedrivs i ett samlat
grepp mellan hilsocentralerna, dar oli-
ka kompetenser samarbetar, exempelvis
diabetesskolan.

—Vi dr inte rddda for att prova nya,
innovativa arbetssitt, och sjukskoter-
skorna dr ofta basen i det, berittar Elin
Ahtinen, vardenhetschef pad Ockelbo
hélsocentral.

Primarvarden i Véstra Géstrikland
bestdr av tva halsocentraler i Sand-
viken, en hdlsocentral i Hofors, en i
Ockelbo och en i Storvik. De arbetar
med ett brett uppdrag med bade
akutsjukvérd och planerad mottag-
ning. For dig som ar sjukskaterska
erbjuder primarvérden i Véstra Gast-
rikland ett stort utbud av utbildning
och kompetensutveckling och en rad
olika spannande karrigrvégar, bland
annat betald vidareutbildning till
distriktsskaterska. Har finns dessutom
en blandning av stad och glesbygd,
vacker natur och ett rikt utbud fritids-
aktiviteter och kultur!

Nyfiken? Lds mer pa:
www.gavleborg.se

Vv Region
% Gavleborg

- Sjukskoterskor medverkar aktivt till
att utveckla och driva nya modeller, vil-
ket dr till stor nytta for patienterna och
ger sjukskoterskorna manga olika karri-
arvagar. Det dr ndgot som verkligen ut-
mirker regionen att man satsar pa att
medarbetarna ska kunna utvecklas!
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Nytt tréiningscenter for vard
av for tidigt fodda barn

Skénes universitetssjukhus
ligger i framkant vad galler
utveckling och arbetssatt
inom neonatfalvarden.
Nyligen éppnades eft
NIDCAPréningscenter. Mot
barnsjukskéterskorna Pernilla
Stenman och Kristina
Albrecht, som b&da ar
NIDCAP-utbildade.

NIDCAP star for Newborn Individuali-
zed Developmental Care and Assessment
Program och grundades av en ameri-
kansk utvecklingspsykolog pa 80-talet.
Programmet, eller omvirdnadsmodel-
len, utgdr fran att ett for tidigt fott barn
behover vardas och mogna i en miljo
som dr sé lik den i livmodern som moj-
ligt. NIDCAP spred sig fort till Sverige
och ovriga virlden som den vardmodell
individuellt
de och familjecentrerad vard som anses

inom utvecklingsstodjan-
mest helhetsomfattande.

—Det berodde delvis pa att det var
enkelt att ta till sig vissa grundliggande
delar; som att viarda hud mot hud och
att dra ner pa storande aktiviteter, ljus
och ljudnivder i barnets virdrum. Men
NIDCAP omfattar manga olika delar
som behover forankras i en teoretisk
och evidensbaserad grund, sager Pernil-
la Stenman, barnsjukskoterska pd neo-
natalavdelningen i Lund.

Bade hon och kollegan Kristina Al-
brecht har varit NIDCAP-specialister
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i drygt tio r och de ser fram emot att
vara med och utveckla NIDCAP-var-
den, inte bara for kollegor vid SUS utan
aven Ovriga landet.

Aldrig trakigt

Bada har jobbat inom neonatalvérd se-
dan de blev fardiga barnsjukskoterskor
pd 90-talet.

—Redan nir jag gjorde praktik pd
Neo i Malmé 1999 blev jag fascine-
rad av vdrden. Det ar s omvixlande.
Ena stunden hjalper du en mamma med
amning och i ndsta gar larmet och da
blaser du luft i en nyfodd. Den har skift-
ningen har man nistan bara inom neo-
natalvarden, sager Kristina Albrecht.

Dessutom utvecklas filtet och neo-
natalvirden blir hela tiden battre. P4
Neonatalavdelningarna i Lund och
Malmo pdgér ett stindigt kompetens-
utvecklingsarbete genom arbetsgrupper,
utbildningsdagar, teamtraning, falldis-
kussioner och handledning.

—Man blir aldrig fulldrd, och jag tror
det dr darfor vi har varit kvar sé liange.
Vi dr en klick som ar kvar for att man
lar sig nytt hela tiden, sdger Kristina.

Pernilla Stenman héller med.

—Ja, det blir aldrig trakigt, och dess-
utom har vi ett vildigt tillitande klimat
och stottar och hjilper varandra. Vi
arbetar i tvdrprofessionella team runt
barn och familjer. Alla blir lyssnade pa
och det finns ingen hierarki, sdger hon.

Barnets signaler véigleder
En sak som gor neonatalvarden speci-
ell ar att fordldrarna ingar, och ar den
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viktigaste delen, i teamet. I centrum star
barnets beteendesignaler. Det handlar
om mycket vaga forandringar i till ex-
empel andnings- och rorelsemonster el-
ler sma skiftningar i vakenhetsgrad.

- En fullgdngen bibis skriker, ar tydlig
i sitt beteende — det dr genom sitt beteen-
de barnet pratar med oss och visar vad
den vill. De for tidigt fodda barnen visar
mycket vagare signaler och kan kanske
fa andningsuppehall eller pulsdipp nir
de blir anstringda efter omvardnads-
atgarder. Detta mdste vi kunna se, och
framforallt stodja och utbilda foraldrar-
na att kunna se, eftersom det ir de som
vardar barnet, siger Kristina Albrecht.

— Aven om det dr vi som utfor gor de
medicinska vdrdhandlingarna s vardar
vi barnet genom forildrarna, fyller Per-
nilla i.

Att folja fordldrarnas utveckling dr lika
stimulerande som att se barnets, tycker
de. Att coacha fordldrarna i anknytnings-
processen och stotta dem i att bli trygga
med sitt barn dr centralt i NIDCAP, och
bade svenska och internationella studier
visar pa forbattrad neurologisk, motorisk
och kognitiv utveckling hos barnen.

—Forildrarna blir vildigt duktiga pa
att tyda sitt barn och kan se att nigon-
ting dr pd gang innan apparaten plingar,
till exempel att barnet dr pd vig att fa
en infektion.

Ny p& Neo

Som ny sjukskoterska blir man vil om-
hindertagen och fir ga bredvid en hand-
ledare mellan dtta och tolv veckor. I dag
finns inget krav pd specialistutbildning

i barnsjukvard pa neonatalavdelningen,
men det dr onskvart. Det kravet finns
ddremot pa NeoIVA. Det kan finnas
mojlighet till betald utbildning till barn-
sjukskoterska eller TVA-sjukskoterska.
All vardpersonal blir ocksd utbildade i
ett kortare och mer grundliggande teo-
retiskt och praktiskt utbildningspro-
gram inom NIDCAP - Family Infant
Neurodevelopmental Education/FINE.

- Det dr mycket att lara sig forsta tiden
men det dr heller ingen som forvintar sig
att man kan allt. Forsta dret hor det till
att ha lite ont i magen nir man gar till
jobbet och vi pratar om det, hur man mar
och hur det gér, sdger Kristina Albrecht,
som dven héller i mentorsgrupper for ny-
anstillda fran olika yrkeskategorier.

Att det finns manga utvecklingsmoj-
ligheter kan vara en annan forklaring
till att man vill stanna kvar.

—Man stér inte still ndr man ar hos
oss. Aven om man inte vill bli NID-
CAP-instruktor som vi sd finns det
stora mojligheter att hitta individuella
utvecklingsvagar, sager Kristina.

Exempel pd omrdden dr amning,
nutrition, aterbesok och uppfoljning i
hemmet. I Lund finns dven neonatal in-
tensivardsavdelning diar man kan ingd
i transportjouren och himta barn fran
andra delar av regionen.

—Detta ar en populir karridrvag, och
de som arbetar i transportteamet dker
till nyfodda och sjuka barnets hemsjuk-
hus, stabiliserar barnet pé plats och péa-
borjar kvalificerad intensivvard som
sedan fortsitter hela ambulanstranspor-
ten till NeolVA, siager Pernilla Stenman.

Neonatalvérden i Lund och Malmd
har som uppdrag att vérda for tidigt
fsdda barn och sjuka/svért sjuka
nyfédda som féds i sédra sjukvards-
regionen. Vi &r specialistutbildade
for neonatalvard, och arbetar i tvar-
professionella team runt barn och
familjer. Vért arbetsklimat praglas av
omtanke och gladje. Vi arbetar med
omvérdnadsmodellen NIDCAP som fo-
kuserar pa utvecklingsstddjande vérd
och familjecentrering. Vi dr ett av tvé
NIDCAP-tréningscentrum i Sverige.

Christina Schilow Sandell, enhetschef
Neonatalavdelningen Malmé:
040-33 76 93,

christina.schilow-sandell@skane.se

Emelie Oskarsson, enhetschef
Neonatal-lva Lund:

046-17 83 26
emelie.oskarsson@skane.se

www.skane.se
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Pernilla Stenman och Kristina Albrecht,
barnsjukskéterskor och NIDCAP-specialister
pd neonatalavdelningen i Malmé,/Lund.
Foto: Johan Llindvall
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Teamkansla, stdndig utveckling

och variation p& ANOPIVA

Kliniken for anestesi,
operation och

intensivward vid Norrlands
universitetssjukhus i Umed
ar en dynamisk och
kunskapsintensiv arbetsplats
for sjukskoterskor som
aldrig vill sluta utvecklas.
Ett narvarande ledarskap,
en utpraglad teamkansla
och en milj¢ som
uppmuntrar il kontinuerlig
kompetensutveckling gor aft
manga sjukskoterskor som
soker sig hit stannar lange.

Intensivvardssjukskoterskan Cecilia Di-
amant hamnade pa IVA pd Norrlands
universitetssjukhus av en slump néar hon
sokte underskoterskejobb i samband
med sjukskoterskeutbildningen i mitten
pa 90-talet. Hon trivdes jattebra, och
med ett par &rs arbetslivserfarenhet som
grundutbildad sjukskoterska i bagaget

Ewa Sjéstrém, operationssjukskdterska,
Cecilia Diamant, infensivvdrdssjukskéterska,

atervinde hon till intensivvardsavdel-

ningen pa NUS.

—Det dr stimulerande att arbeta i en
kunskapsintensiv miljo. Jag bygger dag-
ligen pd min kunskapsbas, dven efter att
ha jobbat hir i 22 ar. Jag kdnner mig
verkligen uppskattad f6r min insats och
blir bade sedd och hogt virderad som
medarbetare, vilket bidrar till att jag trivs
valdigt bra. Har har jag dessutom mojlig-
het att dela med mig av min erfarenhet
till yngre kollegor. Ytterligare en fordel
med att arbeta pa ett universitetssjukhus
ar att vi regelbundet kan ta del av veten-
skapsseminarier och forelasningar och
darigenom halla oss uppdaterade med
den senaste utvecklingen inom véra res-
pektive filt, sager Cecilia Diamant.

Ménga utvecklingsvéigar

—Jag brinner verkligen for att arbeta i
akutsjukvédrden, dar det standigt hiander
nya saker och dir jag kan vara med och
reda ut akuta och komplexa situationer.
Jag borjade arbeta pd NUS akutmot-
tagning 1994 och gick sex 4r senare en
betald specialistutbildning till anestesi-
sjukskoterska. Efter ett par &r inom am-

Kliniken fér anestesi, operation och inten-
sivvérd vid Norrlands universitetssjukhus
i Umed ar en del av Region Vasterbotten.
Har bedrivs intensivvard fér barn och vux-
na, akut och planerad operationssjukvard,

Christina Lindmark, sjukskéterska och Malin
Odlling Davidsson, anestesisjukskéterska.

Foto: Fredrik Larsson
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bulansflyget och i den privata sektorn ar
jag nu tillbaka pa NUS. Jag har en delad
tjanst som sektionsledare inom ortope-
diska operationer och inom den luftbur-
na intensivvarden i region norr. Vi dr ju
verksamma i en vidstrickt geografisk
region dir den luftburna intensivvarden
fyller en viktig funktion, siger Malin
Odling Davidsson.

En faktor som lockade henne tillbaka
till regionen ar de utvecklingsmojlighe-
ter som erbjuds.

—Som specialistsjukskoterska i var
hogspecialiserade verksamhet finns det
madnga olika utvecklingsvigar att vilja
mellan. Man kan exempelvis bli HLR-
instruktor, dgna sig ut traumaunder-
visning, simulering eller ta rollen som
donationsansvarig. Det ger goda moj-
ligheter till langsiktig utveckling pa

anestesi med tillhérande postoperativ
vard. Vért uppdrag omfattar éven ste-
rilavdelning, forskning, utveckling och
undervisning samt ansvar fér att bemanna
teamen inom luftburen intensivvérd norr.

samma arbetsplats, siger Malin Odling
Davidsson.

Bredd och specialisering
Operationssjukskoterskan Ewa Sjostrom
inledde sin karridr som vérdbitride pa
NUS redan 1985. Sex ér senare var hon
fardig operationssjukskoterska och har
sedan dess bistdtt operatorer vid minga
olika typer av kirurgi, exempelvis urolo-
gi, gynekologi, neuro och obstetrik.

—Jag stortrivs verkligen pad jobbet,
det blir aldrig langtrakigt eftersom jag
stindigt utvecklas och inhdmtar ny
kunskap. En fordel med att arbeta pa
ett universitetssjukhus ar att vi bedriver
hogspecialiserad vard inom ménga oli-
ka specialiteter. Har ges jag mojligheten
att bade arbeta brett och specialisera
mig, sdger Ewa Sjostrom.

m region
vasterbotten

regionvasterbotten.se

—Jag hade tidigare arbetat i bland

annat kommunal omsorg och kirurgi
innan jag 2017 sokte mig till den post-
operativa verksamheten. Jag var i be-
hov av mer stimulans och utveckling
och hamnade helt ritt pd postop. Det
ar stimulerande att arbeta i team till-
sammans med ldkare och underskoter-
ska, och personalmassigt har vi en bra
kombination av specialistutbildade och
grundutbildade
lang erfarenhet, siger Christina Lind-

sjukskoterskor  med
mark, sjukskoterska pa NUS postope-
rativa avdelning.

Nérvarande chefer
Kunskapsutveckling och kontinuerlig
fortbildning virderas hogt pa anopiva,
vilket Christina Lindmark uppskattar.

— Aven om varje dag ir olik den an-
dra s& har vi en bra grundliggande
struktur ndr vi organiserar vdrt arbete.
Jag trivs ocksd med nirheten till vira
chefer, de finns pé plats och kan rycka
ut i det kliniska arbetet vid behov. Har
kdnner jag mig verkligen sedd, min in-
sats dr viktig for att varje patient ska fa
en sd bra vardupplevelse som mojligt,
sager hon.
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Smal specialitet med breda

utvecklingsmo

Njurmedicin @r en smal
men Gven mycket bred
specialitet.
—Yrkesutveckling ar en
organisk del av verksamhe-
ten, en jattebra arbetsplats
for alla sjukskoterskor som
vill se nytt, [&ra nytt och ut
vecklas i yrket, sager Eva
Ekstrandh, enhetschef for
Nijuravdelning @ i Lund.

Att arbeta inom njursjukvard erbjuder
manga mojligheter med varierande ar-
betsuppgifter i en hogteknologisk miljo.
En specialitet som erbjuder stor bredd
inom ett smalt omrdde och rymmer
manga utvecklingsmojligheter f6r bade
nya och erfarna sjukskoterskor.

Eva-Lotta Oberg borjade arbeta pa
nian, en njurmedicinsk avdelning vid
Skdnes universitetssjukhus i Lund, di-
rekt efter sin sjukskoterskeexamen. Se-
dan dess har det gatt 30 ar och hon har
inte angrat sitt val.

—Det har gett mig vildigt mycket
att jobba med njurpatienter, hir gor vi
skillnad varje dag.

Eva-Lotta pdpekar att samma njur-
patienter ofta dterkommer till avdel-
ningen.

— Vi ldr kdnna ménga av vara patien-
ter som vi triffar i olika skeden av deras
liv. Det dr trivsamt och ger en extra di-
mension till arbetet.

Hon far medhdll av sjukskoterske-
kollegan Eniko Janosi som arbetade pa
en hjartavdelning niar hon kiande att det
var dags att prova ndgot nytt.

—Jag sokte hit 2004, mest for att fa
lite omvaxling, och blev fast. Det ar
en mycket intressant och omvixlan-

Njurmedicin i Lund och Malmé inne-
fattar fyra hemodialysmottagningar,
tvé slutenvérdsavdelningar samt tvé
njurmottagningar med bland annat
njurtransplanterade patienter. Darut-
ver finns &ven tva mottagningar pa
vardera ort fér tréning och uppfdlj-
ning av patienter i peritonealdialys,
och i Lund dven hemhemodialysbe-
handling. Njurtransplantationer gérs
i Malmé och uppfélining sker pa res-
pektive sjukhus.

www.skane.se
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de specialitet dir jag har stor nytta av
mina tidigare erfarenheter fran kardio-
login. Véra patienter ar multisjuka, s
aven om det dr en njurmedicinsk avdel-
ning arbetar vi sjukskoterskor inom ett
mycket brett medicinskt filt.

Core Curriculum

Eftersom njurmedicin ar ett hogspeciali-
serat omrdde ar fortbildning en naturlig
del av verksamheten.

— Vi har bland annat tagit fram en se-
rie utbildningsfilmer som ar riktade mot
omvardnadspersonalen. Filmerna an-
vinds bdde for repetition av befintliga
kunskaper och for introduktion av nya
medarbetare, berittar Eva Ekstrandh,
enhetschef pa avdelningen.

Just nu pagar dven arbetet med att
infora Core Curriculum i verksamhe-
ten, en strukturerad laroplan for sjuk-
skoterskor som ska sdkerstilla tydliga
karridrvdgar pd enheten for njurmedi-
cin.

—Core Curriculum bestdr av fem
steg dar det ar tydligt ar beskrivet vil-
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Eniké Janosi, sjukskéterska,
Eva Ekstrandh, enhetschef fér
Nijuravdelning @ i lund och
Evarlotta Oberg, sjukskéterska.

Foto: Kajsa Ragnestam
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ken kompetens som krivs pa vilket steg
och hur medarbetaren kan na de olika
stegen, forklarar Charlotta Arlestal, en-
hetschef pd njurmottagningen i Mal-
mo och projektledare for inforandet av
Core Curriculum.

Arbetet har redan kommit en bra bit
pa vag.

- Vi har fardigstallt sjalva strukturen
och ska nu borja inventera vilka tjans-
ter och kompetenser som behovs utifran
vad patienterna behover av en njursko-
terska. Detta knyts sedan till program-
mets olika faser.

I forlingningen ar malet att Core
Curriculum ska bidra till bade nojda
medarbetare och en god arbetsmiljo.

—Programmet tydliggor att var enhet
ar en verksamhet diar man som sjuksko-
terska kan utvecklas inom en rad olika
riktningar. Core Curriculum ar en bra
utvecklingsstruktur for alla, oavsett er-
farenhet och antal ar i yrket, siger Eva.

Eva-Lotta, som dr med i projektgrup-
pen for inférandet av programmet, in-

stammer.

—Core Curriculum gor tydligt vad
som forvdntas av en, vilket ger trygghet
inte minst till de som dr nya i yrket. Pro-
grammets tydliga karriarviagar kan dven
fungera som en vision, ndgot man kan
strdva efter och se fram emot.

Trevlig arbetsmilie

Bade Eva-Lotta och Eniko vill varmt re-
kommendera andra sjukskoterskor att
soka sig till njurmedicin.

—Det dr en jdttebra avdelning bade
for nya och erfarna sjukskoterskor. Har
arbetar vi med en intressant specialitet
ddr man aldrig blir fullard. Storsta ris-
ken dr man trivs och blir kvar, precis
som jag, siger Eniko.

—30 ar pa samma avdelning talar sitt
tydliga sprak. Det dr en rolig, intressant
och utmanande arbetsplats dir seriosi-
tet och professionalitet utgor en stadig
grund i verksamheten. Men det dr ocksa
viktigt att ha trevligt pa sitt jobb. Att
kanna sig uppbackad av chefer och kol-
legor dr viktigt, och det blir man verkli-
gen hir, avslutar Eva-Lotta.
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Allt ar méijligt pa BUP i Vasterbotten

P& BUP i Vasterbotten
md&nar man om att bygga
upp en bred arbetsgrupp
med olika egenskaper och
kompetenser.

— Vi valkomnar kreativa
personer, idroftande
mdnniskor, de som md&lar
och ar esfefiska... V
behdver en stor bredd

av medarbetare for att
mota mangfalden hos
patienterna, sager Ylwa
Berglund, avdelningschef
p& slutenvarden.

Barn- och ungdomspsykiatrin i Vister-
botten bestdr av mottagningar i Lyck-
sele, Skelleftei och Umed, samt en
slutenvardsavdelning i Umed. Dar huse-
rar man i ett helt nytt psykiatrihus och
ser mojligheter framfor svarigheter.

—Det ir egentligen bara fantasin som
satter granser for vad vi kan gora har.
Det hianger ihop med att vi jobbar brett
och har hog grundkompetens pd var av-
delning. Det dr mest kuratorer och sjuk-
skoterskor pa dagar, kvillar och helger
sa man delar pa mycket jobb vilket gor
att man dr ett arbetslag och team pd ett
mycket tydligare sitt, siger Ylwa Berg-
lund.

Hon ir sjukskoterska och numera
avdelningschef pa slutenvarden i BUP
Visterbotten. Hon borjade jobba inom
BUP redan 1991.

—Viérden har
mycket sedan dess, och sittet vi ser

forandrats ganska
ménniskor pa inom psykiatrin. Jag mo-
ter en helt kompetent person dven om
de dr 10 eller 17 ar gamla och rikar
mé déligt. Var uppgift dr inte att bota,
utan att lotsa dem att komma vidare i
sin problematik. Det dr viktigt att ge s&
mycket sjalvbestimmande som mojligt
till patienten och s6ka samarbete, vad
man kan hitta for gemensam plats att
utgd ifran, siger Ylwa Berglund.

Hon betonar att hon fortfarande lar
sig nya saker varje dag.

—Mainniskor ar ju olika, sd vi hjilps
at har kolleger emellan. Vi jobbar ocksa
mycket med kompetensutveckling och
vidareutveckling; till exempel far alla
ga en grundliggande kurs i KBT s att
alla ska ha bdsta mojliga arbetsverktyg.

Oppna for alla majligheter
Ellen Uusitalo har varit sjukskoterska
pd BUP i tva ar och stortrivs. Hon vill
garna sld hal pd myten om att BUP skul-
le vara en hdrt pressad arbetsplats.
—Jag har under min utbildning och
praktik fatt se hur det kan fungera pd an-
dra avdelningar, och det ar stor skillnad
mot BUP. Har kan vi ha fullt upp, men

Ellen Uusitalo, sjukskéterska pd
BUP, och Ylwa Berglund, av-
delningschef pd slutenvdrden.

Foto: lena lee
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jag kdnner aldrig den stress och press
som uppstdr pd somatiska avdelningar.
Det dr skont att arbeta hir, sdger hon.

Ellen Uusitalo arbetar med mottot
att “allt ar mojligt”, ndgot som genom-
syrar slutenvarden i BUP Visterbotten.

—Jag fick skelettcancer som 6-dring
och dr enbensamputerad. Jag har blivit
nekad jobb pé vissa arbetsplatser efter-
som man ir ridd for ndgot nytt, men
hdr pad BUP dr man 6ppen for alla moj-
ligheter, hir kan alla fa passa in. Jag har
alltid tiankt att jag ska banne mig klara
saker och ting och aldrig stott pd hinder
som jag inte kunnat komma runt. Jag
vill vara en forebild fér barn och ung-
domar och formedla att det kan vara
jobbigt i livet men att det gar att losa,
sager hon.

Och Ellen Uusitalo kdnner en stor ar-
betsgliadje pa BUP.

—Vi har fitt ha vissa patienter hos
oss ett lingre tag, sd dd har man fatt
se utveckling och hur bra det gir. Man
kdnner gladjen i att ha kunnat hjilpa
ndgon men ocksd kunnat gora ndgot
bra for samhallet.

Kompetensutveckling viktigt
Jobbet pa BUP handlar om mycket mer
an lakemedel.

—Man ska ha ett 6ppet sinne, for har
kan man mota det mesta. Och man ska
tycka om att umgds med barn och ung-

domar for det dr det vi gor hir, snarare
an att bara dela ut mediciner s& har vi

samtal med bade ungdomar och forild-
rar och vi umgds och spelar kort med
dem till exempel, siager Ellen Uusitalo.

Dirfor ar verksamheten man om att
kompetensutveckla sina sjukskoterskor.

—Man har alltid mojlighet att ldsa till
specialistsjukskoterska, det uppmuntrar
vi gdrna. Sjilv har jag ocksd en grund-
liggande psykoterapi, steg 1 KBT, och
blev senare chef, s& det finns mojlighet
i flera olika riktningar. Man kan fa ta
mer ansvar for patienternas planering
och vdrd och blir mer utvecklad i de oli-
ka materialen vi jobbar med, man kan
jobba mot den 6ppna mottagningen né-
gon dag i veckan, man kan gora lite av
varje eller vilja olika forbattringsomra-
den, siger Ylwa Berglund.

Bade hon och Ellen Uusitalo beraittar
om hur roligt de har pa jobbet.

—Aven om vi méter mycket svart sa
finns det utrymme for skratt. Vi forsoker
alltid att hitta ljusglimtarna, och vi dr ett
fantastiskt team, siager Ylwa Berglund.

Hon hoppas pd en fortsatt bredd
bland nya kollegor och uppmanar de
som vill att komma och ldra kdnna av-
delningen.

—Var modig och prova! Hos oss kan
man gora studiebesok eller auskultera,
vi dr 6ppna for de flesta forslag. Hor av
dig och hilsa pa!

BUP Vésterbotten

Barn- och ungdomspsykiatriska
kliniken &r en lansklinik med mottag-
ningsenheter i Umed, Lycksele och
Skellefted. | lanskliniken ingédr dven
BUP vérdavdelning som finns i Umed,
i eft helt nytt psykiatrihus.

P& vardavdelningen arbetar man pa-
tientndra i olika tvérpersonella team
som bestd av bland annat kuratorer,
skotare, psykolog och sjukgymnast.

BUP har ndra samarbete med narst&-
ende, skola, socialtj@nst och andra
kliniker inom sjukvarden.

Arbetet innebar mycket dialog med
patienter och vardnadshavare - bade
utifrdn manualbaserat, psykopeda-
gogiskt material och i vardagliga
stédjande samtal.

Du kommer till en arbetsplats dér alla
far ta ansvar och ges utrymme att
véxa. Vi trivs pd jobbet och tror pa
att positiv instéllning smittar.
Kontaktuppgifter:

Ylwa Berglund, avdelningschef,
ylwa.berglund@regionvasterbotten.se
Ellen Uusitalo, sjukskéterska,
ellen.uvusitalo@regionvasterbotten.se

regionvasterbotten.se

vasterbotten
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Utvecklas med oss pé Medicin-geriatriska i Skellefted!

Vill du arbeta med et breft
spekirum av patienter inom
bade geriatrik och medicin och
utvecklas och gora skillnad? P&
Medicinsk och geriatrisk klinik

i Skellefted blir du en del av

ett sammansvetsat team p& ett
sjukhus dar du snabbt bygger
natverk och kanner dig hemmal

—Det dr oavbrutet intressant och ingen
dag dr den andra lik, s man blir aldrig
fullard. Det ar darfor jag har blivit kvar
sd lange, det har helt enkelt inte funnits
anledning att byta arbetsplats nar jag
trivs sd bra, siger sjukskéterskan Asa
Lindskog Backstrom, som borjade pa
medicinkliniken 1982.

D4 var det en renodlad medicinkli-
nik, men i borjan av 1990-talet slogs
medicin och geriatrik ihop for att bilda
en enhet. Orsaken dr att de geriatriska
patienterna numera ofta ar svart multi-
sjuka, med komplexa diagnoser.

—Viérden har forandrats mycket ge-
nom dren och idag dr det bara de all-
varligast sjuka som ligger inne. Oavsett
vilken &lder patienten har sd handlar
det om avancerad vérd. Det gor att ar-
betet ar fullt av utmaningar och vildigt
stimulerande, siger Lars Holmgren,

Ty

lars Holmgren och Asa Lindskog

Bdckstrém, sjukskéterskor p& Medi-

cinsk och geriatrisk klinik i Skellefted.
- ]

som har arbetat som sjukskoterska pd
kliniken i 15 ar.

F&r bred kunskap

Lars arbetade tidigare i manga ar pa ett
av de stora universitetssjukhusen och
tycker att en stor fordel pd Medicinsk
och geriatrisk klinik i Skellefted dr den
stora variationen av patienter och di-
agnoser. Som sjukskoterska fir man pa
kort tid en mycket bred kunskap, fram-
héller han.

— P4 storre sjukhus d4r man ofta myck-
et nischad. Hér lir man sig mycket och
fir en snabbt en omfattande kompe-
tens. Det dr enormt vardefullt och ndgot

_,__..._

-,

som véra studenter och nya medarbeta-
re verkligen uppskattar, siger han.

P4 Medicinsk och geriatrisk klinik
finns det alltid tva vardlag med en sjuk-
skoterska i vardera och det finns ett ndra
samarbete inom kliniken, men dven 6ver
klinikgranserna.

—Hir kinner vi varandra vil och det
finns en stark teamkinsla som genom-
syrar hela sjukhuset. Alla hjilper var-
andra och det finns en lirande kultur,
vilket var hoga rankning bland AT-laka-
re dr ett kvitto pa, berittar Asa.

Véxande stad
Skellefted ar dessutom en dynamisk och

Bujisep souof :0jo4

Medicinsk och geriatrisk klinik har

3 akutmedicinska avdelningar, en
avdelning fér psykogeriatriska och
geriatriska patienter, dialysmot-
tagning och &vrig medicinsk och
geriatrisk mottagningsverksamhet.
Vérden pa kliniken &r mycket varie-
rande och ofta med hég medicinsk
teknisk vard. Till kliniken hér ocksa en
forskningsenhet vilket &r unikt for eft
lansdelslasarett.

Regionen ansvarar ocksd fér den hég-
specialiserade sjukvarden inom norra
sjukvardsregionen samt for forskning,
utbildning och utveckling. Vi bygger
en god hdlsa och en bra livsmiljs i
Vasterbotten - vill du vara med och
géra skillnad? Las mer pa:
www.regionvasterbotten.se

VA

vixande stad, med stora satsningar,
som exempelvis batterifabriken North-
volt. Har finns ett rikt utbud av kultur-
och fritidsaktiviteter och vacker natur

region
vdsterbotten

inpé husknuten.

—Det ar en levande bygd, med nira till
allt, sager Lars. Skellefted ar en jattetrev-
lig stad dér det verkligen ar latt att trivas!
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Okad trygghet genom Metodcentrum

Alt bade patienter och medarbetare kéanner sig trygga ar vikfigt
for Dalen- och Handengeriatriken. Som eft led i det arbetet har
Metodcentrum skapats. Har kan medarbetarna finslipa sina

praktiska fardigheter.

En trappa ner pa Dalengeriatriken stir
armar uppradade pa skrivbord. Armar-
na har sillskap av underkroppar, torsos
och konstgjord hud. I undervisningssa-
len trinar medarbetare fran bade Da-
len- och Handengeriatriken pd att sitta
PVK, ta blodprover och sitta urinkate-
trar. Rummet intill pdminner mer om
ett patientrum. Det dr det hir rummet
och ovningsdockorna i det som ser till
att HLR och olika akuta scenarier sitter
i muskelminnet hos medarbetarna.
Sedan 1,5 ar tillbaka har Aleris
Nirsjukvard Dalengeriatriken ett eget

Metodcentrum. Och ytterligare ett dr
under uppbyggnad pd Handengeriatri-
ken.

—Aleris som arbetsgivare satsar pa
sina medarbetare bdde vad galler kva-
litet, utbildning och forskning, siger
Malin Andersson, sjukskoterska och
bitrddande avdelningschef pd den akut-
geriatriska avdelningen pd Dalengeriat-
riken.

Metodcentrum é&r ppet fér alla
Metodcentrum dr en stor tillgdng for
bide nya och erfarna medarbetare pa de

Aleris Nérsjukvérd Dalen- och Handengeriatriken
Klinikerna &r stora men erbjuder nédgot annat an stor-
sjukhusen. Ett mer familjart sammanhang dér dppenhet,
gemenskap och korta beslutsvéigar ér en stor férdel. Det
ar hogt i tak och delaktighet ar viktigt fér oss. Vi driver

manga utvecklingsarbeten och det finns goda chanser

till kompetensutveckling.
www.alerisnarsjukvard.se

Aleris

l I
et

bada klinikerna. Dessutom ar centrum-
et viktigt i arbetet med delegeringar till
underskoterskor.

—Hit kan studentsamordnare, che-
fer och bitradande chefer ga tillsam-
mans med studenter, nyanstillda eller
medarbetare som kanner att de beho-
ver ova mer pd vissa kliniska moment.
Kliniska fardigheter dr ndgot av en
farskvara, sd dven erfarna sjukskoter-
skor kan ha nytta av centrumet, siager
Malin som var med och startade upp
Metodcentrum.

—Arbetar du inom geriatriken méter du hela fiden s
lérorika utmaningar, séger Denise Frisanch. Hon

f&r medhall av sin kollega Malin Andersson som

= dven hon tillialas av geriatrikens méngsidighet.

Denise Frisanch arbetar som sjuksko-
terska pa Handengeriatriken. Hon gjor-
de sin VFU pa kliniken och kinde direkt
att hon ville atervinda efter sin examen.

—Det var arbetsmiljon, kollegorna
men dven patienterna som lockade. Jag
har en forkarlek for geriatriska patien-
ter. De har varit med om sa mycket och
ar en komplex patientgrupp. Har far jag
dessutom vara med och paverka. Jag
ska till exempel utveckla Handens nya
Metodcentrum tillsammans med nagra
kollegor vilket ar jatteroligt, siger hon.
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Sundsvall satsar pé framtidens
rontgensjukskoterskor

Rontgensjukskoterska ar eft
eget legitimationsgrundande
yrke med goda framtids-
utsikter. Efter sju &r som
allménsjukskoterska

valde Maria Enheim vid
ronfgenmottagningen i
Sundsvall att vidareutbilda
sig fill rontgensjukskoterska,
ett val hon inte har éngrat.

Det har gdtt 6ver sex ar sedan Maria
Enheim blev legitimerad rontgensjuk-
skoterska.

—Jag jobbade tidigare pd en akut-
vardsavdelning och trivdes bra som all-
minsjukskoterska, men inte med det
slitsamma avdelningsarbetet. Jag ville
girna ldsa vidare och blev erbjuden att
vidareutbilda mig med 16n till rontgen-
sjukskoterska. Utbildningen var bade
rolig och spannande och jag ar verkli-
gen glad att jag tog steget, sager hon.

Hon arbetar idag pa rontgenmot-
tagningen vid lanssjukhuset Sundsvall-
Hirnosand. Arbetet dr variationsrikt.
Maria gillar kombinationen av omvard-
nad, stralningsfysik och medicin. Ingen
dag ar den andra lik.

- Vi roterar mellan olika modaliteter
eller tekniker, exempelvis konventio-
nell rontgen, datortomografi, magnet-
kamera och interventionell radiologi dd
vi samarbetar med vara radiologer och
karlkirurger. Jag arbetar idag som sek-
tionsansvarig for datortomografin och
har fatt vidareutbildning pa just den
tekniken. Det finns alla mojligheter att
ga kurser och vidareutvecklas inom ra-
diologi om man vill, sager Maria.

Det finns olika vigar att g& for att bli
rontgensjukskoterska. Maria gick en sd
kallad uppdragsutbildning pa distans
pd Karolinska institutet under tre ter-
miner. Kravet dr att man i grunden dr
legitimerad sjukskoterska.

—Uppdragsutbildningen fokuserade
pa strélfysik, anatomi och radiografi, ett
interdisciplinart omrade som omfattar
kunskaper inom bildvetenskap, fysik,

Ar du intresserad av yrket som réntgen-
sjukskdterska och av att arbeta i Region
Vasternorrland?

For mer information:
Jessica Landin-Viksell
jessica.landin.viksell@rvn.se

Mobil: 072-451 40 63

Maria Enheim, rénigensjukskéterska,

Lotta Lindqvist, réntgensjukskoterska,

och Jessica landin Viksell, enhetschef

pd réntgenmotiagningen vid sjukhuset
SundsvallFHérnésand.

\1' Foto: Olle Melkerhed

teknik och medicin. Utbildningen var
pd distans med cirka fyra fysiska traffar
under tre terminer. Vi kombinerade de
teoretiska delarna med verksamhetsfor-
lagd utbildning pa vart hemmasjukhus,
vilket jag tycker dr jittebra. Genom
hela utbildningen fick vi mojlighet att
komma ut i verkligheten och praktisera
pa en rontgenmottagning, siger Maria.

Framtidsyrke
Det rdder stor brist pd rontgensjuksko-
terskor i landet. Jessica Landin Viksell
ar enhetschef pd rontgenmottagningen
vid sjukhuset Sundsvall-Harnosand.
—Rontgen ar ett dynamiskt kunskaps-
omrade, navet for manga verksamheter.
Forutom uppdragsutbildningen under
tre terminer, kan man ocksa vilja att

Region
Vasternorrland

{4

www.rvn.se

soka den tredriga legitimationsgrundan-
de utbildningen p4 heltid. Aven den ges
pd distans. Den krdver inte sjukskoter-
skeexamen i botten utan kan sokas av
alla med behorighet, sager Jessica.

For att f4 utbildningen betald av ar-
betsgivaren maste den som soker forst
genomgd intervjuer och gora en kor-
tare praktik pd rontgen. Det dr viktigt
att understryka, menar Jessica, att det
handlar om tvd helt olika yrken. En
rontgensjukskoterska kan inte arbeta
som sjukskoterska och vice versa.

—-Vi dr en arbetsplats med ménga
mojligheter till fortsatt utbildning och
utveckling. Vi ar ett gott gang och har
jobbat mycket med var arbetsmiljo, inte
minst med schemaliggningen dar vi ta-
git bort jourer pd nitterna och i stallet
infort aktiv natt, vilket dr uppskattat av
véra skoterskor.

Fran mérkrum till Al
Lotta Lindqvist har i mdnga ar arbe-
tat som rontgensjukskoterska och ar
sektionsansvarig for datortomografin.
Hon borjade pa rontgenmottagningen i
Sundsvall, ldngt innan det fanns en for-
mell utbildning.

—Det ir ett stimulerande arbete. Jag
gillar variationen och att jobba med

bade patienter och teknik. Det har skett
en otroligt stark teknikutveckling, fran

kassetter och morkrum till digitalisering
och AL Idag kan vi med mycket hogre
precision skraddarsy stralningsdoser for
att skydda och minska oonskade effek-
ter av stralning.

Arbetet handlar ocksd om att genom-
fora undersokningar av hog kvalitet.
Det kriver att patienten placeras i en
viss ldagesposition for att bildkvaliteten
ska bli s& bra som mojligt. Ibland har
patienten olika begransningar pa grund
av smirta eller rorelsehinder. D4 maste
rontgensjukskoterskan hitta individu-
ella 16sningar utan att tumma pa bild-
kvaliteten.

- Vi triffar manga patienter, men det
ar i regel korta moten. Vi tar hand om
patienten infér och under sjdlva bild-
tagningen, som kan variera mellan en
minut och fyra timmar, darefter gar pa-
tienten vidare. Ibland uppstir méanga
frdgor och funderingar och da handlar
det om att pedagogiskt forklara hur tek-
niken fungerar och vad som ska hinda.
Vill man arbeta varierat och kombine-
ra patientmoten och omvédrdnad med
hogteknologi, dd ska man valja utbild-
ningen till rontgensjukskoterska, siager
Lotta.
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| héndelsernas centrum pé
Region Skénes Larmcentral

P& Region Skanes Larmcen-
fral arbetar sjukskoterskor
med telefontriagering,
bedémning av vardnivé

och ambulansbehov. Arbe-
tet erbjuder variation och
kontinuerlig utveckling, dar
sjukskoterskan ingar i det
forsta ledet av den prehos-
pitala vardkedjan. Som
sjukskoterska inom Region
Skénes verksamhetsomrade
Ambulans finns det goda
méjligheter att, via en delad
tianst, kombinera kliniskt am-
bulanssjukvardsarbete med
arbefe p& larmeentral.

Region Skénes Larmcentral startades
2016 utifrdn ett behov av att involvera
sjukskoterskor i hanteringen av larm-
samtal och bedomningen av ambulans-
behov. Tanken dr att sjukskoterskor ska
vara med och folja patienten i den pre-
hospitala virdkedjan redan frdn start.
Syftet dr bland annat att 4stadkomma en
okad patientsikerhet genom att invol-
vera sjukskoterskor tidigt i vardkedjan.
—Med den hir satsningen bryter vi
ny mark och bidrar till en sammanhal-
len virdkedja frin inkommande larm-
samtal tills patienten nar sjukhus via
ambulans. Vi har valt att erbjuda sjuk-
skoterskor delade tjanster eftersom det
ger en mojlighet att kombinera tva yr-
kesroller som bada innebir ett stort
métt av sjalvstindighet och frihet. De-
lade tjanster dr optimalt for sjuksko-
terskor som vill utvecklas inom olika

Cajsa Gustafsson, sjukskéterska
pé& Region Skénes Larmcentral.

omraden och samtidigt behdlla en fot
i den kliniska verksamheten. Arbetet i
centralen ger en kinsla av att befinna
sig i hiandelsernas centrum, sidger An-
ders Svensson, tf enhetschef.

Stéindig utveckling
—Jag sokte mig till Region Skénes
Larmcentral 2016. Att arbeta med pre-
hospital sjukvdrd 4r spiannande, va-
riationsrikt och innebdr dessutom en
kontinuerlig utveckling. Har lir man
sig stindigt nytt, oavsett om man har
ett eller tjugo ars yrkeserfarenhet. Som
sjukskoterska pd larmcentralen gor jag
en initial medicinsk bedomning baserat
pd information som framkommit i sam-
talet till SOS Alarm. Direfter foljer jag
patienten via telefon och gor kontinu-
erliga bedomningar av dennes tillstind
tills ambulansen har kommit fram, si-
ger Andrea Nikitovic, sjukskoterska pd
Region Skdnes Larmcentral.

—Jag trivs jdttebra har. Jag ingar i
en arbetsgrupp med hogt i tak och en
fantastiskt fin sammanhéllning. En del
av tjusningen med arbetet pa
larmcentralen ar att vi ar-
betar sd brett. Vi vet aldrig
vilken patient eller vilka med-
icinska tillstdnd vi ska mota i
vart ndsta samtal, siger An-
drea Nikitovic.

—Vi dr inne i en intensiv

period dar vi bedriver visio-
ndra diskussioner for fram-
tiden, ddr vi gdrna ser att
larmcentralen har en viktig
roll for ambulanssjukvarden i
Skdne som helhet, siger Anders Svens-
son.

Utveckling via delad fidnst
Sjukskoterskan Cajsa Gustafsson, som
borjade arbeta pd Region Skénes verk-

i, |

=

Anders Svensson, tf
enhetschef pd Region
Skénes Larmcentral.
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samhetsomrdde Ambulans i augusti
2022, har en delad tjinst med femtio
procents tjanstgoring i ambulanssjuk-
varden och femtio procent
pa larmcentralen. Delade
tjanster ar nagot verksam-
heten satsar pa och kom-
mer att kunna erbjuda fler
sjukskoterskor framover.
—De bidda verksamhe-
terna kompletterar varan-
dra valdigt val. Jag moter
patienten bdde via telefon

upwADg uoqo[ ojo4

och fysiskt i ambulansen,
vilket gor att jag far se tvd
sidor av samma mynt. Jag
behdller en fot i den kliniska verksam-
heten och fir samtidigt utvecklas i min
roll som sjukskoterska pd larmcentra-
len, sdger hon.

Region Skanes Larmcentral erbjuder
samtliga nya medarbetare ett gediget
introduktionsprogram som inleds med
tvd veckors utbildning i larmcentralens
datorsystem. Darefter sker bredvidging
med erfarna kolleger under fyra veck-
or. Parallellt utbildas medarbetarna i
samtalsmetodik och medicinska be-
domningar, for att sd smaningom sjalv-
staindigt kunna ta emot och bedéma
inkommande larmsamtal.

Ansvarar fér initial bedémning
Med start hosten 2023 ska sjukskoter-
skorna pd Region Skdnes larmcentral
borja prioritera vardarenden direkt vid
inkommande 112-samtal. Det innebdr
att personer som kontaktar 112 fir di-
rektkontakt med en sjukskoterska som
gor en initial medicinsk bedomning.
—Var ambition ar att bygga ett sam-
mansvetsat team av sjukskoterskor med
varierande erfarenhet och inriktning.
Samtliga sjukskoterskor erbjuds dven

Andrea Nikifovic, sjukskéterska J

pé& Region Skénes Larmcentral.

mojlighet till kontinuerlig karridrut-
veckling via vdr kompetenstrappa, sa-
ger Anders Svensson.

—Sjukskoterskorna pa larmcentralen
har tillgéng till likare som stod for sin
medicinska bedomning. Detta samar-
bete vill vi utveckla ytterligare som en
del av vart patientsidkerhetsarbete, siger
Anders Svensson.

Verksamhetsomrédde ambulans ansva-
rar idag for verksamheten pé Region
Skénes larmeentral. Vi fortsétter nu
vart arbete med att integrera verksam-
heten med ambulanssjukvarden som
bedrivs i egen regi. Det huvudsakliga
arbetet bestér i att bedéma och félja
upp vardbehovet hos de patienter
som vdntar p& ambulans. Vi hanterar
varje ménad runt 11 000 patienter.
Medarbetarna hos oss besitter gedi-
gen kompetens och erfarenhet fran
vardens olika arenor. Arbetet sker i
team med sjukskéterska/underskater-
ska. Lakarstsd finns tillgéngligt under
dygnets alla timmar. Arbetet pd larm-
centralen sker i néra samarbete med
medarbetare hos SOS Alarm.

Later detta intressant for dig och &r
du nyfiken pé& att héra mer om vér
verksamhet? Kontakta tf enhetschef
Anders Svensson, 070-104 98 56

www.skane.se

REGION
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Capio Sollentuna satsar mot
framtiden med PU sensor

Med nya vardsatsningar

for skora aldre vill kliniken
sckerstalla en trygg hem-
gang, god vard i hemmet
och férebygga aterinlagg-
ning p& akuten. Samtidigt
vill man utveckla vérden ge-
nom att utvardera PU sensor
for kvalitetshdjande arbete
inom trycksdrsprevention.

Sveriges befolkning blir allt ildre. Ar
2030 beriknas var fjirde person vara
over 65 ar. Sjukhusvarden fungerar i re-
gel bra for dldre patienter, men nir de
ar redo for utskrivning brister det ofta
i vardkedjan.

—Vi ir bland de forsta att erbjuda
en forlangning av geriatrisk slutenvird
i patientens hem for de skoraste pa-
tienterna, sdger Kristin Ivarsson, spe-
cialistsjukskoterska pa Capio geriatrik
Sollentuna. I arbetet ingdr ocksd att
standigt strava mot forbattringsarbete
for att hoja kvaliteten pa varden.

Innovativ metod

Vid den geriatriska kliniken péagar
darfor ett projekt som ska forebygga
trycksdr. Varje ar drabbas tiotusentals
patienter av infekterade trycksar, vilket
orsakar stort lidande for den enskilde
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PU sensor dr en objekiiv evidensbaserad
metod fér att utvéirdera risken for trycksér.

och hoga miljardkostnader for varden. I
samarbete med det medicintekniska fo-
retaget PU sensor anvinds nu en paten-
terad metod framsprungen ur forskning.

—Under 2021 hade 14 procent av pa-
tienterna inom slutenvirden trycksar.
Tre av fyra hade utvecklat sdren medan
de lag inlagda pd sjukhus. Det hir ar
ett jattestort problem, dven inom dldre-
omsorgen, siger Johannes Walfridsson,
VD for PU sensor.

Aven om det finns en hog grad av
medvetenhet och kunskap om trycksér i
varden, har det fram till nu saknats en till-
forlitlig och objektiv metod for att gora
en sdker riskbedomning av de patienter
som loper hog risk att utveckla trycksar.

—Precisionen i de subjektiva meto-
der som anvinds ar otillricklig. Med
var metod kan man utvirdera fore-
komsten av PIV, tryckinducerad mikro-
cirkulation. D& kan ratt personer fa
forebyggande &tgirder sd att lidande
och kostnader av trycksdr minimeras,
sdger Johannes Walfridsson.

Projektet med PU sensor genomfors
nu i hemsjukvarden.

—Det ar ett led i vart pagdende kva-
litetsarbete. Om vi tidigt kan identifiera
patienter med risk for trycksdr skapar
det stora vinster, bade for samhillet och
inte minst for patienterna, sdger Kristin
Ivarsson.

Hemsjukvarden bestar i ovrigt av att
folja upp patienter som skrivs ut fran
slutenvarden och bedéms ha ett fortsatt
vardbehov. Uppféljningen gors av Capios
multiprofessionella geriatriska team inom
72 timmar. Via remiss kan teamet dven
overta det medicinska ansvaret frdn pri-
marvarden. Om det skulle uppsta ett nytt
behov av akutsjukvird kan patienten
aven erbjudas ett snabbspar till en geria-
trisk vardplats pa hemkliniken.

—Syftet dr att minska antalet dterin-
laggningar pa akutsjukhusen, men ock-
sd att sikerstilla att dldre fir en trygg
och siker hemgdng. Vi har ocksa ett an-
svar att vidareutveckla varden och ut-
veckla kvaliteten, sager Kristin.

Samordnad vard av éldre
Lagen kraver att det finns en samverkan
i utskrivningsprocessen fran sjukhus
och i den fortsatta vard- och omsorgs-
kedjan.

—Med vér satsning pd sammanhéllen
geriatrisk vard vander vi oss till patien-

ter som vid flera tillfillen legat inne pa
geriatrisk slutenvard och som har behov
av fortsatt stod i hemmet fran det geria-
triska teamet. I uppdraget ingdr att gora
hembesok och vara tillgianglig for pa-
tienten dygnet runt. Varden samordnas
med hinsyn till patientens hela virdbe-
hov, siger Kristin Ivarsson.

Det geriatriska teamet, som fysiskt ar
stationerat pd Sollentuna sjukhus, be-
stdr av sjukskoterska, underskoterska,
fysioterapeut, arbetsterapeut, kurator,
dietist, logoped och likare.

—Vi har en geriatriker som ir an-
stalld pa var geriatriska klinik och som
foljer med oss vid hembesok i 6ppen-
varden. Det dr en stor styrka. En an-
nan styrka dr att vart team bestdr av ett
begrinsat antal personer, vilket innebdr
att vara aldre traffar samma personal

Capio geriatrik Sollentuna

Capio geriatrik Sollentuna soker stén-
digt efter nya medarbetare som vill
vara med och bygga upp framtidens
geriatrik. Vill du arbeta hos oss2

F6r mer information:

Asa-Maria Birgersson, stéllféretrddan-
de verksamhetschef,
asa-maria.birgersson@capio.se
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Johannes Walfridsson, VD fér
PU sensor, och Kristin lvarsson,
specialistsjukskoterska pé
Capio geriatrik Sollentuna.
Foto: Johan Marklund

och fir en god kontinuitet i kontakten
med oss, sager Kristin.

I uppdraget ingdr dven att nidtverka
for att skapa en somlos vardkedja dir
aktorer runt patienten samverkar over
huvudmannagranser.

- Vi startade 2020 och de resultat jag
sett hittills ar en stor patientnojdhet. For
oss som jobbar inom véardformen ir det
stimulerande att se hur vi kan skapa en
tryggare, battre och mer sammanhallen
vard och omsorg for véra dldre. Det kidnns
meningsfullt, sager Kristin Ivarsson.

PU sensor

Finns det fler kliniker som &r intres-
serade av aft férebygga trycksar pa
ett béttre satt2 Vi som klinik kan verk-
ligen rekommendera samarbete med
PU sensor. Verktyget ar enkelt och gar
fort att anvéinda, och genomférande
av projekt sker i néra samverkan med
PU sensors kunniga projekistédsorga-
nisation.

PU sensor anvénds sedan 2021 i
fyra lander och hos cirka 20 svenska
vardgivare, och @r en objektiv evi-
densbaserad metod fér att utvérdera
risken f&r trycksér.

For mer information:

Johannes Walfridsson, VD PU sensor,
johannes.walfridsson@pusensor.se

=2Sensor
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Posttidning B

| " Kom och
- @ jobba hos oss

Valkommen att skapa Sveriges
friskaste lan tillsammans med oss

Ar du nyutexaminerad, har erfarenhet eller ar specialistutbildad
sjukskoterska? Vi satsar bade pa dig som ar erfaren och som
ar nyutexaminerad.

| Region Sérmland arbetar vi aktivt med karridrutveckling. | VILL DU VETA MER?
Det innebar bland annat att: vilkormen att kontakts oss redan Idag
= Vi har fler olika utbildningsprogram om erbjuds kontinuerligt till vira anstsiida. Catrin Dagander - rekryteringsspecialist.
- Vi erbjuder konkurrenskraftiga loner, (okalt rotationsavial ach hajt OB nattetid HR-staben. 072-143 14 12,
3 : ; catrin.dsgander@regionsormiand se

= Will du specialistutbilda digf Hos oss har du méjlghet att 1h studieférmin under

din utbiidning och nar du &r tardig specialistsjukskaterska har du en given plats Sofia Andersson - HR-chef,

hos oss, Earsuddens sjukhus | Katrineholm,

0150-540 40, sofia.s.andersson@reglonsormiand. se
- Fir dig som &r erfaren finns det majlighet att arbeta som virdledare. Som vird-

ledare &r du en senior stddkompetens till nya sjukskdterskor pb svdelningen, Fol] oss pi
- Sugen pd att foreka? Vi har goda vilkor fr dig som &r intresserad av att bedriva Sy T b M

farskning. m
= hr du nyulexaminerad introduceras du ulifrdn el program som ar framiagel for

ait du lsktare ske kommain och kdnna dig trygg och siker i din nya yrkesrodl, R_ EGION
Varmt vilkommen till oss | Region Sérmland! SORMLAND



