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Lokalt patientrad VO Lulea-Boden,
minnesanteckning 12 september 2025

Tid och plats

2025-09-12, k1. 10.00-12.00, Lokal Sunderby sjukhus, medicinmottagning-
ens konferensrum

Narvarande

Kristina Larsson tf. VC primér- Funktionsritt: Stefan Simonsson,

varden Lulea-Boden Jan-Erik Nilsson, Irene Uusitalo,
Mashalla Molod och Lars Wes-

Erna Holmgren, Samordnare pri- terberg.

marvarden Lulea-Boden
Karin Liljestrand, ers. SKPF

Katarina Johansson, VOC hjart- Mauritz Fors PRO
sjukvard, representerar Sunderby Gudrun Hégg SPF
sjukhus
Eleonore Forslund, ers. Synska-
Lena Engstrom fastighetsforval- dades Riksforbund
tare

For kainnedom

Regionala pensionirs- och till-
géinglighetsrad

Dagordning

1. Inledning

Lars Westerberg hélsas vilkommen som ordinarie ledamot samt erséttare till
dagens mote, Eleonore Forslund och Karin Liljestrand. Kort presentation av
nérvarande.

2. Fréagor frin patientforeningar-/organisationer

SKPF via e-post: Om en person genom Vérdgarantin far aka till ex Stock-
holm for att fa en horapparat s& far man inte gora justeringar av apparaten pa
Sunderby sjukhus.

Sophia Ohman EC Hércentralen: Nér det kommer till forskrivningsproces-
sen av horapparat sa bestar den av flera delar, varav en kan vara justering.
Om en patient dr pabdrjad i Stockholm sa kommer man under foljande 12
manader att genomfora sina besdk dér.
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=  Skrivelse fran Hjordis Lindstrom, SRF ar bifogad med kallelsen:

Svar: vistelsetiden pé akuten kan bli 1dng och verksamheter har forstaelse for
vad det kan medfora for skande/nérstdende. Véntan pd att fi hjilp kan droja
och det Hjordis beskriver behover absolut beaktas. Tillgang till larm for att
bli uppmirksammad/fa hjélp ar sjalvklart men det efterfragas larmfunktion
som kan verifiera att man som patient har larmat/tryckt pa signal. Oavsett
vilken funktionsnedséttning patient har bor verifiering av larm vara tydlig.

Katarina Johansson tar med fragan och vi aterkopplar sa fort vi har svar.

Avseende skriftlig information i samband med kallelser: Synskadade kan
inte ta del av forberedande information om hen dr ensamstaende eller inte
kan fa hjilp av narstdende att 14sa kallelser.

Svar: Sandra Bertil Tolkcentralen, Luled, lansuppdrag.

I nya Cosmic kan vardgivare ldgga in information i ”Uppmaéarksamhetssym-
bol” vilken tolkhjadlp som behovs. Tolkcentralen kan erbjuda vuxenddvtolk,
dovblindtolk och teckenspraktolk. Vardgivare kan boka tolk infér mottag-
ningsbesok, antingen via telefon eller digitalt/visuellt mote via Regionens
PexIp (patientsikert). Teams ar inte godként for patientdrenden.

Vardgivare kan/ska dokumentera synnedsittning i journalen och om tolk
behovs. Respektive mottagning kan kontakta patienten direkt och informera
vad hen kan behdva forbereda infér mottagningsbesok.

= Parkeringsproblem vid Sunderby sjukhus, skrivelse frdn SPF.

Lena Engstrom fastigheter: 2011 infordes avgiftsbelagt p-kostnad i Sunder-
byn. Orsak till det beslutet var att personal i hog utstrackning parkerade pé
platser for besdokande/patienter.

Regionen har avtal och det dr upphandlat bolag som skoter apparater och att
e-parkering ska fungerar. Ny upphandling av bevakningstjanster fran arsskif-
tet. Fastigheter har haft dialog med politiken och ldmnat underlag for beslut:

= ska besoksplatser vara avgiftsfria eller uttag av avgift
= dr p-skiva ett alternativ
Vid Norra entrén finns 30 gratis parkeringsplatser att nyttja i 48 timmar.

Mashalla Molod informerar att rampen upp mot entrén till Bergnésets HC &r
smal vilket upplevs patientosékert. Samt att dérroppnaren ér felplacerad.

Lena Engstrom tar med fragan och kontrollerar vad som &r gjort kring pas-
sagen. Enhetschef dr informerad om ovanstiaende.
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Utanfor entrén till akuten finns p-platser for max 4 timmar. Kan tillfalligt p-
tillstdnd utfardas?

Mattias Josefsson VC akuten: inga p-tillstind. Om eventuellt boter, kontakta
oss sé loser vi det med fastigheter,

= SKPF via e-post: Avseende AT-ldkarnas rankning av vart sjukhus. De
ger tydligen bottenbetyg vilket maste gora det svarare att fa lakare till
Sunderby sjukhus. Vad gors/har gjorts for att i ritsida pa detta pro-
blem?

Ulrika Holmqvist, studierektor primérvarden Luled-Boden svarar:

Det storsta problemet &r att inte alla AT-lékare svarar pa enkdten, inte till-
rackligt ménga svar. Rankningen speglar inte alls den bild vi fér i feedback-
en fran AT-gruppen. Da ér alla generellt n6jda och vi (studierektorer) filar pa
detaljer. Det som gjorts ar att 6ka AT-ldkarnas inflytande med AT-rdd och
APT. De har ett eget rum for lunch samt arbetsrum. Alla introduceras med
en hel vecka och har ett av landets generdsaste kursutbud.

Det som jag tror forsvérats mest denna gang dr Cosmic. Handledare har varit
stressade helt enkelt. Den generellt [4ga bemanningen bidrar och framforallt
vardplatsbristen vid arbete pé akuten.

= PRO via e-post: En dldre dam, 90 &r, f6ll och brét handleden. Dottern
foljde till akuten. Lakaren sédger till mamman; -att egentligen skulle vi
inte operera dig. Men du ser ut som att du dr 70. Vi gor ett undantag. Nu
kommer mina kollegor att tycka att jag &r tokig, fortsdtter hon.
Dottern ar forvénad och undrar nu om det finns &ldersgrinser i varden?
Aldersdiskriminering?

Frida Lampa, bitr. verksamhetschef Lansklinik Ortopedi svarar:

Val av operation eller ej sker genom funktionskrav hos patienterna och inte
utifrén alder, men samsjuklighet spelar in.

Nationellt vrdprogram f6r behandling av distala radiusfrakturer s. 31 och 44

Ju édldre man dr behdver risker beaktas som exempelvis komplikationer, in-
fektioner och langre ldkningstid.

Lékaren svarade omdomeslost och var rekommendation ér att stélla fragan
direkt till den personal som uttalar sig, att fa forklarat och svar direkt.

= Funktionsritt med fragor frdin medlemmar och hinskjutna fran Bered-
ningsutskott for regionala pensionérs- och tillganglighetsradet 4/9:

Horselvarden/horapparat: tillgang pa horselslingor. Flera av ledaméter
svara direkt som bérare av horapparat. Tekniken utvecklas och horapparater
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kan stéllas in via app i mobilen. Tekniska horselvarden kan vara behjilplig
att besvara fragor. Horslingor finns i manga av RN lokaler.

Sandens HC har inte 6ppen mottagning som tidigare relaterat till tringsel 1
vantrum/liten lokalyta. Drop-in till provtagningen géller som tidigare. Det
planeras for restaurering av lokaler vilket gor att det pagar intern flytt av
personal till disponibla rum. Det medfor ocksé styrning av inflodet av pati-
enter, att kontakta via TeleQ for att boka besok.

Epilepsi: patienter upplevt okunskap/osékerhet hos personal.

Svar vid sittande bord: 1177/telefoni anvinder triageringsformular dvs foljer
manual med fragebatteri. P4 HC finns kunskap men kan variera fran person.
Lékare i primédrvéarden foljer Nationellt kliniskt kunskapsstdd dvs Vérdrikt-
linjer for Nervsystemets sjukdomar. I RN finns rutiner for vilka patienter
med epilepsi som priméirvarden respektive specialistvirden skall hantera.
Fran utredning till behandling samt uppf6ljning.

Avsaknad av diabetessamordnare: diabetessjukskoterskor pd HC ansvarar
for patienter med diabetes typ II. De har en gedigen utbildning och kunskap.
Fortutbildning erbjuds kontinuerligt. Verksamheterna sjdlva har inte efter-
fragat samordnare.

Stomiskoterskor: i néra tid slutar en av tre stomiskdterskor inom specialist-
varden. Oro finns i hos patienter vad det kan fa for effekt, tillgdnglighet.

Svar: det blir alltid en oro ndr medarbetare avslutar tjdnst. Beslut om nyre-
krytering eller att internt tillsdtta ansvarig for arbetsuppgifter ar upp till
ndrmsta chef att besluta. Vi fir dterkomma med vad svar vad som sker.

Lager av mediciner: restnoterade eller inte ldngre tillgédngliga. Hur tinker
RN tillse att det finns tillgdngligt da det skapar frustration, oro och att som
patient fa sdka runt var man kan hamta ut LM pa recept?

Hela Sverige paverkas. Likemedelsansvariga i regionen skickar ut internin-
formation via insidan vid ldngre brist pa vissa ldkemedel. Forskrivare kan
ocksé soka pa Lakemedelsverkets hemsida om information men det finns
ingen mojlighet att bevaka/kontrollera varje enskilt likemedel. Apoteken
ringer upp forskrivare om LM inte finns, nér patienten ér hos dem for uttag.
Forskrivare och patienter drabbas.

Kvalitetsregister: i nya journalsystemet kan man inte registrera per automa-

tik 1 alla olika register. Det &r pa "SUSSA-nivé 9 regioner” som beslutar.
Nationella diabetesregistret (NDR) dr pa géng.

Bokningar syns inte via 1177/journalen: kontakta respektive mottagning
om det &r si. Kan bero pa instdllningar/tekniska orsaker.
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Blodgivare, vem far ge blod: vanligtvis mellan 18-60 &r, men kan variera
mellan regioner. Det finns mer information om kriterier att 14sa via 1177.se

3. Information frin VO Lulei-Boden primérvard och slutenvarden

Sommaren 2025: Av mojliga 250 holls110 vardplatser 6ppna i Sunder-
byn. Alla verksamheter drog ned pé vérdplatser infor sommaren med
mal att anstdllda ska ges fyra veckor semester, vilket ocksa varit mojligt.
Kirurgen hade mycket anstringd situation infér sommaren och har haft
30 vpl 6ppna. Sparsamt med planering av tider pa alla mottagningar som
har 6ppenvardspatienter. Cancerpatienter har varit hdgt prioriterade.
Tidigare ar har verksamheter kunnat lana virdplatser fran gynkliniken
men i ar har det varit fler forlossningar. I och med det 6ppnade intern-
medicin upp en gemensam vardsal for 6 patienter. Psykiatrin har haft det
tufft under hela perioden. Bemanningscentrum har kunnat stétta vérd-
verksamheter utifrdn hogst behov och utifrén tillgédnglighet under se-
mestertider.

Daglig styrning har skett med chefer fran slutenvéard och primérvérd for
uppfoljning av vardplatssituationen. Luled och Bodens kommun har tagit
hem fler utskrivningsklara/meddelade personer i tid vilket gjort stor
skillnad. Intern samverkan mellan kliniker har fungerat mycket bra, den
bista sommaren enligt medarbetare och chefer.

Primérvarden har f6ljt prioriteringar som beslutats. A och O ér tillgdng-
lighet. Samarbetat i ”Kluster” mellan HC.

VO-omradena: Division Niira: Primérvard, Folktandvard, Vuxenpsykia-
tri med nérpsykiatri och rattspsykiatri samt Barn och ungdomspsykiatri
(BUP). Organisationsskiss bifogas.

Camilla Brannstrom &r nu VO-chef for primérvarden RN. Rekrytering
av ny Verksamhetschef for PV Luled-Boden har startat.

Division Medicin och akut omhéndertagande (Div MedAk)
Division Opererande och diagnostik (Div OpD)

4. Ovriga fragor
Avseende sittvag, vad giller: Sittvig ér placerad pa en HC i Luleé re-
spektive Boden. Denna fér flyttas mellan HC vid behov. Patienten ska
inte behova dka till annan HC.

5. Nista mote: 5 december 2025 kl. 10-12, lokal: medicinmottagningens

konferensrum, ingang G2
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