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Tema Cancer pa NKS:

Vard i ny organisation
uppbyggd kring diagnoser
och patientfloden

Skandalerna har avl6st varandra och kritiken har varit massiv mot allt fran dyra konsultavtal
till enorma byggkostnader, tekniska fel och organisationsproblem. Sa hur star det till med
cancervarden pa NKS ungefar ett ar efter flytten?

- Man ska inte blanda ihop bygget och avtalen med sjdlva verksamheten som fungerar
utmarkt. Det har varit ett tufft ar men patienterna ar jattendjda och vi har utvecklat nya
och bra samarbeten, sdager onkologen och patientomradeschefen (PO) Signe Friesland.

uvudentréer pa sjukhus brukar inte vara nagot man
H uppmirksammar for annat dn rent praktiska funk-

tioner — 4r det enkelt att hitta, bra skyltat och inte
alltfor trangt? Entrén pa NKS idr inte bara enormt stor med
en imponerande, nirmast astronomisk takhojd. Har rader
dven en skon, lugn stimning som paminner mycket om en
gigantisk och ganska lyxig hotell-lobby.

Trots takhojden 4r ljudnivan dimpad och det ir sikert
ytornas fortjanst att det inte alls kinns som om det ir
mycket folk i rorelse. Hir far vildigt manga minniskor
plats, bade sjuka och friska. Och det kanske man ocksa kan
forvinta sig av Sveriges i sirklass dyraste sjukhusbygge.

Viir hir for att gora ett klinik-reportage men far genast
veta av Signe Friesland att det inte finns nagra kliniker pa
NKS.

— Nej, hir finns det sju Teman, varav Tema Cancer ir ett.
I Tema Cancer som har cirka 2 000 anstillda och 170 vard-
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platser, finns det 6 patientomraden och 1 Funktionsomrade
(stralterapi), berittar hon och fortsitter:

— Den nya organisationen 4r uppbyged kring diagnoser
och patientfléde. Den gamla strukturen, som var baserad
pa professionens olika specialiteter, dr borta. Hir dr det pa-
tienten och cancerdiagnosen som star i centrum och bade
patienten och de medarbetare som arbetar med hans eller
hennes sjukdomsomrade 4r samlade pa ETT stille hir
(kring en gemensam organisation).

Det innebir att kirurger och onkologer arbetar inom
samma patientomrade, och att den som dr patientomrades-
chef (PO) dr den gemensamma chefen.

— I den nya organisationen har vi nu en tydlig process
som dr kopplad till olika cancerdiagnoser, fortydligar hon.

Patientomradeschefen Signe Friesland visar upp Tema Cancers nya
organisationsmodell som hon ar mycket néjd med.
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UTVECKLAT NYA SAMARBETEN

Signe Friesland, som dr PO f6r Huvud Hals Lunga och
Hud (HHLH) och har arbetat som onkolog i 6ver 20 ar,
fornekar inte att det har varit manga pafrestningar under
den stora flytt- och férindringsprocessen. Inte minst orga-
nisatoriska.

— Vi har gjort om hela organisationen och chefsledet i
grunden och arbetat hart med att utveckla nya samarbeten.
Det dr inte meningen att vi ska ta 6ver varandras arbeten,
alla ska fortsitta arbeta inom sina respektive specialiteter,
men vi behover hitta de bista samarbetsformerna.

— Att skapa strukturer for nya samarbeten dr den storsta
utmaningen, dir har vi inte riktigt landat 4n, siger hon och
tilligger att hon 4r en riktig team-nord.

—Tillsammans kan vi sa mycket mer. Jag och manga med
mig tror pa att satsa pa fler multiprofessionella team som
samlas kring patienten.

Trots de senaste tuffa aren, med den extremt kritiska
rapporteringen i media, tycker hon att det dr kul att vara
chef.

— Jag gillar att bidra och mitt knep for att behalla lugnet
i stormen 4r att ta en sak i taget. Visst kan man ha manga
bollar i luften men det giller att fanga en boll i taget, inte
forsoka ta alla pa en gang. Men jag skulle forstas girna se
att dygnet var lite lingre. ..

Hon tycker att allt tekniskt funkar bra nu, efter manga
initiala stora och sma problem.

— Viirinte klara én med allt in men efter omstindighe-
terna tycker jag att vi har klarat av allt bra tack vare vara
fantastiska medarbetare. Som alla andra sjukhus har vi brist
pa sjukskoéterskor, ett problem vi forsoker atgirda genom
att erbjuda bittre arbetsvillkor och vi har ocksa infért kom-
petensstege.

SATSNING PA KLINISK FORSKNING

— Vi har lyft upp omvardnadsfragor till hog ledningsniva
och satsar mycket pa klinisk forskning dven inom omvard-
nad, siger hon och tilligger att man ocksa prioriterar reha-
bilitering och psykosocialt omhindertagande genom ska-
pandet av en ny psykoonkologisk enhet som ir tillginglig
for hela Tema Cancers patienter.

Med Signe Frieslands lugna optimism i 6ronen beger vi
oss vidare lings de motorvigsstora — och absolut tysta och
hipnadsvickande folktomma korridorerna — for att lyssna
pa vad nagra andra medarbetare har att siga om NKS och
Tema Cancet.

Pa vaning E9 arbetar Malin Backman, disputerad, om-
vardnadsansvarig specialistsjukskoterska.

— Som omvardnadsansvarig sjukskoterska har jag ett
overgripande ansvar for att initiera och driva vardutveck-
ling, forskning och utbildning inom brost, endokrina tu-
morer och sarkom. Det dr en ny tjinst i Karolinskas verk-
samhetsmodell dir omvardnad ir representerad i alla led-
ningsnivaer, dven inom FoU, vilket kinns viktigt.

— For att skapa en attraktiv arbetsplats, dir det finns
moijlighet att utvecklas, har Tema Cancer implementerat en
ny kompetensstege som innefattar steg 1-7, det vill siga
fran novis till expert (disputerad sjukskoterska i steg 7),
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Korridorerna pa NKS ar minst sagt rymliga.




”Vi har lyft upp omvdardnadsfragor
till hog ledningsniva och satsar
mycket pa klinisk forskning diven
inom omvdrdnad.”
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forklarar hon och tilligger att Tema Cancer ocksa erbjuder
sina medarbetare mentorsskapsprogram och introduktions-
utbildning for nyanstillda, som ér vildigt uppskattat.

Malin Backman tycker att det 4r viktigt att bedriva vard-
forskning nira klinik. Hon arbetar kliniskt en dag i veckan
och dgnar cirka 35 procent av sin arbetstid till vardforsk-
ning. Nyligen fick hon ett stort vardforskningsanslag for att
genomfora en BH-studie.

— Vi ska undersoka vilken typ av postoperativ BH som
ir optimal for att minska symtom efter brostkirurgi, sdger
Malin Backman som har arbetat inom cancervard sedan
2005.

— Viirjust nuinne i en process med att anpassa vara ru-
tiner och arbetssitt till de nya fina lokalerna och att arbeta
i patientfloden. NKS ir helt enkelt annorlunda vilket inne-
bir att vi behover lira oss nya sitt att arbeta pa.

Inne pa den skinande blanka stralningsenheten arbetar
den unge stralterapeuten Martin Storberget Norstad, frimst
med den forberedande delen av stralbehandling,
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Specialistsjukskoterskan
Malin Backman, som precis
har fatt ett stort forsknings-
anslag, ar mycket néjd med
satsningen pa omvardnads-

fragor i Tema Cancer.
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— Jag arbetar pa fixturlab/CT. Vi informerar och plane-
rar hur cancerpatienten ska ligga under behandlingen. Som
regel anvinder vi ett standarduppligg med tatueringar men
ibland behover vi sitta en mask eller tillverka en vakuum-
kudde for att fa dem att ligga likadant. Direfter tar vi CT-
bilder for att kartligga behandlingsomradet. Dessa bilder
anvinds sedan for dosplanering, forklarar han.

"VIKTIGT SKAPA TRYGGHET”

Pa enheten har man borjat anvinda Catalyst- och Sentinel-

systemen som ér utrustade med den teknik som krivs for

att kunna genomfora stralbehandling i virldsklass.
Eftersom han dr sa ung, bara 23 ar, kinner Martin Stor-

berget Norstad att han kanske oftare maste bevisa vad han

kan jaimfort med dldre kollegor.

) ‘ — Nir patienten kommer till den stralférberedande av-
Strdlterapeuten Martin
Storberget Norstad vill fa
patienterna att kanna sig
trygga. skapa trygghet vilket innebir att vi anpassar oss efter varje

delningen 4r de ofta i en sarbar situation och vet inte riktigt
vad de ska gora, fortsitter han. Det dr ddrfor viktigt att
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Onkologen Hildur Helgadottir, som bland annat ar
utbildningsansvarig for ST-Idkarna, vill skapa ett nytt
utbildningsforum for hela onkologispecialiteten.
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patient. Jag tycker att en vilinformerad patient dr en bra
patient.

Han tycker att den storsta utmaningen med flytten till
NKS idr det kraftigt 6kade patientflodet.

— Det ir stor press pa oss. Ibland har vi inte tillrdckligt
med kapacitet utan maste skicka patienter till Sédersjukhu-
set eller till andra landsting.

Efter en stunds letande far vi tag i Svetlana Bajalica La-
gercrantz, som dr brostonkolog och klinisk genetiker samt
nationell koordinator for det europeiska nétverket for drft-
lig cancer. Hon har arbetat pa Radiumhemmet sedan 2005
och dr sedan arsskiftet funktionsenhetschef for drftlig can-
cer (FEC).

— Forr var det mest eldsjdlar som holl pa med arftlig can-
cer men i den nya organisationen har det glidjande nog lyfts
upp till eget omrade. Jag har kimpat for detta sedan allra
forsta spadtaget for NKS togs och fick tidigt ett uppdrag
av Regionalt Cancer Centrum att utvirdera om behovet
fanns. Och nu har det blivit verklighet.

ORGANISATORISK NYSTART

—Tio procent av all cancer dr drftlig och genetiska analyser
styr manga behandlingar idag, sdger Svetlana Bajalica La-
gercrantz, som tidigt sag flytten till NKS som en mojlighet
till organisatorisk nystart.

— Det fanns, och finns, ett behov av nya samarbeten, det
handlar om att vi maste d4ndra vara mindsets. Nu har vi
etablerat en Mottagning for Arftlig Cancer dir bade utred-
ningar och kontroller sker, vilket innebir att genetiker och
kliniker samarbetar.

Att arbeta med patientfloden, att folja patientens vig ge-
nom hela sjukdomsprocessen, tycker hon 4r en bra och néd-
vindig nyordning,

— Jag tror pa den nya organisationen och har redan sett
att den hir verksamheten blommat upp, men jag tycker att
flytten var vildigt utdragen. Och det allra storsta problemet
ir tyvirr det geografiska avstindet mellan de olika enhe-
terna, anser Svetlana Bajalica Lagercrantz.

Hildur Helgadottir, som dr 6verlikare inom patientom-
radet for huvud, hals, lung- och hudcancer (HHLH) och
forskar om melanom, haller med sin kollega om de logis-
tiska problemen i samband med flytten.

— Jag tycker att osikerheten om alla detaljer, strukturer,
lokaler med mera har varit det storsta problemet. Det har
varit sa manga fragor som inte alltid har fatt svar. Vi har
fortfarande fullt upp med att landa i allt det nya men hittills
har det inda gatt bra tack vare att vi har lyckats behalla vara
gamla informella nédtverk. Mitt arbete har inte férindrats
sa mycket, det 4r samma patientgrupper och samma team.
Jag arbetar i hudflédet, som mojligen har blivit ndgot mer
formaliserat dn tidigare, siger Hildur Helgadottir, som blev
firdig onkolog 2012.

Arftlig cancer &r ett eget omréade i Tema Cancer,
nagot Svetlana Bajalica-Lagercrtantz, onkolog och
klinisk genetiker, kampat for lange.
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BACKAR UPP ST-LAKARE
Hon dr ocksa studierektor och dirmed utbildningsansvarig
for ST-likare inom onkologi pa Tema Cancer.

— Mitt uppdrag dr att skapa forutsittningar for kontinu-
erlig utbildning och att 6verse att de far alla placeringar,
kurser och annat de behéver for att bli fardiga onkologer.
I den nya organisationen, dir vi inte lingre har en onkolo-
gisk klinik utan 4r uppdelade inom olika patientomraden,
finns det sd klart utmaningar.

— Vi har sedan i hostas arbetat med att bygga upp struk-
turer inom de olika patientomradena sa att ST-ldkarna far
den utbildning och uppbackning de behéver vid varje pla-
cering och vi har dven skapat nya knutpunkter for utbild-
ning och fortbildning inom onkologi. Ett exempel pa detta
ir sa kallad MEGA-Journal Club (MEGA-]JC) dir vi varje
termin kommer att ha en heldagsutbildning med ST-likar-
na och onkologispecialister dir varje ST-likare forbereder
en kort presentation av nya vetenskapliga artiklar inom on-
kologi. Pa sa sitt hinner vi ga igenom och diskutera ett 20-
tal angeldgna publikationer, sdger hon och tilligger att syf-
tet dr att skapa ett aterkommande utbildningsforum for
onkologispecialiteten inom organisationen.

Pa den forsta MEGA-]C diskuterades till exempel manga
artiklar om immunterapi som engagerar onkologer inom
flera olika patientomréaden.

— Vi har en fantastiskt driven och engagerad ST-ldkar-
grupp sa det 4dr ett mycket givande uppdrag. Dock har vi
tyvirr for fa ST-block hir, bara 18, trots att behovet dr stor-
re och méanga fler vill arbeta hos oss.

”Tema Cancer dr stort och ddrfor arbetar vi hart for att skapa nya
samarbeten och nya motesplatser. Vi har flera projekt som handlar
om att hitta nya arbetssditt for att lyfta upp och integrera rehabilite-
ring och psykosocialt arbete i hela Tema Cancer. Ett av dem handlar
om att mer systematiskt fanga upp patienter som har psykosociala

behov.”

EGEN PSYKOONKOLOGISK ENHET

Ett exempel péa nytinkandet inom Tema Cancer dr sats-
ningen pa en psykoonkologisk enhet, som dr delar av det
som tidigare var sektionen for cancerrehabilitering pa Ra-
diumhemmet.

Chef for mottagningen ir Jeanette Winterling, med dr
och psykoonkologisk sjukskoterska med 20 édrs erfarenhet
av psykosocialt arbete med cancerpatienter.

— Det har varit en jobbig process att enheten fick flytta
fysiskt fran fina och dndamalsenliga lokaler och att perso-
ner som arbetar med stodjande vard pa olika sitt 4r mer
splittrade geografiskt nu, sdger hon.

— Dock ir det si att sedan vi blev Tema Cancer, med
cirka 60—70 personer som arbetar med stédjande vard, gar
det inte att ha ett team utan det maste bli flera. Mélet dr att
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det ska finnas stodjande vardteam inom alla patientomra-
den som kan vara nira det medicinska teamet sa att det i
mojligaste man ska vara samma personer runt patienten.

— Tema Cancer 4r stort och darfor arbetar vi hart for att
skapa nya samarbeten och nya motesplatser. Vi har flera
projekt som handlar om att hitta nya arbetssitt for att lyfta
upp och integrera rehabilitering och psykosocialt arbete i
hela Tema Cancer. Ett av dem handlar om att mer systema-
tiskt finga upp patienter som har psykosociala behov.

Omvardnadschefen Anja Félt-Sjoberg, har tillsammans
med ett av vardteamen, dr superndjd med bade den nya
organisationen och de nya rymliga patientrummen.



Specialistsjukskoterskan
Jeanette Winterling, som
har 20 ars erfarenhet av
psykosocialt arbete med
cancerpatienter, ar chef for
den nya psykoonkologiska
enheten.
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— Den storsta utmaningen och det som tagit mest energi
i samband med flytten har varit alla praktikaliteter, som var
ska jag byta om, var dr kaffemaskinen, vem ska jag dela rum
med? Nya organisationen med teman och funktioner har
inte riktigt gatt hand i hand med byggplaneringen.

Flera av de medarbetare vi har pratat med hittills har haft
synpunkter pa lokalerna pa nya sjukhuset, att det trots de
stora ytorna rader brist pa bra arbetsytor. Men omvardnads-
chefen och specialistsjukskoterskan Anja Filt-Sjoberg pa
vardavdelningen for HHLH-patienter (hals, huvud, lung,
hud) har en helt annan uppfattning.

— Bade vi och patienterna hir pa slutenvarden, dir alla
nu har rymliga och funktionella enkelrum, 4r superndjda
med lokalerna. Allt dr frascht och fint och vi dr sa tacksam-
ma 6ver att det finns luftkonditionering. Férra sommaren
var det sa varmt att vi knappt kunde ta tempen pa patien-
terna, sdger hon och tilligger att hon efter sina 24 ar i var-
den nu har hittat sitt drémjobb.

KRINGFUNKTIONER AVLASTAR
— Att vara chef i forsta linjen innebir att man kan paverka
arbetet och se sammanhangen.

— Viir tva omvardnadschefer som tillsammans ansvarar
for 38 medarbetare och 16 vardplatser. Ett viktigt fokus for
oss har varit att frigora tid i schemat sa att sjukskoterskorna
har mojlighet att 4gna sig at sina ansvarsomraden. Tidigare
har de fatt gora det viktiga arbetet i man av tid. Vi arbetar
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ocksa med att forindra arbetspassen for att fa ett bittre
fléde, tilligger hon.

En annan férindring mot tidigare 4r att det idag finns sa
manga fler kringfunktioner for bade sjukskéterskor och un-
derskoterskor.

— Vi har en fantastisk koordinator som ser till att vard-
kedjan flyter, vi har tillgang till speciella ’robotar” som sko-
ter tvitten och det finns en fristiende enhet som skoter allt
som har med maten att gora. Forut fick vi gora allt sjdlva.
Nu kan vi dgna oss at det vi ska arbeta med, nimligen om-
vardnad.

Pa hennes vardavdelning har man ocksa tillgang till en
BUS, en bitridande universitetssjukskoterska.

— Hon arbetar bland annat med att utveckla rutiner och
ger rad om vidareutbildning, siger Anja Filt-Sjoberg, som
ar mycket n6jd med att omvardnad och kompetensutveck-
ling for sjukskoterskor har blivit en viktig fraga i organisa-
tionen.

— Vi har som alla andra sjukhus i landet brist pa sjuksko-
terskor, men sammanfattningsvis kan jag nog siga att alla
pa min avdelning tycker att det har blivit mycket roligare att
jobba, och att vara inneliggande patient, sedan vi flyttade
in pa NKS.

EVELYN PESIKAN
FOTO: BOSSE JOHANSSON






