SVENSK FORENING FOR THORAXANESTESI 2000-02-24
OCH THORAXINTENSIVVARD

Béaste Thoraxanestesiolog!

Som medlem i vér forening kallas Du hérmed till ordinarie &rsmote
lordagen den 25 mars kl 09.00-12.00 i Foreldsningssal 2,
Universitetssjukhuset i Lund.

Ordf6randens verksamhetsberittelse bifogas.

Dagordning enligt stadgarna. Arende som medlem 6nskar behandlat pa
arsmotet skall skriftligen ldmnas till styrelsen senast 21 dagar fore
drsmotet.

Foreningens arsmote hilles parallellt med drsmétet 1 Svensk
Thoraxkirurgisk Foérening och det vetenskapliga programmet har redan
utgdtt i separat kallelse fran kollegorna i Lund.

Hjirtliga hédlsningar

Jan Hultman Klaus Kirn6
ordférande sekreterare
s




Svensk Forening f6r Thoraxanestesi och Thoraxintensivvard (SFTAI)

Verksamhetsberiittelse for 1999

Métesaktivitet:

Arsmote i Orebro 990320

Styrelsemdten 990121 och 990528.

Vid dessa méten avhandlades frégor om 6nskemal och mojlighet till fortbildning for
thoraxanestesiologer. Frigan aktualiserades redan 1996 via Svenska Likareforbundet och har
fatt 6kad aktualitet genom vért medlemskap i EU och kraven pé "continous medical
education’ (CME). Eft flertal svenska specialistféreningar har kartlagt medlemmarnas
fortbildningsaktivitet och hur denna finansierats. SFTAI:s ambtion 4r att géra detsamma och
en enkét har distribuerats till medlemmarna i foreningen. Resultatet kommer att redovisas
under ar 2000.

Vidare har en hemsida for SFTAI utarbetats. Sidan #r 14nkad till SFAI:s hemsida
och ambitionen 4r att fortlopande informera om aktuell aktivitet av thoraxanestesiologiskt
intresse i form av méten, kurser och litteratur. Ett forslag till féreningslogo (se ovan) har
gjorts. Fragan om acceptans for forslaget kommer att tas upp vid foreningens rsméte 25/3 i
samband med det érliga thoraxkirurgiska och thoraxanestesiologiska métet i Lund 23-25/3.

Kompetenskraven for att erhélla en dverldkartjdnst har diskuterats ingdende i
styrelsen och ett forslag till rekommendation presenterades vid drsmétet i Orebro. Mtet
beslutade att upplata at styrelsen att skicka rekommendationen till SFAL efter ett tilligg om
bakjoursansvar, vilket skedde under april manad.

Pa initiativ av svensk cardiologisk forening inbjéds undertecknad som
representant for svensk thoraxanestesi till ett seminarium under tiden 31/5-1/6 for
diskussioner kring mojligheten till samarbetsformer mellan alla specialiteter inom svensk
hjartsjukvard. Viljan till samarbete var tydlig och en arbetsgrupp SHOCK (svensk
hjértsjukvardens organisation f6r cooperation och kommunikation) tillskapades. Gruppens
uppgifter skall vara att organisera ett arligt kardiovaskuldrt méte och att skapa utbildning,
kompetenskrav och certifiering for tekniska omrdden inom hjértsjukvarden som kateterburna
kranskérlsinterventioner, ekokardiografi och pacemakerverksamhet. Gruppen skall &ven verka
for gemensam forskning och utveckling med ett 6kat samarbete mellan specialiteterna. Det
forsta métet gr av stapeln 1 Uppsala under tiden 18-20maj, 2000. En arbetsgrupp for
utbildningsfrdgorna har konstituerats och deras arbete har hittills mest fokuserats kring att
kartldgga de behov som finns men man har dven fatt gehor for ett nordisk samarbete med ett
utbud av ldmpliga kurser.

Var forening har tillfrdgats om att ansvara for en utbildningsdag den 23/8, 2000
i samband med SFAI:s arsméte 1 Uppsala 24-26/8. Inom styrelsen har vi har stillt oss positiva
och erbjuder undervisning inom ekokardiografi, ventilationsproblematik vid *one-lung-
ventilation’, systolisk/diastolisk hjartfunktion och anestesiologiska 6verviganden vid anestesi
av patienter med klaffsjukdom.



