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Nyombyggd stralbehandling i Sundsvall

- sa har blev det!

Ja, da ar Cancervarden tillbaka i Sundsvall for att folja upp hur det har blivit pa
stralbehandlingsavdelningen efter ombyggnationen i varas. Nar vi rapporterade
sist (nr 1 2013) var hela avdelningen en stor byggarbetsplats. Nu skulle det bli
spannande att se forandringen! Foto: Magnus Olsen

Kristina Granewag
redaktionskommittén,
tidningen Cancervarden

Magnus Olsen, avdelningens utbildningsan-
svariga, méter mig i entrén. Min forsta fréga ér:

Vad fint det ar nu! Blev allt som ni tiankt er?

Magnus berittar att allt har gitt enligt planer-
na och att man fitt det precis som man ville
och onskade. I och med att de far tva identiska
Linacc maskiner (den andra installerades tidiga-
re i hostas), blir patientflodet aldrig lidande om
en apparat skulle bli staende. Forsening - ja, men
behandlingen kommer 4ndé att kunna genom-
foras. Det 4r omojligt med bara en Linacc.

Man berdknar att kunna éka behandlingarna
med cirka 50 procent efter arsskiftet nir bada
Linacc maskinerna ir i full gdng.

Har personalstyrkan pa elva sjukskoterskor
utokats, med tanke pa att ni kommer att ge
cirka 50 procent fler behandlingar?

- Vihar successivt utbildat sjukskoéterskor under
flera ar for att vi ska kunna vara full styrka vid
arsskiftet da apparaterna har full kapacitet. Det
innebdr cirka 15 tjdnster pa sjukskoterskesidan,
sager Magnus.

Intressant dr ocksd hur patienterna har tagit
emot forandringen och de nya lokalerna. Mag-
nus sdger att patienterna tycker att lokalerna &r
jattefina och trivsamma. Manga ar forvanade
over att det 4r en sa harmonisk miljo hir, luftigt
och konstnarligt. Det kdnns ju riktigt roligt att
vi har lyckats formedla den kénslan, konstate-
rar han. Patienttrivseln har ocksa varit en viktig
punkt for arbetsgruppen som arbetat med ut-
formningen. De nya lokalerna ar val uttinkta.
De har en del dir man vistas med patienterna,

en del for administration och en del for perso-
nalutrymmen.

Det dr i synnerhet brostcancer och prostatacan-
cer som behandlas pa stralbehandlingen i Sunds-
vall, men dven palliationer.

- Umea dr vért regionsjukhus och de samarbetar
vi oftast med pa nagot sitt i vara behandlingar.
Vi har bland annat gemensam rond via vide-
olank tva dagar i veckan och det ér aven dit vi
skickar manga av de andra diagnoser som vi inte
behandlar hér, siger Magnus.

Det finns ingen simulator pa avdelningen, simu-
lering utfors direkt pa acceleratorn vid behand-
lingsstart. Nu anvinder man det senaste i tekno-
login, namligen en Catalyst for positionering av
patienten vid behandling (se faktaruta).

Hur ser rekryteringslaget ut for er vad galler
sjukskoterskor med pabyggnad av stralbe-
handling?

- Vihar en i utbildning just nu och en som bérjar
i november. Vi upplever inte att det 4r svérrekry-
terat har. Vi rekryterar internt och skickar sjélva
ivdg sjukskoterskor pa utbildning, siger Magnus
och fortsitter:

- De som anmiler intresse for att ga utbildning-
en fér alltid gd med minst en dag pé acceleratorn
for att se vad det handlar om. Vi anvinder oss av
distansutbildningen i Lund. Det har fungerat val-
digt bra, tycker vi. Vi har ju som sagt bara haft en
Linacc hittills och det har betytt att vi inte sjdlva
har kunnat ta emot studerande for verksamhets-
forlagd utbildning. Efter arsskiftet far vi var forsta
studerande i samband med att nya Linacc maski-
nen kommer igéng. Det ska bli jattekul!

Tack sa mycket, Magnus, for att vi har fatt se era
fina nya lokaler och héra dig tala entusiastiskt
om din arbetsplats! l

Vantrummet péa stralavdelningen ar uppdelad i tva delar, en lite lugnare del med akvarium dar
man kan koppla av och kanske ldsa nagon av de bdcker som finns dar, och en lite livligare del

Stralbehandlingen i Sundsvall

Samtal vid
lunchbordet i nya
personalrummet.

Magnus Olsen,
utbildningsansvarig pa
Stralbehandlings-
avdelningen i Sundsvall

Catalyst ar en optisk ytscanner som anvands for patientsetup
och positionering, rorelsedvervakning samt gating. Systemet
skannar av patientens hudyta i realtid

och jamfor kontinuerligt aktuell position med en referens.

Setup, systemet visar vart patienten befinner sig i forhallande
till referensen och anger den korrekta forflyttningen till
behandlingslaget.

Rorelseovervakning, systemet visar patientens rorelser pa en
kurva i tid och storlek.

Gating, patienten kan sjalv styra behandling genom att via ett
par glaségon kunna se sin andningsrorelse som en stapel,
patienten andas in till en bestamd niva dar behandlingen
aktiveras och haller andan. Vid utandning bryts behandlingen
for att aterupptas nar patienten andas in igen.

dar man kan se pa Tv och ta en kopp kaffe eller choklad.

Dosplaneringen, Roger
och Ann-Sofie gor planer
medan Dr Wennstig (vi
behdver fullstandiga
namn) kollar planer.
Rond Umea Gemensam
| rond med Umea via

~ videolank.
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