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Akutdagarna 2008. Tema: Akutsjukvard v utveckling

Onsdagen 7 maj pa Karolinska Universitetssjukhuset, Solna

15.00-21.00  Registrering i huvudentrén Karolinska Universitetssjukhuset,
Solna

15.30-17.00 Framtradande av Simulatorcentrum, Karolinska Universitets-
sjukhuset, vuxenscenario
Lokal: Nanna Svartz Auditorium

17.15-18.00  Framtrddande av Simulations- och TréningsCentrum,
Karolinska Universitetssjukhuset, barnscenario
Lokal: Rolf Luft

16.00-21.00  Guidad visning av akutverksamheten pa Astrid Lindgrens
Barnsjukhus och Akutkliniken, Solna

17.00-21.30  Buffé och mingel
Lokal: Eugeniahemmet

Torsdagen 8 maj pa Clarion Hotel Sign, Norra Bantorget

8.00-9.00 Registrering — Kaffe med smdérgas, utstallningsbesok

9.00-9.05 Valkomna till Akutdagarna 2008

9.05-9.35 Traumacentra Stockholm, varfor? Fér- och nackdelar med
centralisering av svara traumafall

Louis Riddez, dverlakare, Kirurgiska kliniken, Karolinska
Universitetssjukhuset.

9.35-10.15

10.15-10.35

10.35-11.15

11.15-11.30

11.30-12.30

12.30-13.15

13.15-13.45

13.45-13.50

13.50-14.35

ECMO-behandling, ExtraCorporeal Membran Oxygenering.
Christer Eriksson, leg sjukskéterska, ECMO Centrum,
Karolinska Universitetssjukhuset.

Paus

Hyperbar oxygenbehandling (HBO) — mer an akut oxygenering
Folke Lind, sektionschef/éverlikare, HBO — Hyperbarmedicin,
Karolinska Universitetssjukhuset.

Information
Lunch och utstéllningsbesdk

Akut omhandertagande av skallskadade
Camilla Smedberg-Norling, intensivwardssjukskéterska,
Neurointensiven, Karolinska Universitetssjukhuset.

Donation av organ och vévnader — Hur fungerar det i Sverige?
Ann-Christin Croon, 1:e transplantationskoordinator,
Organisationen f6r organdonation,

Karolinska Universitetssjukhuset.

Benstrackare

MIO-gruppen — Gruppen mot Barnmisshandel och omsorgsssvikt
Bjorn Tingberg, leg sjukskéterska och Anna-Carin Magnusson,
leg sjukskéterska, Barnakutmottagningen, Karolinska
Universitetssjukhuset.
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14.35-15.05

15.05-15.35

15.35-16.20

19.00-01.00

Kaffe och kaka, utstallningsbesok

Fort och rétt — 6kad patientnytta och battre arbetsmiljo

pa akuten

Johan Thor, specialist i socialmedicin, Strategisk verksamhets-
utveckling, Karolinska Universitetssjukhuset.

Relationer och kommunikation pa arbetet

Gillis Herlitz, fil dr i etnologi, férfattare till ett flertal bécker som
bl a berér relationer pa arbetsplatser. Arbetar som férelésare
och handledare men ocksa med forskning och férfattande.

Middag med underhallning, Clarion Hotel Sign, Norra Bantorget

Fredag 9 maj pa Clarion Hotel Sign, Norra Bantorget

9.00-9.30

9.30-10.15

10.15-10.40

Fran ambulans till akut datortomografi — behdvs det verkligen
nagonting dar emellan? En resa med dagens och framtidens
teknik

Bertil Leidner, éverlakare, Réntgenkliniken,

Karolinska Universitetssjukhuset.

Akut omhéndertagande av brannskadade barn och vuxna
Sanna Svensson, leg sjukskéterska, Barnakutmottagningen/
Brénnskadeavdelningen, Karolinska Universitetssjukhuset.
Viveca Bjérnhagen, éverlékare, Rekonstruktiv Plastikkirurgi,
Karolinska Universitetssjukhuset.

Gladjeverkstaden, Astrid Lindgrens Barnsjukhus, Karolinska
Universitetssjukhuset

10.40-11.15

11.15-11.50

11.50-12.15

12.15-12.30

12.30-13.30

13.30-13.50

13.50-14.05

14.05-15.20

15.20-15.25

15.25-15.30

Kaffe och smorgas, utstéliningsbesok

Medicinska insatser vid internationella

katastrofer — Behdvs svenskar?

Johan von Schreeb, kirurg och forskare vid avdelningen fér
internationell halsa (IHCAR) vid Institutionen for
folkhalsovetenskap, Karolinska Institutet.

MIG - Mobil intensivardsgrupp

Rolf Séderlund, chefsjukskéterska, Centrala Intensivvards-
avdelningen, Karolinska Universitetssjukhuset.
Konferensinformation

Lunch och utstallningsbesdk

Miljoner vinster — Utvecklingsarbete pa akutvardsavdelning
Anna Letterstal, utbildnings- och utvecklingsledare, Akutklini-
ken, Karolinska Universitetssjukhuset.

Overraskning!

Paneldiskussion

Aktuella utvecklingstrender inom Akutsjukvard

Moderator Gunnar Ohlén, verksamhetschef, Akutkliniken,
Karolinska Universitetssjukhuset.

Arrangorer for Akutdagarna 2009 presenteras

Avslutning med prisutdelning



Frén ambulans till akut datortomografi.
Behévs det verkligen nagonting dér emellan?

HBO ér ett ldkemedel
med effekter pa infek-
tioner, inflammation,
kérlnybildning och
sarlakning.
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Varfor rdicker inte kunskaper och_fardigheter till? Hur

gora ratt sak vid ratt tllfalle 1 akuta situationer?
Fullskaligt scenario med patientsimulator. Vi visar hur
vi trénar samarbete.

Vare sig vi &r noviser eller experter sa maste
vi alltid hantera den kunskap och de fardigheter
vi har. Vi behéver kunna kénna granserna for var
egen kompetens for att patienten ska fa ett korrekt
omhéndertagande. For att ratt sak pa ratt satt ska
gbras vid ratt tillfélle med patienten sa behdver vi
formaga att arbeta under stress. Att |6sa konflik-
ter, att stdda varandra och kompensera varandras
tillkortakommanden. Att dela med oss av kunskap
och fardigheter, att ta beslut och att koordinera vara
atgérder med varandra.

Tréning av procedurer, situationsmedvetande,
beslutsfattande och teamkoordination syftar till
att dka patientsdkerheten oavsett om vi ar lékare
eller skoterska och var vi befinner oss i karridren.
Vi demonstrerar hur medicinsk fullskalesimulering
erbjuder en unik méjlighet till denna typ av tréning.

Traumacentra Stockholm, varfor? For och nack-

delar med centralisering av svara traumafall
Forlorar vi nagra pa véagen eller raddar vi liv? Fér vem
och nér ar tiden viktig?

Akut omhdndertagande av skallskadade

Patienter med svara traumatiska hjérnskador behan-
dlas pa NIVA. En kontinuerlig och noggrann dvervak-
ning av intrakraniellt tryck, hjarnans syresattning och

dmnesomséattning samt olika hjarnskademarkérer styr
behandlingen. Mélet &r att patienten ska ldmna NIVA
med béasta mdjliga rehabiliteringspotential. Men det
finns mangder med fallgropar.

ECMO verksamheten

ECMO, ExtraCorporeal Membran Oxygenering,
syresattning av blod med modifierad hjart-lung-
maskin. Patienten ska ha en akut behandlingsbar
lungsjukdom med minst 80 % mortalitetsrisk. Vi
behandlar spadbarn, barn och vuxna. | princip har vi
hela Europa som upptagningsomrade. Som ett av
fatalet centra i varlden transporterar vi dven patienter
under pagaende behandling.

Hyperbar oxygenbehandling (HBO)

— mer dn akut oxygenering

Hyperbar Oxygenbehandling (HBO) — syrgasandning
i tryckkammare vid 2,5-2,8 bar tryck kan syresatta hjar-
na, hjérta eller andra hotade vévnader hos patienter
med lokal eller generell hypoxi. Svar dykarsjuka,
CO-férgiftning, gasembolier, kross- och kldmskador,
gasgangran och fasciiter/myosiiter behandlas i var
unika IVA-tryckkammare. Icke intensivvardsberoende
patienter behandlas ensamma i en av fyra plexi-
glaskammare. HBO ér ett Iakemedel med effekter pa
infektioner, inflammation, kérlnybildning och sarlak-
ning. Infektionsférsvaret stottas via syreséttning av

de vita blodkropparna. Karlnybildning och sarlakning
paskyndas i hypoxiska vévnader. Patienter med t.ex.
postoperativ neurokirurgisk infektion eller stralskadad

vavnad far 20-40 HBO-behandlingar. HBO-profylax-
studier pagar vid svara dppna underbensfrakturer
och hos karlkirurgiskt opererade diabetespatienter.

Donation av organ och vévnader

— Hur fungerar det 1 Sverige?
Donationsverksamheten i Sverige &r uppdelad i tre
regioner: S6dra Regionen, Vastra Gétalandsregionen
och OFO-Mellansverig. Alla tre regionerna arbetar
for att framja donationsverksamheten, framfor allt
inom professionen. | respektive region finns trans-
plantationskoordinatorer som blir involverade da det
finns en person som avlidit under sadana omstan-
digheter att organdonation &r mdjligt och dér man
fatt tillstand till att ta tillvara organ for transplanta-
tionsandamal.

MIO gruppen — Gruppen mot Barnmusshandel och

omsorgsssvikt

Forelasningen utgar fran patientfall och akutsjuk-
vardens svarigheter att se, identifiera och beméta
barn som blivit utsatta for olika former av misshandel.

Fort och riitt — okad patientnytta och battre

arbetsmiljo pa akuten

Manga akutmottagningar brottas med &verbelast-
ning, ldnga vantetider, fara fér vardskador och en
oattraktiv arbetsmiljé. Vi jamfor nagra alternativa an-
greppssatt for att hantera dessa utmaningar och visar
logiken bakom flodesorienterat forbattringsarbete.



Relationer och kommunikation pa arbetet

Tempot drivs upp pa vara arbetsplatser och det
kommer aldrig att ta slut pa férandringar. Det kan
man vara séker pa enligt alla prognosmakare. Det har
paverkar vara relationer pa arbetsplatsen vilket kan fa
mycket negativa konsekvenser bade for effektivitet
och trivsel. Det racker helt enkelt inte att kunna sitt
jobb rent tekniskt. Man maste ocksa kunna fungera
ihop med andra pa arbetsplatsen och dérav féljer lo-
giskt att formagan att kommunicera ar en av de allra
mest efterfragade personliga kompetenserna i dag
vid sidan av de formella meriterna.

Fran ambulans tll akut datortomografi

— behos det verkligen nagonting dar emellan?

En resa med dagens och framtidens teknik.

Modern réntgen och framférallt datortomografi har
utvecklats oerhort snabbt de senaste aren. Folj med
pa en resa genom kroppens akuta sjukdomstillstand
dér datortomografi ger omedelbar information som
bidrar till att rédda liv. Delta i en diskussion om vad
tekniken innebar for vara yrkesuppgifter som sjuk-
skoterskor och lékare.

Akut omhdndertagande av brannskadade

barn och vuxna

Vid brénnskador f6ljer man ABC-vard. Det viktiga vid
bréannskador ar vatskeférluster, chock och adekvat
smartlindring. P& Astrid Lindgrens Barnsjukhus anvan-
ds silverférband som standard vid alla brannskador.
Efter detta har vi inte haft ett enda barn med sepsis

och medianvardtiden fér inneliggande patienter har
pa sex ar sjunkit fran 11 till 2 dagar.

Medicinska insatser vid internationella katastrofer.

Behovs svenskar?

Bilder pa skadade och hjélpbehdvande efter jord-
bavningar, dversvamningar och andra katastrofer nar
oss i TV-soffan. Behovet av sjukvard ter sig enormt. Vi
kanner kallet att ge oss av for att hjélpa. Men gar det
att aka direkt fran Sverige for att hjélpa? Vad behdver
man veta och kunna innan? Vad fér typ av hélsoin-
satser behovs? Johan von Screeb &r kirurg med 20
ars erfarenhet fran katastrofarbete vérlden runt och &r
en av grundarna till den svenska sektionen av Lakare
Utan Grénser. Han disputerade 2007 pa en avhand-
ling om vikten av att géra behovsbeddmningar innan
medicinsk hjélp skickas ivag.

MIG — Mobil intensiwvardsgrupp

MIG &r ett nytt satt att samarbeta over klinikgranser-
na och ta hand om vara svarast sjuka patienter.
Erfarenheter fran 3 ars verksamhet pa Karolinska
Universitetssjukhuset, Solna.

Ulvecklingsarbete pa akutvardsavdelning

— Muljoner vinster

Akutvardsavdelningarna pa Karolinska Univer-
sitetssjukhuset i Solna har ingatt i ett landstingséver-
gripande forbattringsprojekt “Miljoner vinster”, vars
syfte varit att utvérdera evidensbaserad vard ur bade
ett kvalitets- och kostnadsperspektiv. Pa akutvards-

avdelningarna har vi under 2006-2007 utvérderat
folisamhet till bedémning och registrering av
vitalparametrar (MIG-kriterierna) samt resursatgang
kopplat till detta.

Paneldiskussion

Amnen som bland annat kommer att diskuteras &r
specialistutbildning for akutsjukskdterskor, utveckling
av akutlakarspecialiteten, triagesystem och aktuell
forskning inom akutsjukvard.

Moderator: Gunnar Ohlén, verksamhetschef, Akut-
kliniken, Karolinska Universitetssjukhuset.

Medverkande i panelen:

Katarina Géransson, forskningsansvarig sjukskéterska,
Akutkliniken, Karolinska Universitetssjukhuset, Maaret
Castrén, akutlakare, Akutmottagningen, Sédersjukhu-
set, Anette von Rosen, dverlakare, Akutkliniken,
Karolinska Universitetssjukhuset, Henrik Andersson,
leg sjukskoterska och verksamhetsutvecklare, Sahl-
grenska Universitetssjukhuset och Ostra Sjukhuset,
Per Lindmarker, verksamhetschef, Akutkliniken, Karo-
linska Universitetssjukhuset.

Akutdagarna genomférs i samarbete med B.Braun
Medical AB, Carmel Pharma ab, Covidien, CODAN
Triplus, Ethicon Johnson & Johnson, HemoCue AB,
MélInlycke Health Care AB och Swesam.



Att se, identifiera och beméta ba = ] ' ?ﬁ
som blivit utsatta for misshande
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For att ratt sak ska géras vid ratt tillfalle behéver vi férmaga att
arbeta under stress.

En resa med
dagens och
framtidens

. Centralisering av svara traumafall

raddar liv samtidigt som man
utkdmpar en kamp mot klockan.
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