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Bra att veta om tidningen och materialinskick

Prenumeration - utebliven tidning

SFAI-tidningen skickas med automatik till samtliga medlem-
mar — fullvirdiga, nationella eller associerade. Annan prenu-
meration kan inte tecknas. Vid adressdndring eller utebliven
tidning, kontakta kansli@mkon.se

Material till tidningen

Allt material, avsett att publiceras i SFAI-tidningen, bor vara
i slutgiltig form ndr det skickas till redaktionen,
tidningen@sfai.se, och utformas enligt féljande:

» Enbart digitalt material accepteras, insidnt via e-post. Un-
dantag kan goras for fotografier eller annat bildmaterial.
(Pappersbilder gar att skanna hoguppldsta for att mailas till
redaktionen eller levereras via www.wetransfer.com)

e Texten skall vara skriven i Microsoft Word, oberoende av
plattform (pc/Mac). Avstava INTE manustexter, vare sig
manuellt eller med avstavningsprogram, da detta kan ge
egendomliga resultat efter 6verforing till grafikerns dator.

» Handskrivet eller faxat material accepteras ej.
* Loptext skrivs med rak véansterkant i Times New Roman, 12 pkt.

* Tabeller kan infogas i texten, men bilder och figurer maste
bifogas som separata bildfiler.

* Huvudrubrik, forfattare och adress(er), inklusive klinik- och
sjukhustillhorighet skrivs med rak vinsterkant i Times New
Roman, 12, 14 eller 16 punkter.

» Avseende artiklar: bifoga gérna forfattarfoto, som kan info-
gas intill forfattarnamn.

» Accepterade sprak &r svenska, danska, norska och engelska.

¢ Materialinldmnaren ansvarar for att bilder som skickas till re-
daktionen har fotografens godkénnande och ej ar copyrightskyd-
dade. Bekrifta att bilder 4r OK att anvénda till redaktionen.

Bilder och illustrationer

Bilder far EJ infogas i Word eller Powerpoint utan skickas
som separata bildfiler. Digitala bilder skall ha en upplosning
pa minst 300 dpi och lagras i okomprimerat format, exempel-
vis tif, jpg, pdf eller eps. Lagupplosta bilder accepteras ej.
Bildtexter kan infogas i brodtexten, tydligt markerade som
bildtext eller skickas i en separat fil.

Redaktionen forbehaller sig ritten att utesluta bilder som &r i
for dalig kvalité for att tryckas i tidningen.

Ansvarsforhallanden - rattigheter

Forfattarna ansvarar sjdlva for sina artiklars innehdll och
framforda asikter speglar inte nddvéndigtvis vare sig redak-
tionens eller styrelsens uppfattning. Daremot stiller redaktio-
nen krav pé saklighet i debattinldgg. Potentiella bindningar
eller javsforhallanden skall redovisas. Material fran SFAI-tid-
ningen far inte aterutges eller séljas utan redaktionens god-
kannande. Sartryck kan bestéllas fran redaktionen, debiteras
sérskilt och far inte aterutges utan godkénnande fran redak-
tionen. SFAI:s logotyp far inte anvdndas utan styrelsens god-
kdnnande.

Annonspolicy

Annonser avseende kurser etc, som arrangeras av SFAI:s med-
lemmar, ir kostnadsfria men redaktionen har ritt att begrinsa
sddana annonsers omfang. Samma princip géller annonser for
kurser etc, som bedoms gagna SFAI:s medlemmar, &ven om de
arrangeras av eller i samarbete med annan part. Annan part far
ha sin logotyp med i annonsen men inte gora produktreklam.
Annonser med produktreklam betalas enligt géngse taxa.
Redaktionen ensam svarar utifrdn denna policy for bedom-
ningen av insdnda annonser.

s kanslifunkt

SFAI

M=<ON

SFAl:s kanslifunktion kops fran MKON.
Kontakta kansliet om du vill anmala adress-
andring, har fragor om medlemsavgift etc.

MKON anlitas dven for den arliga SFAl-veckan.

Kontaktuppgifter:
Telefon: 040-25 85 50
E-post: kansli@sfai.se
Hilda Stahl: hilda@mkon.se

For mer information om MKON,
se: www.mkon.se eller
www.malmokongressbyra.se

Lotta Ahlbertz & Hilda Stahl
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Ordféranden
har ordet

Varrapport fran ord- Spae

forandens horisont

Av Annette Nyberg, ordforande for SFAI

Den tredje Covidvdgen dr héir. Mdanga
har trottnat pd restriktioner och
Covidfirnekare ordnar demonstra-
tioner, vilket kinns helt overkligt.

I skrivande stund finns det ndstan 300
Covidpatienter pd IVA med stora regio-
nala skillnader. Det dr glddjande att
det nu fungerar med samarbete kring
IVA-platser mellan regionerna sa att de
med ett stort behov kan fa hjilp.

Beldggningsgraden pa IVA GOversti-
ger det normala antalet intensivvards-
platser pd 524 platser nationellt, trots
att antalet vanliga intensivvardspatien-
ter fortfarande dr ldgre 4n normalt. Det
ar langt Over antalet patienter som nor-
malt vardas under den hir tiden pa aret
dé det brukar finnas cirka 20 % be-
laggningsbara platser. Trots det envisas
Socialstyrelsen med att pa presskonfe-
renser rapportera att det finns ett visst
antal lediga intensivvardsplatser, ofta i
storleksordningen 20 %, nir de i sjil-
va verket borde rapportera hur myck-
et overbeldggningar det i realiteten ir.
Detta har hittills inte gétt att paverka.

I Svenska Intensivvardsregistret har
man sett stora skillnader mellan olika
sjukhus i 30-dagarsmortalitet for Covid-
patienter, vilket ocksd har uppmirk-
sammats i media. Méanga olika fakto-
rer kan ligga bakom dessa siffror och
maénga patienter har ocksd véardats pa
mer 4n ett sjukhus. SIS och SIR kom-
mer att ha ett mote for att diskutera or-
saker till skillnaderna och vad man ska
titta vidare pa. Senare under varen pla-
neras ett webinar som vi alla kan ta del
av.

ST-lakarnas utbildning &r stdndigt i
fokus da den har drabbats hart under
pandemin. Manga av vara ST-likare
har fatt mycket Covidintensivvardser-
farenhet, men har missat utbildningstid
inom vanlig intensivvard och anestesi.
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Instédllda kurser behdver ges och kan
till viss del digitaliseras, men det ska
fortfarande vara samma kvalitetskrav.

Socialstyrelsen kommer att bilda en re-
ferensgrupp kring SK-kurser dér bland
annat Svenska Léakaresillskapet, La-
karforbundet och universiteten kom-
mer att ingd. Man ska gora en behovs-
analys, titta pa pedagogiken, skapa nya
kurser och se hur man kan utveck-
la verksamheten. Detta arbete &r mer
langsiktigt dn behovet som finns nu,
men det dr ocksa ett viktigt arbete som
kan ge oss fler SK-kurser som betalas
av Socialstyrelsen.

VISSA ARBETS-
DAGAR AR NASTAN

SOM VANLIGT OCH
MUNSKYDDET AR DEN
SYNLIGA SKILLNADEN
MOT FORE PANDEMIN.”

Svenskt Kirurgiskt Rad, som vi nu har
borjat att kalla SKRA for att inte blan-
da ihop det med SKR, har haft nagra
moten under varen. De tva viktigaste
fragorna dr uppskjuten vard och utbild-
ning for ST-ldkare. ST-utbildningen har
blivit lidande dven for vara opererande
kollegor. Det finns en oro for att utbild-
ningsmojligheter forsvinner om léttare
kirurgi, pa grund av langa kder, flyt-
tas ut fran sjukhusen till privata akto-
rer. Det pagér en utredning pa Social-
styrelsen kring uppskjuten vard. SKRA
anser att en genomlysning behdvs for
att se hur langa operationskderna ir
och en nationell gemensam vintelista
skulle vara av virde.

Annette Nyberg

Tillgidngligheten for cancerkirurgi har
manga ganger fungerat under pande-
min, men annan vard har fatt lingre
véntetider. Forutom att tillgéngligheten
dr sdmre dn fore pandemin finns det
en risk att tillgdngligheten kommer att
vara olika i olika patientgrupper. Prio-
ritering av diagnoser och atgérder inom
och mellan specialiteter skulle beho-
vas, men det dr en stor och svar uppgift.
SLS skrev till SKR med en fraga kring
detta i juni 2020, men fick inte ndgon
respons. Fragan kommer att lyftas igen.
Pa vardtider.se kan man se skillnader-
na mellan regionerna i uppfyllelse av
vardgarantin.

Vissa arbetsdagar dr néstan som van-
ligt och munskyddet dr den synliga
skillnaden mot fore pandemin. Ope-
rationsdagen flyter pd som den bru-
kar och tillvaron kan kénnas nistan
helt normal. Det kan behovas. Manga
av oss har haft en stress under lang tid
utan tillrdcklig tid for aterhdmtning.
Det inte ldtt att fa ledigt nir belastning-
en dr hog och det saknas bemanning.
Det finns inte bara ett uppdidmt vérd-
behov utan dven ett uppddmt behov av
aterhdmtning for anestesins och inten-
sivvardens alla personalkategorier. Be-
manning och 6ppethéllande av tillréick-
ligt antal platser kommer att bli en stor
utmaning infdr sommaren. |

& tyrelsen hoppas att sé mycket som
mdjligt dtergér till det normale sé att
ni finner njuta av véren!




SFAI:s delforeningar med mera

Svensk Forening for Anestesi - SFAne
Jakab Walldén, ordforande
Sundsvalls sjukhus/Umea Universitet
jokob.wallden@umu.se

Svensk Forening for Obstetrisk Anestesi
och Intensivvard - SFOAI

Susanne Ledin Eriksson, ordférande
Anestesikliniken Gavle sjukhus

Tel: 026-15 40 83
susanne.ledin-eriksson@lg.se

SFAl:s delfdrening for operationsledning
Helena Krook, ordférande

Anestesi- och Intensivvardskliniken
Vrinnevisjukhuset, Norrkoping

Tel: 072-51505 60
helena.krook@regionostergotland.se

SFAL:s delfdrening for undervisning

och forskning - SFAI-UF

Malin Jonsson Fagerlund, ordforande
Karolinska University Hospital, Stockholm.
malin.jonsson.fagerlund@ki.se

Svensk Forening for Regionalanestesi - SFRA
Christian Bergek, ordférande

AnOplVA Drottning Silvias Barn- och
Ungdomssjukhus, Géteborg

Tel: 0705-94 00 52

cbergek@gmail.com

Svensk Forening for Anestesi och Intensivvard
vid ONH- och Plastikkirurgi - SFAIOP

Katarina Hallén, ordférande

AnOplVA, Sahlgrenska US, Goteborg

Tel: 031-343 58 31

katarina.hallen@vgregion.se

Svensk Forening for Barnanestesi
och Barnintensivvard - SFBABI
Asa Jungner, ordférande

Barn- och Ungdomssjukhuset,
Skanes Universitetssjukhus, Lund
Tel: 046-1710 00
asa.jungnerf@skane.se

Svensk Forening for Lakare inom
Prehospital Akutsjukvard - SFLPA
Denise Backstrom, ordférande
denise.backstrom@gmail.com

Svensk Forening for Thoraxanestesi
och -intensivvard - SFTAI

Erik Mortberg

Akademiska sjukhuset Uppsala
erik.mortberg@akademniska.se

Svenska Intensivvardssallskapet - SIS
Camilla Brorsson

Umead Universitetssjukhus
camilla.brorsson@umu.se

Svensk Forening for

Postoperativ Vard - SPOV

Magnus Iversen, ordférande
Anestesi- och intensivvardskliniken,
Karolinska US, Huddinge

Tel: 070-00179 69
magnus.h.iversen@icloud.com

SFAL:s delfdrening for Hyperbarmedicin
Anders Kjellberg, bitr 6L IVA,

Medicinskt Ledningsansvarig fér Hyperbar-
medicin pa Karolinska Universitetssjukhuset,
Solna. Tel: 08-517 752 12

anders kjellberg@ki.se
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SYA (tidigare Ung i SFAI)

Josephine Jacobsson, ordférande
Sahlgrenska Universitetssjukhuset Mélndal,
Géteborg, sya@sfaise

KVAST (KVAlitetssikring av ST)
Anders Silfver, ordférande
Lanssjukhuset Sundsvall

Tel: 060-14 52 52
anders.silfver@rvn.se

Associerad: Svenska Intensivvards-
registret - SIR

Johnny Hillgren, ordférande
johnny.hillgren@icuregswe.org

Associerad: Svenskt Perioperativt
Register - SPOR

Claes Mangelus, registerhallare
Anestesikliniken Sahlgrenska US/Mélndal
Tel: 031-34310 00
claes.mangelus@vgregion.se

Glom inte

skicka in andringar
till redaktionen!
tidningen@sfai.se

KOM IHAG!
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Var en kollega som gor sa
att blommorna blommar!

Av Karolina Persson, redaktor for SFAI-tidningen

De flesta av oss upplever dem faktiskt
dagligen. De ddr positiva krafterna
som lyfter och bir oss. Trots bristfil-
liga strukturer och administrativa
system som ofta motarbetar mer dn
de hjilper sd finns de kvar. Vilvilliga,
omtinksamma och till synes outtrott-
liga. Individer som genom sin blotta
existens och omsorg gor var arbetsdag
béittre och pandemityngd och opera-
tionskoer littare att uthirda. Samar-
beten och samtal ddir inspiration upp-
star och man far ny energi. Inga stora
sensationer, men tillrickligt for att fd
en att orka ytterligare ett jourpass med
skyddsutrustning och platsbristkaos.

I tidningens foérra nummer var jag gan-
ska dyster. Jag luftade mina farhagor
over vad Covidpandemin och dess mas-
siva lidande goér med oss som dokto-
rer och minniskor, och vem vi och véar
specialitet kommer att vara nér (om) vi
kommer ut pad “andra sidan”. Dessvir-
re har pandemin dnnu inte pa nagot sétt
ddmpats, och svéra beslut, lidande och
dod tynger fortfarande manga av oss.
Men det blir ju som bekant inte sommar
ifall inte nan sitter fart! Jag vill ddrfor
med den hir spalten uppmuntra er al-
la (och samtidigt mig sjdlv!) till att bli
bittre pa att se och uppmirksamma de
ovirderliga element som gor sé att blom-
morna blommar och kohagen blir grén
—dven i ar.

Det jag tidnker pa kan tyckas vara sma-
saker. Man kan argumentera for att det
ricker att man utfor sina arbetsuppgif-
ter, att ingen har ritt att kridva nagot
extra dédrutdver. Att vart arbete dr na-
got vi far 16n for, och inget som f6ran-
leder entusiasm eller att vare sig ge el-
ler f4 berom. Men efter ett ar med ett
helt osynligt, men fullstédndigt samhalls-
omvilvande, virus dr det vil oerhort
tydligt hur litet ndgot kan vara och in-
dé rubba hela var existens. Smasaker gér
uppenbarligen skillnad!
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Sjélv kan jag bara fran den senaste veck-
an rikna upp ett antal exempel pa saker
som utdt sett kan verka sma, men som
definitivt gjort en positiv skillnad i min
vardag. En handledare som tog sig tid
att hjdlpa mig med min forskning, som

DET BLIR JU

SOM BEKANT INTE

SOMMAR IFALL INTE
NAN SATTER FART!”

bjod pa te och handfast vigledning i sta-
tistiktrésket. En mottagningsskoterska
som inte bara gav mig precis de svar jag
behovde om en knepig pacemaker utan
dven helt spontant erbjod sig att fixa en
extra kontroll av patienten, och dessut-
om dokumenterade alltihop féredom-
ligt i journalen. En skoterskechef som
sprang pa mig i korridoren och undra-
de hur jag hade det — trots att hon har
mer 4n nog med sin egen personal och
inte det minsta formellt ansvar fér min
arbetsmiljo. Individer som inte bara gor
sitt jobb utan genom vilvilja och lite ex-
tra engagemang bidrar till att jobbet blir
ett roligt stille och medarbetarnas ben
fulla av spring.

Redaktcren
reflekterar

I

Karolina Persson

Lite ldngre fram i tidningen kan ni 14-
sa om Arets svensk (i alla fall enligt
tidningen Fokus), Karin Hildebrand.
En av manga kollegor inom var speci-
alitet som klivit fram under pandemin
och forutom med ett digert kliniskt ar-
bete dven bidragit genom att skapa en
trovirdig och positiv bild av vart arbe-
te hos allmédnheten. I vart samtal be-
rittade Karin Hildebrand om hur hon
fatt mail och samtal fran enskilda
ménniskor som upplever ett storre for-
troende for varden efter att ha hort hen-
nes uttalanden. Ett utmirkt exempel
pé de manga goda krafter som finns i
var verksamhet och med till synes sma
medel gor skillnad, men alltfor sillan
far den uppmirksamhet de fortjénar.

”Be the change that you wish to see in
the world”, pastdas Gandhi en géng ha
sagt. Aven om en del talar for att citatet
dr taget ur sitt sammanhang och kan-
ske till och med felaktigt sa &r det vil
svart att invidnda mot budskapet att vi
alla bor verka for att astadkomma go-
da fordndringar i tillvaron? Jag &r hjért-
ligt tacksam for de personer och dgon-
blick som stdndigt gor mitt arbete (och
liv i allménhet, for den delen) lite roli-
gare! Att forsoka bli bittre pa att se och
uppskatta dem, och att sprida deras go-
da energi vidare, dr det minsta jag kan
gora! |
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Mailadress till SFAI:s styrelse!

For att underlatta kommunikationen mellan medlemmarna och styrelsen har en funktions-
mailadress inrattats: styrelsen(dsfai.se

Till denna adress ar alla medlemmar, och andra som vill ha kontakt med SFAI:s styrelse,
varmt valkomna med fragor, synpunkter och 6nskemal!

Det gar naturligtvis ocksa bra att maila till enskilda styrelsemedlemmar i specifika fragor
(mailadresser finns pa styrelsesidan i tidningen och pa sfai.se).

Material eller fragor som ror hemsidan eller tidningen ska fortfarande skickas direkt till
foljande adresser: hemsidan(dsfai.se resp. tidningen(dsfai.se
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Vetenskapligt ST-arbete

Temporal changes in capillary blood gases
among healthcare workers wearing PPE
at a COVID-19 Intensive Care Unit.

Author: Pehr Elfvendal, MD

Operationscentrum, Norrlands Universitetssjukhus, Umed, Sweden
Supervisor: Camilla Brorsson, PhD, MD, EDIC
Department of surgical and Perioperative Sciences. Unit: Anesthesiology and Intensive Care Medicine

ABSTRACT:

Background

The outbreak of the global pandemic
caused by the novel severe acute respi-
ratory syndrome Coronavirus 2 (SARS-
CoV 2) has forced healthcare workers to
work long shifts in personal protective
equipment (PPE) including filtering fa-
ce piece respirator (FFP) or gas masks
such as Skyddsmask 90 (SM90). Subjec-
tive symptoms of dizziness, dyspnoea,
headache, fatigue, and lack of concen-
tration have been commonly reported
amongst healthcare workers during
long work shifts wearing PPE. Hyper-
capnia, hypoxemia and dehydration are
possible causes to these symptoms. The
aim of this study was to accurately me-
asure temporal changes in pCO2, pO2,
pH, BE, HCO3-, Sa02, SpO2, Hb and
HCT of healthcare workers using FFP
and SM 90 during a regularly day- or
nightshift at the COVID-19 intensive
care ward at Umed University hospital,
Sweden.

Methods

Prospective observational cohort study
including voluntary frontline healthca-
re workers wearing PPE during an ordi-
nary day- or nightshift at the COVID-19
intensive care ward (ICU) at Umeéa
University hospital, Sweden. Capilla-
ry blood gases were taken before, af-
ter 1, 2, 3 and 4 hours of consecutively
use of FFP2 or SM90 and after the shift.
Respiratory rate and SpO2 were measu-
red at each sample time.

Results
A total of 45 participants were inclu-
ded, 20 wearing FFP2 and 25 wearing
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SM90. pCO2 increased over time
in both groups; FFP2 (before vs, 3
hours, p 0.013) , SM90 (before vs 4
hour, p 0.001). pO2 decreased over
time in both groups; FFP2 (befo-
re vs 3 hour, p 0.046), SM90 (1
hour vs 4 hour, p 0.005). pH de-
creased over time in both groups;
FFP2 (before vs 3 hour, p 0.026),
SM90 (before vs 4 hour, p
0.005). BE decreased over ti-
me in both groups; FFP2 (1
hour vs, 3 hour, p 0.024), SM90 d ;
(1 hour vs 4 hour, p 0.049). ! ; >

HCO03- decreased over time 2N A vl
in both groups; FFP2 (1 hour o A i
vs 3 hour, p 0.016), SM90 3 1 T 4
(1 hour vs 4 hour, p 0.023). 0 '
Sa02 decreased over time
in both groups;FFP2 (1 hour
vs 4 hour, p 0.0078), SM90
(before vs 4 hour, p 0.002).
Hb decreased over time in
both groups; FFP2 (before vs af-
ter, p 0.0016), SM90 (before vs after, p
0.0003). HCT decreased over time in
both groups; FFP2 (before vs after, p
0.008), SMO0 (before vs after, p 0.0019).

Tempora| dhy
changes ; {
among healthca, wn Y bloog 8ases

covip. IKers wegrj
; VI.D 19 'ntensive Car:rmg PPE at 5
. nit,

o

Redaktoren kommenterar:

SFAl-tidningen vill garna publi-
cera ST-lakares vetenskapliga
arbeten. Av utrymmesskal ryms
i detta nummer endast abstract,
men hela arbetet finns att l&sa
via sfai.se. Eftersom ST-arbeten
inte genomgar sedvanlig peer
review ansvarar handledaren
for att korrekt metodik anvants.
Skicka gdrna in era ST-arbeten
och kvalitets- och utvecklings-
arbeten till tidningen@sfai.se

Conclusion

Statistically small, but significant,
changes in pCO2, pO2, pH, HCO3-, BE
and SaO2 were detected in this study.
The changes for up to 4 hours of pro-
longed use are small and of doubtful cli-
nical relevance. More studies are needed
to see if the changes continue to increase
after 4 hours, if so, it may be clinically
significant and a potential risk for both
the healthcare workers as well as the pa-
tients they are caring for. |



KURS | EKOKARDIOGRAFI
OCH LUNGULTRALJUD

INOM ANESTESI OCH INTENSIVVARD 2022

Kurstider och plats:
24/1-11/2 (v. 4-6): Undervisning pa campus 4 heldagar/vecka
14/2-4/3 (v. 7-9): Verksamhetsforlagda studier pa ca 1/3-fart vid hemmaklinik.
Alltsd drygt 5 dagars praktik som kan utféras under en treveckorsperiod.
10 eller 11 mars: Examinationsseminarium i halvklass.

Kursarrang6ér:
Malmé universitet, Institutionen for biomedicinsk vetenskap. Hemsida med anmalningsformulér finns pa: https://
mau.se/utbildning/uppdragsutbildning/utbildningsomraden/vard-halsa/vard-halsa-biomedicin/#accordion-64549

Malgrupp:
Kursen riktar sig till bade ST-lakare sasom specialister inom anestesi och intensivvard men ST-lakare lamnas
foretrade till kursen. Ovriga specialiteter far tilltrade till kursen i man av plats.

Kursupplaggning:

Kursen ar specialdesignad utifran kontexten inom anestesi och intensivvard. Kursen erbjuder darigenom relevant
ultraljudskompetens inom detta omrade. Kursen har ett begransat antal platser for att kunna optimera handled-
ningen beroende pa deltagarnas tidigare kunskapsniva inom ultraljud. Undervisningen bedrivs i form av bade
campusplacerade féreldsningar och inspelade féreldsningar med déartill kopplade seminarier och workshops. Den
teoretiska kunskapen varvas med praktisk traning och handledning pa en ultraljudsapparat pa universitetet samt
genom tréning pa egen klinik. Simuleringar kan komma att anvandas for att éverbrygga gapet mellan teori och
praktik. Verksamhetsforlagd utbildning pa hemklinik sker under sammanlagt en vecka mellan teoriveckorna och
examinationsdagen. Under denna tid férvantas kursdeltagaren att sjalvstandigt ha undersékt och skrivit utldtande
pa ca 10 patienter, vilket sammanstalls i en portfolio. Av dessa ska 1-2 fall presenteras muntligt pa examinationen,
som déarmed blir en form av ldrande examination.

Deltagarantal:
Antalet deltagare ar planerat att vara 16 varje kursomgang. Antagning till kursen sker i den ordning anmalan
inkommer (ST-l&kare inom anestesi har féretrdde). OBS! Anmalan ar bindande.

Kursavgift: 41 000 SEK. Moms tillkommer.
- Lunch samt kaffe férmiddag och eftermiddag ingéar. Ovrig kost och hotellkostnader ingar inte.
- Kurslitteratur ingar inte.

Sista anmalningsdag: 3 oktober 2021. Anmélan é&r bindande. MALME
[ universier

Kursledare:

Petri Gudmundsson

docent Biomedicinsk laboratorievetenskap,
Studierektor, Pedagogisk utvecklare
petri.gudmundsson@mau.se

Anna Dieden

universitetsadjunkt Biomedicinsk laboratorievetenskap,
PhD-student

anna.dieden@mau.se

Lill Blomqwist

MD, PhD, DEAA, EDIC Overlakare

Department of Anesthesiology and Intensive Care
Lill.Blomqwist@med.lu.se
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ERAS®

Ett tvdrprofessionellt och tvdrdisciplindrt nationellt méte for
Vetenskap, Kompetensutveckling och Ndtverkande
for sdkrare och snabbare aterhdmtning efter kirurgi

The Swedish Enhanced Recovery After Surgery Society
hdlsar Dig
vdalkommen till

SwWERAS-dagarna
18-19 november 2021

World Trade Center, Stockholms Central
Stockholm

Torsdagen 19/11:
Optimering av den perioperativa smdrtlindringen
Hedersféreldsare: prof Henrik Kehlet, Kbpenhamn

Fredagen 20/11:
Aktuella utvecklingsomrdaden inom perioperativ vdrd
Hedersforeldsare: prof Jugdeep Dhesi, London

www.swerds.se

\\
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Ultraljudskursen
6-17Dec 2021

BASIC ELLER ADVANCED?

Kurserna rekommenderas nyhorjare
respektive de som redan har grundléiggande
kunskap om point-of-care ultraljud.

Fokus ligger pa praktisk dvning, fallovningar
och diskussioner. Vi kommer triina och
fokusera pa hedomning av hemodynamiskt
status pa den akut sjuka patienten, patienten
na IVA eller pa patienten som ska opereras
akut.

Vi som undervisar arbetar inom intensivard
och anestesi. P4 de praktiska momenten ar vi
en instruktir pa tre kursdeltagare och darfir
kan vi individanpassa svarighetsgraden
heroende pa dina forkunskaper.

WIWW.HEMODYNAMIK.SE

Vi erbjuder fior 10:e aret tvd
ultraljudskurser for ST-lak
och specialister i anestesi
och intensivvard.

KOSTNAD

10 000 kr for SFAI mediem
12 000 kr for icke SFAI
mediem

PLATS

Gors pa hemsidan
www.hemodynamik.se



Nationellt system
for kunskapsstyrning,
vad ar det?

Av Martin Holmer, ordférande, for NPO perioperativvard, intensivvdrd och transplantation

Medlemmar i nationellt programomrade (NPO) perioperativ vard, intensivvard och transplantation:

Lars Algotsson (Sodra Sjukvardsregionen), Johnny Hillgren (Uppsala/Orebro sjukvérdsregion), Martin Holmer, ordf.
(Sydostra sjukvardsregionen), Alfred Janson (Norra sjukvardsregionen), Eva Joelsson-Alm (Stockholm/Gotland sjukvérds-
region), Per Lindnér (Vistra sjukvardsregionen), Karin Sjostedt, processledare (Sydostra sjukvardsregionen)

Att regioner och landsting langsiktigt
skulle delta i, stodja och finansiera
en sammanhdllen struktur for kun-
skapsstyrning beslutades 2016, och
systemet lanserades 2018. Mdlet ir att
samverka brett med bland annat stat,
patient- och professionsforeningar
for en mer kunskapsbaserad, jaimlik
och resurseffektiv vard.

Vad innebir systemet for kunskaps-
styrning?

Genom kunskapsstyrningen vill man
minska skillnader i kvalitet och resul-
tat mellan regionerna. Alla invanare ska
fa en god, jimlik och kunskapsbaserad
vard oavsett var de bor. Patienter, bru-
kare och hilso- och sjukvéardens med-
arbetare ska vara trygga i att bésta till-
gingliga kunskap anvénds i varje mote.
Man arbetar efter en gemensam vision:
”Var framgang riknas i liv och jim-
lik hilsa. Tillsammans gor vi varandra
framgéngsrika!”

VAR FRAM-

GANG RAKNAS | LIV

OCH JAMLIK HALSA.
TILLSAMMANS
GOR VI VARANDRA
FRAMGANGSRIKA!”

Miélomradena édr de som tagits fram av
Socialstyrelsen inom ramen for begrep-
pet god vard, dér varden ska vara, kun-
skapsbaserad, siker, individanpassad,
jamlik, tillginglig och effektiv.

Systemet man nu har byggt upp syftar
till att utveckla, sprida och anvidnda bas-
ta kunskap och bidra till att utveckla ett
ldrande system. Man vill genom syste-

met bidra till ett gemensamt kunskaps-
stod och stod for uppfoljning, analys
och verksamhetsutveckling. Man vill i
alla led stodja ledarskapet i dessa fragor.
Mycket av detta ar inte nytt. Det nya ar
att man 1 alla regioner organiserar och
leder detta arbete pa samma sitt och att
man tydligt ocksé finansierar detta till-
sammans. Det ska solidariskt séttas av
arbetstid till detta. Det &r inte mening-
en att arbetet ska goras pa fritiden. Ex-
empel pa tidigare arbete 4r: Oppna jim-
forelser, arbete med kvalitetsregister,
nationella riktlinjer och utvecklings-
satsningar och nationella programrad.

Arbetet ska ske pa alla nivaer, lokalt,
regionalt och nationellt. Nationellt or-
ganiseras arbetet med nationella pro-
gramomraden och samverkansgrup-
per. Styrning och ledning av detta
arbete sker via en gemensam styrgrupp
och beredningsgrupp. Stottar detta
gor en nationell stodfunktion pa SKR.

SAMMANFATTNING:

Huvudmdl med kunskapsstyrning:

Hur?

Sedan 2016 har samtliga regioner och landsting beslutat att man ska delta i, stédja och finansiera en sammanhallen struktur for
kunskapsstyrning. Resurssattningen ska ske solidariskt och tid ska avsédttas. Systemet lanserades 2018.

"Skapa battre férutsattningar fér en mer kunskapsbaserad och jamlik vard av hog kvalitet i hela landet”
Det ska ta kortare tid innan nya evidensbaserade metoder infors i varden
Motverka kvalitetsbrister och omotiverad variation i varden

Kunskapsstyrningssystemet ska se till att vardpersonalen har tillgang till basta mojliga kunskap och uppféljningsdata. Utifran detta
ska man satta mal, analysera resultat och arbeta med sténdiga forbattringar. Allt detta ska stddjas av regionledningar och dialoger/
aterkopplingar ska ske i samspel med verksamheten sa att man sprider goda erfarenheter och efterfragar stdd vid behov.

Arbetet organiseras nationellt i huvudsak via 26 nationella programomraden (NPO) och 8 nationella samverkansgrupper (NSG). Fran
borjan fanns inte alla omraden representerade men systemet har byggts ut och ett av de senast nytillkomna NPO &r perioperativ vard,
intensivvard och transplantation. Ett tillvdgagangssatt for att ta fram kunskapsstad (riktlinjer) eller standardiserade vardférlopp ar
att tillsatta nationella arbetsgrupper (NAG). Varije region nominerar da representanter till det arbetet.
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Det finns nér detta skrivs 26 nationel-
la programomraden (NPO) och 8 na-
tionella samverkansgrupper (NSG), dar
vart omrade, anestesi- och intensivvard,
i huvudsak har sin hemvist i nationellt
programomrade for perioperativvard,
intensivvard och transplantation. Denna
nationella organisation ska sedan ha sin
motsvarighet regionalt och lokalt.

Nationellt programomrade periopera-
tivvard, intensivvard och transplan-
tation, NPO PIVoT

Vért programomrade bildades och sjo-
sattes i slutet pa februari 2020. Kort
direfter slog pandemin till med full
kraft. Det har gjort att uppstarten av
arbetet varit mer utmanande @n kan-
ske normalt for ett NPO. Till exempel
har samtliga medlemmar i NPO:et inte
kunnat tréffas fysiskt pa ett och samma
mote dn. Alla moten har byggt pa digi-
tal teknik. Detta till trots &r vi nu igéng
och var forsta verksamhetsplan, den for
2021, ska snart sjoséttas.

Uppdragen for nationella programom-
rdade liknar varandra i stor utstrick-
ning. For oss gdller till exempel att vi
ska arbeta med att:

e Omvérldsspana, kartlagga, folja upp
och analysera omradet

* Gora behovs- och intressentanalyser
(identifiera gap)

e Ta fram nationellt kliniskt kunskaps-
stod ndr sa bedomts relevant

e Bidra i arbetet med att anvinda och
utveckla relevanta nationella kvali-
tetsregister

e Utse nationella arbets-/sakkunnig-
grupper

e Delta i Socialstyrelsens arbete med
nivastrukturering

¢ Bidra i arbete med ordnat inforande/
ordnad utfasning

¢ Bidrai arbetet med eventuella statliga
satsningar

e Samverka med nérliggande NPO och
samverkansgrupper

¢ Samverka med myndigheter inom ak-
tuellt omrade

Exempel pa vad vi gjort det gangna
aret 2020

Forutom att ha formerat och startat upp
gruppen har vi i dialog med de regio-
nala programomradena (RPO:er) kart-
lagt och prioriterat omraden i behov
av kunskapsstod och forbittring. Detta

12

har sedan legat till grund for planering-
en for 2021. Vi har ocksa kartlagt och
paborjat dialog med viktiga intressen-
ter, fran andra NPO:er och myndighe-
ter till kvalitetsregister. Under det gang-
na aret har vi ocksa varit samarbetspart
nir det giller att ta fram kunskaps-
stod for Covid-19. Vi har da samarbetat
med Socialstyrelsen och SFAI. En an-
nan viktig del av arbetet dr att nomine-
ra personer fran vart omrade till olika
arbetsgrupper och som sakkunniga till
Socialstyrelsen i olika uppdrag. I slutet
pa aret 2020 arbetade vi med att ta fram
en verksamhetsplan for 2021. Det sked-
de i dialog med RPO och professions-
foreningar.

Vad hoppas vi kunna arbeta med
under 2021?

Under det kommande &ret prioriterar
vi frimst arbete med organdonation,
transporter av svart sjuka patienter och
intermedidrvard. Malet hir dr att for-
bereda arbetet, definiera uppdraget och
om mojligt hinna starta upp sa kallade

DET FINNS MANGA
INTRESSENTER ATT
TA HANSYN TILL OCH

DET FINNS EN RISK ATT
DET BLIR TUNGROTT. VI
MASTE ALLA HJALPAS
AT FOR ATT DET INTE
SKA BLISA”

nationella arbetsgrupper (NAG) inom
dessa omraden. Om vi kan giller sam-
ma sak for omradena jamlik vard for or-
gantransplantation och vardtyngdsmiét-
ning pa operation.

Andra insatsomraden for 2021 blir att
undersoka och etablera samarbete kring
rekommendationer for uppfoljning efter
intensivvard, och att verka for mer jim-
lik véntetid till operation. Det sistnimn-
da till exempel genom att diskutera ut-
okat nationellt samarbete for att korta
koer. Att det behdvs kompetens inom
vart omrade dr inget nytt. NPO:et anser
att det dr viktigt att vi gemensamt ar-
betar for att det utbildas nya kompeten-

ta medarbetare, men ocksé att vi behél-
ler personal over tid. Att arbetsplatserna
forblir attraktiva 6ver tid. Vi hoppas hér
kunna bidra till att vi i ett forsta steg
delar goda exempel pa nir detta lyckas.

Under pandemin har vi ocksd sett
manga potentiella forbéttringsomréaden,
till exempel inom krisledning nir det
giller, ledning och styrning, samord-
ning, kapacitet, material och likemedel,
och sist men inte minst infrastruktur
(fran el, gas och lokaler till transporter)
Allt detta maste sa klart ses i ljuset av
att vi fortsatt befinner oss i en pande-
mi. Insatser under 2021 kan dérfor be-
hova begrinsas, eller skjutas pa framti-
den. Sa linge pandemin fortsétter dr det
svart att hitta rétt kompetens och frigora
tid till att bemanna NAG och bidra i va-
ra planerade insatsomraden. Tidpunk-
ten for pandemins avklingande kommer
vara helt avgorande for hur arbetet un-
der 2021 kommer kunna bedrivas.

Systemet fortfarande under
etablering

Aven om systemet med kunskapsstyr-
ning dr nagra ar gammalt nu sd ir det
4nda i en slags etableringsfas. Man far
ha stor respekt fér bade ambition och
komplexitet. Det finns ménga intres-
senter att ta hinsyn till och det finns en
risk att det blir tungrott. Vi méste alla
hjdlpas &t for att det inte ska bli sa. Hér
finns potential att hjilpas at med till ex-
empel kliniskt relevant kunskapsstod
som vi kan ta fram tillsammans i stéllet
for var och en for sig. For att fa fart pa
detta giller det att komma i mél med ett
antal uppgifter och kanske ocksa accep-
tera att stoden inte dr perfekta i en for-
sta version. Da far vi istillet verka for
en snabb uppdatering. Klinisk kunskap
och evidens utvecklas ibland snabbt och
kunskapsstod riskerar snabbt bli gam-
malt. Hiri ligger sannolikt den stors-
ta utmaningen, att halla uppe tempot sa
att kunskapsstodet hela tiden kénns re-
levant och uppdaterat.

Med hopp om ett gott nationellt samar-
bete diir vi alla bidrar med kompetens i
olika arbeten! |

Mer information finns pa
www.kunskapsstyrningvard.se

Mal och syfte: https:/kunskapsstyrningvard.se/
omkunskapsstyrning/malochsyfte.665.html

Prenumerera pa nyhetsbrev
https://pub.editnews.com/Subscribe/Form/823/
ae823c67ef12
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Karolinska Institutet och Olof Norlanders Minnesstiftelse
ledigforklarar hdrmed

Resestipendium 2021 om 110 000 SEK

Resestipendiet delas ut for att stodja en lovande eller etablerad nordisk
forskare inom amnesomradet Anestesiologi och Intensivvard under
forskningsvistelse vid utlandskt, medicinskt larosate.
Forskning rorande intensivvard av patienter med immunologiska
sjukdomar ager hog prioritet.

Ansokan skall atféljas av meritforteckning inklusive forteckning 6ver

publicerade skrifter respektive foredrag samt innehalla en noggrann

redogorelse for forskningsprojektets innehall och finansiering samt
en motivering till valet av utlandskt larosate

Ansokan skickas via e-mail till:
PMI-FOU.karolinska@sll.se senast sondagen den 3 oktober 2021

Stipendiet kommer att delas ut i samband med
Olof Norlanderdagen i Stockholm fredagen den 3 december 2021
da dven Olof Norlanders hogtidsforelasning kommer att hallas

Upplysningar lamnas av

Professor Lars | Eriksson, telefon 08-517 723 40, lars.i.eriksson@ki.se
Chefsassistent Marie Stenbeck, telefon 08-585 805 53, marie.stenbeck@sll.se
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En nationell grupp har pa uppdrag
av SFAI startats for arbete med ultra-
ljud inom anestesi och intensivvard.
Detta kan i forlingningen leda till en
egen delforening. Vi soker fler eldsji-
lar som vill vara med och paverka ut-
vecklingen!

For endast ett fatal ar sedan lade man
transarteriella axillarisblockader och
styrde volymsubstitution med hjilp av
CVT. I takt med att ultraljud har fatt
en allt centralare plats i véar specialitet
ar dessa, och allt fler, forlegade man-
ovrar tack och lov en saga blott. Men
vad forvintas vi behirska i den sono-
grafiska djungeln, och kanske &n vikti-
gare, vilka doméner skall vi inte bege
oss in pa? Har finns dnnu sé ldnge inga
enhetliga nationella riktlinjer, féorutom
Utbildningsbokens (fér ST) nagot spre-
tiga malbeskrivningar. Likaledes dr det
i stor utstrackning ad hoc vem som far
agera handledare och hur man doku-
menterar sina ultraljudsfynd.

Detta &dr naturligtvis inte unikt for Sve-
rige, men i flera ldnder pagar arbete
med att strukturera upp utbildning
och ackreditering!, exempelvis FUSIC
(Focused UltraSound in Intensive
Care)-programmet i UK.

Varande den pragmatiska specialiteten
har vi i alla fall lyckats bygga upp en

e

betydande kunskapsbas i ultraljudsan-
vindning inom bade anestesiologi och
intensivvard, och verktyget riknas i allt
storre utstrickning som en naturlig, om
inte obligat, komponent i bade procedu-
rer och diagnostik.

Med avbrott for coronaintermezzo har
i denna kontext ett arbete paborjats pa
uppdrag av SFAI, med att bilda en re-
ferensgrupp (s& kallad UPP-grupp) for
ultraljudsfragor inom var specialitet.
Gruppen hade uppstartsmote den 19 ja-
nuari 2021, naturligtvis med behorig
elektronisk distans och virusfilter, och
stillde i forsta hand in siktet pa att be-
reda underlag for den nya Utbildnings-
boken som dr under utarbetande av
KVAST.

FramoOver kommer vi dven att arbeta
med vidareutbildningsfragor, certifie-

-

UPP-grupp for ultraljud i
anestesi och intensivvard

Av Morten Strinnholm, ordforande i UPP-gruppen, Kungdlvs sjukhus, Kungdlv

ring och kursverksamhet, och annat
som ror ultraljudsfragan. Om det finns
underlag for det, kan man i framtiden
dven tinka sig bildandet av en egen del-
forening.

For ndrvarande &r vi sju ledaméter men
vi onskar kontakt med fler som brinner
for ultraljud och som kan vara med och
driva kvalitetsarbetet. Som synes nedan
vore det onskvért med en bittre genus-
balans, och #ven representation fran re-
gioner i Ost- och Mellansverige. [ |

REFERENSER

1. Galarza L et al. The state of critical care
ultrasound training in Europe: A survey of
trainers and a comparison of available ac-
creditation programmes. Anaesthesiology
Intensive Therapy 2017, vol. 49, no 5,
382-386
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29192421/

Ovriga ledaméter i UPP-gruppen: Lill Blomqwist, Skanes universitetssjukhus — Lund. Roman A’roch, Norrlands
universitetssjukhus — Umea. Tomi Myrberg, Sunderbyn sjukhus — Luled, Umeé universitet. Niklas Jonsson, Karolinska
Universitetssjukhuset — Stockholm. Fredrik Hallgren, CAPIO S:t Gorans Sjukhus — Stockholm. Carl Jensen, NU-sjukvar-

den — Trollhittan
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Lakarsal - en del av
utbildningen eller produktion?

T

Av Miranda von Rosen, ST-likare Karolinska Univer-
sitetssjukhuset Huddinge, Martin Johansson, ST-likare
i Lund och Helsingborg, Linda Forsberg, ST-ldkare Hal-

Att hantera en sévning, fran bérjan
till slut, dr ndgot som alla likare inom
anestesi och intensivvdard ska klara
av. Det borde vara en naturlig del av
utbildningen for ST-likare inom spe-
cialiteten att sitta pd sal och lira sig
alla delmoment. Man far en god insyn
i bdde arbetet pa operationssalen och
samspelet mellan olika arbetskate-
gorier, samt lir sig vigleda i aneste-
siologiskt problematiska situationer.

Lakarsalar - ett allt vanligare
fenomen

Inrittandet av sa kallade ldkarsalar har
blivit allt vanligare, det vill séiga opera-
tionssalar dar ST-ldkare och/eller spe-
cialister ska std for anestesin. Tyvérr
har det inte enbart varit fordelaktigt for
ST-ldkaren. Ur en ldarandesynpunkt &r
det positivt att ha okad salsplacering,
om det sker i rédtt omfattning, med rétt

incitament. Det dr ddremot oroande ur
ett utbildningsperspektiv nar ST-ldkare
anvidnds som ett alternativ for att ticka
upp for bristen pd anestesisjukskoter-
skor. Var uppgift som anestesiologer
och utbildningslidkare &r att upprétthal-
la ett gott flode och hog produktion av
operationssjukvard, men en ST-ldkares
uppgift dr inte att ersitta resurser och
yrkeskategorier dir det rader brist.

Enkat fran SYA kartlagger sals-
placeringarna

Sveriges Yngre Anestesiologer (SYA)
har genomfort en enkdt for att kartligga
forekomsten av salsplacering for ST-14-
kare i anestesi och intensivvard samt
fa en nyanserad bild géllande synen pa
denna placering. Fragor stélldes géllan-
de forekomst, anledningar och virdet av
salsplacering. Enkiten skickades ut via
SFALs register av medlemmar. Aven

lands sjukhus Varberg. For SYA:s styrelse och KVAST.

EN ST-LAKARES
UPPGIFT AR INTE

ATT ERSATTA RESUR-
SER OCH YRKES-
KATEGORIER DAR

DET RADER BRIST.”

studierektorer och ST-chefer ombads
svara. I enkédten framkom att salspla-
cering Overlag upplevs som en positiv
del av arbetet, om det sker i réitt omfatt-
ning och av ritt anledning. Likarsal,
nir det anvénds i utbildningssyfte, ska-
par en okad forstaelse for samspelet pa
operationssalen och det anestesiologis-
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Arbetsplats

Antal svarande som uppgett arbetsplats férdelade per arbetsplats. Inkluderar ST-lékare, studierektorer/ST-chefer och specialister.
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ka forloppet. Man fér uppritthalla prak-
tiska fardigheter och har storre mojlig-
het att optimera peri- och postoperativ
smirtlindring for patienten. Aven ur ett
internationellt perspektiv dr det vik-
tigt att man som ldkare kan sitta pa sal.
Salsplacering som &r anpassad efter 14-
karens kompetens gor att det finns ett
utbildningsvirde oavsett hur langt man
har kommit i sin ST, det vill séga att ju
nérmare specialist desto mer avancerad
anestesi bor utforas pa ens ldkarsal.

Tyvirr framkom det i enkéten dven ne-
gativa erfarenheter av ldkarsal. En stark
anledning var just upplevelsen att det
anvénds i syfte att ticka for en resurs-
brist. Fran vissa sjukhus rapporteras det
att ST-1dkare sitter hélften av sin arbets-
tid pa sal. Citerat fran en ST-lékare i en-
kiten “vi sitter sd mycket pa sal att ut-
bildningsvirdet har gatt forlorat™.

Resursbrist minskar utbildningsvardet
Brist pa anestesisjukskoterskor har lett
till att ldkare i storre utstrickning far
ticka pa sal och avlosa for rast for att
planerad kirurgi ska kunna fortgé. Det dr
problematiskt ur flera aspekter. Likar-
salar som upprittas enbart for att ticka
luckor i schemat har inte lika stort utbild-
ningsvirde som ldkarsal dér syftet dr att
bygga erfarenhet och kompetensutveck-
ling anpassad for den lidkare som plane-
ras sitta pa salen. Likaren som hamnar
pé en sddan sal kommer fa mindre tid f6r
andra utbildningsmoment. Det riskerar
dven att bli otydliga ansvarsfordelning-
ar om en ldkare sitter pa sal och en an-

nan ldkare stdr som ansvarig utanfor, i
synnerhet om bégge dr ST-ldkare. Dess-
utom doljer denna 16sning en underbe-
manning av anestesisjukskoterskor, en
mycket viktig yrkeskategori som vi inte
skulle klara oss utan.

Likarsalar utgor bra utbildningstillfil-
len men for att uppna detta kriver det
snarast mer resurser dn farre. ST-ldkare
som har salsplacering med nira tillgang
till specialist och erfaren anestesisjuk-
skoterska har mojlighet att utvecklas
som anestesiolog. Likarsal som enbart
anvinds i produktionssyfte doljer denna
brist pd andra yrkeskategorier och ur-
holkar ldkarkompetensen med forsam-
rad produktion som f6ljd. Om salspla-
cering dr malstyrd undervisning, finns
dock inget motsatsforhallande till pro-
duktion.

Likarsal bor fortsatt vara en del av al-
la ST-ldkares specialistutbildning men
det dr viktigt att tydliga och i forvig de-
finierade mal for ST-lakarens kompe-
tensutveckling finns. ST-ldkare som be-
mannar operationssal ska handledas av
specialistkompetent likare och ST-14-
karen bor dven ha mojligheter att delta
i mer organiserade utbildningsmoment
nodvindiga for att nd specialistkompe-
tens. ST-lakarens uppgift, i samman-
hanget ldkarsal, dr inte att ersitta resur-
ser dir det rader brist.

Vardskulden kréver dversyn av
salsbemanningen
Virt att notera dr att denna enkit speg-

LAKARSALAR
UTGOR BRA UT-
BILDNINGSTILLFALLEN,

MEN FOR ATT UPPNA

DETTA KRAVER DET
SNARAST MER
RESURSER AN

FARRE."

lar forhéllanden under 2019, innan
Covid-pandemin gav omfattande paver-
kan pa den planerade kirurgiska verk-
samheten. Hur strukturen kring la-
karbemannade salar har sett ut under
pandemiéret kan vi bara spekulera i.

Vi stir nu infor en sjukvardshistoriskt
unik situation didr vérden framéver
kommer ha en stor médngd uppskjutna
planerade operationer att hantera. Med
detta scenario framfor oss dr ldkarnas
bemanning av operationssalar ett dnnu
viktigare &mne att lyfta. |

Antal svarande i olika kategorier (alla
svarande har dock inte svarat pa samt-
liga fragor):

ST-lakare: 197
Specialister: 30
Studierektorer/ST-chefer: 21
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Ar Lakarsal positivt?
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Instdllning och motivering till om lakarsal uppfattas som positivt eller ej. Inkluderar ST-ldkare, studierektorer/ST-chefer och specialister.
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Kurs i thoraxanestesi och intensivvard

Datum: 6—10 september, 2021
Plats: Karolinska Universitetssjukhuset, Stockholm

Malgrupp*
ST-lakare i anestesi,
kardiologi och thoraxkirurgi.

Intresserade specialister ar
saklart ocksa valkomna

SlST}\) ?\?]!MAL- Kursledare
B i Sitengren, PHIFO

martin.slettengren@sll.se

Kursadministrator

Carina Lindestam
pmiutbildningskansli.karolinska

@sll.se

Innehall
En introduktionskurs till thoraxanestesi och intensivvard dar fokus ligger pa centrala begrepp sasom
perfusion och kanylering, akuta tillstdnd och komplikationer, avancerad hjartsviktsbehandling, ECMO,
enlungeventilation, hjart-lungrédddning efter hjartkirurgi och transesofagealt eko.

Vi repeterar ocksa inledningsvis kardiovaskular anatomi, fysiologi och farmakologi.
| kursavgiften ingar gemensamma luncher under kursveckan.

Delmal som técks
Enligt 2008 ars forfattning: 1, 2, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 11
Enligt 2015 ars forfattning: B3, C1, C2, C3, C4, C5, C6, C8, C9, C11

Avgift 12 000 exkl.moms.

Anmalan senast 2021-05-14 via var hemsida www.thoraxkursen.se

*Anmalda ST-ldkare som &r i slutet av sin ST och maste ga kursen f6r att kunna anséka om
specialistbevis kommer erbjudas fértur.
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Det dr dags att revidera Checklistema-
nualen som togs fram for knappt tva ar
sedan. Forsta upplagan har redan spri-
dits 1 3400 exemplar till fler 4n 45 anes-
tesikliniker i hela landet.

Checklistemanualen har dven anvints
1 simuleringsmiljé under bland annat
kursen TAASK Masterclass. Med den-
na stora spridning tror vi att det finns
forutsittningar att det uppmérksam-
mats ndgot som bor rittas till eller att
nagon fatt en idé om vad vi skulle kun-
na forbittra. Darfér undrar vi om ni hit-
tat ndgot som &r inaktuellt eller felak-
tigt, eller tycker att det finns nagot vi
bor ldgga till i nésta upplaga.

Av Alexander Moberg, ST-ldkare, AnOpIVA Karlstad

CHECKLISTEMANU

g .
2019/295,
SFAI/ESA

- P
2019/2020
SFAl/ ESA

Forutom att revidera checklistorna

har vi foljande pa gang:

1. Gora checklistorna tillgingliga for
medlemmar genom SFAI-appen, se-
nast till SFAI/Anlva-veckan i &r.

Efterlysning av revideringsforslag
till SFAL:s Checklistemanual for
akutsituationer

. Ta fram utbildningsmaterial som

man kan anvénda for att implemente-
ra checklistemanualen vid sin klinik.

. Ett forskningsprojekt dir vi tar reda

pé hur mycket checklistorna anvénds
och hur de inforts, samt om de har pa-
verkat hanteringen av kliniska situa-
tioner. En farhaga &r att checklistorna
kan distrahera fran “rétt” handligg-
ning, vilket bor utredas genom att ak-
tivt efterfraga fall ddr anvéindning-
en anses ha forsdmrat den kliniska
handldggningen. Etikansokan pagar.

Maila dina rittelseforslag eller syn-
punkter till Alexander.Moberg@regi-
onvarmland.se. Tack! |

=

AKADEMISKA
SIUKHUSET

SK-kurs:

Akut och postoperativ smarta for
AT, ST-lakare och intresserade specialister 2021

Akut smérta ar ett lidande som alla kliniskt verksamma lakare méter dagligen och
férvantas handlagga pa ett evidensbaserat satt. For fullgott omhandertagande kravs
goda baskunskaper och genomténkta rutiner. En suboptimal handlaggning kan inne-

béara ett 6kat och férlangt lidande med risken av utveckling av langvarig smarta.

Datum: 20-23 september, 2021
Plats: Smartcentrum, Akademiska Sjukhuset, Uppsala

Mer information och anmalningsformular hitps://www.akademiska.se/smartkurs
Sista ans6kningsdag 13 september 2021.

Kostnad: 5100 kr.

REGION UPPSALA

4 SFAI-Tidningen 2-2021
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SFAI ¢
Anlva >“

Brebro 22- 24septemherzuz1‘ e BN

ET
4

Deadline for att skicka in abstracts till SFAl & Anlva-veckan ar:

19 ma]

Alla accepterade abstracts presenteras som posters och som muntliga presentationer i programmet.
Som abstractpresentator far du reducerad avgift till kongressen. Mer information om detta finns pa
kongressens hemsida: www.sfaianiva.se. Dar hittar du aven formularet for att skicka in abstracts.

Sista dag for den lagre anmalningsavgiften &r den 30 juni.
Vélkommen till SFAI & Anlva-veckan 2021!

www.sfaianiva.se

>>> HYBRIDMOTE <<<



PRELIMINART PROGRAM SFAI & Anlva-veckan 2021

Kongressprogram, formaten, kurser, workshops och sociala aktiviteter

Program for SFAI & Anlva-veckan 2021

- onsdag 22 september

sal1

Sal2

sal 3

Sal4

Sal5

Sal 6

Registrering

Registrering

Registrering

Registrering

08.00 | Global anestesi och intensivvard Luftvdg prognos och hantering
o Moderatorer: Emily Tegnell, Save Moderatorer: TBA
= | Schroder & Terje Timan Difficult Airway Society Guideli
09.00 | Introduktion . Gastrointestinal function in critical | for Awake Tracheal intubation COVID-19 - patofysiologi och Den nya 6-ariga likarutbildningen | Regionalanestesi i tiden. _
- | Global kirurgi, anestesioch illness Imram Ahmad, London, UK uppféljning efter intensivvérd - 4r AnlVA nédvindigt? Moderatorer: Jan Kuchalik, Orebro,
1000 | intensivvards roll i global hélsaidag | Moderatorer: Andreas Nygren & Prediktion av svar luftvag Moderatorer: TBA Moderatorer: Magnus Hultin & HansHjelm | Jan Kuchalic, Orebro, Henrik
Johan von Schreeb, Stockholm Kristofer Nilsson Lars Hyldborg Lundstram, Akut organsvikt vid svar COVID-19 Den 6-8riga likarutbildningen - O'hrs_tri)_'m, Orebro, Josip Azman,
Kliniskt arbete, utbildning och State of the art - Epidemiology, Copenh DK samt mojliga mekanismer Overgripande al kunsk Linkdping, Vedran Frkovic, Linkdping
forskning under hela karridren urett | detection and treatment of Luftvagshantering inom Intensivvérd | Robert Frithiof, Uppsala fardigheter och forhallningssitt Regionalanestesi i tiden.
glgbalt perspektiv gastrointestinal dysfunction in Ulrika Thor6, Uppsala Kvarstaende lungdysfunktion Magnus Hultin, Umed Paneldisk ussion och videosandni
ya”t,iaw”/'lﬁeginonlv aritical illness Human factors vid hantering av efter svar COVID-19 samt mojliga Vad innebir forandringen i avblockadlaggning
ELI GG IR Annika Reintam Blaser, Luzern, svar luftvag mekanismer utbildningen for AN-IVA, med tid pg | Jan Kuchalik, Orebro
Switzerland & Tartu, Estonia Jonas Graf. Linképing Michael Hultstrém, Uppsala T12 men ingen AT - minimikrav?
Gastroinstestinal dysfucntionafter | Standardisering av utrustning for Hur mar patienterna fysiskt och Bengt Nellgdrd, Géteborg
cardiacsurgey hantering av svér luftvég psykiskt efter intensivvérd och Anestesi och intensivvérd - hur
Jenny Seilitz, Orebro Louise Walther Sturesson, Lund COVID-19? rofilerarvi oss i den nya
p Y
Questions to the speakers Ewa Wallin, Uppsala grundutbildningen? Kortintroduktion
foljtav gemensam diskussion mellan
representanter for véra laroséten
Hans Hjelmquist, Orebro
10.00 | Kaffe & Utstéllning
1030 | Antibiotikaanvindning pa IVA. INNOVATION inom aniva Avancerad omvérdnad under Intensivvérd for Covid-19 Bésta presentationer Fortsittning Regionalanestesi i tiden
“ | Hurkan vi reducera den? Moderator: TBA anestesi
1130 | Moderatorer: F Sjévall & I Lejbman Smarta glasogon Moderatorer: Peter Jidestahl, Intensivvard for Covid-19
Antibiotikaforbrukning pa svenska | Per Enlof, Goteborg Sedering - styvmoderligt Michelle Chew, Linkdping
1IVA2016-2018 ST-innovation behandlande?
Fredrik Sjovall, Malmé Sarah Hansson, Géteborg Andreas Nilsson, Linkdping
Hurfarligt &r det att vinta med att ATEA som féretag hur stodjervi Opioid fri anestesi
satta in antibiotika? innovation Axel Wolf, Géteborg
Johan Petersson, Stockholm Henrik Cissig, Géteborg Overfylld blasa under anestesi
Ett skottaminoglykosid harval aldrig | INNOVATIONsfonden VG-region hur | £va Johansson Alm, Stockholm
skadat ngon (eller har det)? arbetar vi stort och smétt
Mia Furebring, Uppsala Magnus Kristiansson, Géteborg
Biomarkdrer eller
fastbehandlingstid, hur
avslutar jag sakrast patientens
antibiotikabehandling?
Sara Cajander, Orebro
Lunch med en expert Lunch med en expert
Preoperativ fasta, inkl ny riktlinje Etik i vardagen
1230 | Valkommen till SFAI & Anlva-veckan 2021!
Representanter for den lokala organisationskommittén, Rf Anlva och SFAI
1245 | Inledningstalare
- Horisonten finns alltid kvar - vdga tro pa varandra
1445 1 jonna Bornemark
Torsten Gordhs Hogtidsforelasning
Doris @stergaard, Kopenhamn
14.45 | Kaffe & Utstallning
1515 | Rudeness and communicationin | Sakrare postoperativ Pati yrd proced dering-i | Hur farvi resurserna att ricka till | Endovascular Resuscitation and Sevo och sopor - anestesi och
" | stressful situations aterhdmtning - Preoperativa vems hinder? under COVID-19 pandemin? Trauma Manag -E i kli
1615 | Moderatorer: Asa Johansson atgarder Moderatorer: Jonas Graf, Linképing | Moderatorer: Camilla Brorsson & team-based approach for Moderatorer: Adrien Talbot,
Incivility and patient safety Moderator: Michelle Chew, ST- Patientstyrd procedursedering - Johanna Lyrén hemodynamic instability and Helsingborg
Arieh Riskin, Haifa, Israel likare & metoden och patienten i fokus Hur fér man resurserna attrickatill | bleeding management . Stephanie Tigerschiold, Stockholm,
Communication in stress Magnus Iversen Andreas Nilsson, Linkoping nér patienterna rasar in? Moderatorer: Tal Horer & Kristofer Nilsson | ST-Jskare Anestesi och intensivvird
Lars Bjérklund, Linkdping Introduktion Procedursedering vid ERCP - hur mar | David Konrad, Stockholm The EVTM conceptin trauma patients | Sofia Hammarstrand, , Ordférande i
Magnus Iversen, Stockholm patienten efterat egentligen? Nationell samordning av and aABCDE -focus on ‘a'asin ACCESS! | Sjukhuslikarnas klimatgrupp
Identifiering och evaluering av Sara Lyckner, Eskilstuna intensivvardsplater, hur har det Tal Horer, Orebro Henrik Jérnvall, Stockholm,
medicinska risktillstand Procedursederingi olika miljoer-ett | fungeratattflytta patienter nar Circulation physiology in Overlikare, PhD, Anestesi och
Michelle Chew, Linkdping géng exempel resurserna inte racker till? resuscitative endovascular balloon intensivvard
Evaluering och handlaggning av Benjamin Grossmann, Norrkdping Johnny Hillgren, Gavle occlusion of the aorta (REBOA) -what | |, o Dahlskjéld, Stockholm,
aldersskora patienter Patientstyrd propofolsedering - for | Paverkas outcome av forflyttningay | an anaesthesiologistneedtoknow | jyivicirateq
Andreas Wiklund, Stockholm vilka patienter och under vems COVID-patienter? Kristofer Nilsson, Orebro
SPOV's Honorary Lecture: ansvar? Fredric Parenmark, Gavle Clinical outcome of EVTM methods
Multimodal Prehabilitation Jonas Graf, Linkdping and how to organise EVTM in reality
Franceso Carli -Experience from Shockand Trauma,
q q . Baltimore, a high volume trauma center
ERAS samt Perioperativ metabolism ' 3
16.20 T b Riskbeddmning infor (akuta) Vem ska arbeta pa Joseph DuBose, Baltimore
. Olle Ljungquist transporter framtidens i ivvards- och Prehospital organisation and use of
s Peri va effek fysisk Moderatorer: Rebecka Rubenson operationsavdelningar? resuscitative endovascular balloon
alftr;\?ig:tratlva efrekteraviysis Wahlin Moderatorer: Ulrica Nilsson, occlusion of the aorta (REBOA) - on
Riskbedémning infér (akuta Stockholm& the fly or with feet on the ground?
Ca’/'JOhaf’ Sundbe{g . transporter s ¢ ) Erik Wikstrom, Orebro Jostein Rodseth Brede, Trondheim
Slt(aﬂdqrhdllseradetyardforlotpp 'th”' . | Jerker Sandgren, Géteborg Resuscitative endovascular balloon
;a?fS‘gge:psi;;r?ip () [T Riskbeddmning infor (akuta) Anders Silfver, Sundsvall occlusion of the aorta (REBOA) in
Prehab Clinic-oroiektet 4 DS transporter Anna Forsberg, Lund obstetric bleeding - when to use?
rehab Clinic-projektet pa Joachim Lindquist, Géteborg i @, Gidiis Edmund Sevik, Trondheim
UIf O Gustafsson g _ G
el S, i) Pro and Con debate - Resuscitative
Slutord X o endovascular balloon occlusion of the
Panelen Josefin Gerdevdg, Orebro aorta (REBOA) in bleeders?
Eva Joelsson-Alm, Stockholm Carl Magnus Wahlgren, Stockholm
Pro and Con debate - Resuscitative
endovascular balloon occlusion of the
aorta (REBOA)in bleeders?
Joseph DuBose, Baltimore
16.50 | Behdver vi trina tillsammans for Transfusion in Trauma - What's
- | attarbeta patientsikerhet? new? R
1720 | Moderatorer: H Conte & L Bergman Moderatorer: Shahin Mohseni, Orebro
1720 | Teamarbete - samma innebard for alla? Malign hypertermi - stay cool Surgical bleeding control
- | Jenny Milton, Goteborg Jeremy W Cannon, University of
17.50

Atttrana hela operationsteam

- kan vi sanka narkosbagen?
Cecilia Escher, Stockholm

Tréning och utbildning for
situationsmedvetenhet i team och
erfarenheter av teamarbete

Karin Jonson, Umea
Simuleringsinstruktor - en viktig
funktion i klinisk vardag

Renée Allvin, Orebro

Malign hypertermi - stay cool
Anna Hellblom, Lund & Maria Norén,
Lund

Pennsylvania

17.50-19.30 Valkomstfest i utstéllningshallen

veckan



Program for SFAI & Anlva-veckan 2021

- torsdag 23 september

sal1 sal 2 sal3 sal4 sal5 sal 6
08.00 | Hur okar vi antalet d i Postoperativ vard Covid-19. Patofysiologiska och Hur kan vi férbereda barn och Hyperbarmedicin for novis och
- | Sverige?-Vad kravs for att fler ska | Moderatorer: Sandra Mansson, immunologiska aspekter. foraldrar infor dagkirurgi? expert
0900 | £3 donera sina organ? Stockholm, Erika Axelsson, Trollhattan Moderatorer: Agneta Larsson &
Moderatorer: Eva Ahlgren Andersson | The Safe Brain Initiative decreases Covid-19. Immunologi. MIS-C. Hur kan vi forbereda barn och Nickals Oscarsson
&Anneli Holst the gap between research and Petter Brodin, Stockholm féraldra(_infﬁrdagkirurgi? HBO-The Basics
Forutséttningar for organdonationi | current practice -an ongoing Covid-19. Patofysiologi och Carina Sjéberg, Halmstad Johanna Hedstrom, Goteborg
Sverige idag Quantitative Quality Development | behandling avvuxna. 0 T T Whats new and what did we alread
Annika Tibell, Stockholm two-site study in +10.000 patients | Sara Cajander, Orebro Ufttmanmga.r vid .smanlmdrm9 know about HBO- An update ofthey
q Karina Jakobsen, Danmark G b'arnl.(lrurgl -!(unskap, i
En guidad tur genom arina ] -organisation, -rutiner Evidence
donationsprocessen med fokus pa ny | SPOR med fokus pa postoperativ ' Louise Sameby, Stockholm
lagstiftning vard Farmakologisk behandling vid HBO som behandling for Covid-19-
S . . gisk behandling vi g for Covi
Pia Lowhagen Henden, Géteborg Sara Lyckner, Eskilstuna postoperativ smartlindring Evidens och egna erfarenheter
Nytt regelverk inom donation-Vad far | Sjukskéterska inom postoperativ Stefan Lundegren, Stockholm Johan Douglas, Karlskrona
vigora?Vad mdste vi gora? vdrd: kompetens och utbildning Smartskattning Hot topics- senaste nyttinom HBO
Ingrid Sandgren, Géteborg Karuna Dahlberg, Orebro Stefan Nilsson, Goteborg forskning
NeitionelltDonatjonscel]trum-ViIket Vilka patienter kan ha lgehqvgv Upplevd smérta och foljsamhet Anders Kjellberg, Stockholm
stod kan professionen f&? forhojd postoperativ vardniva efter i1l nati iktlini
- Sa— 5 till nationella riktlinjer efter
Helena Almen, Stockholm ovarialcancerkirurgi: finns det négon tonsillkirurgi
ledtrad? " . Fredrik Alm, Orebro srelasni
09.05 | Forts. Sandra Mansson, Upplands visby Kvalitetsregisternas roll o Abstracts - Posterforeldsningar
o Moderatorer: Géran Mossberg & Vad grundar extubations beslut p Moderatorer: Christina Agvald- 2;’5 pifbarCn'SJtUkhUSG"t 5
Ann/lfa Kellmann Jikare och anestesisjukskdterskors Ohman & Johnny HI/Igren €jandro Cisternas, Goteborg
DCD i praktiken bedémning Hur kan SIR underlatta
Karin Hildebrand, Stockholm Linda Rénnberg, Ostersund kunskapsstyrning de narmaste aren?
Transplantation efter DCD-Hur blir Emma Larsson, Stockholm
resultatet? Ska vialltid gora allt for att vi kan
Carl Jorns, Huddinge det pa IVA?
Upplevelser hos personal och Camilla Brorsson, Umed
anhoriga i samband med DCD E-learning och Audit "Saker
Linda Gyllstrom Krekula, Stockholm intensivvard” - vad har hant pa ettar?
Det lilla lansdelssjukhuset kan ocksa Lars Engerstrém, Norrkdping
bidra med donatorer
Caroline Olofsson, Bollnds
10.05 | Kaffe & Utstillning Presentation vid postern
1035 | Forts. Sékrare postoperativ NOCICEPTION Liten blir stor - de nya dverlevarna | Den dldre intensivvardspatienten
. Moderatorer: Marten Unnerback & aterhamtning - Neuro- Moderatorer: Pether Jildenstal Moderatorer: Jonas Berner & Sandra | Moderatorer: TBA
| Ingrid Sandgren psykologiska aspekter Varfor behgvervi forsta nociception | Horst, Livskvalitet och det nya ldrandet -
Pediatrisk organdonation Moderatorer: Stefan Lundin/Hans | och hur kan vi objektivt monitorera | Detextremt prematurfédda barnet | Resultat fran H70 studierna
Fredrik Hugosson & Manne Karlsson, | Hjelmqist & Magnus Iversen detintra och postoperativt Baldvin Larsson, Stockholm Hanna Falk Erhag, Géteborg
Goteborg Introduktion - Magnus Iversen, Hanne Storm, Oslo/Norge Det hjirtsjuka barnet Skorhet och intensivvard
Transplantationskoordinatorn- Prediktion av smértkanslighet och Ellen Olsson, Lund Lina de Geer, Linkdping
spindelinatet aspekter pd postoperativsmérta Det neurologiskt skadade barnet VIP-studierna
Petra Vestlund, Géteborg Anna Persson Nina Bjérkander, Géteborg Hans Flaatten, Bergen, Norge
Transplantationskirurgens Psykologiska aspekter och PTSD efter Det lungsjuka barnet Vad hander med de dldre som
dvervagande-Vilka organ érlampliga | stor cancerkirurgi Cecilia Hagman, Lund overleverintensivvard
till vem? . . Ylva Hellstadius Hans Flaatten, Bergen, Norge
Markus Gabel, Goteborg Postoperativ inflammatorisk CNS-
Avslutning med paneldiskussion-alla | paverkan
foredragshallare Lars | Eriksson
Eva Ahlgren Andersson, Linkdping Kognitiv terhamtning efter kirurgi
Ulrica Nilsson
Slutord - Panelen
1135 | Lunchsymposium Lunchsymposium Lunchsymposium Lunchsymposium Lunchsymposium
- | Fresenius Kabi Edwards Lifesciencis Sedana Medical B Braun Alexion
g The future of perioperative monitoring From Swedish Innovation to Global Approval | 70 arav Infusionsterapi
Forelasare: Thomas Scheeren Results from the Sedaconda Study.
Andreas Meiser, Germany
12.05 | Lunch & Utstélining Lunch med en expert Lunch med en expert
Doris @stergaard, Kopenhamn Hans Flaatten
13.00 | Martin Hson Holmdahl Hogtidsforeldsning
© | Evidensinom intensivvarden
13451 Jan Wernerman
1350 | Bristsituationerinom International ERAS Society Onk i, en ny subspecialitet | Utskriven fran IVA, vad hander Abstracts - Posterforeldsningar
- | operationssjukvard och guidelines for emergency - Sverige i forskningsfronten sen? Att tinka nytt - Grinslos
1450 | intensivvard. Vad far de for lapartomy Moderatorer: Anil Gupta, Stockholm, | intensivvard
ffekter och hur | videm? | Mod. er: Shahin Mohseni Mats Enlund, Vasteras Moderatorer: Jan Wernerman,
Moderatorer: Sten Walther International ERAS Society Valetav ssmnmedel, propofol Stockholm
Vad farflytt mellan guidelines for emergency lapartomy | eller sevofluran, och effekter pa Att genomfora en trygg och
intensivvardsavdelningar pa grund | Carol Peden, Los Angeles, USA langtidsoverlevnad efter kirurgifor | saker dverflyttning frén IVA till
av resursbrist for effekt for patienter. kolorektalcancer vardavdelning
Fredrik Parenmark, Gévle Anna Enlund, Vésteras Marie Haggstrom, Sundsvall
Vad far sjukskoterskebrist for effekter Epiduralblockad for kolorektalcancer, | Screening baserat pé riskfaktorer for
for patienterna spelar detroll for overlevnaden? fysiska/psykiska problem
Lisa Smeds Alenius, Stockholm Wiebeke Falk, Orebro Anna Milton, Stockholm
Operationer som stryks pga Kan lokalanestetika ha positiva Intensivvardspatientens utokade
resursbrist. effekter pa canceréverlevnad utéver | fysioterapi pa vardavdelning
Gunnar Enlund, Uppsala bedévningseffekten? Katinka Siesage, Stockholm
Jane Hayden, Géteborg Synkroniserad Uppfaljningsrutin for
- intensivvardade covid-19 patienter
“The big little problem..." - i
uppdatering runt PONV Eva Akerman, Stockholm
14.50 Preoperativ fasta. Hurvet vi hur | Moderatorer: Eva Oddby-Muhrbeck &
. mycket som ar lagom? Antonio Moraitis
15.20 Moderatorer: Emma Pontén Ska man anvinda Apfel-score?
; ; -behgvervi | -Omriskvardering och profylax.
:;s;orzfir::r\{?fastanll barn: behéver vi Jakob Walldén, Sundsvall
Hanna Andersson, Uppsala Varning fér antiemetika!?
ESA Task Force on Preoperative - Vad f‘frl‘]" ge? Danderyd
Fasting in Children: preliminara Jan Jakobsson, Dandery
resultat Nya antiemetiska strategier
Peter Frykholm, Uppsala -farmakologens perspektiv.
Lars Stéhle, Stockholm
15.20 | Kaffe & Utstillning Presentation vid postern
15.50 | Avancerad omvardnad pé IVA SFAl:s Arsmite
I~ Moderatorer: Catarina Tingsvik (45min)
Intrahospitala transporter av IVA-
patienter-vad frimjar sakerheten?
Lina Bergman, Géteborg
Munvard till den intuberade
patienten pa IVA
Maria Andersson, Karlstad
Vardmiljons betydelse inom
intensivvard
Fredrika Sundberg, Skovde
17.05 | Méten SPOV:s Arsmote e for C| TAASK mate for delf. for Etik Méten

18.30 Fordrink 19.00-00.00 Kongressmiddag




Program for SFAI & Anlva-veckan 2021

- fredag 24 september

sal1 Sal2 Sal3 Sal4 Sal 5 sal 6
08.00 Covid 19 - Patient och nérstaendes
- upplevelser av intensivvard -
0830 ccionoll madmanckliak
0830 | Hur hanterarvi bristsituationer | Pulmonell hypertension - "a silent | Moderatorer: CBackman, Norrkoping | gy itdning inom obstetrisk Hot studies Feedbacki klinisk vardag
- | inom operationssjukvard? killer"? Attvardas pd intensiven for Covid-19 | anestesi (preliminrtid)
0900 | moderatorer: Helena Krook, Moderatorer: Claes Frostell & Birger | + "En sjukskoterskas erfarenheter av TIM2
w00 | Morrkeping Axelsson att varakpatlent . Preeklampsi . WORKSHOP
: Leveransproblem av Akut pulmonell hypertension och Eva Ha( estaq, Stockholm | Anette Hein Abstracts - Posterforelasningar
1000 | forbrukningsmaterial till hogerkammarsvikt - epidemiologi Attskriva patientdagbok under Covid | postpartumbldning
operationssjukvarden och patofysiologi hos den kritiskt IVAtiden B Ove Karlsson
Taha Alexandersson sjuke . Ulrika Olsson, Géteborg Médramortalitet
Rest- och bristsituationer: Kristofer Nilsson, Orebro Attvara Iénlfen [nellan IVApatienten | Anette Hein
Lakemedelsverkets roll i Hur diagnostiseras akut pulmonell | och deras nérstdende, Lakare som
Iskemedelsfdrsérjningen med fokus | hypertension p4 den kritisktsjuke? | ansvarade férkommunikation med
pa Covidpandemin Fokus pa hjart-EKO. nérstaende )
Johan Andersson, Uppsala Joakim Norderfeldt, Stockholm Gunnar Brandrup-Wognsen, Mélndal
Pulmonell hypertension och Intervjuer med Narstaende till
hégerkammarsviktpa VA och dess | patienter vérdade for Covid-19
behandling Asa Engstrom, Lulea
Sven-Erik Ricksten, Goteborg UEpféljning pa PostIVA mottagning,
"Persistent pulmonary hypertension | Halsorelaterad Livskvalitet och.
of the newborn” - var star vi nu? fysioterapeutens roll i uppféljningen
Per-Arne Lonnquist, Stockholm Rose-Marie Lundberg & Helena
Andersson, Anna Carpenter
10.00 | Kaffe & Utstillning Presentation vid postern
1030 | Perioperativ hypotermi - datid, What do we know about weaning | Covid-19 pandemin. Sectio - hur svart kan det va'? Hot topics
- | nutid och framtid from mechanical ventilation. Personalens perspektiv.
1200\ Moderatorer: Niklas Karlsson Holm | -Ainternational and national Lisa Lundstrém
Vad &r perioperativ hypotermi? perspective Nya verktyg foratt dverleva i . .
Otto Hgn,,'kslzon w Ventilator urtraning vid ivavardett | pandemin Gpetelel o Sjukvardens Petydelsel
Forskningsliget om prevention internationellt perspektiv Hékan Kalzén, S?derté/j(? Susanne Ledin Eriksson brottsutredning
Camilla Wistrand, Orebro & Anders | Lovise Rose, London, UK Personal som méter patienter med
Pettersson, Stockholm Langvarig ventilatorvard och Covid-19. Tankar kring psykisk (o)
S .| ventilatorurtréning. Patientgruppens | hélsa. .
a;[()):é:(ryrl]linrelatmnull Rercpeity utbredning oc__h karaktar samt Indira Dzinic, Orebro
Peter Spetz ventilatorurtréning och vdrd pa Covid-19. En dokumentar frén
Virmebevarande insatser ifran svenskaintensivvardsavdelningar. Covid-IVA.
patientens och operationsteamets gar”(:h,an Ced'erwa//, G(;tiﬁofgﬂ . Staffan 'fkeg'e"/ Orebro
perspektivsamt nationella riktlinjer arehn ? e)g;l)erlences a"f ee}!] ect | Anestesi-och
Ingrid Gustafsson, Vaxjo on the family two years after their intensivvardssjukskdterskors
child was admitted to a PICU, Hur erfarenheter att arbeta p4 COVID-IVA.
skall vi tanka? Lina Bergman
Karina Terp, Lund
12.00 | Lunch & Utstallning Lunch med en expert Lunch med en expert Lunch med en expert
Jan Wernerman Normkritik som grund for Preoperativ fasta, inkl ny riktlinje
virdebaserad vard och
samverkan
13.00 | Prioriteringar och etik inom Optimalt PEEP, finns det? Erfarenheter fran COVID-19 Non-invasiva Multimodal monitorering av
- | intensivvard Gasdistribution och LUNG- 6vervakningstekniker under neuropatienter
14301 Moderatorer: Lotta Falk & Eva Hannerz | compliance. Lirdomar frén eskalering av anestesi och intensivvard - Var star vi och vart ir vi pd vig?
Schmidtke Covid, PEEP och position. intensivvard under den initiala fasen Moderatorer: Magnus Olivecrona
Prioriteringar inom intensivvard Moderatorer: Johan Petersson & av COVID-19 pandemin SEF som EEG teknik att vérdera Férlasare: Lars-Owe Koskinen &
Lars Sandman, Linkdping ST-lakare Uppsala Petronella Bjurling-Sjoberg, Camilla | sémndjup ) Fredrik Ginstman
Overviganden om intensivvard for | Covid- 19, PEEP och position. Goras & Markus Castegren | PetherJildenstél, Goteborg och Grundliggande neuromonitorering
Covid-patienter Sug och lungkollaps. Pandemin ur ettfolkhalsoperspektiv | Orebro
Mia Svantesson Sandberg, Orebro Sophie Lindgren, Géteborg Anders Tegnell Regionasyresattning dver njuren och | ytgkad neuromonitorering
Moralisk och etisk stress hos PEEP och regional lungcompliance. akutnjursvikt hos vuxna
vérdpersonal Mariangela Pellegrini, Uppsala Maria Tholen,, Géteborg Pro/con debatt
Martina Gustavsson, PEEP stegets fysiologi. PEEP med Non invasiv smértmonitorering
Kunskapscentrum for global lagsta transpulmonella drivtryck Hanne Storm, Oslo, Norge
katastrofmedicin, Karolinska institutet | (utan esofagustryck) pa IVA och EITlungvolymsmétning,
Operation. Erik Wikstrom, Orebro
0Ola Stenqvist, Goteborg
1435 | Avslutningsession
- | Paneldebatt om den uppskjutna varden "Vardskulden”
16.00
Tobias Alfvén, ordf lakaresllskapet, Sofia Rydgren Stale, ordf likarforbundet, Ordférande Svensk Sjukskaterskefdrening, Sineva Ribeiro, Vérdférbundet
16.00 | Ta-med-kaffe

Forkurser & formoten - SFAI & Anlva 2021

Workshop- Endovascular resuscitation & trauma management

21 september 2021 pa Universitetsjukhuset i Orebro
Kursbeskrivning och kostnad finns pa sfaiveckan.se

Anmélan via SFAl-veckans anmélningsformular

Praktisk regionalanestesi )
21 september 2021 pa Universitetsjukhuset i Orebro
Kursbeskrivning och kostnad finns pa sfaiveckan.se

Anmélan via SFAl-veckans anmalningsformular

Delmal: Cé

Program och kostnad finns pa sfaiveckan.se
Anmalan via SFAl-veckans anmalningsformulér

IVA-chefsmotet

21 september 2021 pa Conventum

Program och kostnad finns pa sfaiveckan.se
Anmélan via SFAl-veckans anmélningsformuldr

Delmal: C1,C2,C5,C8

Mate for Chefer & Ledare inom Anestesi & Intensivvard
21 september 2021 pa Conventum

Etik och svdra samtal
21 september 2021

Kursbeskrivning och kostnad finns pa sfaiveckan.se
Anmélan via SFAl-veckans anmélningsformular

Luftvagshantering
21 september 2021
Kursbeskrivning och kostnad finns pa sfaiveckan.se
Anmalan via SFAl-veckans anmalningsformulér

Studierektorsmatet

21 september 2021 pa Conventum
Program och kostnad finns pa sfaiveckan.se
Anmalan via SFAl-veckans anmalningsformular

SFAI-UFs Forskningsmate
21 september 2021 pa Conventum
Program och kostnad finns pa sfaiveckan.se
Anmlan via SFAl-veckans anmalningsformulér

Delmal: A2, A5, A6, B1, B5, C7,C13

Anmalan till SFAI & Anlva-veckan , forkurser och forméten finns pa www.sfaianiva.se.

Dar hittar du dven den senaste versionen av programmet.




Anmalan till formdten gor du via
SFAl & Anlva-veckans hemsida:
www.sfaianiva.se

Pa hemsidan finns aktuellt program,
anmalan, och abstractformular.

Védlkommen till méte for
Chefer och ledare

inom anestesi och intensivvard
med efterféljande middag vid SFAI & Anlva-veckan

Tid: 21 september 2021

Plats: Conventum i Orebro

Anmalan: via anmalan till SFAI & Anlva-veckan
www. sfaianiva.se

#sfaianiva 1
SFAI &%
Anlvag
PROGRAM
Valkommen till 09.00-09.30  Valkommen ill Orebro!
o o 09.30-10.00  KVAST-information
Studierektorsmote Nyfoatninglutbldningsok
0 . A Anders Silfver, Ordférande KVAST
vid SFAI & Anlva-veckan i Orebro! | 1509-1930 Tips och tricks for digitala utbildningstilfallen
Cecilia Grénroos, Utbildningspedagog, Sodersjukhuset
10.30-11.00 Kaffe
.. 11.00-12.00  Hur blirman en béttre handledare.
Tid: 21 se ptem ber 2021, Fredrik Walentin, Overgripande STstudierektor,
klockan 09.00-16.00 Universitetssjukhuset Orebro
Plats: C Gl 12.00-13.00 Lunch
ats: Lonventum, Orebro 13.00-13.30  Introduktion till kursportalen
Avgift; 1875 kr Anders Silfver
. . . . 13.30-14.00 SPUR-rapport
Anmélan: via anmalan il Martin Thorsson, SPUREX ledamot, SEAI
FAl & Anlva-veckan 14.00-14.30 Kaffe
SFAl & ) . ) g 14.30-16.00 Gemensamt mote med verksamhetscheferna:
www.sfaianiva.se ST pé sal, utbildning eller nodldsning? SYA
} ) Verksamhetschefens ansvar vid specialistansokan
rets studierektorsmdte kommer att omvandlas
SFAI &§ till ettdigita_lt méte.otn restriktion?r kring 18.00 Middag
-Anlvag pandemin inte tillater oss att tréffas.
Valkommen till Valkommen till SFAI-UF:s
vid SFAI & Anlva-veckan!

med efterfdljande middag vid SFAI & Anlva-veckan!

Tid: 21 september 2021

Plats: Conventum i Orebro

Avgift: 1250 kr (inkl middag)

Anmalan: via anmalan till SFAI & Anlva-veckan

www.sfaiveckan.se

Vi vénder oss framst till doktorander och deras handledare

Tid: 21 september 2021 Plats: Conventum i Orebro
Avgift: Fri avgift Kontakt: eddie.weitzberg@ki.se

Anmalan: via anmélan till SFAI & Anlva-veckan 2021
Deadline for anmalan ar den 20 augusti

www.sfaianiva.se




Kurs i Etik och svara samtal

Vill du bli battre pd att |6sa etiska problem i vardagen? Funderar du p& hur man fér en diskussion vid en
vardkonferens, och vilka lagar och regler man behéver ta hansyn till? Tycker du att det kanns spannande att
tréna dig i "svara samtal” med hjalp av en duktig skadespelare? D ar den har kursen nagot for dig!

Under formiddagen kommer vi att diskutera olika etiska fragestallningar, ga igenom strategier for hur man kan fora en etisk diskus-
sion samt gallande lagar och riktlinjer. P4 eftermiddagen arbetar vi tillsammans med skadespelare och omsatter teorin i praktik.

Kursen vénder sig till séval ST-lakare som specialistlakare och specialistsjukskdterskor. Genom att ha deltagare fran flera yrkes-
kategorier hoppas vi kunna vidga perspektiven i vara diskussioner och géra eftermiddagens évningar annu mer verklighetstrogna.

For ST-lakare uppfyller kursen foljande mal:
- SOSFS 2015:8 ("nya ST"): delmal A2, samt delar av A5, A6, B1, B5, C7 och C13.
- SOSFS 2008:17 ("gamla ST"): del av delmal 7, 13, 14, 15 och 18.

Kursledare: Kursen leds av Eva Hannerz Schmidtke, BOL och lakarchef pd Intensivvardssektionen Akademiska sjukhuset Uppsala
och Karolina Persson, specialistidkare vid Skanes Universitetssjukhus Lund. Eva har anordnat flera workshops i etik bdde inom SFAI
och SSAl och Karolina har intresserat sig for fragan om ej HLR-beslut i samband med anestesi. Karolina och Eva har
samarbetat sedan 2019 och ett av deras projekt &r den delfdrening for etik inom SFAI som kommer att konstitueras Sy,
under SFAI/Anlva-métet 2021. &y

Datum: 21 september 2021 %;QSF ! Aﬂf
Tid: 09.00-16.00. g o
Pris: 2000 kr exkl moms.

Max antal deltagare: 20 (kursledningen strévar efter att fa en jamn fordelning mellan yrkeskategoriera) SFAI &54%
Anmalan: Anmalan sker via SFAI/Anlva-veckans hemsida, www.mkon.nu/sfai-veckan21 An Iva §

SFAIOP arrangerar
Workshop luftvdgshantering vuxen

Nar?
21 september 2021 (forkurs till SFAI- och AnOp-veckan)

Var?
Orebro (exakt lokal se qr-kod nedan)

Vad?

Vaken videolaryngoskopi med Imran Ahmad frdn
Guy’s and St. Thomas’ Hospital (London)

Fiberendoskopisimulator

Konvertering av LMA till endotrakealtub

Ultraljud av luftvdagen

eFONA

Kostnad: 2500 :- per person
max 30 deltagare
munskydd och visir tillhandahdlls

Anmadlan via www.mkon.nu/sfai-veckan21
eller QR-ldnken till héger

26 SFAI-Tidningen 2-2021 -
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Nir Socialstyrelsen utkom med nya
Sforeskrifter for specialistutbildning-
en 2008 och 2015 blev det tydligt att
mdlen for utbildningen hade forind-
rats i grunden. Utover de traditionel-
la malen kring medicinsk kompetens
och vetenskap, synliggjordes behovet
av specialistlikare med kompetens
inom omrdden sdsom ledarskap, kom-
munikation, handledning och peda-
gogik. Strukturer och processer som
behovs for maluppfyllelse inom dessa
omrdden specificerades. Genomgden-
de dr ST-ldkarens ritt till en modern
specialistutbildning av hog och jaimn
kvalitet.

Regelverket stéller specifika krav pa
vardgivarens ansvar att erbjuda god
handledning och att kontinuerligt f6lja
ST-ldkarens kompetensutveckling, som
ska ske under en tillrickligt bred tjdnst-
goring med dndamalsenliga kurser och
teoretiska utbildningar. Detta for att det
ska vara mojligt att uppna alla de hogt
stillda mal som géller avseende kun-
skaper, fardigheter och forhallningssiitt.

Det kan vara svart for en vardgivare att
ha kdnnedom om och implementera alla
dessa krav i sin verksamhet. Saken gors
inte enklare av att foreskrifterna och
diarmed krav och formalia kring specia-
listutbildningen med jimna mellanrum
fordndras. Under véren kommer exem-
pelvis nésta foreskrift att borja gilla.

Som tur &r finns det en god hjilp

i detta arbete!

En granskning enligt SPUR-modellen
innebir att en enhets samlade struktu-
rer och processer kring ST-utbildning-
en noggrant gas igenom med ledning av
intervjuer, enkéter och styrande doku-
ment liksom inspektion av lokaler och
utrustning. I slutdndan far enheten en
offentlig rapport dér styrkor och for-
battringsomraden lyfts fram. Rapporten
ar ofta ett viktigt underlag for blivan-

4 SFAI-Tidningen 2-2021

Granskning av
specialistutbildningen

— ddrfér dr den oumbdrlig!

Av Martin Thorsson, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Goteborg
. Nationell SPUR-samordnare for Anestesi och Intensivvard. Mail: martin.thorsson@vgregion.se

de ST-ldkare och ett redskap for enhe-
ten att fa gehor i sin organisation for ut-
bildningsforbittrande atgirder. Det &r
viktigt att podngtera att granskningen
sker till sjdlvkostnadspris och inte ge-
nererar ndgon vinst. Enligt regelverket,
dvs Socialstyrelsens foreskrifter for ST-
utbildning, maste extern granskning ge-
nomf6ras minst vart 5:e ar om en enhet
utbildar ST-ldkare.

Vad vet vi da om effekten av SPUR?
Blir det bittre?

Arligen granskas éver 200 enheter in-
om alla specialiteter i Sverige. Eftersom
granskningarna f6ljs upp efter négra
maénader finns det idag tillging till kva-
litativa data som stodjer att modellen le-
der till bade planerade och genomfor-
da fordndringar. En enkédtundersokning
fréan Lipus 2020 av genomf6rda gransk-
ningar mellan 2018 och 2019 rapporte-
rade att verksamheterna i hog utstrick-
ning (80%) genomfort forbéttringar till
foljd av granskningarna avseende ut-
bildningsstruktur med exempelvis tyd-
liggjorda utbildningsplaner, forbattrad
arbetsmiljo. Granskningen och rappor-
ten hade ocksa gett enheterna fler so-
kande till sina ST-tjdnster.

Effekter av pandemin

Pandemin har otvivelaktigt paver-
kat ST-utbildningen och kommer att
ha kvarstaende effekter under flera ar.
Ett problem har varit tillgdngen pa kur-
ser men den kliniska tjédnstgoringen har
ocksa paverkats eftersom varden foku-
serat pa Covid. Detta skapar forvisso
god kompetens inom vissa kliniska om-
raden men uteldmnar andra vilket ska-
par problem for den slutliga maluppfyl-
lelsen.

Under pandemin har granskningsverk-
samheten i hog utstrackning fatt st till-
baka vilket 6kat risken for att pandemins
effekter pa utbildningen och ST-likar-
nas maluppfyllelse inte adresserats. Det

SPUR

finns dirfor ett stort och angeldget be-
hov att sikerstilla utbildningskvalite-
ten bland annat genom att uppritthélla
eller till och med intensifiera gransk-
ningsverksamheten. Malséttningen &r
att garantera fortsatt maluppfyllelse for
specialistutbildningarna, forhindra for-
senade utbildningar samt att bidra till
en fortsatt hog och jimn kvalitet pa lan-
dets anestesi- och intensivvardskliniker.

Ett alternativ till fysiska granskningar
har under pandemin varit att genomfo-
ra helt digitala granskningar. Det finns
goda erfarenheter av detta fran bland
annat barnmedicin och allmidnmedicin
och om restriktionerna fortsatt forhin-
drar fysiska granskningar kommer det-
ta att vara ett alternativ dven inom var
specialitet.

For den som vill veta mer om SPUR och
ST-granskning hinvisas till Lipus hem-
sida: www.lipus.se. Det gér ocksd ut-
markt att hora av sig via mail till arti-
kelforfattaren. |

PANDEMIN

HAR OTVIVEL-
AKTIGT PAVERKAT

ST-UTBILDNINGEN OCH
KOMMER ATT
HA KVARSTAENDE
EFFEKTER UNDER
FLERA AR.”
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#TACMINI21

PERFORMANCE, STRESS AND
MENTAL HEALTH IN HIGH
STAKES ENVIRONMENTS

CT 11-12:TH 2021 SUNDSVALL

World class faculty

Tom Satterly (US), Stephen Hearns (UK)
Jorgen Melau (NO), Caroline Leech (UK)
Peter Hulme (UK), Monica Thallinger (NO)
Rob Major (UK), Neil Davies (UK)

*:, Ville Voipio (FI), Kate Prior (UK)

- ‘%l Mike Abernathy (US) and many more!

80 tickets only!

WWW.TACMINI21.SE




Karin Hildebrand dr narkoslikaren
som blivit inofficiell talesperson for
var specialitet och hela intensivvar-
den under Covidpandemin. Genom
sina uttalanden i media har hon gett
allmiinheten en bild av den surrea-
listiska situationen, och bidragit till
att skapa forstdaelse for savil de svart
sjuka patienterna som den pressade
vardpersonalen. Som SFAI-tidnings-
redaktor fick jag ndjet att fd en tele-
Sfonintervju for att hora hur »Arets
svensk 2020” upplevt savil pandemin
som uppmdrksamheten efter tidning-
en Fokus utmdrkelse.

Nir jag far tag pa Karin Hildebrand &r
hon pé sprang mellan olika arbetsupp-
gifter, ndgot jag har en kinsla av in-
te dr en slump, det hir verkar vara en
person med mycket energi och manga
jdrn i elden. Just denna vecka har hon
fatt dgna sig at det som normalt &r en
halvtidstjinst, ndmligen jobbet som do-
nationsansvarig likare for Stockholms
ldn och Gotland. Det ar forsta, och for-
modligen enda, veckan pa ldnge. Nista
vecka atergar hon, pa “heltid plus” som
hon sjilv uttrycker det, till sitt andra ar-
bete som specialistlikare pad Sodersjuk-
huset i Stockholm.

I Covidpandemins borjan var det svart
ens for sjukvardspersonal att forsta vad
som vintade, men bédvan vixte sig allt

’ ’ JAG VALDE
TIDIGT ATT HA EN
KLAR LINJE MED

VAD JAG VILLE
SAGA, OCH HALLA
MIG TILL DEN.”

4 SFAI-Tidningen 2-2021

starkare i takt med larmrapporterna
fran s6dra Europa och i Stockholmsre-
gionen (liksom pa manga andra hall i
landet) blev skrickscenarierna verklig-
het under varen 2020.

Nir Karin Hildebrand i mars blev till-
frigad om att medverka i SVT:s
nyhetssidndning for att be-
skriva situationen fran
insidan var hon forst
tveksam, men Kkén-
de samtidigt ett an-
svar, kanske till
och med en skyl-
dighet, att stilla
upp. Utan nagon
medietrdning gick
hennes budskap om
den allvarliga situa-
tionen rakt genom rutan
och gav ett enormt genom-
slag — ndr nagon som visste vad
intensivvard for Covid-19 faktiskt inne-
bér beskrev det ndrmast obeskrivliga pa
bista sindningstid blev det omgjligt att
blunda.

Den forsta intervjun har kommit att
foljas av méanga fler och nir jag fragar
Karin Hildebrand om hur hon hante-
rat det plotsliga och stora mediautrym-
met dr hon vildigt tydlig: Jag valde ti-
digt att ha en klar linje med vad jag
ville sdiga, och hdlla mig till den. Inte
spekulera eller svara pa sadant jag in-
te kan, utan vdga vara tyst och erkdn-
na ndr jag inte vet. Det enda jag har dr
min trovéirdighet och dd mdste jag vara
noga med hur jag anvinder den. Hon ar
ocksé noga med att betona vikten av att
hela tiden ha patienten i fokus. Aven om
Covidpandemin inneburit en oerhort
pressad och tung arbetsmiljo dr sjuk-
domen négot som i foérsta hand drabbar
patienterna och deras nirstéende.

Men hur har d& pandemin paverkat var
specialitet och varden i stort? Aven om

Karin Hildebrand
- Arets svensk 2020

Av Karolina Persson, redaktor for SFAI-tidningen

Karin Hildebrand med ett mer ddmpat
tonfall talar om de manga tunga sam-
talen och svara besluten, och den ge-
nuina dngesten 6ver platsbrist och pri-
oriteringstvang, sa later hon samtidigt
hoppfull. Hon tilldgnar Sveriges sam-
lade akutsjukvardspersonal sin utmir-
kelse och menar att vi fatt en

rost i pandemin, en rost som
hon hoppas vi ska kun-
na behalla for att dri-
va viktiga fragor om
sjukvardens orga-
nisation och resur-
stilldelning. Svensk
intensivvardsper-
sonal har tagit kom-
mandot och visat sin
kapacitet i en extrem
situation och gjort sig
fortjant av att fa fortsit-
ta vara ledande och drivande.

Sa vad hoppas Karin Hildebrand sjdlv
pa for den ndrmsta framtiden? Just nu
overskuggar oron over de stigande smit-
totalen i Stockholmsomradet det mes-
ta, och sommarens schema kidnns mest
som en pappersprodukt med oklar verk-
lighetsanknytning. Men forhoppningar
finns 4nda om majlighet till skidakning
under varen och semester och umginge
med familj och vinner i sommar.

Nir jag tackar for intervjun blundar jag
och drar ett djupt andetag och hoppas
innerligt att forhoppningarna besannas
— for Karin Hildebrand och oss alla.

Karin
Hildebrand

ARETS
SVENSK
2020

svensk
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NOMINERINGSDAGS

till Intensivvardsstipendier 2021
utgaende fran Svenska Intensivvardssallskapet

Svenska Intensivvardssallskapet utdelade for forsta gangen, vid det 9:e intensivvardsmo-
tet, november 2004, ett stipendium fér bésta svenska intensivvardsartikel.

2019 utdelades stipendier fér nedanstaende tva artiklar:

Arets bdsta experimentella artikel inom intensivvard:

Abdominal organ perfusion and inflammation in experimental sepsis: a magnetic
resonance imaging study. Marchesi S, Ortiz-Nieto F, Ahlgren KM, Roneus A, Feinstein R,
Lipcsey M et al. In,, vol. 31611, s. G187-G196: American Journal of Physiology - Gastro-
intestinal and Liver Physiology; 2019.

Arets bésta kliniska artikel inom intensivvard
Development of an ICU discharge instrument predicting psychological morbidity:
A multinational study. Milton A, Schandl| A, Soliman IW, Meijers K, van den Boogaard M,
Larsson IM et. Al. In., vol. 44:12, s. 2038-2047: Intensive Care Med; 2018.

2020 ars stipendium har dnnu inte delats ut p g a Covidpandemin.

Vi uppmanar nu alla med intresse fér intensivvard att lyfta fram nagon
kollega, som &r forfattare till vetenskaplig artikel rérande intensivvard
(experimentell eller klinisk), genom att nominera denna till stipendierna.

Innehall:
Stipendierna bestar av 10 000 SEK vardera samt fritt deltagande i intensivvardskursen.

Natur:
Till stipendiater utses forsta forfattaren till de under kalenderaren (1 maj 2019-30 april 2020
samt 1 maj 2020-30 april 2021) publicerade och nominerade basta intensivvardsrelaterade
originalartiklarna med ursprung fran en svensk forskargrupp.

Nominering:
Nominering sker via e-mail till Bjorn Bark: bjorn.bark@med.lu.se

DEADLINE FOR NOMINERING AR 20 MAJ.
Nomineringen skall, férutom namn-, telefon- och adressuppgifter fér bade den nominerade
och den nominerande, innehalla en skriftlig motivering om hégst 300 ord. Den nominerade
artikeln skall aven bifogas i PDF-format.

Rapport:
Mottagare av stipendierna skall under det féljande aret kortfattat, till Svenska intensivvards-
séllskapet aterrapportera, pa vilket satt stipendiet beframjat férfattarens fortsatta
forskningsarbete.
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SVENSK FORENING FOR ANESTESI OCH INTENSIVVARD

INTENSIVVARDSMOTE

SOM KURSINTERNAT 17-19 november 2021, Sigtuna

Svenska Intensivvardssallskapet, SIS, arrangerar i ar sitt 24:e natio-
nella fortbildningsmote. Som tidigare ar blandas foreningsfragor och
aktuella medicinska fragestallningar. Kursen @r en post-graduate ut-
bildning for anestesiologer med intensivvardsintresse. Foreldsningar
blandas med paneldebatter och pro-con format.

KURSPROGRAM 2021:

Tema COVID-19 samt neuro pa hemsjukhuset

SIS arsmote och dvriga foreningsangelagenheter
Arets artiklar 2019-2020 samt 2020-2021
Information om SIR och NPO

Datum: 17-19 november (fran onsdag kL.12.00 till fredag kL. 12.00)

Plats: Sigtunahdjdens hotell och konferens, Sigtuna
Om kursen med anledning av pandemin inte kan ges pa plats kommer
den att séndas via lank.

Deltagare: 75 st

Kursavgift: 9500 kr (exkl. moms)
Inkvartering i enkelrum med helpension.
Kursavgiften faktureras efter antagning. Obs! Lunch pa avresedagen
ingar ej i kursavgiften.

Anmalan:  Via e-post till Katja Andersson katja.andersson@surgsci.uu.se
Institutionen for kirurgiska vetenskaper, Anestesi och intensivvard,
Akademiska sjukhuset, 751 85 Uppsala. Observera att anmalan &r
bindande. Ange namn, sjukhus, faktureringsadress med kostnadsstalle
samt e-postadress vid anmalan.

Kallelse:  Arsméte SIS:
I anslutning till kursinternatet halls Svenska intensivvardssallskapets
(SIS) arsmate. Medlemmar kallas hdrmed till métet som halls pa
Sigtunahdjdens hotell och konferens, onsdag den 17 november kl. 16.45.

Vi kommer att dela ut 4 stipendier for basta intensivvardsrelaterade vetenskapliga
originalartiklar under perioden maj 2019-april 2020 samt maj 2020-april 2021.

Deadline for nominering av bésta artikel 2020-2021 &r den 20 maj till
Bjorn Bark: bjorn.bark@med.lu.se

For ytterligare information om nominering for basta intensivvardsrelaterade
vetenskapliga originalartiklar, urvalskriterier o.s.v. hanvisas till SFAl:s hemsida,
www.sfai.se.

Katja Andersson c\“JA S\S:VET
Mbétesorganisator Intensivvardsmotet N %:\/\ a
E-post: katja.andersson@surgsci.uu.se § ‘é
Camilla Brorsson G 5]? /A\H <
Ordférande Svenska intensivvardssallskapet O(o ot o o
E-post: camilla.brorssong@umu.se g cvRi
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postgraduateuthildningen i
intensivvird

Postoperativ Var! 2021

VASTRA
GOTALANDSREGIONEN

v SAHLGRENSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET

Svensk forening for PostOperatv Vird (SPOV)
1 samarbete med VIVU & VAVU i Géteborg

97-98 maj

Torsdagen 27/5 Kkl 13:00 - 16:30

Samling, vilkomstord och uppdatering om SPOV
Prediktion av postoperativ smirta

Persistent Postoperative Pain

Kaffepaus

Regionalanestesi - en uppdatering

Svenskt PeriOperativt Register - hur gar det for oss?

Avslutning
Fredagen 28/5 kI 08:45 - 14:45

Samling och introduktion

Smirtbehandling och patient med personlighetsstérning
Smiirtbehandling av den opioidtolerante patienten
Kaffepaus

Epidural analgesi vid bukkirurgi. Standard of care?
Postoperativ smirtlindring av barn

Lunchpaus

Opioidfri anestesi och perioperativ vard

What "s new?

Avslutning

- ett fritt Zoom-webinarium om Postoperativ smértbehandling

Organisationskommittén
Anna Persson

Audun Stubhaug

Christian Bergek
Sophie Lindgren

Organisationskommittén

Organisationskommittén

Christian Simonsberg

Olaf Griibel

Anil Gupta

Eva Olsson

Jan Jakobsson
Peter Dahm

Organisationskommittén

Anmilan for likare 1 Vistsverige som ingar i VIVU/VAVU gors till sekr. caroline.pihl@vgregion.se. Pris: 0 kr.

Anmiilan f6r Alla 6vriga deltagare gors till SPOV pa spovmotegbg2021@gmail.com. Pris: 0 kr.

Senaste anmilningsdatum 21/5. Anslutningslink skickas till alla anmilda veckan fére webinariet.

VALKOMNA!
Christopher Lundborg, Stefan Lundin, Per Nellgdrd & Magnus Iversen

4 SFAI-Tidningen 2-2021
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" EDAIC Crashkurse

INTENSIVKURS INFOR EUROPEAN DIPLOMA

STOCKHOLM 23-27/8 2021 (v 34)

Véalkommen till kursen som hjalper till att férbereda dig infor
European Diploma in Anesthesia and Intensive Care del 1.

Kursen erbjuder en komprimerad utbildning i férelasningsform, med
malséattning att tdcka in de omraden som berdérs vid bade den kliniska och den
teoretiska delen av tentan. Tanken &r att ge deltagare en strukturerad
kunskapssammanfattning och en bra plattform med 6kad forstaelse for
frageformatet infér skrivningen. Strategier infér den muntliga EDAIC del 2
kommer ocksa att beréras.

Forelasarna kommer fran Stockholm, Géteborg, Lund, Uppsala, Umea och
Norrkdping.

Plats: Karolinska Universitetssjukhuset Solna
Elektronisk anmalan pa www.crashkursen.se.
OBS anmalan &r bindande! Sista anmalningsdag 1:a juni.

Vid fragor kontakta: caroline.jintoft@vgregion.se eller anna.tapper@sill.se

Mer info och anmalan pa
www.crashkursen.se
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Nytt kurskoncept:

TAASK Express

— teamtrdningsprogram for stora och sma anestesikliniker

Av Owain Thomas, overldkare, Ystad lasarett

Ovriga medlemmar i TAASK organisationsgrupp:
Kristin Savolainen — Karlstad, Louise Walther — Lund, Lisa Remahl — Visteras, Petter Westfelt — Stockholm

TAASK Express dr en ny konceptut-
bildning i simuleringsform som drar
igdang i host. Tanken dr att regelbundet
kunna éva alla klinikens likare, sjuk-
skoterskor och underskoterskor i simu-
lerade anestesiologiska krissituationer
pa ett verklighetstroget siitt. Teoretisk
Jorberedelse ingdr infor varje kurstill-
falle. Triningstillfillena planeras om-
Jfatta en teoretisk forberedelsedel i form
av film och text, vilken deltagarna gor
sjalvstindigt, samt en gemensam del
med praktisk simulering.

TAASK Express har sitt ursprung i
TAASK Masterclass

De senaste aren har TAASK Masterclass
blivit en uppskattad del av ménga ST-14-
kares och anestesisjukskoterskors utbild-
ning men dven vilkomnat specialister.
Kursen, som tidigare hette BAS-kur-
sen, har hallits fler an 30 ganger och va-
rar i tre dagar. Den bestar huvudsakli-

Fullskalesimulering under TAASK Masterclass.

4 SFAI-Tidningen 2-2021

gen av fullskalig simulering, men &dven
en del foreldsningar och en uppskattad
luftvigsworkshop. En vildigt uppskat-
tad aspekt av TAASK Masterclass ir att
det sker en grupputveckling under de in-
tensiva kursdagarna, dér deltagarna i re-
gel blir mer 6ppna for att efterfriga, ge
och ta utvecklande feedback fran varan-
dra. Forhoppningen &r att denna effekt
kan uppnés pa klinikniva genom att im-
plementera TAASK Express.

Var och hur halls TAASK Express?
TAASK Express kan hallas pd simule-
ringscenter eller in situ, dvs en simule-
rad milj6 byggs upp pé en operations-
sal. Simuleringarna liknar de som ingar
i TAASK Masterclass och dagarna be-
star av tva enklare och fyra mer kom-
plexa fall. Mellan en och tre salar kan
koras parallellt, beroende péd utbild-
ningsbehovet.

“H' B
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Varje simulering kréver tre facilitato-
rer* sd att foljande kunskaper ir repre-
senterade:

* anestesiologiska kunskaper och erfa-
renhet, dvs en specialistlikare

* teknisk fardighet att styra simulator

* scenarioledare med utbildning och er-
farenhet att hélla i aterkopplingar

*Facilitator = instruktor som "majliggor ldran-
de” snarare dn "ldr ut”.

Utover facilitatorerna behovs en eller
tvd lokala kurssamordnare, gidrna ST-
lakare.

Schema TAASK Expressvecka
Madndag

Fakulteten forbereder for kursen och
deltar i en facilitatorsworkshop dér det
ingér en del fortbildning och 6vning pa
aterkoppling. Facilitatorfortbildning in-
gar alltsd i konceptet.
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Tisdag-torsdag

Tre TAASK Expressdagar bestaende
av tva enklare simuleringar och fyra
komplexa, foljda av aterkoppling. Nya
kursdeltagare varje dag men samma fa-
kultet och fall hela veckan.

Fredag formiddag
Fakultetsm&te med utvdrdering och
planering infor nista kurstillfélle.

Varfor ar det intressant for kliniker
att ansluta sig till TAASK Express?
Att trina pa allvarliga situationer #r
viktigt och det &r svart att tro annat dn
att det forbittrar patientsidkerheten dven
om det forskningsméssigt visat sig vara
svart att pavisa detta. Inom obstetriken
finns det en del forskning som talar for
att patientskada och klagomal frén pa-
tienter minskar -

Utbildning och fortbildning bidrar till
att personal trivs. Varje gdng en medar-
betare slutar innebér det stora kostnader
for kliniken.

TAASK-konceptet ar fiardigt att anvén-
da, standardiserat och kvalitetssiikrat.
Det kriver minimal forberedelse lokalt,
och innebir fordelen att man Gvar i sin
miljo, med sina arbetskamrater.

En bieffekt av att hdlla TAASK Ex-
press ett fatal ganger per ar ir att kli-
niken skapar sig en egen simulerings-
grupp med utbildning och erfarenhet.
Dessutom lyfts forstaelsen for icke-tek-
niska fardigheter hos alla medarbetare.

Exempel pa tekniska fdrdigheter
som kan ingd i TAASK Express

D Applicera SFAIL:s algoritm vid
svar luftvig

D Korrekt handldgga periopera-
tivt hjértstopp

D Vilja och dosera likeme-
del “ratt” vid kejsarsnitt vid
pre-eklampsi

Exempel pad icke-tekniska fardig-
heter som tréinas under TAASK
Express simuleringar

D Prioritera och delegera under
péagéende krissituation

D Forbittra teamets prestation
genom att folja aktivt

38

TAASK Express ersitter inte TAASK
Masterclass

Som ndmnt ovan dr TAASK Master-
class en mycket uppskattad kurs med
simuleringsutbildning, och vi hoppas
kunna fortsitta halla den runtom i lan-
det.

Vi tanker stort

Till hosten &dr det tva kliniker i sod-
ra Sverige som uttryckt intresse om att
hélla TAASK Expressveckor. Under
2022 hoppas vi att flera kliniker anslu-
ter sig. For att f4 anvénda sig av TAASK
Express skall dtminstone tva personer i
fakulteten har hallit i eller auskulterat
pé en tidigare TAASK kurs. Intressera-
de kollegor dr mer dn vilkomna att hora
av sig till oss: info@taask.nu.

Allt material forbereds pa bade svenska
och engelska och malet dr att TAASK
Express blir lika vilkint inom aneste-
siologi som ATLS blivit inom trauma-
tologi. Har ni internationella kontak-
ter, skulle vi vara mycket glada att hora
fran er!

Ekonomin da?

Principen dr att TAASK tar en avgift
i storleksordning 1000 kr per planerad
kursplats, inklusive att kursdeltagare
forsorjs med kursmanualen. Vardklini-
ken star for fakultet, lokaler och utrust-
ning enligt TAASK:s specifikation.
Eventuella kursavgifter for kursdeltaga-
re som inte dr anstéllda pa kliniken gér
till vardkliniken.

Manusstopp for
SFAI-tidningen
nr 3 2021 ar

22 juli.,

D\““ — \

>3 ~—

TAASK Masterclass kursledare
Goteborg  Magnus Byrod

Stockholm Thorey Steinarsdottir
Karlstad  Anna de Brun
Orebro Malin Edfelt Ugarph
Umead Peter Gottfridsson

Utover ovanstiende har fler dn 50 faci-
litatorer deltagit i tidigare TA ASK Mas-
terclass. Vi hoppas att manga vill hal-
la TAASK Express pd hemmaplan! M

1 www.promptmaternity.org

UTBILDNING
OCH FORTBILDNING
BIDRAR TILL ATT
PERSONAL TRIVS.
VARJE GANG EN
MEDARBETARE
SLUTAR INNEBAR
DET STORA
KOSTNADER
FOR KLINIKEN.”

s
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www-sfai.se/

SAF

Sydsveriges anestesiologiska
fortbildningsdagar

TOXICOLOGY

8 OCTOBER 2021

www.sfai.se/SAFT

Emergencies in Toxicology including:
Toxidromes. Mikael Stenkilsson, Emergency Physician, Lund.

Anmalan 6ppnas i maj — se hemsidan. Vi hoppas verkligen att Covid
inte staller till igen! Dagen halls pa engelska. Kollegor from 6vriga
specialiteter, samt specialistsjukskoterskor ar valkomna.

Common and Uncommon Poisoning. Timothy Erickson, Emergency
Physician, Toxicologist, Boston.

Swedish Poisoning Panorama
Christin Edmark, GIC.

Renal replacement therapy and plasmapheresis in poisoning
Invited nephrologist.

Participants are welcome to dinner with the faculty (at own cost) on the 7th of October.

www-5fai-se/

Presentation, teaching,
mentoring

\l S A F I Checklists and CRM

Sydsveriges Anestesiologiska
Fortbildningsdagar

SAFT ar tankt att
hallas den andra
fredagen varje manad
under terminstid, pa

Domkyrkoforumet i
Lund.

Kollegor fran hela
landet, samt fran
ovriga specialiteter
ar valkomna liksom
sarskilt intresserade
sjukskoterskor.

Dagen borjar med
frukost kl08:40 och
programmet drar i gang
kl09:10. Lunch och
eftermiddagsfika ingar.

Senaste tiden har
Covid19 dock forhindrat
att SAFT hallits.

SAFT-dagar som

fatt skjutas upp och
forhoppningsvis kan
héllas under 2021/22:

Toxicology

Luftvagshantering

Ultraljudsledda tekniker

Stroke och epilepsi

Akut respiratorisk svikt
hos barn och vuxna

Vard av organdonator
inom intensivvarden

Nya onkologiska
behandlingar och prognos
pa IVA

Avgifter: normalavgift
2000kr. Reducerad
avgift 1700kr till

abonnerande kliniker.

SAFT kommitte: Ola

Borgquist, Hanna

Dahlstedt, Karolina

Persson, Owain
homas.

Anmalan samt info finns

pa www.sfai.se/SAFT

4 SFAI-Tidningen 2-2021
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BAKJOURSKURSER 2021

Sedan 2016 har vi haft bakjourskurser i Sverige for att
forbereda for ”Bakjoursackreditering” som ménga specia-
listforeningar infor och sa dven SFAI. De forsta anestesio-
logerna bakjoursackrediterades 2017 och numeréren okar
kraftigt.

Bakjourskurserna &r en del som kravs for bakjoursackredi-
tering och SFAI har delat upp kurserna i Bakjourskurs Del
1 om anestesi och Del 2 som behandlar intensivvard. Man
kan ga bada kurserna samma &r eller en kurs ett &r och
den andra ett annat &r.

Del 1 innefattar bl.a. anestesi ganska brett; svéra luftvagar
med koniotomidvningar, prehospital vard, trauma, ovanliga
sjukdomar, obstetrisk anestesi, barnanestesi, samt thorax-
och neuroanestesi. 0Omhéndertagande av brénnskador,
farmakologi samt lite juridik.

Del 2 innefattar allmén intensivvard och specialintensiv-
vard som neuro-IVA, thorax-IVA, barn-IVA samt CIVA pa ett
Universitetssjukhus med stor transplantationsverksamhet,
sepsis och trauma. Tre eftermiddagar gors besok pa CIVA,
NIVA och TIVA i mindre grupper. Uppskattade foreldsningar
ar om ECMO, syra-bas, lungembolism, svikt av alla vitala
organ etc.

Datum: Bakjourskurs Del 1: prel. 4—8 oktober 2021.
Bakjourskurs Del 2: prel. 22—26 november 2021.

Plats: Sahlgrenska Universitetssjukhuset/S, Géteborg

Malgrupp: Framfor allt ST-lakare med IVA-erfarenhet och juniora

specialister som vill Idra sig mer om intensivvard.

Kursledare: Per Nellgérd, Overlékare, Med.dr. AnOpIVA,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset/S.

E-post: per.nellgard@vgregion.se
Tel: 031-342 81 46, 0703-28 65 63

Kurssekreterare: 2020 BJ Del 1 & Del 2, AnOplVA, Jane Hayden
Tel. 031-342 88 00, jane.hayden@vgregion.se

Adress: Bla straket 5, 4:e vén, SU/S,
Per Dubbsgatan 15, 413 45 Géteborg

Kostnad: 12.000:- + moms, som faktureras av SFAI Verksamheter AB.

Sista ansdkningsdag ar 31 maj 2021 och besked om antagning lamnas
inom en ménad. Ansokan ar bindande. Anvand gérna ansokningsblanketten
pé SFAI:s hemsida och sand den till Per Nellgard.

Kommande kursdatum
(preliminara pga Covid - se
www.taask.nu)

TAASK38, 17-19 maj 2021.

KTC, Karlstad

TAASK39, 19-21 oktober 2021.
CAMST, Stockholm

TAASK40, 26-28 oktober 2021.

Teamtraning vid Kursupplagg: KTC, Umed

Anestesiologiska
AkutSituationer och Kriser

1 inlasning av kurslitteratur TAASKA41, 15-17 november 2021.

KTC, Karlstad

(tidigare BAS-kursen) 2 elektroniskt pretest
) . _ TAASK42, 14 - 16 december 2021.
Kursen tacker bade tekniska 3 tre kursdagar bestdende Simulatorcentrum i Vast, Goteborg
och icke-tekniska aspekter krin huvudsakligen av simulering, dven
: P Iné 18 & TAASK43, 25-27 januari 2022.
omhdndertagandet av allvarliga en luftvagsworkshop CAMST. Stockholm
anestesiologiska situationer och ’
. T 4 posttest
riktar sig till:
o . . Anmalan pa www.taask.nu

e Specialistldkare inom anestesi och

intensivvard, erfarna likavil som Fortur ges till medlemmar i SFAI

nyutexaminerade. och rfAnlva fram till 2 manader fore
e ST-likare med > 9 manaders kursen.

erfarenhet av klinisk anestesi.
¢ Anestesisjukskoterskor.

Kontakt: info@taask.nu .
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Leading for Change
pedagogiskt ledarskap 2021

Vi har ngjet att bjuda in till ett program for studierektorer,
overgripande ST studierektorer, ST-chefer och
utbildningsintresserade i specialitetsforeningar med fokus pé
pedagogiskt ledarskap. Start oktober 2021. Kursens
overgripande mél &r att stirka din roll och ge dig verktyg som du
kan anvinda i Ditt arbete som pedagogisk ledare. Kursen &r
specialitetsovergripande.

Kursuppligg

Kursen borjar i oktober 2021 och bestar av fyra, 2-dagars
moduler samt en examinationsmodul i april 2022. Kursen
kommer att ha bade svenska och internationella forelésare. Deltagande i samtliga moduler ar en
forutsdttning for att bli antagen.

Kursavgift: 20 000:- debiteras fore kursstart.

Jonas Nordquist

Bitradande overgripande ST studierektor, Karolinska Universitetssjukhuset

Pernilla Sahlstrand Johnson

Overgripande studierektor, Overlikare ONH-sjukdomar, Skénes universitetssjukhus

Bijan Darvish

Utbildningschef lékare, Perioperativ Medicin och Intensivvard, PMI, Karolinska Universitetssjukhuset
Mer info och anmadlan till: Carina Lindestam, carina.lindestam(@sll.se eller via www.stairs.se

KURS AVSEENDE SMARTA OCH SMARTBEHANDLING
FOR ST-LAKARE OCH JUNIORA SPECIALISTER

Prel. datum: 18—-21 oktober 2021.
Plats: Sahlgrenska Universitetssjukhuset/Sahlgrenska, Goteborg,

Malgrupp: Fr.a. ST-lakare, som inte fr smartenhetsplacering, yngre specialister
med smértbehandlingsintresse fran andra specialiteter dr ocksé vilkomna.

Kursledare: Per Nellgard, 01, Med.dr. AnOplVA.

E-post: per.nellgard@vgregion.se

Tel: 031-342 81 46, 0703-28 65 63

Adress: Bl4 straket 5, 4:e van, SU/S, Per Dubbsgatan 15, 413 45 Goteborg
Kurssekreterare: Jaquette Liljencrantz, Med dr. ST-lakare, AnOpIVA
E-post: jaquette.liliencrantz @vgregion.se

Tel: 031-3428985 Mobil 070-924 46 95

Adress: Bla straket 5, 4:e van, SU/S, Per Dubbsgatan 15, 413 45 Goteborg

Innehall: Ungefér halva kursen dgnas &t akut och postoperativ smérta, medan den andra halvan dgnas &t kronisk och malign smérta. Smértfy-
siologi och farmakologi blandas med andra behandlingsalternativ. Kursen riktar sig i forsta hand till ST-lékare och yngre specialister i anestesi
och intensivvard men &r dven Oppen for andra specialiteter med smartintresse. Kursens ges vid An/Op/IVA, Sahlgrenska Universitetssjukhuset/
Sahlgrenska i samarbete med multidisciplindra smartenheten vid SU/Ostra och SU/MélIndal. | I4rarstaben finns Olaf Grébel och Sylvia Augustini,
Smirtenheten, SU/0, Peter Dahm och Christopher Lundberg, AnOpIVA, SU/M, Gunnar Eckerdal, Geriatrik/Palliation SU/S, Christian Simonsberg,
Psykiatri SU/0, Jaquette Liliencrantz och Per Nellgérd, AnOpIVA, SU/S. Under férmiddagarna hélls foreldsningar, medan stora delar av efter-
middagarna agnas &t falldiskussioner och demonstrationer i mindre grupper. Kursdeltagarna uppmanas att ta med egna fall for att fa ett storre
engagemang och bredd pa behandlingstraditioner.

Kursen uppfyller delmélen: 1, 3, 5, 8 & 12 i utbildningsboken 2008 och a1, a2, a4, a5, b1, b3, b4, c1, ¢3, ¢6 och ¢8 i utbildningsboken 2015.
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KALENDARIUM

Med anledning av
COVID-19-pandemin kan
kalendariet komma att

forandras med kort var-

sel - hall utkik efter de
senaste uppdateringarna
pa www.sfai.se!

Sk-kurs: Grundliggande intensivvardskurs (Uppsala, v 18 2021)
Datum: 3-6 maj, 2021
Plats: Akademiska sjukhuset, Uppsala

Fri SK-kurs: Neuroanestesi och Neurointensivvard (Linképing)
Datum: 3-6 maj, 2021
Plats: Linkdping

Traumaanestesi 2021
Datum: 3-6 maj, 2021
Plats: Karolinska Universitetssjukhuset Solna, Stockholm

ST-kurs i barnanestesi och barnintensivvard 3-7/5 2021
Datum: 3-7 maj, 2021
Plats: Distanskurs via Zoom

Prehospital akutsjukvard for ldkare, CrEM (Goteborg 2021)
Datum: 17-21 maj, 2021
Plats: Nya Varvet, Campus, Gteborg

Ultraljudskurser maj 2021
Datum: 17-18 maj, 2021
Plats: Stockholm, Solna

Den svara luftvigen (Goteborg, v 20 2021)
Datum: 17-20 maj, 2021
Plats: GSteborg

SFOAI Varmate 2021
Datum: 26-27 maj, 2021
Plats: Skytteholm, Ekerd

ST-kurs: Obstetrisk anestesi Géteborg 7-10 juni 2021 (FULLBOKAD)
Datum: 17-10 jun, 2021
Plats: Ostra Sjukhuset, Sahlgrenska, Goteborg

Den svara luftvdgen - hur gér vi? (Stockholm, v 23 2021)
Datum: 7-10 jun, 2021
Plats: Karolinska universitetssjukhuset Solna, Stockholm

Den svara luftvigen (Goteborg, v 34 2021)
Datum: 23-26 aug, 2021
Plats: GSteborg

Crashkursen infor EDAIC part 1
Datum: 23-27 aug, 2021
Plats: Stockholm, Karolinska Universitetssjukhuset Solna
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Thoraxanestesi och intensivvard (Stockholm v 36 2021)
Datum: 6-10 sep, 2021
Plats: Karolinska universitetssjukhuset Solna, Stockholm

SK-kurs: Akut och postoperativ smarta
Datum: 20-23 sep, 2021
Plats: Smartcentrum, Akademiska Sjukhuset, Uppsala

SFAls ForskningsForum 2021
Datum: 21 sep, 2021, Orebro (férmote till SFAI-veckan)

Bakjourskurs del 1(v 40 2021)
Datum: 4-8 okt, 2021
Plats: GSteborg

Leading for Change (Modul 1, okt 2021)
Datum: 7-8 okt, 2021
Plats: Karolinska Universitetssjukhuset, Stockholm

Smaérta och Smartbehandling (v 42 2021)
Datum: 18-210okt, 2021
Plats: G&teborg

ST-kurs i allmén intensivvard (Lund v 42 2021)
Datum: 18-22 okt, 2021
Plats: Skanes Universitetssjukhus, Lund

Intensivvardsmotet 2021
Datum: 17-5 nov, 2021
Plats: Sigtuna (kursinternat)

Bakjourskurs del 2 (v 47 2021)
Datum: 22-27 nov, 2021
Plats: G&teborg

Ultraljudskurser dec 2021 - Basic eller Advanced
Datum: 6-7 dec, 2021
Plats: Karolinska Universitetssjukhuset Solna, Stockholm

Euroanaesthesia 2021
Datum: 17-19 dec, 2021
Plats: Munich, Germany

Kurs i ekokardiografi och lungultraljud inom
anestesi och intensivvard 2022

Datum: 24 jan-11 mar, 2022

Plats: Malmo Universitet
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Styrelsen for Svensk Forening for Anestesi och Intensivvard

ORDFORANDE

Annette Nyberg, overlakare, Anestesikliniken
Alingsas lasarett, 44183 Alingsds

Tel: 0322-22 63 04, mobil: 0706-4140 55
E-post: annette.nyberg(@vgregion.se

Lakarexamen vid Goteborgs Universitet. AT pa Skene lasarett. Tva ar
pa Uddevalla sjukhus inom ONH och anestesi. Arbetade pa Sahlgren-
ska Universitetssjukhuset 1997-2011. Specialist 2002. Disputation
2007 inom amnet fibrinolys vid experimentell sepsis. Vardenhetss-
verlakare pa neurooperation nagra ar. Arbetar sedan 2011 pa Alingsas lasarett. Medicinskt
ledningsansvarig pa operationsavdelningen 2011-2016 och verksamhetschef 2016-2018.
Sekreterare i Operationsledning sedan 2014. Vice ordforande i SFAI 2018-2019.

VICE ORDFORANDE

Claes Frostell, professor och 6verlakare,
Verksamhetsomrade Anestesi/IVA,

Karolinska institutet (KI) vid Danderyds Sjukhus
E-post: Claes.Frostell@ki.se

Claes inledde sin bana med specialistutbildning och doktorandutbild-
ning pa Danderyds sjukhus och disputerade 1986 pa en avhandling om
lungvatskebalans vid kirurgi och mekanisk ventilation. Har darefter
bland annat arbetat pa St Gorans Sjukhus, Astrid Lindgrens barnsjuk-
hus och Karolinska Universitetssjukhuset Solna. Forskningen har haft fokus pa akut respi-
ratorisk svikt inom intensivvarden och Claes &r sedan 2012 professor vid KI Danderyds
sjukhus med klinisk deltidstjanst inom smartverksamhet och Nationellt respirationscen-
trum.

VETENSKAPLIG SEKRETERARE

Karin Bjornstrom Karlsson, Gverlakare ANOPIVA, Linkoping
Mobil: 0736-2173 92
E-post: karin.bjornstrom.karlsson@regionostergotland.se

Laste lakarprogrammet i Linkdping, foljt av AT och sedan ST. Dispu-
terade 2003 pa en avhandling avseende celluldra effekter av anes-
tesimedel. Arbetat fackligt inom Lakarférbundet sedan studietiden
béde landstingskommunalt och inom SACO-S. Stort intresse for ut-
bildningsfragor vid sidan av forskningen.

SKATTMASTARE och Styrelseordférande i SFAI Verksamheter AB

Owain Thomas, Gverlakare, anestesi/IVA, Lasarettet i Ystad
Mobil: 0709-2108 32
E-post: owain.thomas@cantab.net

Léste vid Jesus College, Cambridge samt i Lund. AT i Karlskrona. ST i Lund/
Blekinge/ Whangarei, NZ 2008-2012. Disputerad (perioperativ koagulation)
2076. Tidigare ordforande fér SYA. Initiativtagare till TAASK Masterclass
(tidigare BAS-kursen). Sitter i SFALs fortbildningsnatverk samt arbetsgrup-
pen for SFAIs Checklistemanual.

ORDFORANDE | SYA

Josephine Jacobsson, ST-lakare i Anestesi och Intensivvard,
Mélndals sjukhus, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Mobil: 0000000

E-post: josephine.jacobsson@vgregion.se.

Josephine har tidigare varit aktiv inom SCORA, IFMSAs gren Sexual &
Reproductive Health and Rights samt engagerat sig i AT-radet, Alingsas
Lasarett, och arrangerat AT-forum ar 2018. Nu sitter hon i ST-radet vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Utdver utbildningsfragor och ar hon
intresserad av internationella utbyten och har varit del av IFMSA:s utbyten. Som ordférande i
SYA vill Josephine arbeta f6r ett okat internationellt samarbete och utveckling av utbildningen for
ST-lakare och nya specialister.

RIKTLINJEANSVARIG
Erik Lindgren, specialistlakare, Akademiska sjukhuset, Uppsala
E-post: erik.lindgren@akademiska.se

Uppsalabo av fodsel och ohejdad vana. Specialist sedan 2012. Arbetar
inom AnOpIVA, Akademiska sjukhuset, Uppsala. Forskar inom hijart-
stoppsomradet.
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FACKLIG SEKRETERARE

Eva Selldén, Gverlakare, med.dr., Sektionschef Anestesi,
Danderyds sjukhus, 182 88 Stockholm

Tel: 08-123 59176, mobil: 0703-43 30 508

E-post: eva.brzezinska-sellden@sll.se

Lakarexamen vid KI, darefter AT och ST pa Nacka sjukhus. Arbetade
forsta aret som specialist pa S:t Gorans barnsjukhus, kom darefter
1987 till Karolinska sjukhuset. Forskat kliniskt och disputerat 1998.
Kliniskt huvudintresse har varit neuroanestesi, varit mycket enga-
gerad pa neuro som MLA och med utbildning, som kursarrangor. | flera ar fackligt aktiv
som klinikombud. Sektionschef fér centralanestesin pa Karolinska 2009-2016. Darefter
arbetat ett ar pa Programkontoret Nya Karolinska. Sedan 2017 sektionschef anestesi pa
Danderyds sjukhus.

LEDAMOT

Roman Aroch, 6verlakare, Operationscentrum,
Norrlands US, 90189 Umea

Tel: 0950-785 00 00

E-post: roman.aroch@umu.se.

Lakarexamen vid Comenius universitet i Bratislava i f.d. Tjeckoslova-
kien. ST i Finland/Vasa och Umea. Specialist 1994. EDIC 2004. Certi-
fikat i transthorakal ekokardiografi fran ESC 2011. Disputerade pa
experimentell ekokardiografi 2011. Aktiv i Equalis expertgrupp i eko-
kardiografi. Tidigare styrelseledamot i SIS.

ORDFORANDE | KVAST

Anders Silfver, specialistlakare anestesi och intensivvard,
lansstudierektor an/IVA Region Vasternorrland

Tel: 060-14 5252

E-post: anders.silfver@rvn.se

Fodd och uppvuxen i Halsingland. Medicinstudier i Umed. AT och ST i
Hudiksvall. Specialist sedan 2016. DESA 2017. Nufértiden specialistla-
kare i Sundsvall och lansstudierektor for anestesi och intensivvard i
Region Vasternorrland. Stort intresse fér utbildning och uthildnings-
fragor. Medlem i KVAST sedan flera &r och ordforande fran 2020.

ADJUNGERAD FOR KVAST

Maja Ewert, verksamhetschef, Operations- och
Intensivvardskliniken, Hallands Sjukhus Varberg, Region Halland
Tel: 0340-64 79 99, mobil: 0709-69 82 82

E-post: maja.ewert@regionhalland.se

Fodd och uppvuxen i Norrland. Lakarexamen vid Goteborgs Univer-
| sitet. AT- och Specialistutbildning pa Sjukhuset i Varberg dar jag dar-
efter mestadels arbetat. Var under flera ar fackligt engagerad med
- speciellt intresse for utbildningsfragor som studierektor. Genom
aren deltagit i olika simuleringsverksamheter. Sedan nagra ar SPUR-inspektor. Fd ordfo-
rande, numera ledamot i KVAST. Yrkesmassigt ligger mitt stora intresse i akut anestesi,
operationsplanering och -strategi, verksamhetsutveckling och forbattringsarbete.

LEDAMOT

Hans Hjelmqvist, dverlékare och professor, USi Orebro
Tel: 019-30 1109, mobil 070-592 67 40
E-post: hans.hjelmqvist@oru.se

Fodd i Brakne-Hoby i Blekinge. Disputerade 1991i fysiologi vid Karolin-
ska Institutet med avhandlingen Central end peripheral mechanisms
in fluid balance and cardiovascular control. Senare docent i fysiologi
respektive anestesi och intensivvard vid Karolinska Institutet. Sedan
2015 professor i medicinsk vetenskap i Orebro.

REDAKTOR

Karolina Persson, specialistlakare

Verksamhetsomrade Intensiv- och perioperativ vard,

Skanes Universitetssjukhus Lund, Getingevagen 4, 222 41, Lund
Tel: 046-17 42 51

& E-post: karolina.x.persson@skane.se

Fodd i Vastergotland men uppvuxen i Skane. Last medicin i Lund och
1 efter vikariat och AT i Trelleborg och Landskrona gjort ST pa SUS med

huvudplacering i Lund. Fardig specialist sedan 2014. Hjartat klappar
starkt for luftvagshantering och ONH-anestesi, dér jag nyligen pabériat klinisk forskning.
Andra omraden som ocksa intresserar &r preoperativ riskbedémning och optimering samt
forthildnings- och arbetsmiljofragor.
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Posttidning B
Returadress:
SFAI
c/o MKON
Norra Vallgatan 16
211 25 Malméd
AVS. Grafiskagruppen AB Hojdrodergatan 15, 212 39 Malmé



