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

Material till tidningen
Allt material, avsett att publiceras i SFAI-tidningen, bör vara
i slutgiltig form när det skickas till redaktionen,
tidningen@sfai.se, och utformas enligt följande:

• Enbart digitalt material accepteras, insänt via e-post. Un-
dantag kan göras för fotografier eller annat bildmaterial. 
(Pappersbilder går att skanna högupplösta för att mailas till 
redaktionen eller levereras via www.wetransfer.com)

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

• Handskrivet eller faxat material accepteras ej.
• Löptext skrivs med rak vänsterkant i Times New Roman, 12 pkt.
• Tabeller kan infogas i texten, men bilder och figurer måste 

bifogas som separata bildfiler.
• Huvudrubrik, författare och adress(er), inklusive klinik- och 

sjukhustillhörighet skrivs med rak vänsterkant i Times New 
Roman, 12, 14 eller 16 punkter.

• Avseende artiklar: bifoga gärna författarfoto, som kan info-
gas intill författarnamn.

• Accepterade språk är svenska, danska, norska och engelska.
• Materialinlämnaren ansvarar för att bilder som skickas till re-

daktionen har fotografens godkännande och ej är copyrightskyd-
dade. Bekräfta att bilder är OK att använda till redaktionen.

Bilder och illustrationer
Bilder får EJ infogas i Word eller Powerpoint utan skickas 
som separata bildfiler. Digitala bilder skall ha en upplösning 
på minst 300 dpi och lagras i okomprimerat format, exempel-
vis tif, jpg, pdf eller eps. Lågupplösta bilder accepteras ej.
Bildtexter kan infogas i brödtexten, tydligt markerade som 
bildtext eller skickas i en separat fil.

Redaktionen förbehåller sig rätten att utesluta bilder som är i 
för dålig kvalité för att tryckas i tidningen.

Ansvarsförhållanden – rättigheter
Författarna ansvarar själva för sina artiklars innehåll och 
framförda åsikter speglar inte nödvändigtvis vare sig redak-
tionens eller styrelsens uppfattning. Däremot ställer redaktio-
nen krav på saklighet i debattinlägg. Potentiella bindningar 
eller jävsförhållanden skall redovisas. Material från SFAI-tid-
ningen får inte återutges eller säljas utan redaktionens god-
kännande. Särtryck kan beställas från redaktionen, debiteras 
särskilt och får inte återutges utan godkännande från redak-
tionen. SFAI:s logotyp får inte användas utan styrelsens god-
kännande.

Annonspolicy
Annonser avseende kurser etc, som arrangeras av SFAI:s med-
lemmar, är kostnadsfria men redaktionen har rätt att begränsa 
sådana annonsers omfång. Samma princip gäller annonser för 
kurser etc, som bedöms gagna SFAI:s medlemmar, även om de 
arrangeras av eller i samarbete med annan part. Annan part får 
ha sin logotyp med i annonsen men inte göra produktreklam. 
Annonser med produktreklam betalas enligt gängse taxa. 
Redaktionen ensam svarar utifrån denna policy för bedöm-
ningen av insända annonser.

Bra att veta om tidningen och materialinskick

SFAI:s kanslifunktion köps från MKON.
Kontakta kansliet om du vill anmäla adress- 
ändring, har frågor om medlemsavgift etc.

MKON anlitas även för den årliga SFAI-veckan.

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

För mer information om MKON, 
se: www.mkon.se eller 
www.malmokongressbyra.se
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Lotta Ahlbertz & Hilda Ståhl
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SFAI – kanske 
viktigare nu än någonsin
Av Annette Nyberg, ordförande för SFAI Annette Nyberg

Ordföranden
har ordet

Äntligen sommar (i skrivande stund 
slutet av juli) och få Covid-19-patien-
ter på IVA. Det känns nästan overkligt 
att vi antagligen inte ska få så många 
av dessa patienter igen, men en del 
ovaccinerade individer kommer ju ty-
värr att bli svårt sjuka. Covid-19 kom-
mer även fortsättningsvis att påverka 
vårt arbete mycket, inte minst genom 
att vi hela tiden ska se till att persona-
len inte är sjuk eller smittsam. 

Mitt i sommaren är beläggningsgraden 
inom intensivvården fullt acceptabel 
med 70 % belagda platser trots att man 
har dragit ned antalet platser till 75 % 
av det normala. Hur man har löst be-
manningen visar dock inte statistiken. 
Många extrapass, jourer och en hel del 
flyttade semesterveckor krävs för att 
hålla platserna öppna. Det gäller att vi 
kan behålla personalen trots att belast-
ningen under pandemin har påverkat 
många. SFAI planerar att skicka ut en 
enkät till medlemmarna för att få reda 
på hur vår yrkesgrupp mår och vad man 
anser att man behöver för att ha en bra 
arbetsmiljö.

Även om ett stort fokus nu kommer att 
ligga att korta operationsköerna behö-

ver vi ha möjlighet till utbildning och 
fortbildning, eftersom det har fått stå 
tillbaka under pandemin. Kvalitetshö-
jande utbildning får inte tappas bort till 
förmån för ökad produktion av vård. I 
möte med oss har företrädare för ut-
bildning inom Socialstyrelsen talat om 
att det är viktigt. Utbildning är en av 
SFAI:s prioriterade frågor och under 
pandemin har vi fortsatt att arbeta för 
att skapa förutsättningar för utbildning 
både på kort och lång sikt. Det arbetet 
fortsätter vi med. 

Prioriteringar inom operationsverk-
samheten är inget nytt problem, men 
det har nu blivit ännu svårare att be-
mästra. Hur skapar man en jämlik vård 
när väntetiderna för ett ingrepp skiljer 
sig åt nationellt eller regionalt? Hur pri-
oriterar man mellan olika ingrepp/diag-
noser/specialiteter? Ett nationellt grepp 
om frågan via SKR (Sveriges Kommu-
ner och Regioner) skulle vara att före-
dra. Statistik från SPOR (Svenskt Pe-
rioperativt Register) kommer i den nya 
versionen att kunna visa väntetider, vil-
ket ger ökade möjligheter att göra jäm-
förelser. SKRÅ (Svenskt Kirurgiskt 
Råd) kommer att fortsätta att arbeta 
med frågan. 

SFAI och de andra specialitetsfören-
ingarna är kanske viktigare än någon-
sin. Förr var det självklart att vi hade 
en viktig roll i utformningen av speci-
alitetens arbete, rutiner och riktlinjer. 
Nu kommer det andra aktörer (SKR, 
LÖF, osv) med riktlinjer, idéer och för-
ändringar av strukturen inom vården. 
Det sker inte minst inom de nationella 
programområdena där man bildar na-
tionella arbetsgrupper inom olika äm-
nesområden eller diagnoser. Vår spe-
cialitet har en kontaktyta mot många 
andra specialiteter, men glöms bort i 
en del fall då man ska bilda arbetsgrup-
per eller begära svar på remisser. Inte 

heller det nationella programområdet 
”Perioperativ vård, intensivvård och 
transplantation” får reda på allt, men 
vi samarbetar och informerar varandra. 
Hör gärna av dig till styrelsen om du 
kommer i kontakt med något arbete där 
anestesi och intensivvård borde vara re-
presenterade och inte finns med.

HBO-mottagningen på Helsingborgs 
lasarett lades ned vid årsskiftet efter 
en utredning av dålig kvalitet, med 
kort varsel och mot protester. Efter på-
tryckningar från flera håll, bland annat 
SFAI, har man nu tagit beslut om att 
öppna verksamheten igen efter somma-
ren. Det är roligt att det går att påverka 
beslutsfattare!

SSAI (The Scandinavian Society of 
Anaesthesiology and Intensive Care 
Medicine) har skrivit en del egna rikt-
linjer, men det kräver mycket arbete. 
Inom SSAI har man beslutat att det är 
bättre att rekommendera andras artik-
lar efter noggrann granskning. På hem-
sidan finns de under ”Endorsement of 
non-SSAI guidelines”. Inom SSAI har 
AEPs (Advanced Educational Pro-
grams) blivit uppskjutna pga pandemin, 
men förhoppningsvis kan man åter-
uppta utbildningsmöten snart. Inom 
ESICM (European Society of Intensi-
ve Care Medicine) har det under våren 
pågått en diskussion kring vad som ska 
krävas för att man ska få kalla sig för 

ÄVEN OM ETT STORT 
FOKUS NU KOMMER ATT 

LIGGA ATT KORTA OPERA-
TIONSKÖERNA BEHÖVER 

VI HA MÖJLIGHET TILL 
UTBILDNING OCH FORT-

BILDNING, EFTERSOM DET 
HAR FÅTT STÅ TILLBAKA 

UNDER PANDEMIN.”

”
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Svensk Förening för Anestesi – SFAne
Jakob Walldén, ordförande
Sundsvalls sjukhus/Umeå Universitet
jakob.wallden@umu.se

Svensk Förening för Obstetrisk Anestesi
och Intensivvård – SFOAI
Susanne Ledin Eriksson, ordförande
Anestesikliniken Gävle sjukhus
Tel: 026-15 40 83
susanne.ledin-eriksson@lg.se

SFAI:s delförening för operationsledning
Helena Krook, ordförande
Anestesi- och Intensivvårdskliniken
Vrinnevisjukhuset, Norrköping
Tel: 072-515 05 60
helena.krook@regionostergotland.se

SFAI:s delförening för undervisning
och forskning – SFAI-UF
Malin Jonsson Fagerlund, ordförande
Karolinska University Hospital, Stockholm.
malin.jonsson.fagerlund@ki.se

Svensk Förening för Regionalanestesi – SFRA
Christian Bergek, ordförande
AnOpIVA Drottning Silvias Barn- och
Ungdomssjukhus, Göteborg
Tel: 0709-94 00 52
cbergek@gmail.com

Svensk Förening för Anestesi och Intensivvård 
vid ÖNH- och Plastikkirurgi – SFAIÖP
Katarina Hallén, ordförande
AnOpIVA, Sahlgrenska US, Göteborg
Tel: 031-343 58 31
katarina.hallen@vgregion.se

Svensk Förening för Barnanestesi
och Barnintensivvård – SFBABI
Åsa Jungner, ordförande
Barn- och Ungdomssjukhuset, 
Skånes Universitetssjukhus, Lund 
Tel: 046-17 10 00
asa.jungner@skane.se

Svensk Förening för Läkare inom 
Prehospital Akutsjukvård – SFLPA
Denise Bäckström, ordförande
denise.backstrom@gmail.com

Svensk Förening för Thoraxanestesi 
och -intensivvård – SFTAI
Erik Mörtberg 
Akademiska sjukhuset Uppsala  
erik.mortberg@akademiska.se

Svenska Intensivvårds sällskapet – SIS
Camilla Brorsson 
Umeå Universitetssjukhus 
cam illa.brorsson@umu.se

Svensk Förening för 
Postoperativ Vård – SPOV
Magnus Iversen, ordförande
Anestesi- och intensivvårdskliniken,
Karolinska US, Huddinge
Tel: 070-001 79 69
magnus.h.iversen@icloud.com

SFAI:s delförening för Hyperbarmedicin
Anders Kjellberg, bitr öl IVA, 
Medicinskt Ledningsansvarig för Hyperbar-
medicin på Karolinska Universitetssjukhuset, 
Solna. Tel: 08-517 752 12 
anders.kjellberg@ki.se

SYA (tidigare Ung i SFAI)
Josephine Jacobsson, ordförande 
Sahlgrenska Universitetssjukhuset Mölndal, 
Göteborg, sya@sfai.se

KVAST (KVAlitetssäkring av ST)
Anders Silfver, ordförande
Länssjukhuset Sundsvall 
Tel: 060-14 52 52 
anders.silfver@rvn.se 

Associerad: Svenska Intensivvårds- 
registret – SIR
Johnny Hillgren, ordförande
johnny.hillgren@icuregswe.org

Associerad: Svenskt Perioperativt 
Register – SPOR
Claes Mangelus, registerhållare
Anestesikliniken Sahlgrenska US/Mölndal
Tel: 031-343 10 00
claes.mangelus@vgregion.se

SFAI:s delföreningar med mera

Glöm inte
skicka in ändringar
till redaktionen!
tidningen@sfai.se
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intensivvårdsläkare för att man ska 
kunna arbeta i andra europeiska länder. 
SSAI har arbetat för att vår AEP inom 
intensivvård ska vara godkänd som ut-
bildning, vilket ESCIM håller med om, 
istället för att ha krav på utbildning en-
ligt ESICM:s CoBaTrICE (Competency 
Based Training programme in Inten-
sive Care Medicine for Europe). In-
tensivvårdsläkare kommer från olika 
specialiteter i en del andra europeiska 
länder. SSAI anser att ska vara en sam-
manhållen specialitet med både aneste-
si och intensivvård och att intensivvård 
inte ska vara en egen specialitet. Jag är 
övertygad om att det har varit värde-
fullt att vi är både anestesi- och inten-
sivvårdsläkare när vi har hanterat det 
stora patientantalet under pandemin. 
Planera in SSAI-kongressen i Oslo i 
8-10/6 2022 redan nu.

SFAI har ansökt om att få hålla 
WCA-mötet (World Congress of 

Anesthesiologists) 2028 och vi har 
gått vidare i processen tillsammans 
med Canada och Brasilien. Svar kom-
mer i september. Vi söker även WCICC 
(World Congress of Intenisve and Cri-
tical Care) för andra gången. Med ge-
mensamma nationella krafter har vi 

möjlighet att skapa ett bra internatio-
nellt möte i Sverige.

SFAI & AnIva-veckan kommer för-
hoppningsvis att genomföras på plats 
i Örebro så långt det går. SFAI:s och 
Rf AnIva:s styrelser är överens om att 
vi har ett stort behov av att träffas och 
utbyta erfarenheter. Vi har mycket att 
lära av varandra både medicinskt och 
genom det sätt som vi har hanterat be-
lastningen under pandemin. (Låt oss 
hoppas att vi under resten av vårt yr-
kesliv får fortsätta att kalla det för pan-
demin i singularis.) Det är svårt att 
veta hur restriktionerna kommer att se 
ut. När du får tidningen i din brevlåda 
vet vi om det blir ett hybridmöte eller 
om vi har fått ställa om till ett helt di-
gitalt möte.

Styrelsen hoppas att vi ses på SFAI & 
AnIva-mötet i Örebro för en intressant 
och rolig start på hösten!                    

JAG ÄR ÖVERTYGAD OM 
ATT DET HAR VARIT VÄRDE-

FULLT ATT VI ÄR BÅDE 
ANESTESI- OCH INTENSIV-

VÅRDSLÄKARE NÄR VI HAR 
HANTERAT DET STORA 

PATIENTANTALET UNDER 
PANDEMIN.”

”
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Redaktören
reflekterar

Karolina Persson

Att vara öppna 
med våra misstag
Av Karolina Persson, redaktör för SFAI-tidningen

Men har inte du dödat någon då?

Frågan kommer helt odramatiskt, som 
den självklaraste saken i världen, men 
i mig bränner det till som om jag fått 
en örfil. 

Jag är på besök hos ett par kompisar, 
tillika kollegor, och vi sitter vid deras 
köksbord och dricker kaffe. En slö, här-
lig förmiddag och vi är nog inne på den 
tredje koppen när samtalet glider in på 
de mer obehagliga delarna av vårt ar-
bete. En av mina vänner, i en kirurgisk 
specialitet, berättar i detalj om det där 
ödesdigra ögonblick när det på en se-
kund blev livsavgörande och oåterkalle-
ligt fel. Inte på grund av inkompetens, 
trötthet eller bristande engagemang, ut-
an helt enkelt för att det ibland bara blir 
fel. Trots att det gått många år är händel-
sen, och känslan, uppenbarligen inprän-
tad som av eld i min kollegas minne. 

Själv är jag tvungen att tänka efter länge. 
Tack och lov tror jag mig – vad jag vet 
och minns – ha varit förskonad från de 
där dramatiska, binära, misstagen. Än-
nu. Det innebär såklart inte att jag inte 
begått misstag eller gjort fel, exemplen 
på när jag missbedömt och fattat dåliga 
beslut är tyvärr många, kanske bara inte 
lika tydligt ögonblicksdefinierade som 
för min kollega. 

Vi måste alltid, alltid, göra vårt ytters-
ta för att förhindra att fel och misstag 
begås! Vi måste vara noggranna, även 
när vi är trötta, stressade eller pressa-

de av produktionsfokuserade organisa-
tioner. Vi måste fortsätta ta till oss nya 
teoretiska kunskaper (och repetera de vi 
glömt) och inpränta vikten av kontinu-
erlig fortbildning och professionell ut-

veckling i såväl oss själva som i våra 
yngre kollegor. Men oavsett hur kompe-
tenta och noggranna vi än är kommer vi 
alla att göra fel. Vi missar ett blåsljud, 
läser fel på en spruta eller sticker en nål 
några millimeter åt fel håll. Eller, min-
dre dramatiskt, feltolkar ett långsamt 
Hb-fall eller bidrar till en suboptimal 
prioritering i operationslistan. Små sa-
ker, så väldigt lätt hända, men med po-
tentiellt livsavgörande konsekvenser. 

Och vad gör vi då när misstaget, stort el-
ler litet, väl är ett faktum? Att misslyck-
as och göra fel är plågsamt och skam-
fyllt. Därför är det också så lätt att vilja 
förtränga, bortförklara och snabbt för-

söka gå vidare. Att bara berätta de his-
torier där allt mirakulöst ordnade sig i 
sista sekunden. Men att vara öppen och 
ärlig med allvarliga händelser, och på 
allvar försöka lära sig något av dem, är 
så oändligt viktigt! Det är inte bara en 
förutsättning för att återfå och behålla 
patienters, närståendes och allmänhe-
tens förtroende, det kan också bidra till 
att någon annan slipper vara med om 
samma sak, och i förlängningen fak-
tiskt rädda liv. Dessutom är jag överty-
gad om att det ökar sammanhållning-
en och tryggheten i kollegiet och ger ett 
klimat som möjliggör för oss alla att bli 
så bra doktorer som möjligt.

Jag är därför så imponerad av, och tack-
sam gentemot, dem som likt min vän 
och kollega utan förbehåll eller ursäk-
ter berättar om sina erfarenheter av det 
som är allas våra värsta mardrömmar. 
Ju mer jag tänker efter desto fler inci-
denter kan jag själv dra mig till min-
nes. Av sekretesskäl avstår jag från att 
skriva om dem här, men om någon av 
er som läser det här skulle springa på 
mig någonstans framöver, lovar jag att i 
avidentifierad form återberätta allt som 
kan hjälpa er att inte begå mina miss-
tag, och att uppmärksamt lyssna på de 
lärdomar ni har att berätta. Kanske kan 
vi på det viset hjälpa varandra undvika 
att behöva leva med vetskapen om att vi 
"dödat någon". Eller - om det värsta än-
då inträffar - hjälpa oss att leva med oss 
själva.                                                  

ATT VARA ÖPPEN 
OCH ÄRLIG MED ALLVAR-
LIGA HÄNDELSER, OCH PÅ 
ALLVAR FÖRSÖKA LÄRA 

SIG NÅGOT AV DEM, ÄR SÅ 
OÄNDLIGT VIKTIGT!”

”

Du hittar den senaste informationen om SFAI:s 
aktiviteter, uppdaterade riktlinjer, styrelseprotokoll 
och mycket annat matnyttigt på www.sfai.se!
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Vi hälsar följande nya 
medlemmar välkomna till SFAI:
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Under tiden med Covid-19 har myck-
et fått skjutas på framtiden. Vi hör 
mycket om uppskjutna operationer 
(med ordvariationer som framskjuten 
vård eller operationsskuld). Vi har ett 
stort utbildningsbehov – och då menar 
vi vår egen utbildning och fortbildning 
– där vi särskilt har ST-läkare som har 
hamnat i kläm. Det finns dock även en 
annan del som vi inte har pratat så 
mycket om – vår undervisningsskuld! 
Vår specialitet har så mycket kunskap 
att lära ut och det har inte kunnat ske 
som vanligt under denna tid.

Vad menar jag? Det är även här enkelt 
att se det uppenbara – vi har inte kunnat 
avsätta tid för att undervisa till exem-
pel på SK-kurser (och därmed påverkat 
hur snabbt vi kan få färdiga specialis-
ter). Den kliniska undervisningen (kli-
nisk handledning) har pågått – men of-
ta med annat innehåll när vi har arbetat 
i huvudsak med Covid-vård. Vi har un-
dervisat egna ST och randande ST och 
AT (ibland även BT) men inte på alla 
håll kunnat genomföra ordinarie under-
visning för läkarstuderande. I början av 
pandemin på grund av brist på skyddsut-
rustning i den kliniska vardagen, ibland 
på grund av otydliga regler för om de 
studerande varit försäkrade vid eventu-
ell Covidsmitta. (Detta löstes via Kam-
markollegiet efter en tid.) Färre opera-
tioner innebär också färre möten med 
läkarstuderande på andra kliniska pla-
ceringar där vi kan visa upp vår speci-
alitet och fånga ett intresse.

Anestesiologer och intensivister under-
visar även på specialistsjuksköterskeut-
bildningarna – framför allt inom anes-
tesi- och intensivvård och även här har 
schemaändringar påverkat hur vi under-
visat och ofta inneburit övergång till di-
gital undervisning. Vi ser även ibland 
studerande på grundutbildningen till 
sjuksköterskor – de kan till exempel 
följa en patient under det perioperativa 

förloppet – och att synliggöra dem och 
förklara vad som sker kan vara en re-
kryteringsåtgärd för framtiden. Många 
av dessa möten har försvunnit, och den 
skulden tror jag kommer att påverka hur 
vi rekryterar för framtiden, både bland 
läkare och bland potentiella specialist-
sjuksköterskor.

Jag beskriver situationen utifrån mitt 
perspektiv på ett universitetssjukhus – 
men vi har studerande på många oli-
ka nivåer på alla sjukhus. Just nu finns 
ett stort intresse för sjukhusvård, vilket 
syns på många ansökningar till vård-
utbildningar både på universitets- och 
gymnasienivå. De har precis fått sina 
antagningsbesked och kommer ut på si-
na första praktiska moment under hös-
ten. De kan komma till våra avdelning-
ar – och vi behöver då bemöta dem som 
framtida teamkollegor. Det som vi tyck-
er är enkelt kan vara helt avgörande för 
framtida val. Jag minns hur jag fick sätta 
en artärnål på min anestesiplacering på 
läkarutbildningen, och att andra på sa-
len gladde sig när jag hade lyckats – vil-
ket gav en stark önskan att komma till-
baka till operationsvärlden. 

Vi har ett gyllene fönster nu, när vår of-
ta slutna värld har öppnats, och vi behö-
ver fånga intresset även om vi är trötta 
själva. Vi hade redan innan pandemin 
brist på många yrkeskategorier och vi 
behöver utbilda fler (av alla teammed-
lemmar). Var och en kan göra lite, vågar 
vi dessutom ta emot några fler studen-
ter än vad vi brukar göra på våra avdel-
ningar kan vi visa upp oss för fler (på en 
del orter är det till exempel antalet prak-
tikplatser som avgör hur många som kan 
antas till en viss utbildning).  

Undervisningsskulden är också helt per-
sonlig – jag saknar att inte undervi-
sa som vanligt! Jag får ändå undervi-
sa mycket, men svarta rutor på Zoom 
är inte samma sak som riktiga, frågvi-
sa studenter. Att fånga frågetecknet som 
hänger i luften och räta ut det till ett ut-
ropstecken – det ger omedelbar feed-
back och ren glädje. Journätter utan stu-
denter är tråkigare och helt säkert har 
de timmarna fler minuter än 60. Så med 
hopp en normal, härlig, undervisande 
höst – som uttrycks så bra på min skylt 
– vi ses i Örebro!                                  

Undervisnings- 
skuld!
Av Karin Björnström Karlsson, vetenskaplig sekreterare SFAI

VI HAR ETT 
GYLLENE FÖNSTER 
NU, NÄR VÅR OFTA 

SLUTNA VÄRLD HAR 
ÖPPNATS, OCH VI 
BEHÖVER FÅNGA 
INTRESSET ÄVEN 
OM VI ÄR TRÖTTA 

SJÄLVA.”

”
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KALLELSE 
TILL ÅRSMÖTE

I SVENSK FÖRENING FÖR ANESTESI 
OCH INTENSIVVÅRD 2021

Tid: Torsdagen den 23 september 2021 kl 15.50–16.50 
Plats: Conventum (kongresscenter) Örebro, sal 2 

 

Dagordning 

§1. Mötets öppnande  
§2. Val av mötesordförande  
§3. Val av justeringspersoner, tillika rösträknare  
§4. Kallelse och dagordning  
§5. Protokoll från föregående årsmöte  
§6. Verksamhetsberättelse och årsrapporter  
§7. Föreningens ekonomi – inklusive rapport från SFAI Verksamheter AB  
§8. Ekonomisk revisionsberättelse 
§9. Verksamhetsrevisorernas berättelse  
§10. Ansvarsfrihet för styrelsen  
§11. Årsavgift  
§12. Val av styrelseledamöter och verksamhetsrevisorer   
§13. Val av valberedning  
§14. Övriga frågor 
§15. Mötets avslutning 

Välkommen!

Annette Nyberg, ordförande Annette Nyberg, ordförande 
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Ultraljudskursen 
6 – 7 Dec 2021 
 
BASIC ELLER ADVANCED? 
 
Kurserna rekommenderas nybörjare 
respektive de som redan har grundläggande 
kunskap om point-of-care ultraljud. 
Fokus ligger på praktisk övning, fallövningar 
och diskussioner. Vi kommer träna och 
fokusera på bedömning av hemodynamiskt 
status på den akut sjuka patienten, patienten 
på IVA eller på patienten som ska opereras 
akut.  
 
Vi som undervisar arbetar inom intensivvård 
och anestesi. På de praktiska momenten är vi 
en instruktör på tre kursdeltagare och därför 
kan vi individanpassa svårighetsgraden 
beroende på dina förkunskaper. 

WWW.HEMODYNAMIK.SE 

 
 
Vi erbjuder för 10:e året två 
ultraljudskurser för ST-läk 
och specialister i anestesi 
och intensivvård.  
 
 
 

KOSTNAD 
 
10 000 kr för SFAI medlem 
12 000 kr för icke SFAI 
medlem 
 

PLATS 
Karolinska 
Universitetssjukhuset  
Solna 
 

ANSÖKAN  
Görs på hemsidan 
www.hemodynamik.se 
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Covid-pandemin har ställt enorma 
krav på sjukvården och det har gjorts 
stora omställningar, både inom vår-
den och samhället i stort. Utbildning 
och kompetensutveckling har blivit 
lidande för ST-läkare, vilket medfört 
omstrukturering av kurser och ut-
formning av digitala lösningar. 

SYA och KVAST har under början av 
året skickat ut en enkät för att kartläg-
ga styrkor och svagheter med digita-
la kurser och på vilka sätt dessa påver-
kat ST-läkarnas utbildning. Av de 123 
svarande hade 76 procent deltagit i nå-
gon form av digital kurs där Zoom och 
Teams var de mest frekvent använda 
kommunikationsverktygen.

De främsta styrkorna med en digital 
kurs uppgavs vara tidseffektivitet, att 
deltagare och föreläsare kunde undgå 
resor samt det faktum att kursen fak-
tiskt genomfördes. Många deltagare 
upplevde en ökad flexibilitet och upp-
skattade att kunna arbeta hemifrån. I 
vissa fall kunde inspelningar av före-
läsningarna även ses i efterhand. Någ-
ra svarade att det var lättare att stäl-
la frågor i chattverktyget och på så sätt 
möjligt för föreläsaren att, på ett smi-
digt sätt, väva in svaren i föreläsningen. 

Andra fördelar som nämndes var min-
dre kostnader, större tillgänglighet med 
möjlighet till fler deltagare, tillgång till 
bra webbaserat material, lättare att fo-
kusera och minskad klimatpåverkan. 
Den viktiga aspekten med trygghet ur 
smittskyddssynpunkt under rådande 
pandemi framkom också. 

Den mest frekvent angivna svaghet-
en med digitalisering var bristande in-
teraktion under föreläsningarna med 
svårigheter att ställa frågor och mindre 
givande diskussioner. Vissa upplevde 
det som en “förhöjd ribba” till att stäl-
la frågor och mindre engagemang från 
deltagarna samtidigt som andra upplev-
de det som ett störande moment när fö-
reläsningen blev avbruten på grund av 
frågor. Därefter framfördes minskat 
socialt nätverkande och utbyte av er-
farenheter samt avsaknaden av praktis-
ka moment som de största nackdelarna. 
Många beskrev även svårigheter att fo-
kusera och frekvent förekommande tek-
niska problem. Andra negativa aspekter 
var bristande teknisk kunskap hos kurs-
ledare och föreläsare, oförmåga att an-
passa pedagogiken till digital form och 
generellt lägre kvalitet på utbildningen. 

Bristande interaktion var enligt de sva-
rande således den största nackdelen 
med digital utbildning. På frågan om 
vilka metoder som användes för att för-
bättra kommunikationen svarade majo-
riteten att de delades in i smågrupper, 
så kallade “breakout rooms”, för att dis-
kutera frågor eller göra övningar. Det-
ta med varierande framgång. Samtidigt 
som många uppskattade det, var flera 
inte helt nöjda med lösningen. Andra 
tillvägagångssätt för att förbättra kom-
munikationen var frågor i chattfunktio-
nen (ibland med en moderator), digital 
handuppräckning, schemalagda pauser 
för frågor, eller att det helt enkelt var 
möjligt att avbryta och ställa frågor un-
der föreläsningens gång. Det förekom 
även att föreläsare hade fått in frågor 

på förhand, eller att de ställde frågor till 
åhörarna under sina föreläsningar. I till-
lägg uppmanades deltagarna ofta att ha 
sina kameror på för att förbättra kom-
munikationen. Tyvärr var dock det näst 
vanligaste svaret att problemet med in-
teraktion inte löstes, antingen inte alls 
eller på ett otillfredsställande sätt.

Uppskjutna kurser och randningar till 
följd av pandemin har inneburit för-
längd ST för 13 procent av de svarande. 
Det innebär att dessa individer, utöver 
missad kurs och personlig kompetens-
utveckling, riskerar en ekonomisk för-
lust genom förlängd tid till specialistlön. 
På frågan om det upplevs finnas ett ökat 
behov av digitala kurser för att kun-
na uppfylla de delmål som krävs under 
ST svarade en klar majoritet ja. Många 
poängterade dock att det snarare är en 
nödvändighet än något de önskar. Flera 
svarade även att detta enbart gäller un-
der förutsättning att pandemin fortsät-
ter, då förhoppningen är att kunna åter-
gå till traditionella kurser så snart det 
är möjligt. Generellt ansåg man att di-
gitala kurser inte kan ersätta en fysisk 
kurs fullt ut då bland annat interaktio-
nen och det sociala utbytet till stor del 
uteblir samt att praktiska moment inte 
går att ersätta i digital form. 

Digitala kurser 
– en pedagogisk utmaning
Av Miranda von Rosen och Josephine Jacobsson för SYA.  
Kontakt: mirandavonrosen@hotmail.com

DE FRÄMSTA STYRKOR-
NA MED EN DIGITAL KURS 
UPPGAVS VARA TIDSEF-
FEKTIVITET, ATT DELTA-
GARE OCH FÖRELÄSARE 
KUNDE UNDGÅ RESOR 

SAMT DET FAKTUM ATT 
KURSEN FAKTISKT 
GENOMFÖRDES. ”

”

DEN MEST FREKVENT 
ANGIVNA SVAGHETEN 

MED DIGITALISERING VAR 
BRISTANDE INTERAKTION 

UNDER FÖRELÄSNING-
ARNA MED SVÅRIGHETER 

ATT STÄLLA FRÅGOR 
OCH MINDRE GIVANDE 

DISKUSSIONER. ”

”
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Sammanfattningsvis har digitala kur-
ser skapat nya möjligheter för ST-läkare 
att kunna tillgodose nödvändiga delmål, 
vilket har varit en absolut nödvändig-
het under pandemin. Samtidigt innebär 
det en stor utmaning vad gäller anpas-
sad pedagogik och interaktion för att 
kursernas kvalitet inte skall bli lidan-
de. Praktiska moment går inte att ersät-
ta och det är viktigt att beakta att alla 
kurser inte är möjliga att hålla i digital 
form. Det finns även en risk att digita-
la kurser med lägre kvalitet utkonkurre-
rar fysiska kurser på grund av möjlighe-
ten att ta in fler deltagare mot en mindre 
kostnad, vilket inte är önskvärt. 

Den digitala utbildningsformen är här 
för att stanna men begränsningarna är 
för stora för att kunna ersätta de tra-
ditionella kurserna fullt ut. Vi ser det 
dock gärna som ett komplement för kur-

ser där innehållet passar i digital form, 
då med ett väl utformat material och 
genomtänkt pedagogik för att kursen 
skall kunna hålla högsta möjliga kvali-

tet. ST-kursernas ändamål skall vara att 
höja kompetensen, inte att bocka av en 
lista med delmål som skall uppfyllas in-
för specialistansökan.                          

Figur 1 och 2: Fritextsvar har kvalitativt bearbetats och ovanstående huvudrubriker identifierats. Med antal menas antal svarande under de olika rubrikerna.

Teknikproblem

Svårigheter att fokusera

Låg kvalité på utbildning/föreläsare

Krav på fysisk närvaro

Inga

Digital okunskap hos föreläsare

Bristfälligt socialt nätverkande

Bristande interaktion med föreläsare

Bristande inläsningstid

Bristande anpassning  från föreläsare

Svagheter med digital kurs

0 20 40 60
Antal

Tillgänglighet

Tidseffektivt

Stimulerade till Frågor/Diskussion

Smittsäkert

Slipper  resa

Mindre kostnad

Miljövinst

Kursen blev av

Ingen

Fokuserat

Flexibelt tidsmässigt

Flexibelt geografiskt

Bra webbaserat material

Styrkor med digital kurs

0 20 40 60
Antal

SYA:s tips för din digitala föreläsning:

! Dela in åhörarna i smågrupper för diskussion

! Ställ frågor där åhörarna kan rösta eller svara via digitalt 
mentometerverktyg

! Ha frekventa pauser

! Ha en moderator för att samla in frågor om du ej själv har 
möjlighet

! Var tekniskt väl förberedd, använd en assistent vid behov

! Ha en social kanal, t.ex. break out-room, även på rasterna
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Karolinska Institutet och Olof Norlanders Minnesstiftelse 
ledigförklarar härmed  

 
 

Resestipendium 2021 om 110 000 SEK 
 

Resestipendiet delas ut för att stödja en lovande eller etablerad nordisk 
forskare inom ämnesområdet Anestesiologi och Intensivvård under 

forskningsvistelse vid utländskt, medicinskt lärosäte.  
Forskning rörande intensivvård av patienter med immunologiska  

sjukdomar äger hög prioritet. 
 

Ansökan skall åtföljas av meritförteckning inklusive förteckning över 
publicerade skrifter respektive föredrag samt innehålla en noggrann 
redogörelse för forskningsprojektets innehåll och finansiering samt  

en motivering till valet av utländskt lärosäte. 
 

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

 
Stipendiet kommer att delas ut i samband med  

Olof Norlanderdagen i Stockholm fredagen den 3 december 2021  
då även Olof Norlanders högtidsföreläsning kommer att hållas. 

 
 
 

Upplysningar lämnas av  
 

Professor Lars I Eriksson, telefon 08-517 723 40, lars.i.eriksson@ki.se    
Chefsassistent Marie Stenbeck, telefon 08-585 805 53, marie.stenbeck@sll.se  
 

OBS! OBS! 
Sista ansöknings- Sista ansöknings- 

dag 3/10.dag 3/10.
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Efter en kort tids sjukdom har Göran 
Hedenstierna, professor emeritus i kli-
nisk fysiologi vid Uppsala universitet, 
lämnat oss under juli månad. Göran var 
en världsauktoritet inom respirations-
fysiologi och hans enastående gärning 
för vårt ämne kommer att minnas och 
beskrivas länge både nationellt och in-
ternationellt. Som forskare och aktiv in 
i det sista, handledde han drygt 70 dok-
torander till disputation och publicera-
de fler än ett halvt tusen vetenskapli-
ga arbeten med fokus på lungfysiologi 
särskilt i samband med anestesi och in-
tensivvård. Otaliga blev med tiden de 

föredrag och symposieinsatser där vi 
vande oss att finna honom i främsta le-
det. Han undervisade också flera gene-
rationer läkarstudenter och läkare i kli-
nisk fysiologi samt lungfunktion. Med 
klarsyn, briljans, humor och ödmjukhet 
gjorde han ett oförlikneligt avtryck in-
om vårt ämne på alla nivåer. Under sis-
ta året studerade han nya angreppssätt 
mot det virus som ödelagt så många 
liv efter år 2019. Planeringen inför eg-
na 80-årsdagen fick vänta. Hedenstier-
nalaboratoriet vid Uppsala universitet, 
kollegor inom svensk och internatio-
nell anestesiologi och intensivvård har 

förlorat en gigant. Våra tankar går nu 
främst till hans familj och släkt.         

För många forskarkollegor tecknar: 
Claes Frostell 
Lars I Eriksson 
Sten Lindahl (Stockholm) 
Miklós Lipcsey 
Anders Larsson 
Sten Rubertsson (Uppsala) 
Michelle Chew (Linköping) 
Hans Hjelmqvist (Örebro) 
Sven-Erik Ricksten (Göteborg) 
Mikael Bodelsson (Lund) 
Michael Haney (Umeå)     

Hedenstierna 
– världsstjärna

In Memoriam

Grundläggande anestesi
(SK-kurs)

8 – 12 november 2021
Plats: Skånes Universitetssjukhus i Lund

Kursledare: Kristjan Baldvinsson och Emilie Krite Svanberg
Adress: Intensiv- och perioperativ vård, Skånes Universitetssjukhus, Lund, 221 85 Lund

Tel: 046-173900 (Jana Södergren), 046-171568 (Marie Linde) - kursadministratörer
E-post: anestesi.sus.lund@skane.se

Innehåll: Kursen syftar till att ge grundläggande kunskaper inom bland annat preoperativ bedömning, anestesiologisk 
farmakologi, smärtbehandling, obstetrisk och akut anestesi, anestesi till hjärtsjuka, anestesiologisk fysik, barnanestesi, 

ultraljud och materielkännedom. Katedrala föreläsningar varvas med lärande i grupp i form av seminarier, 
demonstrationer och hands-on-övningar.

Målgrupp: Kursen vänder sig främst till läkare i början av sin specialistutbildning i anestesi och intensivvård. Om antalet 
övriga sökande överstiger kursplatserna kommer sökande med 0 – 9 månaders anestesierfarenhet vid tiden för kursstart 

att prioriteras. Ange därför detta noggrant vid ansökan.

Anmälan: senast 2021-09-17 på särskild blankett som du hittar via sfai.se. Besked om antagning senast 2021-10-04. 

Pris: 11 500 kr inklusive moms

Vi planerar att hålla kursen på plats i Lund. 
Vid ändring till digitalt format, kommer Ni att meddelas.

OBS! Sista anmälningsdag 17 sep.
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KURS I EKOKARDIOGRAFI 
OCH LUNGULTRALJUD 
INOM ANESTESI OCH INTENSIVVÅRD 2022
Kurstider och plats: 
24/1–11/2 (v. 4–6): Undervisning på campus 4 heldagar/vecka 
14/2–4/3 (v. 7–9): Verksamhetsförlagda studier på ca 1/3-fart vid hemmaklinik. 
 Alltså drygt 5 dagars praktik som kan utföras under en treveckorsperiod. 
10 eller 11 mars: Examinationsseminarium i halvklass.

Kursarrangör: 
Malmö universitet, Institutionen för biomedicinsk vetenskap. Hemsida med anmälningsformulär finns på: https://
mau.se/utbildning/uppdragsutbildning/utbildningsomraden/vard-halsa/vard-halsa-biomedicin/#accordion-64549

Målgrupp: 
Kursen riktar sig till både ST-läkare såsom specialister inom anestesi och intensivvård men ST-läkare lämnas 
företräde till kursen. Övriga specialiteter får tillträde till kursen i mån av plats.

Kursuppläggning: 
Kursen är specialdesignad utifrån kontexten inom anestesi och intensivvård. Kursen erbjuder därigenom relevant 
ultraljudskompetens inom detta område. Kursen har ett begränsat antal platser för att kunna optimera handled-
ningen beroende på deltagarnas tidigare kunskapsnivå inom ultraljud. Undervisningen bedrivs i form av både 
campusplacerade föreläsningar och inspelade föreläsningar med därtill kopplade seminarier och workshops. Den 
teoretiska kunskapen varvas med praktisk träning och handledning på en ultraljudsapparat på universitetet samt 
genom träning på egen klinik. Simuleringar kan komma att användas för att överbrygga gapet mellan teori och 
praktik. Verksamhetsförlagd utbildning på hemklinik sker under sammanlagt en vecka mellan teoriveckorna och 
examinationsdagen. Under denna tid förväntas kursdeltagaren att självständigt ha undersökt och skrivit utlåtande 
på ca 10 patienter, vilket sammanställs i en portfolio. Av dessa ska 1-2 fall presenteras muntligt på examinationen, 
som därmed blir en form av lärande examination.

Deltagarantal: 
Antalet deltagare är planerat att vara 16 varje kursomgång. Antagning till kursen sker i den ordning anmälan 
inkommer (ST-läkare inom anestesi har företräde). OBS! Anmälan är bindande.

Kursavgift: 41 000 SEK. Moms tillkommer.
- Lunch samt kaffe förmiddag och eftermiddag ingår. Övrig kost och hotellkostnader ingår inte.
- Kurslitteratur ingår inte.

Sista anmälningsdag: 3 oktober 2021. Anmälan är bindande.
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 Överläkare 
Department of Anesthesiology and Intensive Care 
Lill.Blomqwist@med.lu.se
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Var med som digital deltagare på 
SFAI & AnIva-veckan 2021!

Anmälan finns på www.sfaianiva.se

Som digital deltagare kan du följa programmet live via kongressappen. 
Du kommer kunna ställa frågor till föreläsare, rösta vid mentometerfrågor 

och chatta med deltagare och föreläsare.

I appen får du även tillgång till SFAI & AnIva-veckans abstracts 
och våra sponsorer och utställares digitala montrar.

Alla föreläsningar kommer att spelas in och som deltagare kommer du kunna  
ta del av dem fram till den 31 december i år.

Välkommen!

Officiellt Organ förSvensk Förening för
Anestesi och Intensivvård

Volym 25nr 1 • februari 2019

tid
ni

n g
en

SFAI

· Checklistemanualen för Anestesiologiska Akutsituationer kan nu beställas på sfai.se! 

· Ny nålstandard för bedövningar?

· Göteborgsveckan – årets höjdpunkt för prehospitala anestesiläkare i Sverige

Officiellt Organ för

Svensk Förening för

Anestesi och Intensivvård

Volym 25

nr 4 • november 2019

tid
ni

ng
en

SFAI

Missade du SFAI-veckan? Läs allt om den här! 

Anestesi vid raka skopier - en historisk inblick i öronläkarnas perspektiv

Premiär för SFAI:s pedagogiska pris!

Officiellt Organ för
Svensk Förening för

Anestesi och Intensivvård

Volym 25
nr 3 • augusti 2019

tid
ni

n g
enSFAI

Snart börjar SFAI-veckan - välkomna till Göteborg!
Anestesi och intensivvård får nytt nationellt programområde
Apnoic oxygenation - presentation av vetenskapligt ST-arbete

Vill ditt företag  
synas med annons 
i SFAI-tidningen?

Kontakta MKON:
 annonsera@mkon.se
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Socialstyrelsen kom i februari i år 
ut med sin nya författning för Spe-
cialiseringstjänstgöring, HSLF-FS 
2021:8. Den kommer att ersätta den 
nuvarande författningen som gäller 
för ST-utbildning, SOSF 2015:8. Den 
nya författningen innehåller förutom 
regelverket för ST-utbildning även re-
gelverket för Bastjänstgöring (BT).

Till den nya författning-
en medföljer också en ny 
målbeskrivning med del-
mål för både BT och 
ST, https://www.social-
styrelsen.se/globalas-
sets/sharepoint-doku-
ment/artikelkatalog/
foreskrifter-och-all-
manna-rad/2021-2-7194.
pdf. En del av de tidi-
gare a-, respektive 
b-delmålen har nu 
flyttats till BT men 
målbeskrivningen 
för ST innehåller 
fortsatt både a-, b-, 
och c-delmål. 

KVAST har påbörjat arbetet med att ut-
forma en ny Utbildningsbok för ST-ut-
bildning i anestesi och intensivvård 
enligt HSLF-FS 2021:8. Skillnaden 
mellan de två föregående målbeskriv-
ningarna (SOSF 2008:17 och SOSF 
2015:8) var betydligt större och rende-
rade den utbildningsbok som finns idag.

Den nya utbildningsboken kommer att 
ha liknande upplägg som den nuvaran-

de, dvs uppdelad utifrån So-
cialstyrelsens mål-
beskrivning och 
delmål, men ett 
relativt omfattande 

arbete görs för att 
skapa en mer lättläst 

och användbar text 
där samma informa-

tion inte finns på flera 
olika platser i boken.

Den medicinska utveck-
lingen inom vår speci-

alitet gör också att kom-
petenskraven inom vissa 

områden ökar. Ett sådant 

område är kompetens inom ultraljud, 
för både diagnostik och procedurer. 
Ultraljud är därför ett av de områden 
där det kommer att finnas ett mer om-
fattande core curriculum.

Competence Based Medical Educa-
tion (CBME) är en metodik som byg-
ger på Entrustable Professional Acti-
vities (EPAs) och Milestones. KVAST 
har tillsatt en uppdragsgrupp för att 
ta fram EPAs för ST-utbildning inom 
anestesi och intensivvård. EPAs och 
Milestones kommer att kunna kom-
plettera ST-utbildningen och därför 
skapas ett appendix till den nya utbild-
ningsboken där dessa kan finnas. 

Utbildningsboken kommer att vara ett 
levande dokument och finnas tillgäng-
lig på SFAI:s hemsida. SFAI planerar 
att ta fram en app och då kommer ut-
bildningsboken förhoppningsvis rym-
mas i fickan.

KVAST hoppas att den nya Utbildnings-
boken ska kunna presenteras på Studi-
erektormötet i samband med SFAI-mö-
tet 2022.                                                

Ny Utbildningsbok 
på gång!
Av Anders Silfver, Ordförande KVAST

Läkarnas specialiseringstjänstgöring – M
ålbeskrivningar 2021

Målbeskrivningar 2021

Läkarnas specialiseringstjänstgöring – Målbeskrivningar 2021

(artikelnr 2021-2-7194) kan beställas från 

Socialstyrelsens publikationsservice 

www.socialstyrelsen.se/publikationer 

E-post: publikationsservice@socialstyrelsen.se

Publikationen kan även laddas ner från 

www.socialstyrelsen.se

 
Föreskrifter och allmänna råd

Läkarnas  specialiseringstjänstgöring

Mailadress till SFAI:s styrelse! 
För att underlätta kommunikationen mellan med lemmarna och styrelsen har en funktions- 
mailadress inrättats: styrelsen@sfai.se

Till denna adress är alla medlemmar, och andra som vill ha kontakt med SFAI:s styrelse, 
varmt  välkomna med frågor, synpunkter och önskemål! 

Det går naturligtvis också bra att maila till enskilda styrelsemedlemmar i specifika frågor 
(mailadresser finns på styrelsesidan i tidningen och på sfai.se).

Material eller frågor som rör hemsidan eller tid ningen ska fortfarande skickas direkt till 
följande adresser: hemsidan@sfai.se resp. tidningen@sfai.se
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  Ett tvärprofessionellt och tvärdisciplinärt nationellt möte för 
Vetenskap, Kompetensutveckling och Nätverkande 

  för säkrare och snabbare återhämtning efter kirurgi 

The Swedish Enhanced Recovery After Surgery Society 
hälsar Dig  

välkommen till 

SwERAS-dagarna 
18–19 november 2021 

World Trade Center, Stockholms Central 
Stockholm 

Torsdagen 19/11: 
Optimering av den perioperativa smärtlindringen 
Hedersföreläsare: prof Henrik Kehlet, Köpenhamn 

Fredagen 20/11: 
Aktuella utvecklingsområden inom perioperativ vård 

Hedersföreläsare: prof Jugdeep Dhesi, London 

www.sweras.se 
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Här hos oss flyter arbetet på in-
för kommande kongress. Vi har ett 
späckat program på den vetenskapliga 
sidan, men även ett fint socialt program. 
Årets möte blir ju speciellt på flera 
vis, dels på grund av rådande COVID- 
situation och det år detta inneburit för 
oss inom vår specialitet, dels för att det 
i år är en kongress som sker tillsam-
mans med en större del av våra team då 

Rf AnIVA är medarrangörer för årets 
möte. Vi ska inte heller glömma att kon-
gressen ska sändas digitalt och att man 
kan delta även från kammaren därhem-
ma om man inte vill eller kanske inte 
kan ta sig iväg hit till oss i Örebro.

SUP-paddling på Svartån, löpning i fi-
na omgivningar, SYA-pub och kon-
gressmiddag med underhållning står på 

tapeten förutom det vetenskapliga. 
Kanske finns fortfarande platser kvar 
till våra workshops – titta gärna på 
sfaianiva.se! 

Örebro och vi i lokala organisations-
kommittén hoppas att vi ses på ett eller 
annat vis i september.                          

Varmt välkomna!                   

Av Erik Wikström och Maud Carpenter, för den lokala 
organisationskommittén för SFAI-/AnIva-veckan i Örebro 2021

Delar av lokala organisationskommittén i Örebro: Pether Jildenstål, Erik Wikström, Johanna Savilampi, Wiebke Falk, Emanuel Dogan och Maud Carpenter.

Välkomna till oss i 
Örebro i september!

Manusstopp för SFAI-tidningen nr 4 2021 är

6 oktober
Glöm inte att skicka in ert material från SFAI- & AnIva-veckans aktiviteter 

i god tid till tidningen@sfai.se! 

Örebro 2021



Program för SFAI & AnIva-veckan 2021  - onsdag 22 september 
Sal 1 Sal 2 Sal 3 Sal 4 Sal 5 Sal 6

Registrering Registrering Registrering Registrering

08.00 COVID-19 – patofysiologi och 
uppföljning efter intensivvård
Moderatorer: TBA
Akut organsvikt vid svår COVID-19 
samt möjliga mekanismer 
Robert Frithiof, Uppsala
Kvarstående lungdysfunktion 
efter svår COVID-19 samt möjliga 
mekanismer
Michael Hultström, Uppsala 
Hur mår patienterna fysiskt och 
psykiskt efter intensivvård och 
COVID-19?
Ewa Wallin, Uppsala

Luftväg prognos och hantering 
Moderatorer: TBA
Difficult Airway Society Guidelines 
for Awake Tracheal intubation 
Imram Ahmad, London, UK
Prediktion av svår luftväg
Lars Hyldborg Lundstrøm, 
Copenhagen, DK 
Luftvägshantering inom Intensivvård 
Ulrika Thorö, Uppsala 
Human factors vid hantering av svår 
luftväg 
Jonas Graf, Linköping
Standardisering av utrustning för 
hantering av svår luftväg
Louise Walther Sturesson, Lund

09.00
-

10.00

Gastrointestinal function in critical 
illness
Moderatorer: A Nygren & K Nilsson
State of the art - Epidemiology, 
detection and treatment of 
gastrointestinal dysfunction in 
critical illness
Annika Reintam Blaser, Luzern, 
Switzerland & Tartu, Estonia
Gastroinstestinal dysfucntion after 
cardiac surgey 
Jenny Seilitz, Örebro
Questions to the speakers

Delmål: C1, C6

Global anestesi och intensivvård
Moderatorer: E Tegnell, S Schröder 
& T Timan
Introduktion 
Global kirurgi, anestesi och 
intensivvårds roll i global hälsa idag
Johan von Schreeb, Kirurg 
specialiserad inom global 
katastrofmedicin
Kliniskt arbete, utbildning och 
forskning under hela karriären ur ett 
globalt perspektiv
Märit Halmin,  WHO
Jannicke Mellin-Olsen, WFSA och NSOAP
Anna-Marit Löfmark, Läkare utan gränser
Dorte Söderberg, Mercy Ships
Johannes Quiding Lood, Operation Smile

Den nya 6-åriga läkarutbildningen 
– är AnIVA nödvändigt?
Moderatorer: M Hultin &  H Hjelmqvist
Den 6-åriga läkarutbildningen - 
Övergripande examensmål, kunskaper, 
färdigheter & förhållningssätt
Magnus Hultin, Umeå
Vad innebär förändringen i 
utbildningen för AN-IVA, med tid på 
T12 men ingen AT - minimikrav?
Bengt Nellgård, Göteborg
Anestesi och intensivvård - hur 
profilerar vi oss i den nya 
grundutbildningen?  Kort introduktion 
följt av gemensam diskussion mellan 
representanter för våra lärosäten
Hans Hjelmqvist, Örebro

Regionalanestesi i tiden. 
Moderatorer: TBA
Regionalanestesi i tiden. 
Paneldiskussion och videosändning 
av blockadläggning
TBA

10.00 Kaffe & Utställning 

10.30
-

11.30

Intensivvård för Covid-19 

Intensivvård för Covid-19
Michelle Chew, Linköping

INNOVATION inom aniva
Moderator: TBA
Smarta glasögon 
Per Enlöf, Göteborg
ST-innovation
Sarah Hansson, Göteborg
ATEA som företag  hur stödjer vi 
innovation 
Henrik Cissig, Göteborg
INNOVATIONsfonden VG-region hur 
arbetar vi stort och smått
Magnus Kristiansson, Göteborg 

Avancerad omvårdnad under 
anestesi
Moderatorer: P Jideståhl, 
Sedering – styvmoderligt 
behandlande?
Andreas Nilsson, Linköping
Opioid fri anestesi
Axel Wolf, Göteborg
Överfylld blåsa under anestesi 
Eva Joelsson Alm, Stockholm

Antibiotikaanvändning på IVA. 
Hur kan vi reducera den?
Moderatorer: F Sjövall & I Lejbman
Antibiotikaförbrukning på svenska 
IVA 2016-2018
Fredrik Sjövall, Malmö
Hur farligt är det att vänta med att 
sätta in antibiotika?
Johan Petersson, Stockholm
Ett skott aminoglykosid har väl aldrig 
skadat någon (eller har det)? 
Mia Furebring, Uppsala
Biomarkörer eller fastbehandlingstid, 
hur avslutar jag säkrast patientens 
antibiotikabehandling?
Sara Cajander, Örebro

Bästa presentationer Fortsättning Regionalanestesi 
i tiden

WORKSHOP kl 10.30-12.00
Vändning i bukläge

11.30 Lunch & Utställning Lunch med en expert
Preoperativ fasta, inkl ny riktlinje

Lunch med en expert
Etik i vardagen

Lunch med en expert 
Arik Riskin

Lunch med en expert
Jan Wernerman
Är ett högt proteinintag bra för IVA-patienter?

12.30 Välkommen till SFAI & AnIva-veckan 2021! Representanter för den lokala organisationskommittén, Rf AnIva och SFAI. 

12.45
-

14.45

Inledningstalare 
Rf AnIva - Horisonten finns alltid kvar – våga tro på varandra
Jonna Bornemark
SFAI - Torsten Gordhs Högtidsföreläsning: Communicating and collaborating in the interest of the patient
Doris Østergaard, Professor, överläkare, Köpenhamn
Introduktion: Lars I Eriksson, Professor, överläkare

14.45 Kaffe & Utställning

15.15
-

16.15

Rudeness and communication in 
stressful situations
Moderatorer: Å Johansson 
Incivility and patient safety
Arik Riskin, Haifa, Israel
Communication in stress
Lars Björklund, Linköping

Hur får vi resurserna att räcka till 
under COVID-19 pandemin?
Moderatorer: C Brorsson &  
J Lyrén
Hur får man resurserna att räcka till 
när patienterna rasar in?
David Konrad, Stockholm
Nationell samordning av 
intensivvårdsplater, hur har det 
fungerat att flytta patienter när 
resurserna inte räcker till?
Johnny Hillgren, Gävle
Påverkas outcome av förflyttning av 
COVID-patienter? 
Fredric Parenmark, Gävle

Delmål: A2, A3, A4, A6

Säkrare postoperativ återhämtning 
– Preoperativa åtgärder
Moderator: M Chew, S Lundin &  
M Iversen
Introduktion 
Magnus Iversen, Stockholm
Identifiering och evaluering av 
medicinska risktillstånd 
Michelle Chew, Linköping
Evaluering och handläggning av 
ålderssköra patienter 
Andreas Wiklund, Stockholm
SPOV´s Honorary Lecture: 
Multimodal Prehabilitation 
Franceso Carli
ERAS samt Perioperativ metabolism 
och nutrition 
Olle Ljungqvist
Perioperativa effekter av fysisk aktivitet 
Carl-Johan Sundberg
Standardiserade vårdförlopp 
- hur skall vi hinna optimera 
patienterna? 
Ralf Segersvärd
Prehab Clinic-projektet på DS 
Ulf O Gustafsson

Patientstyrd procedursedering - i 
vems händer?
Moderatorer: J Graf
Patientstyrd procedursedering - 
metoden och patienten i fokus
Andreas Nilsson, Linköping
Procedursedering vid ERCP - hur mår 
patienten efteråt egentligen?
Sara Lyckner, Eskilstuna
Procedursedering i olika miljöer - ett 
gäng exempel
Benjamin Grossmann, Norrköping
Patientstyrd propofolsedering - för 
vilka patienter och under vems 
ansvar?
Jonas Graf, Linköping

Endovascular Resuscitation and Trauma 
Management – Emerging team-based 
approach for hemodynamic instability 
and bleeding management
Moderatorer: T Hörer &  K Nilsson
The EVTM concept in trauma patients 
and aABCDE – focus on ‘a’ as in ACCESS!
Tal Hörer, Örebro
Circulation physiology in 
resuscitative endovascular balloon 
occlusion of the aorta (REBOA ) – what 
an anaesthesiologist need to know
Kristofer Nilsson, Örebro
Clinical outcome of EVTM methods 
and how to organise EVTM in reality 
– Experience from Shock and Trauma, 
Baltimore, a high volume trauma center
Joseph DuBose, Baltimore
Prehospital organisation and use of 
resuscitative endovascular balloon 
occlusion of the aorta (REBOA) – on 
the fly or with feet on the ground?
Jostein Rødseth Brede, Trondheim
Resuscitative endovascular balloon 
occlusion of the aorta (REBOA) in 
obstetric bleeding – when to use?
Edmund Søvik, Trondheim
Pro and Con debate – Resuscitative 
endovascular balloon occlusion of the 
aorta (REBOA) in bleeders?
Carl Magnus Wahlgren, Stockholm
Pro and Con debate – Resuscitative 
endovascular balloon occlusion of the 
aorta (REBOA) in bleeders?
Joseph DuBose, Baltimore

Delmål: C1, C6, C9

Sevo och sopor - anestesi och 
klimatet
Moderatorer: Adrien Talbot, 
Helsingborg
Anja Rosén, Stockholm, ST-läkare 
Anestesi och intensivvård
Maria Wolodarski, överläkare, 
PhD, Tema Cancer, Karolinska 
Universitetssjukhuset, ordf. Läkare 
för Miljön, ordf. SLS arbetsgrupp för 
klimat hälsa och hållbar sjukvård 
samt ledamot i sjukhusläkarnas 
klimatgrupp.
Henrik Jörnvall, Stockholm, 
Överläkare, PhD, Anestesi och 
intensivvård
Jens Dahlskjöld, Stockholm, 
Miljöstrateg 

16.20
-

16.45

Vem ska arbeta på 
framtidens intensivvårds- och 
operationsavdelningar?
Moderatorer: U Nilsson, Stockholm &  
E Wikström, Örebro

Anders Silfver, Sundsvall
Anna Forsberg, Lund
Jonas Claesson, Örebro
Karl Silvhamn, Karlstad
Josefin Gerdevåg, Örebro
Eva Joelsson-Alm, Stockholm

Riskbedömning inför (akuta) 
transporter
Moderatorer: Rebecka Rubenson 
Wahlin, 
Riskbedömning inför (akuta) 
transporter
Jerker Sandgren, Göteborg
Riskbedömning inför (akuta) 
transporter
Joachim Lindqvist, Göteborg

Delmål: C9

Abstracts - Posterföreläsningar

16.50 Behöver vi träna tillsammans för 
att arbeta patientsäkerhet?
Moderatorer: H Conte & L Bergman
Teamarbete – samma innebörd för 
alla inblandade?
Jenny Milton, Göteborg
Att träna hela operationsteam  
–  kan vi sänka narkosbågen?
Cecilia Escher, Stockholm
Träning och utbildning för 
situationsmedvetenhet i team och 
erfarenheter av teamarbete
Karin Jonson, Umeå
Simuleringsinstruktör – en viktig 
funktion i klinisk vardag
Renée Allvin, Örebro

Transfusion in Trauma - What´s 
new?
Moderatorer: Shahin Mohseni, Örebro
Surgical bleeding control
Jeremy W Cannon, University of 
Pennsylvania

17.20
-

17.50

Malign hypertermi – stay cool 
Moderatorer: TBA
Malign hypertermi – stay cool
Anna Hellblom, Lund & Maria Norén, 
Lund

17.50-19.30  Välkomstfest i utställningshallen

SFAI&
AnIva ve

ck
an

Örebro 2021

Program för SFAI & AnIva-veckan 2021 – onsdag 22 september



Program för SFAI & AnIva-veckan 2021  - torsdag 23 september  
Sal 1 Sal 2 Sal 3 Sal 4 Sal 5 Sal 6

08.00
-

09.00

Postoperativ vård
Moderatorer: S Månsson &  E Axelsson
The Safe Brain Initiative decreases 
the gap between research and 
current practice -an ongoing 
Quantitative Quality Development 
two-site study in 10 000 patients
Karina Jakobsen, Danmark
SPOR med fokus på postoperativ vård
Sara Lyckner, Eskilstuna
Sjuksköterska inom postoperativ 
vård: kompetens och utbildning
Karuna Dahlberg, Örebro
Vilka patienter kan ha behov av 
förhöjd postoperativ vårdnivå efter 
ovarialcancerkirurgi: finns det någon 
ledtråd?
Sandra Månsson, Upplands väsby
Vad grundar extubations beslut på, 
läkare och anestesisjuksköterskors 
bedömning
Linda Rönnberg, Östersund

Hur ökar vi antalet donatorer i 
Sverige?-Vad krävs för att fler ska 
få donera sina organ? 
M: E  Ahlgren Andersson & A Holst
Förutsättningar för organdonation i 
Sverige idag
Annika Tibell, Stockholm
En guidad tur genom 
donationsprocessen med fokus på ny 
lagstiftning
Pia Löwhagen Henden, Göteborg
Nytt regelverk inom donation-Vad får 
vi göra? Vad måste vi göra?
Ingrid Sandgren, Göteborg
Nationellt Donationscentrum-Vilket 
stöd kan professionen få?
Helena Almen, Stockholm

Covid-19. Patofysiologiska och 
immunologiska aspekter.
Moderatorer: 
Covid-1  Immunologi  MIS-C
Petter Brodin, Stockholm
Covid-19. Patofysiologi och 
behandling av vuxna
Sara Cajander, Örebro

Hur kan vi förbereda barn och 
föräldrar inför dagkirurgi?
Moderatorer: 
Hur kan vi förbereda barn och 
föräldrar inför dagkirurgi?
Carina Sjöberg, Halmstad

Hyperbarmedicin för novis och 
expert
Moderatorer: Agneta Larsson &   
Nickals Oscarsson
HBO-The Basics
Johanna Hedström, Göteborg

hats new and what did we already 
know about HBO- An update of the 
Evidence
Louise Sameby, Göteborg
HBO som behandling för Covid-19- 
Evidens och egna erfarenheter 
Johan Douglas, Karlskrona
Hot topics- senaste nytt inom HBO 
forskning
Anders Kjellberg, Stockholm

Delmål: C1, C4

WORKSHOP
 
kl 07.30-10.15
Workshop i HFPPV

Separat anmäla krävs!

Utmaningar vid smärtlindring 
efter barnkirurgi -kunskap, 
-organisation, -rutiner
Moderatorer: TBA
Farmakologisk behandling vid 
postoperativ smärtlindring
Stefan Lundeberg, Stockholm
Smärtskattning
Stefan Nilsson, Göteborg
Upplevd smärta och följsamhet 
till nationella riktlinjer efter 
tonsillkirurgi
Fredrik Alm, Örebro
APS på barnsjukhus
Alejandro Cisternas, Göteborg

Delmål: C8

Forts. Hur ökar vi antalet donatorer 
i Sverige? 
Moderatorer: G Mossberg & A Kellmann
DCD i praktiken
Karin Hildebrand, Stockholm
Transplantation efter DCD-Hur blir resultatet?
Carl Jorns, Huddinge
Upplevelser hos personal och 
anhöriga i samband med DCD
Linda Gyllström Krekula, Stockholm
Det lilla länsdelssjukhuset kan också 
bidra med donatorer
Caroline Olofsson, Bollnäs

09.05
-

10.05

Kvalitetsregisternas roll
M: C Agvald-Öhman & J Hillgren
Hur kan SIR underlätta 
kunskapsstyrning de närmaste åren?
Emma Larsson, Stockholm
Ska vi alltid göra allt för att vi kan 
det på IVA?
Camilla Brorsson, Umeå
E-learning och Audit Säker 
intensivvård  – vad har hänt på ett år?
Lars Engerström, Norrköping

Abstracts - Posterföreläsningar 

10.05 Kaffe & Utställning Presentation vid postern

10.35
-

11.35

Säkrare postoperativ återhämtning 
– Neuro-psykologiska aspekter
Moderatorer: S Lundin & H Hjelmqvist  
& M Iversen
Introduktion 
Magnus Iversen, Stockholm
Prediktion av smärtkänslighet och 
aspekter på postoperativ smärta 
Anna Persson
Psykologiska aspekter och PTSD efter 
stor cancerkirurgi 
Ylva Hellstadius
Postoperativ inflammatorisk CNS-
påverkan 
Lars I Eriksson
Kognitiv återhämtning efter kirurgi
Ulrica Nilsson

Forts. Hur ökar vi antalet donatorer 
i Sverige? -Vad krävs för att fler ska 
få donera sina organ? 
Moderatorer: Mårten Unnerbäck & 
Ingrid Sandgren
Pediatrisk organdonation
Fredrik Hugosson & Manne Karlsson, 
Göteborg
Transplantationskoordinatorn-
spindel i nätet
Petra Vestlund, Göteborg
Transplantationskirurgens övervägande
-Vilka organ är lämpliga till vem?
Markus Gäbel, Göteborg
Avslutning med paneldiskussion-alla 
föredragshållare 
Eva Ahlgren Andersson, Linköping

Den äldre intensivvårdspatienten
Moderatorer: TBA
Livskvalitet och det nya åldrandet – 
Resultat från H 0 studierna
Hanna Falk Erhag, Göteborg
Skörhet och intensivvård
Lina de Geer, Linköping
VIP-studierna
Hans Flaatten, Bergen, Norge
Vad händer med de äldre som 
överlever intensivvård
Hans Flaatten, Bergen, Norge

Liten blir stor – de nya överlevarna
Moderatorer: Jonas Berner & Sandra 
Horst, 
Det extremt prematurfödda barnet
Baldvin Larsson, Stockholm
Det hjärtsjuka barnet
Ellen Olsson, Lund
Det neurologiskt skadade barnet
Nina Björkander, Göteborg
Det lungsjuka barnet
Cecilia Hagman, Lund

NOCICEPTION
Moderatorer: Pether Jildenstål
Varför behöver vi förstå nociception 
och hur kan vi objektivt monitorera 
det intra och postoperativt 
Hanne Storm, Oslo/Norge

Abstracts - Posterföreläsningar

11.35
-

12.05

Symposium Fresenius Kabi
The importance of protein for the 
critical ill patient
Pierre Singer, Israel

Symposium Edwards Lifesciencis
The future of perioperative 
monitoring
Thomas Scheeren

Symposium Sedana Medical
From Swedish Innovation to Global Approval
Results from the Sedaconda Study
Andreas Meiser, Germany

Symposium B Braun
0 år av Infusionsterapi

Symposium Alexion
Reversal of anticoagulation in life-
threatening or uncontrolled bleeds
Riitta Lassila & Mirka Sivula, Finland

11.45
-

13.00

Lunch & Utställning 

Lunch med en expert
Doris Østergaard, Köpenhamn

Lunch med en expert
Hans Flaatten, Bergen

13.00 Martin Hson Holmdahl Högtidsföreläsning
Evidens inom intensivvården - Jan Wernerman

13.50
-

14.50

Bristsituationer inom 
operationssjukvård och 
intensivvård. Vad får de för 
effekter och hur hanterar vi dem?
Moderatorer: Sten Walther 
Vad får flytt mellan 
intensivvårdsavdelningar på grund 
av resursbrist för effekt för patienter
Fredrik Parenmark, Gävle
Vad får sjuksköterskebrist för 
effekter för patienterna
Lisa Smeds Alenius, Stockholm
Operationer som stryks pga 
resursbrist
Gunnar Enlund, Uppsala

International ERAS Society 
guidelines for emergency 
lapartomy
Moderatorer: Shahin Mohseni
International ERAS Society 
guidelines for emergency lapartomy
Carol Peden, Los Angeles, USA

Onkoanestesi, en ny subspecialitet 
- Sverige i forskningsfronten (45m)
Moderatorer: A Gupta & Mats Enlund
Valet av sömnmedel, propofol  
eller sevofluran, och effekter på 
långtidsöverlevnad efter kirurgi för 
kolorektalcancer
Anna Enlund, Västerås
Epiduralblockad för kolorektalcancer, 
spelar det roll för överlevnaden?
Wiebeke Falk, Örebro
Kan lokalanestetika ha positiva 
effekter på canceröverlevnad utöver 
bedövningseffekten?
Jane Hayden, Göteborg

Utskriven från IVA, vad händer 
sen? Att tänka nytt - Gränslös 
intensivvård 
Moderatorer: Jan Wernerman, 
Stockholm
Att genomföra en trygg och 
säker överflyttning från IVA till 
vårdavdelning
Marie Häggström, Sundsvall
Screening baserat på riskfaktorer för 
fysiska psykiska problem
Anna Milton, Stockholm
Intensivvårdspatientens utökade 
fysioterapi på vårdavdelning
Katinka Siesage, Stockholm
Synkroniserad ppföljningsrutin för 
intensivvårdade covid-19 patienter
Eva Åkerman, Stockholm

Abstracts - Posterföreläsningar

Kl 13.50-15.20

WORKSHOP
 
kl 13.00-14.30
E-FAST workshop

Separat anmäla krävs!

Abstracts - Posterföreläsningar

Kl 14.30-15.30”The big little problem...” - 
uppdatering runt PONV (45 min)
M: E Oddby-Muhrbeck &   A Moraitis
Ska man använda Apfel-score?  
- Om riskvärdering och profylax.
Jakob Walldén, Sundsvall
Varning för antiemetika!?  
-  Vad får vi ge?
Jan Jakobsson, Danderyd

14.50
-

15.20

Preoperativ fasta. Hur vet vi hur 
mycket som är lagom?
Moderatorer: Emma Pontén
Preoperativ fasta till barn: behöver vi 
nya rutiner?
Hanna Andersson, Uppsala
Nya riktlinjer för preoperativ fasta 
från ESAIC
Peter Frykholm, Uppsala

15.20 Kaffe & Utställning Presentation vid postern

15.50
-

16.50

Avancerad omvårdnad på IVA 
Moderatorer: Catarina Tingsvik
Intrahospitala transporter av IVA-
patienter- vad främjar säkerheten?
Lina Bergman, Göteborg
Munvård till den intuberade 
patienten på IVA
Maria Andersson, Karlstad
Vårdmiljöns betydelse inom 
intensivvård
Fredrika Sundberg, Skövde

SFAI:s Årsmöte
(45min)

17.05
-

18.00

Möten SPOV:s Årsmöte - Torsdagen 23 
sept kl 17:00 - 17:30

Styrgruppsmöte för 
Checklistemanualen

TAASK Masterclass 
utvecklingsmöte

Konstituerande möte för 
Delförening för Etik inom SFAI

Möten

18.30 Fördrink
19.00-00.00 Kongressmiddag

Delmål: C3, C5

SFAI&
AnIva ve
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Program för SFAI & AnIva-veckan 2021  - fredag 24 september    
Sal 1 Sal 2 Sal 3 Sal 4 Sal 5 Sal 6

08.00 Covid 19 – Patient och närståendes 
upplevelser av intensivvård - 
professionell medmänsklighet
Moderatorer: C Bäckman
Att vårdas på intensiven för Covid-19 
En sjuksköterskas erfarenheter av 

att vara patient
Eva Barkestad, Stockholm
Att skriva patientdagbok under Covid 
IVA tiden
Ulrika Olsson, Göteborg
Att vara länken mellan IVA patienten 
och deras närstående, Läkare som 
ansvarade för kommunikation med 
närstående
Gunnar Brandrup-Wognsen, Mölndal
Intervjuer med Närstående till 
patienter vårdade för Covid-19
Åsa Engström, Luleå

08.30
-

09.00

Hur hanterar vi bristsituationer 
inom operationssjukvård?
Moderatorer: H Krook
Leveransproblem av 
förbrukningsmaterial till 
operationssjukvården 
Taha Alexandersson SoS
Redogörelse för nybakat 
delbetänkande till regeringen för att 
åstadkomma en robust försörjning till 
hälso- och sjukvården,
Fredrik Ax, Utredningssekreterare 
Regeringskansliet
Rest- och bristsituationer: 
Läkemedelsverkets roll i 
läkemedelsförsörjningen med fokus 
på Covidpandemin
Johan Andersson, Läkemedelsverket

Delmål: A4, A6, B3

Pulmonell hypertension – ”a silent 
killer”?
Moderatorer: C Frostell &  B Axelsson
Akut pulmonell hypertension och 
högerkammarsvikt - epidemiologi och 
patofysiologi hos den kritiskt sjuke
Kristofer Nilsson, Örebro
Hur diagnostiseras akut pulmonell 
hypertension på den kritiskt sjuke? 
Fokus på hjärt-EKO
Joakim Norderfeldt, Stockholm
Pulmonell hypertension och 
högerkammarsvikt på IVA och dess 
behandling
Sven-Erik Ricksten, Göteborg
Persistent pulmonary hypertension 

of the newborn  – var står vi nu?
Per-Arne Lönnqvist, Stockholm
Frågor till föredragshållarna

Delmål: C1, C3, C4, C6, C11

Fortbildning inom obstetrisk 
anestesi
Moderator: TBA
Preeklampsi 
Anette Hein
Postpartumblödning 
Ove Karlsson
Mödramortalitet 
Anette Hein

Hot studies

TTM 2

WORKSHOP
Fokus på ”rudeness” i avancerad 
simulering
Kl 8.45-10.00
Separat anmäla krävs!

Delmål: A2, B1, C7

09.00
-

10.00

Abstracts - Posterföreläsningar

Kl 09.00-10.00

10.00 Kaffe & Utställning Presentation vid postern

10.30
-

12.00

Perioperativ hypotermi - dåtid, 
nutid och framtid 
Moderatorer: Niklas Karlsson Holm
Vad är perioperativ hypotermi?
Otto Henriksson
Forskningsläget om prevention
Camilla Wistrand, Örebro & Anders 
Pettersson, Stockholm
SPORs roll i relation till perioperativ 
hypotermi
Peter Spetz
Värmebevarande insatser ifrån 
patientens och operationsteamets 
perspektiv samt nationella riktlinjer
Ingrid Gustafsson, Växjö

Covid-19 pandemin. 
Personalens perspektiv. 
Moderatorer: TBA
Nya verktyg för att överleva 
pandemin
Håkan Kalzén, Södertälje
Personal som möter patienter med 
Covid-1  Tankar kring psykisk (o)
hälsa.
Indira Dzinic, Örebro
Anestesi- och 
intensivvårdssjuksköterskors 
erfarenheter att arbeta på COVID-
IVA.
Lina Bergman

What do we know about weaning 
from mechanical ventilation. 
-A international and national 
perspective
Moderatorer: TBA
Ventilator urträning vid iva vård ett 
internationellt perspektiv 
Louise Rose, London, UK
Långvarig ventilatorvård och 
ventilatorurträning. Patientgruppens 
utbredning och karaktär samt 
ventilatorurträning och vård på 
svenska intensivvårdsavdelningar. 
Carl Johan Cederwall, Göteborg
Parents’ experiences and the effect 
on the family two years after their 
child was admitted to a PIC , Hur 
skall vi tänka?
Karina Terp, Lund

Sectio – hur svårt kan det va’?  
Moderator: Birgitta Birgisdottir, 
Akademiska sjukhuset Uppsala
Lisa Lundström
Anette Hein
Susanne Ledin Eriksson

Hot topics
 

Abstracts - Posterföreläsningar

Sjukvårdens betydelse i 
brottsutredning
Moderatorer: 
Sjukvårdens betydelse i 
brottsutredning
Henrik Weibull & Elina Nyquist 
Sjukvårdens funktion som länk i 
rättskedjan
Carl Johan Wingren
När kriminologin blev en del av sjuk
Ardavan Khoshnood
Hjälp, de sköt honom!
Christian Engvall, Malmö

12.00
-

13.00

Lunch & Utställning 

Lunch med en expert
Normkritik som grund för 
värdebaserad vård och samverkan

Lunch med en expert
Preoperativ fasta, inkl ny riktlinje

13.00
-

14.30

Erfarenheter från COVID-19
Lärdomar från eskalering av 
intensivvård under den initiala fasen 
av COVID-19 pandemin
Petronella Bjurling-Sjöberg,  Camilla 
Göras & Markus Castegren
Pandemin ur ett folkhälsoperspektiv
Anders Tegnell

ti a t  s det?
Gasdistribution och LUNG-compliance. 
Covid, PEEP och position.
Moderatorer: Johan Petersson 
Covid- 1 , PEEP och position
Sug och lungkollaps   
Sophie Lindgren, Göteborg
PEEP och regional lungcompliance
Mariangela Pellegrini, Uppsala
PEEP stegets fysiologi  PEEP med 
lägsta transpulmonella drivtryck 
(utan esofagustryck) på IVA och 
Operation.
Ola Stenqvist, Göteborg

Prioriteringar och etik inom 
intensivvård
Moderatorer: Lotta Falk & Eva Hannerz 
Schmidtke
Prioriteringar inom intensivvård
Lars Sandman, Linköping
Överväganden om intensivvård för 
Covid-patienter 
Mia Svantesson Sandberg, Örebro
Moralisk och etisk stress hos 
vårdpersonal 
Martina Gustavsson, Kunskapscentrum 
för global katastrofmedicin, Karolinska 
institutet

Non-invasiva 
övervakningstekniker under 
anestesi och intensivvård
Moderatorer: TBA
SEF som EEG teknik att värdera 
sömndjup
Pether Jildenstål, Göteborg och Örebro 
Regionasyresättning över njuren och 
akutnjursvikt hos vuxna 
Maria Tholen,,Göteborg
Non invasiv smärtmonitorering
Hanne Storm, Oslo, Norge
EIT lungvolymsmätning,
Erik Wikström, Örebro

Multimodal monitorering av 
neuropatienter 
– Var står vi och vart är vi på väg?
Moderatorer: Magnus Olivecrona
Förläsare: Lars-Owe Koskinen &  
Fredrik Ginstman
Grundläggande neuromonitorering 

Utökad neuromonitorering 

Pro con debatt

Delmål: C1, C4, C6, C11

14.35
-

16.00

Avslutningsession
Paneldebatt om den uppskjutna vården ”Vårdskulden”  

Tobias Alfvén, ordf läkaresällskapet
ofi  dgren e, ord  r rb nde

Oili Dahl, Ordförande Svensk Sjuksköterskeförening
Sineva Ribeiro, Vårdförbundet

16.00 Ta-med-kaffe

Förkurser & förmöten  - SFAI & AnIva 2021
Workshop- Endovascular resuscitation & trauma management
21 september 2021 på Universitetsjukhuset i Örebro

rs eskriv i g  k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Etik och svåra samtal
21 september 2021

rs eskriv i g  k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Praktisk regionalanestesi
21 september 2021 på Universitetsjukhuset i Örebro

rs eskriv i g  k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Möte för Chefer & Ledare inom Anestesi & Intensivvård
21 september kl 09.00-16.00, på Conventum

r gra   k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Studierektorsmötet
21 september kl 09.00-16.00, på Conventum

r gra   k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

IVA-chefsmötet
21 september kl 13.00-16.00,  på Conventum

r gra   k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Kurs
Kurs

Kurs

Förmöte
Förmöte

Förmöte

SFAI-UFs Forskningsmöte
21 september kl 09.00-16.00, på Conventum

r gra   k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Förmöte

Luftvägshantering
21 september 2021

rs eskriv i g  k st ad s  sfaive ka se 
Anmälan via SFAI-veckans anmälningsformulär

Kurs

Delmål: C1,C2,C5,C8

Delmål: C6 Delmål: A2, A5, A6, B1, B5, C7,C13
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Ett stort TACK till SFAI & AnIva-veckans sponsorer och utställare!

I år kan du som anmäld deltagare träffa våra sponsorer och utställare  
på plats i Örebro eller digitalt via de digitala montrarna* i appen.

SFAI&
AnIva ve

ck
an

Utställare
Aguettant Nordic
Akademiska sjukhuset
Alexion
Allytec
Ambu
AOP Pharma
Arjo
Baxter
BD
Boston Scientific Norden
B. Braun

Cook Sweden
Dolema
Edwards Lifesciences
Fisher & Paykel Healthcare
Fresenius Kabi
Frestedt
Försvarsmedicincentrum
GE Healthcare
Infiniti Medical
Intersurgical
Järven Medical

Karl Storz Endoskop
Linet
Medema Physio
Mediplast
Mediq
Medtronic
MSD
Neovitalis
OctopusLimedic
Orion Pharma
Paxxo
Pernova

Pulmicare
Remeo
Secma
Sedana Medical
Serb
Smiths Medical
Steripolar
Swereco
Timik
Vingmed
Vygon
Zoll

Huvudsponsorer

*De digitala montrarna finns i mötesappen som du får  
tillgång till om du är anmäld till SFAI & AnIva-veckan.  
Där kan du ta del av informationsmaterial, filmer, chatta med 
företagsrepresentanter och mycket mer.                   Välkomna!

Örebro 2021



Välkommen till SFAI-UF:s

FORSKNINGSFORUM 
vid SFAI & AnIva-veckan!
Vi vänder oss främst till doktorander och deras handledare

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

Anmälan: via anmälan till SFAI & AnIva-veckan 2021

www.sfaianiva.se

 08.15
09.00
09.15

10.05
10.15

10.35

11.35
12.30

14.10
1430

16.00
18.00

FRUKOST
VÄLKOMMEN
Vems guidelines gäller?  
Vad är NPO, RPO, NAG och hur går det till?
Begreppsförklaring 
Martin Holmer, Jönköping, ordf. PiVOT
Utveckling av numera färdigt sepsis vårdförlopp 
Jonas Tydén, Östersund.
SFAIs riktlinjer: vår senaste riktlinje. Hur gick det till?  
Erik Lindgren, SFAI och Uppsala.
Tracheostomiriktlinjen: Hur gick det till?  
Pelle Gustafson, LÖF
BENSTRÄCKARE
SPOR informerar
Bengt Cederlund
Att ta igen efter Covid: nationell samordning? 
SoS samt SKR
LUNCH
Hållbarhet och ledarskap
Ida Texell
FIKA
KVAST 
Anders Silfver & Maja Ewert

- ST på sal, utbildning eller nödlösning?
- Verksamhetschefens ansvar vid specialistansökan

AVSLUTNING
MIDDAG

Det går även att medverka digitalt!

Anmälan via www.sfaianiva.se

Välkommen till möte för 

Chefer och ledare 
inom anestesi och intensivvård 
med efterföljande middag vid SFAI & AnIva-veckan

Tid: 21 september 2021
Plats: Conventum i Örebro
Anmälan: via anmälan till SFAI & AnIva-veckan
                        www. sfaianiva.se

Välkommen till 

Studierektorsmöte 
vid SFAI & AnIva-veckan i Örebro!

Tid: 21 september 2021, 
klockan 09.00-16.00

Plats: Conventum, Örebro
Avgift: 1875 kr

Anmälan: via anmälan till 
SFAI & AnIva-veckan 

www.sfaianiva.se
Årets studierektorsmöte kommer att omvandlas 

till ett digitalt möte om restriktioner kring 
pandemin inte tillåter oss att träffas.

PROGRAM  
09.00 – 09.30 Välkommen till Örebro!
09.30 – 10.00  KVAST-information 

Ny författning/utbildningsbok
Anders Silfver, Ordförande KVAST

10.00 – 10.30 Tipps och tricks för digitala utbildningstillfällen
Cecilia Grönroos, Utbildningspedagog, Södersjukhuset

10.30 – 11.00 Kaffe
11.00 – 12.00 Hur motiverar jag mina handledare?

Fredrik Walentin, Övergripande ST-studierektor,  
Universitetssjukhuset Örebro

12.00 – 13.00 Lunch
13.00 – 13.30 Introduktion till kursportalen 

Owain Thomas, SFAI ledamot
13.30 – 14.00 SPUR-rapport 

Martin Thorsson, SPUREX ledamot, SFAI
14.00 – 14.30 Kaffe 
14.30 – 16.00 Gemensamt möte med verksamhetscheferna:

• SPUR, författningen och specialistansökan
Martin Thorsson
• ST på sal, utbildning eller nödlösning? 
SYA representanter & Björn Nilsson, KVAST ledamot

18.00  Gemensam middag på restaurang 
Mojo, Stortorget

Det går även att m
edverka digitalt!

Anmälan via www.sfaianiva.se

w
w

w
.sfaianiva.se

Det går även att medverka digitalt!

Anmälan via www.sfaianiva.se

Välkommen till

IVA-chefsmötet 
med efterföljande middag vid SFAI & AnIva-veckan!

Tid: 21 september 2019
Plats: Conventum i Örebro
Avgift: 1250 kr (inkl middag)
Anmälan: via anmälan till SFAI & AnIva-veckan

     www.sfaiveckan.se

Det går även att medverka digitalt!

Anmälan via www.sfaianiva.se

Örebro 2021



DORIS ÖSTERGAARD 
Professor, Copenhagen Academy 
for Medical Education and Simu-
lation (CAMES), Herlev Hospi-
tal, Herlev

Vad är titeln på/temat för Din 
föreläsning och vad vill Du 
locka åhörarna med till före-
läsningen? 
Titeln på min föreläsning är 

”Communicating and collaborating in the interest of the patient”. 
Vi talar ofta om att det är viktigt att träna individ, team och or-
ganisation. Här har jag valt att nämna patienten – vi utbildar oss 
ju för att göra det bättre för patienten. Jag vill också gärna berö-
ra betydelsen av sociala relationer och sambandet mellan team-
medlemmarns trivsel och patientsäkerhet.

Vad är det mest spännande med Ditt arbets- och forsk-
ningsområde och hur kom Du att fokusera på just detta 
område?
Vi har alltid haft fokus på kunskap och färdigheter i anestesio-
logi, men forskning om human factors har visat att social och 
kognitiv kompetens är nödvändiga för att kunna tillämpa de 
anestesi ologiska färdigheterna i sitt sammanhang. 

Hur har Du upplevt året som gått och Covid-19-pandemin? 
Vilka effekter har den haft på Din arbetsplats och Ditt ar-
bete?
Det har inneburit att vi startat nya kurser för att utbilda mindre 
akutorienterad personal i att vårda Covidpatienter. Vi har också 
sett över arbetsformer, till exempel har vi introducerat videomö-
ten mellan patient och anhöriga på IVA när det inte varit möjligt 
att ta emot besökare. Dessutom har vi använt vår facilitatorskom-
petens från simuleringen till defusing för personalen, både IVA- 
och anestesipersonal och den personal som blev flyttad från an-
dra avdelningar till Covidavdelningar. Sist men inte minst har vi 
tränat personal på testcentra för provtagnings- och vaccinations-
arbete. Ett jättestort train-the-trainers-arbete.

Kommer Du att delta i/lyssna på något annat under SFAI-/
AnIva-veckan i Örebro, och vad ser Du i så fall mest fram 
emot?
Jag ser fram emot att möta duktiga kollegor och samarbetspart-
ners. Det ger möjlighet att få höra vad som är aktuellt i Sverige 
inom utbildning, simulering och patientsäkerhet. Det är alltid in-
spirerande att mötas och diskutera, då kan jag ta med mig nya 
kunskaper och inspiration tillbaka till CAMES. 

Vilken är Din favoritsysselsättning utanför arbetet/forsk-
ningen?
Jag tycker mycket om att resa, njuter av såväl natur- som kultu-
rupplevelser, både muséer och musik. Jag har aldrig varit i Öre-
bro, så jag ser också fram emot att vara lite turist där – den första 
utlandsvistelsen sedan Covid-nedstängningen i Danmark 2021. 

Årets högtidstalare vid 
SFAI-&AnIva-veckan 2021
Vi ser dem i programmet varje år, högtidsföre-
läsarna. Högt meriterade och välkända i forsk-
ningsvärlden. Men vem är de egentligen? Jag fick 
nöjet att ställa några frågor till årets talare, Doris 
Östergaard och Jan Vernerman.

JAN WERNERMAN 
Professor, Karolinska Institutet, 
Huddinge

Vad är titeln på/temat för din 
föreläsning och vad vill Du 
locka åhörarna med till före-
läsningen?
Titeln är ”Evidens inom intensiv-
vården” och budskapet kommer 
att vara att evidens är sällsynt, 

och varför det är så med en mycket heterogen patientgrupp. Det 
gäller att läsa tillgänglig litteratur med kritisk blick och att va-
ra bekväm med den fysiologiska grundkunskapen i Martin H:-
son Holmdahls anda. 

Vad är det mest spännande med Ditt arbets-/forsknings-
område och/eller hur kom Du att fokusera på just detta 
område?
Min forskning har kretsat kring metabolismen hos kritiskt sjuka, 
som är spännande därför att det verkligen handlar om applice-
rad fysiologi och biokemi. För mig var muskelutarmningen hos 
IVA-patienterna vägen in till vetenskaplig forskning, och många 
arbeten har handlat om metodologi för sådana studier. Forsk-
ningen om nutrition på IVA har blivit en biprodukt av de meta-
boliska frågeställningarna. 

Hur har Du upplevt året som gått och Covid-19-pandemin? 
Vilka effekter har den haft på Din arbetsplats och Ditt ar-
bete?
Jag hade slutat som överläkare och med kliniskt patientarbete re-
dan innan pandemin. Som professor har jag fokuserat på forsk-
ningshandledning, men under Covid-19-pandemin har det varit 
svårt med patientstudier såväl i vår forskargrupp som internatio-
nellt. Tiden har inte funnits. 

Kommer Du att delta i/lyssna på något annat under SFAI-/
AnIva-veckan i Örebro, och vad ser Du i så fall mest fram 
emot?
Mest spännande för mig är de inslag som handlar om Covid-19-pa-
tienterna. Vad har vi lärt oss? 

Vilken är Din favoritsysselsättning utanför arbetet/forsk-
ningen?
På fritiden ägnar jag mig gärna åt fågelskådning, utan kryssjakt. 
Motorcykelåkning – och då custommotorcyklar – är ett annat in-
tresse.

Örebro 2021
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Deadline den
7 december!

Hos oss har vi 
utvecklat metoder som 

andra skulle kunna lära av.
Jag skickar in 

ett förslag!

Jag vill vara med och 
utforma nästa års 

program! 

Vi börjar
 planera nu! 

I

SFAI & AnIva-veckan

Programportalen öppnar:

24 september
Deadline för programförslag:

7 december

www.sfaianiva.se

Nu har vi startat upp planeringen av nästa års SFAI & AnIva-vecka i Uppsala! 
Programportalen öppnar den 24 september och vi ser fram emot att ta del av era förslag.
Instruktioner och portal hittar du på www.sfaianiva.se. Välkomna!

14-16 september 2022
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Välkomna till Uppsala! 
14-16 september 202214-16 september 2022

www.sfaianiva.se

      ! Save the date !
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SPOV:s traditionsenliga vårmöte, 
som på grund av pandemisituationen 
i fjol sköts på ett år, kunde i år äntli-
gen gå av stapeln den sista veckan i 
maj i Göteborg. Temat var periopera-
tiv smärta och smärtbehandling. 

Mötet hölls som ett hybridmöte på 
Sahlgrenska med ett reglerat 20-tal 
fysiskt närvarande och ett 80-tal dis-
tansuppkopplade datorer via Zoom. 
Nytt för i år var att mötet arrangera-
des i samarbete med vidareutbildning-
arna i anestesi och intensivvård i Väst-
sverige (VAVU och VIVU), vilket blev 
en mycket lyckad lösning på flera plan. 
Mötet erbjöd en lång rad intressanta 
föreläsare och samlade genom sitt for-
mat glädjande nog även ett flertal del-
tagare från våra nordiska grannländer.

Föreläsarna bidrog med 40-minuters-
föreläsningar av hög klass. Tvådagars-
programmet kom att avhandla: olika 
aspekter på preoperativa indikatorer 
för postoperativ smärtupplevelse och 

utveckling av mer komplicerade posto-
perativa smärtsituationer genom Anna 
Persson från Halmstad, Audun 
Stubhaug från Oslo och Christian 
Simonsberg från Göteborg; potenti-
alen i och användningen av data från 
Svenskt PeriOperativt Register ge-
nom Sophie Lindgren från Göteborg 
och Sara Lyckner från Eskilstuna; ut-
vecklingen avseende tekniker för re-
gional analgesi genom Christian Ber-
gek från Göteborg och en uppdatering 
avseende epidural analgesi vid bukki-
rurgi genom Anil Gupta. Olika aspek-
ter på opiattoleranta patienter belys-
tes av Olaf Gräbel från Göteborg och 
en genomlysning av opioidfri och opi-
oidsparande anestesi och periopera-
tiv vård gavs av Jan Jakobsson från 
Stockholm. Peter Dahm från Göteborg 
bjöd på en bred genomgång av farma-
kologiska principer under utveckling 
för den framtida analgesiarsenalen 
och slutligen presenterades principer 
och rekommendationer rörande posto-

perativ smärtlindring till barn av Eva 
Malmros Olsson från Stockholm.

Det blev två trivsamma och givande 
dagar med efterlängtade återseenden, 
lysande presentationer och många in-
tressanta diskussioner med bäring på 
aktuell klinisk praxis och viktiga ut-
vecklingslinjer. Ett särskilt tack till 
den lokala organisationskommittén i 
Per Nellgård (VAVU) och Stefan Lun-
din (VIVU) samt till Pontus Nellgård 
för all teknisk assistans, liksom till 
Christopher Lundborg som på ett ut-
omordentligt sätt ansvarat för progra-
minnehåll och föreläsarkontakter. For-
matet för detta vårmöte gav mersmak 
och möjligheten till en uppskalning 
finns med i planeringen inför nästa års 
Postoperativ Vår! som redan är under 
planering. Du som kan tänka Dig en-
gagera Dig i SPOV:s arbete är alltid 
hjärtligt välkommen att höra av Dig 
till någon av oss i styrelsen.              
Vi ses i Örebro!                                 

Referat från Postoperativ 
Vår i Göteborg 27–28 maj
Av Magnus Iversen, ordförande SPOV

Organisationskommittén för SPOV:s Vårmöte i Göteborg tillsammans med några av deltagarna och föreläsarna.
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Manusstopp för
SFAI-tidningen nr 4 2021 är

6 oktober6 oktober
 
 

Glöm inte att skicka in material i god tid till: tidningen@sfai.se
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Detta var första gången som Svenska 
Läkaresällskapets, SLS, fullmäkti-
ge baserades på medlemsföreningar, 
vilket innebar att SFAI hade flera de-
legater. Mötet hölls digitalt (såklart), 
vilket gjorde det enklare att medverka 
med flera personer. 

Den digitala formen fungerade väl, även 
om det behövdes enstaka ajournering-
ar för att reda ut formalia och kontroll 
av röstlängden (då antalet inloggade in-
te alltid motsvarades av fysisk person). 
Röstningen skedde i ett särskilt pro-
gram, vilket innebar att alla behövde 
vara uppkopplade på två fysiska enhe-
ter samtidigt för att det skulle fungera.

Verksamhetsberättelsen föredrogs 
(finns att läsa via www.sls.se). Arbe-
tet 2020 har påverkats mycket av Covid 
och SLS har jobbat mycket aktivt med 
kunskapsöverföring i snabb takt, bland 
annat med webinarier. Revisorerna för-
slog ansvarsfrihet, men önskade även 
att rutinerna för ansökningsprocesser-
na utvecklas, vilket fullmäktige beslu-
tade om.

Motioner från 2019 och 2020 avseende 
arbete om ungas psykiska hälsa, klimat 

samt välj vård klokt redovisades. Inför 
årets möte hade fyra motioner inkom-
mit: motion 1 om avgifter vid omvand-
ling av SLS till medlemsföreningar av-
slogs, motion 2 om BT bifölls, motion 3 
om specialistexamen skapade lång de-
batt. Till slut ansågs motionen besvarad 
i sin grundform, men motionärerna lade 
ett tilläggsyrkande om att SLS bör ge-
nomföra en inventering av a) vilka med-
lemsföreningar som har en specialist-
examen respektive b) hur stor andel av 
medlemmarna som använder sig av den 
som underlag för Socialstyrelsens be-
slut om specialistexamen. Jag personli-
gen tror att detta inte blir relevant, efter-
som Socialstyrelsen enbart kan besluta 
om att utfärda specialistbevis efter det 
regelverk som finns.

När motion 4 presenterades, rörande 
kunskapsstöd och ägandeskap av detta, 
var debattviljan hög. Flera olika tillägg-
syrkande lades fram och efter ajourne-
ring och jämkning mellan motionären 
och nämnden, och en kort mötespaus, 
beslutade fullmäktige att avslå motio-
nen men bifalla att nämnden tillsätter 
en arbetsgrupp med uppgift att utre-
da kunskapsstyrningsystemet inklusi-
ve ägarskapet och verka för att det för-
ändras i enlighet med SLS anda. Det 
som därmed avsågs var att flytta fokus 
från arbetsgivareorganisationen SKR 
till den medicinska professionen. Här 
lär fler intressanta debatter följa – sär-
skilt som dagens system inte har full-
finansierat arbetet utan mycket sker på 
fritiden. 

Därefter följde stadgeändringar som är 
konsekvenser av att medlemsförening-
ar nu är det vanligaste medlemskapet i 

SLS, samt beslut om att en associerad 
förening ska ha minst 30 läkarmedlem-
mar. Samtliga föreslagna stadgeänd-
ringar bifölls. Ytterligare medlemsför-
eningar bifölls, och villkorade bifall. I 
nuläget kvarstår 11 sektioner inom SLS.

Beslut om avgifter skapade även det en 
del debatt. SFAI yrkade att nämnden 
bör justera avgiften för BT-läkare avse-
ende 2022, då denna kategori ej funnits 
med tidigare, vilket fullmäktige biföll. 
Övriga avgifter är oförändrade. 

Verksamhetsplanen föredrogs, och även 
här var debattviljan hög, och som med-
skick till nästa år önskar medlemsför-
eningar vara med och utforma planen. 

Till nya styrelseledamöter valdes som 
vice ordförande Catharina Ihre Lund-
gren (fyllnadsval), ordförande Kvali-
tetsdelegationen Karin Pukk Hären-
stam (omval) och nya styrelseledamöter 
Niklas Ekerstad och Karin Rådholm. 
Stefan Lindgren och Cecilia Björkelund 
kallades till nya hedersledamöter.

Sammantaget en fartfylld, debattglad 
tillställning där jag tror att ett fortsatt 
digitalt möte även i framtiden kan ge vi-
talitet och en stor bredd i deltagandet! 

Av Eva Karin Björnström Karlsson, vetenskaplig sekreterare SFAI

Rapport från Svenska 
Läkaresällskapets full-
mäktigemöte 2021

ARBETET 2020 HAR 
PÅVERKATS MYCKET 

AV COVID OCH SLS HAR 
JOBBAT MYCKET AKTIVT 
MED KUNSKAPSÖVER-
FÖRING I SNABB TAKT, 

BLAND ANNAT MED 
WEBINARIER.”

”
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VÄLKOMMEN PÅ  
NATIONELL LUFTVÄGSKURS

OMHÄNDERTAGANDE 
AV SVÅR LUFTVÄG 
6-9 SEPTEMBER 2022 – SKEPPSVIK

Välkommen till en multidisciplinär utbildning för 
omhändertagande av svår luftväg hos barn och vuxna. 
Kursen riktar sig till luftvägsintresserade primär- och

bakjourer inom Anestesi/intensivvård och ÖNH 

Läs mer på www.luftvagskursskeppsvik2022.se
Anmälan öppnas 2022-01-01
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TOXICOLOGY
8 OCTOBER 2021 
www.sfai.se/SAFT

Anmälan öppnas i maj – se hemsidan. Vi hoppas verkligen att Covid
inte ställer till igen! Dagen hålls på engelska. Kollegor from övriga 
specialiteter, samt specialistsjuksköterskor är välkomna.

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

SAFT är tänkt att 
hållas den andra 
fredagen varje månad 
under terminstid, på 
Domkyrkoforumet i 
Lund.
Kollegor från hela 
landet, samt från 
övriga specialiteter 
är välkomna liksom 
särskilt intresserade 
sjuksköterskor.
 

Dagen börjar med 
frukost kl08:40 och 
programmet drar i gång 
kl09:10. Lunch och 
eftermiddagsfika ingår.
Senaste tiden har 
Covid19 dock förhindrat 
att SAFT hållits. 
SAFT-dagar som 
fått skjutas upp och 
förhoppningsvis kan 
hållas under 2021/22:

Presentation, teaching, Presentation, teaching, 
mentoring mentoring 
 
Checklists and CRMChecklists and CRM

ToxicologyToxicology

LuftvägshanteringLuftvägshantering 

Ultraljudsledda teknikerUltraljudsledda tekniker 

Stroke och epilepsiStroke och epilepsi

Akut respiratorisk svikt Akut respiratorisk svikt 
hos barn och vuxnahos barn och vuxna

Vård av organdonator Vård av organdonator 
inom intensivvårdeninom intensivvården

Nya onkologiska Nya onkologiska 
behandlingar och prognos behandlingar och prognos 
på IVApå IVA

Avgifter: normalavgift 
2000kr. Reducerad 
avgift 1700kr till 
abonnerande kliniker.

SAFT kommitté: Ola 
Borgquist, Hanna 
Dahlstedt, Karolina 
Persson, Owain 
Thomas.

Anmälan samt info finns 
på www.sfai.se/SAFT 
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Sedan många decennier har provven-
tilation före administration av muskel-
relaxantia vid elektiv anestsiinduktion 
beskrivits i läroböcker och varit klinisk 
praxis. Sedan Calder och Yentis 2008 
utmanade gällande rutiner och argu-
menterade för att det sannolikt är säk-
rare om muskelrelaxantia ges direkt ef-
ter narkosinduktion, har det kommit 
fler och fler studier som ifrågasätter 
värdet av provventilation(1–9). Trots att 
det saknas evidens för att provventila-

tion skulle vara mera patientsäkert hål-
ler majoriteten av anestesiläkare i Sve-
rige fast vid det som man en gång lärt 
sig. Saastamoinen et. al. har i en nyligen 
publicerad studie undersökt hur gällan-
de praxis i Sverige ser ut och vilka ar-
gument som anges för och emot prov-
ventilation(10). Studien visade att 86.5% 
av narkosläkarna ibland eller alltid an-
vände provventilation. Huvudargumen-
ten för att använda provventilation var 
att få information om luftvägen, att det 
är en inlärd rutin och att det ansågs vara 

säkrare. Huvudargumenten för att inte 
använda provventilation var att kunna 
ge muskelrelaxantia tidigt och därmed 
underlätta maskventilation, förkorta tid 
till intubation och att muskelrelaxantia 
ändå ges oavsett om det går att ventile-
ra eller ej. En liknande studie gjordes i 
England där majoriteten använde prov-
ventilation av gammal vana eller för att 
ha möjligheten att ”backa ur” en svår 
luftvägssituation. Samtidigt angav 71% 
av de som använde provventilation att 
de skulle använda suxamethonium i de 
fallen där maskventilation var svår(11). 

I det brittiska ”National Audit Projek-
tet (NAP4)” har The Royal College of 
Anaesthetists och The Difficult Airway 
Society identifierat oviljan att fördjupa 
anestesin och att administrera muskel-
relaxantia som en bidragande orsak till 
några av dödsfallen orsakade av bris-
tande luftvägshantering(12). Vidare har 
man i NAP4-rapporten rekommenderat 
fördjupning av anestesin och adminis-
tration av muskelrelaxantia vid aneste-
siinduktion med tilltagande hypoxi där 
maskventilation inte fungerar. Man ger 
också en tydlig riktlinje att aldrig tillå-
ta kritisk hypoxi till en punkt där akut 
kirurgisk luftväg är nödvändig utan att 
först ha administrerat muskelrelaxantia. 
Det är också vår erfarenhet att orsaken 
till att en patient är svår eller omöjlig att 
ventilera direkt efter anestesiinduktio-
nen nästan alltid beror på för dåligt nar-
kosdjup och/eller för hög muskeltonus. 

I ett scenario där provventilation är svår 
eller omöjlig skulle man vanligtvis för-
söka fördjupa narkosen, använda sig av 
svalgtub, tvåhandsventilation och even-
tuellt be en mer erfaren person att ta 
över luftvägshanteringen. Detta kan ta 

värdefull tid medan patientens syrgas-
reserv minskar. Vi argumenterar för att 
det i situationer som denna är mer pa-
tientsäkert att följa Difficult Airway 
Society’s rekommendation(13) och sä-
kerställa att patienten är adekvat mus-
kelrelaxerad, ånyo pröva maskventi-
lation och skyndsamt gå vidare med 
laryngoskopi och intubation eller la-
rynxmask, vilket också underlättas av 
muskelrelaxans(14, 15). Ett flertal studier 
har visat att muskelrelaxantia oftast un-
derlättar maskventilation, men inte för-
svårar den(16–21). Argumenten för att ge 
muskelrelaxantia tidigt har ytterliga-
re förstärkts sedan vi har fått möjlighet 
att snabbt reversera rocuronium och ve-
curonium om väckning av patienten un-
der kontrollerade former är ett rimligt 
alternativ.

Sammanfattningsvis argumenterar vi 
mot rutinmässig användning av prov-
ventilation och förordar istället tidig ad-
ministrering av muskelrelaxantia för att 
snabbt optimera förutsättningarna för 
luftvägshanteringen.                            

Av Peter Bansch1, Mikael Bodelsson1, Peter Frykholm2, Thomas Kander1, Knut Olanders1 
och Louise Walther-Sturesson1

1 Lunds universitet och Skånes Universitetssjukhus, 2 Akademiska Sjukhuset Uppsala
Kontakt: peter.bansch@skane.se

Provventilation 
före muskelrelaxantia 
– dags att ändra rutinen?

DEBATTARTIKEL

TROTS ATT DET SAKNAS 
EVIDENS FÖR ATT PROV-

VENTILATION SKULLE 
VARA MERA PATIENT-

SÄKERT HÅLLER MAJO-
RITETEN AV ANESTESI-
LÄKARE I SVERIGE FAST 
VID DET SOM MAN EN 

GÅNG LÄRT SIG.”

”
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SVENSK FÖRENING FÖR ANESTESI OCH INTENSIVVÅRD

INTENSIVVÅRDSMÖTE
SOM KURSINTERNAT 17–19 november 2021, Sigtuna

Svenska Intensivvårdssällskapet, SIS, arrangerar i år sitt 24:e natio-
nella fortbildningsmöte. Som tidigare år blandas förenings frågor och 
aktuella medicinska frågeställningar. Kursen är en post-graduate ut-
bildning för anestesiologer med intensivvårdsintresse. Föreläsningar 
blandas med paneldebatter och pro-con format.

KURSPROGRAM 2021:
Tema COVID-19 samt neuro på hemsjukhuset
SIS årsmöte och övriga föreningsangelägenheter
Årets artiklar 2019-2020 samt 2020-2021
Information om SIR och NPO

Datum: 17–19 november (från onsdag kl. 12.00 till fredag kl. 12.00)

Plats: Sigtunahöjdens hotell och konferens, Sigtuna 
Om kursen med anledning av pandemin inte kan ges på plats 
kommer den att sändas via länk. 

Deltagare: 75 st            

Kursavgift: 9500 kr (exkl. moms) 
Inkvartering i enkelrum med helpension.  
Kursavgiften faktureras efter antagning. Obs! Lunch på avrese-
dagen ingår ej i kursavgiften. 

Anmälan:   Via e-post till Katja Andersson katja.andersson@surgsci.uu.se 
Institutionen för kirurgiska vetenskaper, Anestesi och intensiv-
vård, Akademiska sjukhuset, 751 85 Uppsala. Observera att 
anmälan är bindande. Ange namn, sjukhus, faktureringsadress 
med kostnadsställe samt e-postadress vid anmälan. 

Kallelse:  Årsmöte SIS: 
I anslutning till kursinternatet hålls Svenska intensivvårdssäll-
skapets (SIS) årsmöte. Medlemmar kallas härmed till mötet 
som hålls på Sigtunahöjdens hotell och konferens, onsdag den 
17 november kl. 16.45.

Katja Andersson
Mötesorganisatör Intensivvårdsmötet 
E-post: katja.andersson@surgsci.uu.se

Camilla Brorsson 
Ordförande Svenska intensivvårdssällskapet
E-post: camilla.brorsson@umu.se  
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Teamträning vid 
Anestesiologiska 
AkutSituationer och Kriser 
(tidigare BAS-kursen)

Kursen täcker både tekniska 
och icke-tekniska aspekter kring 
omhändertagandet av allvarliga 
anestesiologiska situationer och 
riktar sig till:
• Specialistläkare inom anestesi och 

intensivvård, erfarna likaväl som 
nyutexaminerade.

• ST-läkare med > 9 månaders 
erfarenhet av klinisk anestesi. Berör 
delmål A1, C5 och C9.

• Anestesisjuksköterskor.

Kursupplägg:

1 inläsning av kurslitteratur

2 elektronisk pretest

3 tre kursdagar bestående 
huvudsakligen av simulering, även 
luftvägsworkshop

4 posttest

www.taask.nu:anmälan och info.

Kontakt: kansli@taask.nu.
Kommande kursdatum

TAASK39, 19-21 oktober 2021. 
CAMST, Stockholm
TAASK40, 26-28 oktober 2021. 
KTC, Umeå

TAASK
TAASK
MASTERCLASS

TAASK41, 15-17 november 2021. 
KTC, Karlstad
TAASK42, 14-16 december 2021. 
Simulatorcentrum i Väst, Göteborg
TAASK43, 25-27 januari 2022. 
CAMST, Stockholm
TAASK44, mars 2022 (se www.taask.nu). 
Reykjavik
TAASK45,  26-28 april 2022. 
Simulatorcentrum i Väst, Göteborg
TAASK46, 16-18 maj 2022. 
KTC, Karlstad

ärdigt kurskoncept som anestesikliniker h ller enl standardiserad kursplan

TAASK EXPRESS
TAASK MASTERCLASS

Samma fakultet håller under en arbetsvecka 
tre endagskurser. et ingår förberedelse 
och instrukt rsworkshop. nor nas so  
klinikutbildning.

 eller 1  kursdeltagare varje dag, varav 
hälften specialist  och läkare sa t hälften 
narkossjuksköterskor, op-sjuksköterskor och 
undersköterskor.

Kliniker som skapar möjlighet för sina 
sa tliga anställ a att regel un et elta i 
TAASK träning erhåller utmärkelsen “TAASK-
ansluten klinik som tar teamträning på 
allvar.”

ntresserade kliniker är nu 
välkomna att h ra av sig till 

kansli taask.nu inf r att h lla kurs 
under  Se även hemsidan 

under lla kurs .

• ullskaliga si uleringar o attan e 
allvarliga akuta anestesiologiska 
situationer

• bligatorisk inläsning och elektroniskt 
pretest görs innan kursen.

• okus på både tekniska och icke-tekniska 
färdigheter.

• vslutan e interaktivt posttest.

• nga re rag eller workshops un er 
kursdagen men värdkliniken förväntas 
h lla en K luftvägsworkshop inst en 
gång per år.

• Krav p  att acilitatorer  instrukt rer 
har rätt ko petens att le a ing en e 
återkopplingar.

• Krav på minst en fakultetsmedlem från en 
annan klinik.

• Kursen berör ST-delmål A1, C5 och C9.

www.taask.nu

TAASK oken
Förebygg och hantera kriser inom anestesiologi.

e : wain ho as  Kristin avolainen 1

PREVENT 
AND MANAGE 
CRISES IN 
ANESTHESIOLOGY
FOURTH EDITION 2021 
EDITED BY: 
OWAIN THOMAS 
KRISTIN SAVOLAINEN

ok sa t ok.  r attare  1  kapitel 
som täcker det som tränas i TAASK kurser. 

oken nns p  e svenska och engelska. 
n komprimerad uppfräschning för både 

anestesiologer och anestesi-ssk, erfarna 
såväl som nyutbildade.

Köp via www.taask.nu. 
Pris: 150-250kr (Ebok på engelska endast 50kr i 

låginkomstländer).

FÖREBYGG 
OCH HANTERA 
KRISER INOM 
ANESTESIOLOGI
FJÄRDE UTGÅVA, 2021 
REDAKTÖRER: 
OWAIN THOMAS 
KRISTIN SAVOLAINEN
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Sveriges Yngre Anestesiologer, SYA, är 
SFAI:s delförening för ST-läkare och 
nyblivna specialister. Delföreningen 
anordnar bland annat de årliga SYA-da-
garna, i år med temat ”Basic Scien-
ce – allt du inte visste att du ville ve-
ta”, den populära SYA-puben i samband 
med SFAI-veckan, och arbetar, tillsam-
mans med bland andra KVAST, för att 
förbättra ST-utbildningen i landet. Ge-
nom representation i andra organisatio-
ner, som till exempel SSAI:s kommitté 
Nordic Young Anesthesiologists, NYA, 
skapas också möjligheter till både na-
tionellt och internationellt utbyte och 
samarbete. 

SYA har under våren gjort komplette-
rande inval i sin styrelse och presente-
rar här nedanför sina nya tillskott. Har 
Du tankar och idéer om ST-utbildning-
en eller vill Du engagera Dig i SYA? Ta 
då gärna kontakt med någon av styrel-
semedlemmarna nedan (kontaktuppgif-
ter finns på sfai.se)!

Carl Hjelte
ST-läkare i Anestesi 
och intensivvård, 
Sahlgrenska Uni-
versitetssjukhuset.

Carl har en kombi-
nerad anställning in-

om regionen och Försvarsmakten med 
ett intresse för prehospital vård. Är ak-
tiv inom SLF och ST-rådet på Sahlgren-
ska och brinner särskilt för frågor gäl-
lande arbetsmiljö och villkor. Tidigare 
initiativtagare till och medlem i AT-rå-
det på Alingsås Lasarett. Önskar driva 
frågor gällande utbildning och hållbar 
arbetsmiljö. 

Hanna Hövenmark 
ST-läkare i Aneste-
si och intensivvård, 
Sunderby sjukhus i 
Luleå.

Norrbottning som ti-
digare arbetat inom 
nordnorsk glesbygdsmedicin. Ansva-
rig för intern ST-utbildning på hemkli-
niken och allmänt engagerad i utbild-
nings- och arbetsmiljöfrågor. Hoppas 
kunna tillföra ett nordligt perspektiv till 
SYA:s arbete.

Unni Björheden 
ST-läkare i Anestesi 
och intensivvård, 
Universitetssjuk-
huset i Linköping.

Förrymd dalkulla, 
under studietiden kå-
rengagerad bland annat genom festeriet 

MedSex under Medicinska Förening-
en, LiU, samt sedermera Svenska Läka-
resällskapets underförening Kandidat- 
och Underläkarföreningen, Linköping. 
Bland mycket annat intresserad av att 
främja utbildnings- och fortbildnings-
miljön inom anestesin och att hitta for-
mer för detta i klinisk vardag.             

SYA:s styrelse har 
fått nya medlemmar!

SYA:s styrelse 2021/2022:

Josephine Jacobsson 
Ordförande

Carl Hjelte 
Sekreterare

Martin Johansson 
Kassör

Miranda von Rosen 
Ledamot, ST-SKRÅ, KVAST

Christopher Blecker 
Ledamot, NYA, ESAIC

Linda Forsberg 
Ledamot, KVAST

Hanna Hövenmark 
Ledamot, webredaktör

Unni Björheden 
Ledamot, kommunikatör
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KURS AVSEENDE SMÄRTA OCH SMÄRTBEHANDLING 
FÖR ST-LÄKARE OCH JUNIORA SPECIALISTER
Prel. datum: 18–21 oktober 2021.

Plats: Sahlgrenska Universitetssjukhuset/Sahlgrenska, Göteborg, 

Målgrupp: Fr.a. ST-läkare, som inte får smärtenhetsplacering, yngre specialister 
med smärtbehandlingsintresse från andra specialiteter är också välkomna.

Kursledare: Per Nellgård, Öl, Med.dr. AnOpIVA.

E-post: per.nellgard@vgregion.se 

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

Adress: Blå stråket 5, 4:e vån, SU/S, Per Dubbsgatan 15, 413 45 Göteborg 

Kurssekreterare: Jaquette Liljencrantz, Med dr. ST-läkare, AnOpIVA

E-post: jaquette.liljencrantz @vgregion.se 

Tel: 031-3428985 Mobil 070-924 46 95

Adress: Blå stråket 5, 4:e vån, SU/S, Per Dubbsgatan 15, 413 45 Göteborg 

Innehåll: Ungefär halva kursen ägnas åt akut och postoperativ smärta, medan den andra halvan ägnas åt kronisk och malign smärta. Smärtfy-
siologi och farmakologi blandas med andra behandlingsalternativ. Kursen riktar sig i första hand till ST-läkare och yngre specialister i anestesi 
och intensivvård men är även öppen för andra specialiteter med smärtintresse. Kursens ges vid An/Op/IVA, Sahlgrenska Universitetssjukhuset/
Sahlgrenska i samarbete med multidisciplinära smärtenheten vid SU/Östra och SU/Mölndal. I lärarstaben finns Olaf Gräbel och Sylvia Augustini, 
Smärtenheten, SU/Ö, Peter Dahm och Christopher Lundberg, AnOpIVA, SU/M, Gunnar Eckerdal, Geriatrik/Palliation SU/S, Christian Simonsberg, 
Psykiatri SU/Ö, Jaquette Liljencrantz och Per Nellgård, AnOpIVA, SU/S. Under förmiddagarna hålls föreläsningar, medan stora delar av efter-
middagarna ägnas åt falldiskussioner och demonstrationer i mindre grupper. Kursdeltagarna uppmanas att ta med egna fall för att få ett större 
engagemang och bredd på behandlingstraditioner.

Kursen uppfyller delmålen: 1, 3, 5, 8 & 12 i utbildningsboken 2008 och a1, a2, a4, a5, b1, b3, b4, c1, c3, c6 och c8 i utbildningsboken 2015.

Leading for Change 
pedagogiskt ledarskap 2021 

Vi har nöjet att bjuda in till ett program för studierektorer, 
övergripande ST studierektorer, ST-chefer och 
utbildningsintresserade i specialitetsföreningar med fokus på 
pedagogiskt ledarskap. Start oktober 2021. Kursens 
övergripande mål är att stärka din roll och ge dig verktyg som du 
kan använda i Ditt arbete som pedagogisk ledare. Kursen är 
specialitetsövergripande. 
Kursupplägg 
Kursen börjar i oktober 2021 och består av fyra, 2-dagars 
moduler samt en examinationsmodul i april 2022. Kursen 
kommer att ha både svenska och internationella föreläsare. Deltagande i samtliga moduler är en 
förutsättning för att bli antagen.  
Kursavgift: 20 000:- debiteras före kursstart.  
Jonas Nordquist 
Biträdande övergripande ST studierektor, Karolinska Universitetssjukhuset 
Pernilla Sahlstrand Johnson 
Övergripande studierektor, Överläkare ÖNH-sjukdomar, Skånes universitetssjukhus 
Bijan Darvish 
Utbildningschef läkare, Perioperativ Medicin och Intensivvård, PMI, Karolinska Universitetssjukhuset 
 Mer info och anmälan till: Carina Lindestam, carina.lindestam@sll.se eller via www.stairs.se 
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KALENDARIUM

Med anledning av 
COVID-19-pandemin kan 
kalendariet komma att 
förändras med kort var-
sel – håll utkik efter de 
senaste uppdateringarna 
på www.sfai.se!

SK-kurs: Akut och postoperativ smärta 
Datum: 20–23 sep, 2021 
Plats: Smärtcentrum, Akademiska Sjukhuset, Uppsala 

SFAIs ForskningsForum 2021 
Datum: 21 sep, 2021 
Plats: Örebro (förmöte till SFAI-veckan) 

Bakjourskurs del 1 (v 40 2021) 
Datum: 4–8 okt, 2021 
Plats: Göteborg

Ultraljudskursen (Oktober 2021) 
Datum: 4–5 okt, 2021 
Plats: Karolinska Universitetssjukhuset Solna

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

Smärta och Smärtbehandling (v 42 2021) 
Datum: 18–21 okt, 2021 
Plats: Göteborg

ST-kurs i allmän intensivvård (Lund v 42 2021) 
Datum: 18–22 okt, 2021 
Plats: Skånes Universitetssjukhus, Lund 

TAASK Masterclass 39 Stockholm 
Datum: 19–21 okt, 2021 
Plats: Stockholm

TAASK Masterclass 40 Umeå 
Datum: 26–28 okt, 2021 
Plats: Umeå

SK-kurs: Grundläggande anestesi (Lund, v 45 2021) 
Datum: 8–12 nov, 2021 
Plats: Skånes Universitetssjukhus i Lund

TAASK Masterclass 41 Karlstad 
Datum: 15–17 nov, 2021 
Plats: Karlstad

ST-kurs: Barnanestesi och Barnintensivvård (Uppsala, v 46, 2021) 
Datum: 16–19 nov, 2021 
Plats: Akademiska sjukhuset, KTC, Uppsala

Intensivvårdsmötet 2021 
Datum: 17–9 nov, 2021 
Plats: Sigtuna (kursinternat) 

Bakjourskurs del 2 (v 47 2021) 
Datum: 22–27 nov, 2021 
Plats: Göteborg

SYA-dagarna 2021 
Datum: 24–26 nov, 2021 
Plats: Engsholms slott, Mörkö, Stockholm

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

TAASK Masterclass 42 Göteborg 
Datum: 14–16 dec, 2021 
Plats: Göteborg

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

Kurs i ekokardiografi och lungultraljud inom 
anestesi och intensivvård 2022 
Datum: 24 jan–11 mar, 2022 
Plats: Malmö Universitet

TAASK Masterclass 43 Stockholm 
Datum: 25–27 jan, 2022 
Plats: Stockholm

TAASK Masterclass 45 Göteborg 
Datum: 26–28 apr, 2022 
Plats: Göteborg

TAASK Masterclass 46 Karlstad 
Datum: 16–18 maj, 2022 
Plats: Karlstad

Prehospital akutsjukvård 
för läkare/CrEM (v 37 2022) 
Datum: 12–16 sep, 2022 
Plats: Detaljer kommer senare
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ORDFÖRANDE
Annette Nyberg, överläkare, Anestesikliniken
Alingsås lasarett, 441 83 Alingsås
Tel: 0322-22 63 04, mobil: 0706-41 40 55
E-post: annette.nyberg@vgregion.se
Läkarexamen vid Göteborgs Universitet. AT på Skene lasarett. Två år 
på Uddevalla sjukhus inom ÖNH och anestesi. Arbetade på Sahlgren-
ska Universitetssjukhuset 1997–2011. Specialist 2002. Disputation 
2007 inom ämnet fibrinolys vid experimentell sepsis. Vårdenhetsö-

verläkare på neurooperation några år. Arbetar sedan 2011 på Alingsås lasarett. Medicinskt 
ledningsansvarig på operationsavdelningen 2011–2016 och verksamhetschef 2016–2018. 
Sekreterare i Operationsledning sedan 2014. Vice ordförande i SFAI 2018-2019.

VICE ORDFÖRANDE
Claes Frostell, professor och överläkare,  
Verksamhetsområde Anestesi/IVA,  
Karolinska institutet (KI) vid Danderyds Sjukhus 
E-post: Claes.Frostell@ki.se
Claes inledde sin bana med specialistutbildning och doktorandutbild-
ning på Danderyds sjukhus och disputerade 1986 på en avhandling om 
lungvätskebalans vid kirurgi och mekanisk ventilation. Har därefter 
bland annat arbetat på St Görans Sjukhus, Astrid Lindgrens barnsjuk-

hus och Karolinska Universitetssjukhuset Solna. Forskningen har haft fokus på akut respi-
ratorisk svikt inom intensivvården och Claes är sedan 2012 professor vid KI Danderyds 
sjukhus med klinisk deltidstjänst inom smärtverksamhet och Nationellt respirationscen-
trum. 

VETENSKAPLIG SEKRETERARE
Karin Björnström Karlsson, överläkare ANOPIVA, Linköping 
Mobil: 0736-21 73 92 
E-post: karin.bjornstrom.karlsson@regionostergotland.se
Läste läkarprogrammet i Linköping, följt av AT och sedan ST. Dispu-
terade 2003 på en avhandling avseende cellulära effekter av anes-
tesimedel. Arbetat fackligt inom Läkarförbundet sedan studietiden 
både landstingskommunalt och inom SACO-S. Stort intresse för ut-
bildningsfrågor vid sidan av forskningen.

SKATTMÄSTARE och Styrelseordförande i SFAI Verksamheter AB
Owain Thomas, överläkare, anestesi/IVA, Lasarettet i Ystad 
Mobil: 0709-21 08 32 
E-post: owain.thomas@cantab.net
Läste vid Jesus College, Cambridge samt i Lund. AT i Karlskrona. ST i Lund/
Blekinge/ Whangarei, NZ 2008–2012. Disputerad (perioperativ koagulation) 
2016. Tidigare ordförande för SYA. Initiativtagare till TAASK Masterclass 
(tidigare BAS-kursen). Sitter i SFAI:s fortbildningsnätverk samt arbetsgrup-
pen för SFAIs Checklistemanual.

ORDFÖRANDE I SYA
Josephine Jacobsson, ST-läkare i Anestesi och Intensivvård, 
Mölndals sjukhus, Sahlgrenska Universitetssjukhuset 
Mobil: 0000000 
E-post: josephine.jacobsson@vgregion.se.
Josephine har tidigare varit aktiv inom SCORA, IFMSA:s gren Sexual & 
Reproductive Health and Rights samt engagerat sig i AT-rådet, Alingsås 
Lasarett, och arrangerat AT-forum år 2018. Nu sitter hon i ST-rådet vid 
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Utöver utbildningsfrågor och är hon 

intresserad av internationella utbyten och har varit del av IFMSA:s utbyten. Som ordförande i 
SYA vill Josephine arbeta för ett ökat internationellt samarbete och utveckling av utbildningen för 
ST-läkare och nya specialister.

RIKTLINJEANSVARIG
Erik Lindgren, specialistläkare, Akademiska sjukhuset, Uppsala
E-post: erik.lindgren@akademiska.se 
Uppsalabo av födsel och ohejdad vana. Specialist sedan 2012. Arbetar 
inom AnOpIVA, Akademiska sjukhuset, Uppsala. Forskar inom hjärt-
stoppsområdet.

FACKLIG SEKRETERARE
Eva Selldén, överläkare, med.dr., Sektionschef Anestesi,
Danderyds sjukhus, 182 88 Stockholm
Tel: 08-123 591 76, mobil: 0703-43 30 508
E-post: eva.brzezinska-sellden@sll.se
Läkarexamen vid KI, därefter AT och ST på Nacka sjukhus. Arbetade 
första året som specialist på S:t Görans barnsjukhus, kom därefter 
1987 till Karolinska sjukhuset. Forskat kliniskt och disputerat 1998. 
Kliniskt huvudintresse har varit neuroanestesi, varit mycket enga-

gerad på neuro som MLA och med utbildning, som kursarrangör. I flera år fackligt aktiv 
som klinikombud. Sektionschef för centralanestesin på Karolinska 2009–2016. Därefter 
arbetat ett år på Programkontoret Nya Karolinska. Sedan 2017 sektionschef anestesi på 
Danderyds sjukhus.

LEDAMOT
Roman A´roch, överläkare, Operationscentrum, 
Norrlands US, 901 89 Umeå 
Tel: 090-785 00 00 
E-post: roman.aroch@umu.se.
Läkarexamen vid Comenius universitet i Bratislava i f.d. Tjeckoslova-
kien. ST i Finland/Vasa och Umeå. Specialist 1994. EDIC 2004. Certi-
fikat i transthorakal ekokardiografi från ESC 2011. Disputerade på 
experimentell ekokardiografi 2011. Aktiv i Equalis expertgrupp i eko-

kardiografi. Tidigare styrelseledamot i SIS.

ORDFÖRANDE I KVAST
Anders Silfver, specialistläkare anestesi och intensivvård, 
länsstudierektor an/IVA Region Västernorrland
Tel: 060-14 52 52
E-post: anders.silfver@rvn.se
Född och uppvuxen i Hälsingland. Medicinstudier i Umeå. AT och ST i 
Hudiksvall. Specialist sedan 2016. DESA 2017. Nuförtiden specialistlä-
kare i Sundsvall och länsstudierektor för anestesi och intensivvård i 
Region Västernorrland. Stort intresse för utbildning och utbildnings-

frågor. Medlem i KVAST sedan flera år och ordförande från 2020.

ADJUNGERAD FÖR KVAST
Maja Ewert, verksamhetschef, Operations- och
Intensivvårdskliniken, Hallands Sjukhus Varberg, Region Halland
Tel: 0340-64 79 99, mobil: 0709-69 82 82
E-post: maja.ewert@regionhalland.se
Född och uppvuxen i Norrland. Läkarexamen vid Göteborgs Univer-
sitet. AT- och Specialistutbildning på Sjukhuset i Varberg där jag där-
efter mestadels arbetat. Var under flera år fackligt engagerad med 
speciellt intresse för utbildningsfrågor som studierektor. Genom 

åren deltagit i olika simuleringsverksamheter. Sedan några år SPUR-inspektör. Fd ordfö-
rande, numera ledamot i KVAST. Yrkesmässigt ligger mitt stora intresse i akut anestesi, 
operationsplanering och -strategi, verksamhetsutveckling och förbättringsarbete.

LEDAMOT
Hans Hjelmqvist, överläkare och professor, US i Örebro
Tel: 019-30 11 09, mobil 070-592 67 40
E-post: hans.hjelmqvist@oru.se
Född i Bräkne-Hoby i Blekinge. Disputerade 1991 i fysiologi vid Karolin-
ska Institutet med avhandlingen Central end peripheral mechanisms 
in fluid balance and cardiovascular control. Senare docent i fysiologi 
respektive anestesi och intensivvård vid Karolinska Institutet. Sedan 
2015 professor i medicinsk vetenskap i Örebro. 

 
REDAKTÖR
Karolina Persson, specialistläkare
Verksamhetsområde Intensiv- och perioperativ vård,
Skånes Universitetssjukhus Lund, Getingevägen 4, 222 41, Lund
Tel: 046-17 42 51
E-post: karolina.x.persson@skane.se
Född i Västergötland men uppvuxen i Skåne. Läst medicin i Lund och 
efter vikariat och AT i Trelleborg och Landskrona gjort ST på SUS med 
huvudplacering i Lund. Färdig specialist sedan 2014. Hjärtat klappar 

starkt för luftvägshantering och ÖNH-anestesi, där jag nyligen påbörjat klinisk forskning. 
Andra områden som också intresserar är preoperativ riskbedömning och optimering samt 
fortbildnings- och arbetsmiljöfrågor.

Styrelsen för Svensk Förening för Anestesi och Intensivvård

www.sfai.se
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Posttidning B 
Returadress:
SFAI
c/o MKON
Norra Vallgatan 16
211 25 Malmö

AVS. Grafiskagruppen AB Höjdrodergatan 15, 212 39 Malmö


