


Brostcentrum
Kirurg- och Onkologkliniken

Majoriteten av patienterna som kommer till Brostcentrum ar under utredning eller
behandling for brostcancer. Brostcentrum ansvarar for hela flodet fran att misstanke
om cancer uppstar till utredning, kirurgisk och onkologisk behandling samt
rehabilitering och uppfoljning.

Den patientnara varden bedrivs tvarprofessionellt i team bestaende av
brostprofilerade kirurger, onkologer, samt specialiserade sjukskoterskor och
underskoterskor inom onkologi och kirurgi. Fysioterapeuter, kurator psykiater och
plastikkirurg finns utifran patientens behowv.

For att stodja vara patienter med 6kad kunskap om sin sjukdom och behandling och
framja rehabilitering finns patient-forelasningar, grupper for fysisk traning under
pagaende behandling och nystartsgrupp for brostcancerpatienter. Vara patienters
erfarenheter och forbattringsforslag tas tillvara via ett PNR (patient och narstaende
rad).
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Brostcentrum
Kirurg- och Onkologkliniken

Inom Brdstcentrum arbetar vi standigt med att forbattra varan verksamhet. De tva
specialiteterna onkologi och kirurgi arbetar tillsammans pa den gemensamma
mottagningen och har gjort lokala riktlinjer for ansvarsfordelningen i flodet och
formulerat patientinformationen tillsammans.

Kliniska studier ar integrerade ivardflddet. Vi deltar i och driver flera bade
onkologiska och kirurgiska forskningsprojekt med stdd av forskningsenheten, KFE
onkologi/kirurgi (Klinisk forskningsenhet onkologi/kirurgi).
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Verksamhetbild
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Organisation

Floden Slutenvard Oppenvard Dagvard

1. Primara Brostcancer Det ar relativt fa patienter Kliniken bedriver Brostcentrums patienter |
flodet med kirurgi och som behodver slutenvard, Oppenvardsverksamhet behov av dagvard far det
neoadjuvant / adjuvant dessa vardas i forsta hand med lakarmottagning och |attillgangligt i vara
onkologisk behandling pa avdelning 38 sjukskoterskemottagning gemensamma lokaler.
och uppfdljning inom Kirurgi och onkologi

2 Palliativa samt rehabkoordinator.

brostcancerflodet

3. Sekundaronkoplastik
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Brostcentrum i siffror
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Kontaktsjukskoterska
Onkologi och Kirurgi
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NPS: 77

Hur troligt ar det att du
skulle rekommendera
den har enheten till
nagon i din situation?

Patientens rost

96 %

Fick du tillrackligt med
information om din
vard/behandling?

Patientcitat

Jag har genomgaende blivit sa vél bemott
av all personal. Min varaplan har varit
tydlig och jag har uppskattat att "min”

kontakisjukskdterska varit snabb att svara

nér jag har haft fragor.

98 % 96 %

Blev du bemott med Var du delaktig i din
medkansla och vard och behandling i
omsorg? den utstrackning som

du onskade?
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Sammanfattning 2024

Under aret som gatt har implementeringen av digitala arbetssatt
fortsatt.

« Genom RPA, Robot Process Automation, kan aterkommande
digitala arbetsuppgifter automatiseras och frigora vardefull tid
for patientnara arbete.

Arbetet med att ta fram riktade informationsfilmer till patienter har
pagatt under aret och filmerna finns nu tillgangliga pa hemsidan.

Olika insatser har gjorts for att korta vantetider och ledtider.
Behovsbaserad planering med fokus pa operationsvantetider har
lett till kortare SVF, Standardiserat vardforlopp.

Vi har okat tillgangligheten till brostmottagningen for alla patienter
genom att utveckla bokningsrutinen for patienter dar misstanken
om cancer kan avskrivas under utredningens gang.
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Fokusomraden 2025

Nya mojligheter inom kirurgisk teknik och onkologisk behandling gor
verksamheten mer komplex och kraver individuella anpassningar for
varje enskild patient.

Vi fortsatter att driva och utveckla nya digitala I6sningar for att ta bort
icke vardeskapad tid i syfte att 6ka vardkontakter tillganglighet
och patientsakerhet.

Vi fortsatter att involvera var PNR, Patient Narstdende Radgivare,
grupp i olika utvecklingsprojekt och fragor.

Det sker en snabb utveckling inom onkologisk medicinsk behandling,

patienter med enstaka metastaser kan nu bli aktuella for kurativ
behandling.
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