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BEDTIME

ett planeringsverktyg pa
dialysavdelningen

For att fa det dagliga arbetet pa dialysmottagningen att flyta smértfritt maste sjukskdterskorna
hinna med alla sina starter och avslut utan att de krockar. De patienter som behandlas av samma
sjukskoterska bor placeras i ndrheten av varandra. Patienter och behandlingar kan ocks4 stilla
olika krav pa avskildhet, maskinval och sa vidare. Planeringen #r alltsa en grannlaga uppgift.
Njursjuke Mats Nyberg har hjélpt personalen vid dialysavdelningen i Lund att utveckla planerings-
systemet BEDTIME.
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A MOTTAGNINGEN PAGICK ett arbete med att se dver pla-
neringsarbetet. Sammansittningen av patienter och be-
handlingar gjorde det till en svir uppgift. De bida mot-
tagningarna i Alwallhuset har cirka 8o patienter knutna till
sig. De ger cirka 50 behandlingar dagligen utom lérdagar och
sondagar dd antalet dr ungefdr hélften sd stort. Antalet plat-
ser dr 30 stycken men under olika pass dr vissa platser stingda.

Utgdngspunkten for planeringen var att mottagningen ir
uppdelad i sidor med ett visst antal platser, ett antal behand-
lingar och ett antal arbetande sjukskoterskor under varje ar-
betspass. FOr att sdtta samman ett schema grupperas patien-
terna som ska behandlas. Grupperna ir sammansatta si att
tider for start och avslut inom en grupp inte krockar. De fir-
diga grupperna ska ocksd ge en jaimn arbetsfordelning mellan
sjukskéterskorna. Antalet grupper matchar antalet arbetande
sjukskéterskor under arbetspasset och férdelas mellan dem.

Pd de tvd mottagningarna planeras dagarna huvudsakli-
gen av en driftsansvarig sjukskoterska. Planeringsarbetet ir
manuellt dven om schemalidggning sker i kalkylblad skapade
i Microsoft Excel. Man har ocksi en plankalender att skriva
in avvikelser frdn de fasta rutinerna i. Det kan till exempel
vara bokade sittronder eller om en behandling ir flyttad pa
grund av ett ldkarbesok.

Pd dator i ett kalkylblad har man ett veckoschema med
inbokade behandlingar. Ett veckoschema fér rutinbehand-
lingar utgoér mall for nya veckoscheman.

Man tar ocksd fram dagsplaneringar i Excel for varje for-
och eftermiddagspass. Dar finns en rad for varje 6ppen plats
pd den aktuella mottagningen och kolumner som visar pa-
tientens namn, om det krédvs en speciell sorts maskin samt ti-
der for behandlingsstart och - avslut.

Tv4 filer som vardera innehdller sju Excel arbetsblad rym-
mer alla dagsplaneringar for respektive mottagning och
vecka. Varje vecka kopieras foregdende veckas arbetsblad
och anvidnds som forlaga till nya dagsschema. Informatio-
nen drvs pd sd sitt av kommande veckoblad.

Nar en uppsattning kalkylblad &r firdig skrivs den ut och
sdtts in i en pdrm speciellt avsedd for detta. Plankalendern
och pdrmen fungerar sedan som driftsjukskoterskans arbets-
verktyg under dagen men andra sjukskéterskor kan ocksa
kolla upp ett aktuellt schema eller géra noteringar.

Schemat for ett specifikt arbetspass pd en mottagning éver-
fors infor arbetspasset till en central whiteboard. En sidan
finns pd bdda mottagningarna. Dir visas vilken plats var pa-
tient skall ha. Man kan ocksa se vilka tider som géller for start
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Mats Nyberg, hér med personalen pa Lunds dialysavdelning, upp-
mérksammades och mottog 2012 Marcus Lindes Minnesfond fér
bland annat planeringsarbetet pa enheten.

och avslut samt information som tidigt avslut, rond, even-
tuella undersdkningar pa eller utanfér mottagningen. Detta
fungerar alltsd som en central informationspunkt fér mot-
tagningen i det dagliga arbetet.

Verklighetsférankrad hjarngympa blir BEDTIME

Mats Nyberg har under fyra och ett halvt ar fitt dialys pa mot-
tagningen i Lund. Efter att under ett drs tid ha 16st sudoku-
pussel som hjdrngympa under sina dialysbehandlingar be-
hévde Mats en mer verklighetsférankrad utmaning. Under
sin dialystid hade han ocksa iakttagit och lirt sig mycket om
det dagliga arbetet pa dialysmottagningen. En sak han lagt
madrke till var den krdvande uppgiften att hilla reda péi all
information och schema kring planeringsarbetet. Han fann
sin utmaning i att konstruera ett datorprogram for att un-
derldtta detta.

Inledningsvis tdnkte han konstruera ett minimalt verktyg,
ett program som med listor pa behandlingar, platser och an-
tal sjukskéterskor som indata producerade en firdig dagspla-
nering. Programmet skulle félja mottagningens arbetsging
och ddrmed vara ldtt att integrera i arbetet.

Personalen pd mottagningen forstod tidigt fordelarna med
att automatisera delar av planeringsarbetet och hade redan
funderat pa sitt att gora detta men inte funnit ndgon pas-
sande 16sning. Med programmet sig man nya méjligheter
och planerna véxte snabbt.

Systemet fick tidigt namnet BEDTIME. Med tiden har m3- »
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let blivit att skapa ett system som skall ersitta bdde kalkyl-
blad och plankalender. Nu lagras all information sasom fasta
tider, om- och avbokningar, ronder i en central databas. Ge-
nom ett webb-grdnssnitt kommer man it schema, patient-
listor och 6versikter frdn mottagningarnas datorer. Man
kommer med tiden dven att kunna anvidnda systemet via tele-
foner och surfplattor. En webapplikation och en databas gor
systemet tillgdngligt for alla arbetsdatorer samtidigt. Sjuk-
skoterskorna kan se varandras dndringar. P4 enheten har
man redan planer pd att skaffa en ldsplatta for driftsjuksko-
terskorna. Man har ocksd tinkt pd méjligheter att anvdnda
projektorer for mottagningarnas whiteboard.

BEDTIME har visats upp vid flera tillfillen pa klinikmote,

for enhetscheferna vid 6vriga dialysmottagningar i Region
Skdne och for representanter for regionens IT-sektion.

I december 2012 tilldelades Mats stipendium fran Marcus
Lindes Minnesfond, bland annat for sitt arbete med plane-
ringsarbetet pd enheten.

IT-sektionen héller pd att handldgga ansokan frin enheten
om att fi anvdnda BEDTIME i det dagliga
arbetet och med riktig patientdata. Man
hoppas kunna ta BEDTIME i drift innan
sommaren.

Text Mats Nyberg.
Foto Johan Eker och Eva Dagnegard

MIN SJUKDOMSHISTORIA

JAG AR 47 ar gammal. Jag fick min diabetes typ 1 konstate-
rad nir jag var sex dr gammal. Sedan 20-drsdldern har jag
haft manga tuffa upplevelser. Jaghar gjort mig redo att do,
verkligen forloratlivet samt haft §ver tio livshotande blod-
forgiftningar. Trots min diabetes dr det oftast andra om-
stindigheter som skapat svdra situationer.

Jag njurtransplanterades 1997 men bdrjade min an-
dra omgdang dialys 2006 sedan njuren som jag fitt av min
pappa hade slutat fungera. Jag boérjade med PD hemma.
Under viren 2009 gick dialysen sa déligt att vi forberedde
att gd over till HD. Forberedelserna kom av sig och jag blev
snabbt mycket ddlig utan tillrdckligt med dialys.

Ibdrjan avsommaren fick jag en blodférgiftning som 61j-
des avetthalvir med svira infektioner. Man fann inte ndgot
klart infektionsfokus forrdn i november. Under tiden hann
jagbli sd ddlig att man 6vervigde att ge upp mina livsuppe-
héllande dialysbehandlingar som tog hart pa mig.

Det var en svir situation. Utanfor dialysen fick jag i mig
stora médngder vdtska via sondmat och intravendsa be-
handlingar. Pd dialysen hade man svart att dra all véitska
som till slut gjorde det svart for mitt hjdrta att sld. Jag fick
ofta blodtrycksfall och hjirt- och andningsstopp, ibland
flera gdnger samma dag. Jag hamnade intuberad pa IVA
och deras team ryckte ocksa ut till dialysavdelningen.

En segerdans

Min mamma hade en hemsk tid. Hon kallades till sjukhu-
set flera gdnger for att man trodde att jag skulle d6. Hen-
nes kérlek och styrka imponerade pa alla. Det lidande och
den sorg hon tvingades uppleva ir svar att tinka pa men
jag minns ocksd hennes lilla, ofrivilliga segerdans nir en
av mina ldkare gladdes 6ver att komma med den goda ny-
heten »att CRP nu var nere under 200¢.
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Mitt tillstdnd och méanga episoder gjorde arbetssituatio-
nen oerhort svar for mina dialysskoterskor. Jag blev sta-
digt sdmre. Nidr man till slut 6vervagde att ge upp var det
dock en av mina dialyssjukskoterskor som inte gav sig.
Hon fick lov av var overldkares att fortsitta. Hennes hin-
givenhet, mod och skicklighet gav mig i slutinden de vik-
tiga extra veckor under vilka situationen till slut vinde.

I mitten av november fann man en abscess bakom min
lever. Den behandlades. Detta 16ste den akuta situationen.
Morgonen ddrpd vaknade jag med en ny kénsla i kroppen
av en frisk vind inom mig.

Detvar svart for mina ldkare att forsta hurjag skulle kunna
dterhdmta mig frdn mitt ddvarande tillstand. Jag var sa tard
och de tvivlade pd att jag skulle 6verleva trots att man dtgir-
dat abscessen. Jag gjorde det mot alla odds och under den for-
sta tiden gjorde sig alla likarna pa kliniken sig sma drenden
forbi min plats for att se mig med egna ogon.

Jagldarde mig att gd igen med en av klinikens obevekliga
sjukgymnaster. Vi borjade med en »promenad« pa sex steg
med hjélp av en gdstol men strackorna vixte dag for dag.
Nar jag var for svag for att std pa benen drog jag mig fram
ien rullstol med hjilp av fotterna tills musklerna var slut.

Att 6verleva var omtumlandeisig och jag var mycket vil-
sen. Den forsta tiden fick jag ndja mig med att bara andas
och att sdtta den ena foten framfor den andra medan ett
nytt sammanhang bildades omkring mig.

Jag var ocksd rddd att de mdnga svara blodtrycksfallen,
hjédrt- och andningsstoppen skadat min hjarna och skulle
jag fortfarande kunna vara jag om min hjdrna var skadad?
For att sjdlv kontrollera det och for att trdna upp den bor-
jadejaglosa sudoku under dialysbehandlingarna. Hir ovan
kan ni ldsa om mer verklighetsanknuten hjdrngympa. m
Text Mats Nyberg
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