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Arets méte hélls i Stockholm och Sofia Holséater och Malin Gunneheim ifé&texvik hade satt ihop
ett mycket bra program. Vi var 60 st som traffades pa métet.

Torsdagen inleddes med ett bestk av OL Per-Anders Heedman som arbetar iologi ock
palliativ vard. Han gav sin syn pa hur vi inom varden borde uppmarksamma varje auti lyssna
till deras inre. Manniskan har ett behov av att kédnna frihet. Ibland kestekéav att sjalv kunna
kontrollera sina beslut leda till battre livskvalitet och livakiet kan inte bara méatas med
overlevnadsar utan handlar ocksd om manniskans behov av frihet. Han gfoug@msgrksamma pa
att personer med dialysbehandling inte har alla de manskliga rattighetér snternationellt beslutat
av FN.

Efter det fick vi av dietist Helena Simonsson veta hur vi bedémer nusstiatus pa vara patienter.
Hon gick igenom SGA som bedémningsinstrument och beréttade om olika sétteatten pa
malnutrition. SGA finns numera inlagt i SNR och dar finns ocksa en manualifénan gor en
beddémning

Fredagen inleddes med en forelasning av Astrid Seeberger som berattadéedioch satt att narma
sig patienten. Vilka fragor kan man stélla, patienten borjar oftitheom sig sjalv om vi visar att vi
ar intresserade och nyfikna, och att man har tid. Astrid berattade attreardeskor tror pa en extern
kontroll t.ex. att sjukdomen beror pa dalig uppvaxt, arbetsmiljo och artdnaa faktorer och lamnar
over kontrollen till 6det och &r mer uppgivna som patienter. Den andra gruppensaivisbiea en
intern kontroll upplever att de kan paverka sin situation. Dessenpeati’skoter sig”, behaller greppet
om sitt liv och har lattare att folja vara rad och ordinationer.

Annu en gang inser man att moétet med patienterna ar en komplex uppgift. Dettkpéofessionellt
forhallningssatt for att fa patienten att inse vinsterna med gtvéita rekommendationer. Nar man
lyssnar pa och sammanfor motets foreldsares budskap s& undrar manyivisterétill for? Ar
frineten viktigare ar 6verlevnaden for patienten, eller tvartom.

Styrgruppen stod for sista punkten pa motet och Monica Radstrom visaai@marsstallning av
svaren pa den enkat som gatt ut till alla njursviktskoordinatorer ig8v48 njursviktskoordinatorer
hade svarat. En lang och spannande diskussion da bl.a. féljande diskuterades:

Vilken utbildning kraver vara arbetsgivare?

Har vi en arbetsbeskrivning?

Hur ska vi f& upp lénen?

Vem haller i handledningen, har man handledning alls?
Vilka kvalitetsmal har vi?

Manga har olika funktioner.

Manga upplever att man pratar om vikten av prevention pa vara klinikededta ligger i fokus aven i
njurforbundet. Samtidigt som vi kénner vi oss splittrade och uppégt/ei skall koordinera manga
andra saker.

En arbetsgrupp tillsattes som ska ta fram riktlinjer och katitél for njursviktskoordinatorsarbetet.
Denna grupp bestar av Ann Berglund, Karlstad, Merja Kotiranta, Lule&Cathrine Johansson,
Skovde, Eva — Lis Henriksson, NAL.

Eva Ekstrom i Orebro tar 6ver Monica Radstroms plats i styrgruppen.

Vid datorn Petra Hjelmstedt och Sofia Holsater



