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Amne: Synpunkter pa forslag ang ny organisation

Lakarna pa dgonkliniken i Skelleftea vill 1amna féljande synpunkter pa férslaget om inférande
av lansklinik fér 6gonsjukvarden i vasterbotten

(See attached file: Infor ldnskliniker 2016.doc)
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Skrivelse angaende landstingsledningens planer pad inforande
av lansklinik inom dgonsjukvarden 1 Visterbotten.

Ogonmottagningen i Skellefte4 drivs sedan 2009 som intraprenad. Onskan om att bilda
intraprenad kom till pga en daligt fungerande Linsklinik och stor frustration bland
personalen. I anstkan var syftet féljande:

” Vi vill skapa en verksamhet dér vi sétter patienten i centrum och arbetar for att optimera
kvalitet och tillgédnglighet i en god arbetsmiljo. Vi dr dvertygade om att det gors bist och mest
effektivt i en liten enhet dér personalen kénner ansvar, delaktighet och arbetsgladje.”

Vi upplever att detta stimmer med hur verksamheten bedrivs idag. Att Linskliniken brits
upp i 3 enheter har varit till stor gagn bade for personal och patienter. Tillgdngligheten
forbattrades i lanet. Inflytande och engagemang i personalgruppen 6kade. Vi kunde anvénda
var tid vid tex APT till att fokusera pa vart eget arbete, forbéttra rutiner och arbetsséitt samt till
fortbildning. Under tiden som lansklinik gick tiden pa APT at till att beskriva ekonomi och
siffror i ldnet och fokus lag forstas hela tiden pd Umeé som regionklinik. Vi kom aldrig vidare
i vart eget arbete lokalt. Vi har nu kunnat infora lokala rutiner for att minska aterbesdken,
vilket varit nodvéndigt for att ka tillgdngligheten pa andra omraden. Detta var inte méjligt i
lanskliniken. Vi har ocksa de senaste dren haft ett mycket gott samarbete i ldnet, betydligt
bittre dn under tiden som ldnsklinik d& det mest var kamp om resurser.

Ett exempel pa stradlande samarbete var néir vi 2011 som det andra landstinget i Sverige
gemensamt gick dver fran det dyrare ldkemedlet Lucentis till det mycket billigare likemedlet
Avastin vid behandling av vt AMD med injektioner i dgat. Detta har sparat manga miljoner i
Visterbotten.

De senaste aren har vi stillts infor nya utmaningar da ovan ndmnda injektionsbehandlingar &r
en standigt viixande verksamhet dér vi inte fullt ut kompenserats for 6kat personalbehov och
okade kostnader.

Vi har ocksé en vakant dverldkartjdnst samt langtidssjukskrivningar bland operationspersonal
som lett till okade vintetider bla till grastarrsoperationer.

P4 ldkarsidan har vi nu rekryterat nya ST-ldkare och vi arbetar systematisk med att korta
k&erna till operation.

Vi har ett vél fungerande samarbete i ldnet med processgrupper inom olika omraden,
regelbundna lanssamrad och gemensamma vardprogram och rutiner. Vi har ocksé fétt hjélp
med kdbearbetning da patenter akt till Umea eller Lycksele {or starroperation samt att en
operationssjukskoterska fran Umea kunnat dka till Skelleftea.

Sammanfattningsvis upplevde vi under perioden som Linsklinik 2004-2009:

- 0kad splittring 1 ldnet med forsémrat samarbetsklimat

- betydligt mindre inflytande pa verksamheten

- mindre engagemang i personalgruppen

- sdmre tillgdnglighet

- stora avstand till ledningen

- dalig forankring av beslut i verksamheten

Dessutom skedde en olycklig omfoérdelning av resurser till Umea vilket vi befarar skulle
kunna ske dven denna gang.



Vi har inga goda erfarenheter av égonsjukviard inom ramen for en linsklinik och
motsiitter oss detta. Vi ser inte att det pa nagot siitt skulle leda till forbiittringar varken
vad giller vintetider, virdkvalitet eller liinssamarbete. Det finns diiremot en stor risk
att man raserar en vil fungerande 6gonsjukvard vilket skett i bade Viisternorrland och
Norrbotten.

Vi menar att vi har ett fungerande samarbete i iinet som kan utvecklas biist i befintlig
organisation.

Skellefted 2016-09-19
Erika Johansson, klinikombud

For VLF Ogonmottagningen Skellefted



