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Introduktion

nder bevakningsperioden, i maj, anordnades ESTES (European Society for Trauma and Emergency

Surgery) kongress ECTES och WADEM:s (World Association for Disaster and Emergency Medicine)
varldskongress. Abstracts presenterade pa ECTES publiceras i European Journal of Trauma and Emergen-
cy Surgery, och abstracts frin WADEM:s moéte publiceras som ett online supplement till juni-numret av
Preshospital Disaster Medicine. Inledande tal pA WADEM:s kongress holls av organisationens ordférande
Gregory Ciottone som lyfte katastrofmedicinens roll i policybildandet och for beredskapen inf6r nya hot som
tagit form under det senaste decenniet. Att inte vara beredd &r tecken pé dalig fantasi, och det som Ciottone
kallade professionell pessimism bor tillimpas. Som exempel pa en ny typ av hot enligt Ciottone dr Al-stod
for autonoma attacker, kanske en dronare som sprider ett toxiskt amne ver stora omraden eller folksamling-
ar. Katastrofmedicinsk beredskap innebdr att man maste tanka brett, framat och multidisciplinért.

Rysslands pagaende invasion av Ukraina behandlades p& WADEM:s kongress. Utmaningar for vardkedjan
och hjdlpinsatser och utbildningsinsatser i landet och pa europeisk mark presenterades. Massutbildning i
forsta hjalpen, taktisk medicin och avancerat traumaomhiandertagande har genomforts i regi av Myndigheten
for samhéllsskydd och beredskap (MSB) fran svensk sida. I mars anordnades ett erfarenhetsseminarium pa
Katastrofmedicinskt centrum, referat finns senare i rapporten. Ett imne som namndes under seminariet var
de avsiktliga attackerna mot hélso- och sjukvarden i Ukraina, och hur sjukvardare inte bér markering néra
fronten. Lakartidningen rapporterade i februari om en rapport om dessa krigsforbrytelser:

Ny rapport om krigsbrott i Ukraina — var tionde sjukhus skadat i attacker.

WHO:s Surveillance system for attacks on health care (SSA, som namns i slutet av artikeln) listar i slutet
av maj 2023 974 attacker mot ukrainsk sjukvard sedan den 24 februari 2022.



https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2023/02/ny-rapport-om-krigsbrott-i-ukraina-var-tionde-sjukhus-skadat-i-attacker/?utm_source=dlvr.it&utm_medium=twitter&utm_campaign=ny-rapport-om-krigsbrott-i-ukraina-var-tionde-sjukhus-skadat-i-attacker
https://extranet.who.int/ssa/Index.aspx

Sarskilda handelser

Sjalvmordsattentat, Peshawar, Pakistan

Under eftermiddagsbonen den 30 januari detonerade
en garningsman en bomb i en moské beligen inom
ett hogsdkerhetsomrade med bland annat polisens
hogkvarter for regionen i Peshawar. Moskéns tak
raserades, och 84 personer omkom varav majoriteten
var poliser. Over 200 personer skadades i attentatet.

Knivdad, Bryssel, Belgien

Den 30 januari skedde en knivattack vid tunne-
lbanestationen vid EU:s hogkvarter i Bryssel. Tre
personer skadades varav en allvarligt. Girningsman-
nen greps kort efter handelsen.

Bussolycka, Horby

Tidig morgon den 3 februari vilte en buss i diket vid
E22:an utanfér Horby. Bussen hade 22 passagera-

re; sex skadades, fyra allvarligt varav en person fick
livshotande skador.

Jordbavning, Turkiet och Syrien

Den 6 februari drabbades omfattande delar av
sydostra Turkiet och nordvéstra Syrien av jord-
bavning med magnitud 7,8 med flera efterskalv pa
over 4,0. Narmare 60 000 personer har omkommit,
skadade ridknas i hundratusental, och saknade i
hundratal.

Tagolycka, Grekland

Den 28 februari kolliderade ett passagerartag och ett
godstag pa strackan mellan Aten och Thessaloniki.
De fyra frimsta vagnarna péa passagerartaget sparade
ur, tva totalforstordes av brand. Totalt 354 personer
fanns ombord pa tagen och 57 personer omkom. 80
personer skadades varav 25 allvarligt.

Knivdad, Goteborg

Den 2 mars knivskars en 10-arig flicka i magen i
Brunnsparken i centrala Géteborg. Aven flickans
mormor knivskadades da hon forsokte stoppa
garningsmannen, som greps omgaende vid handelse-
platsen. Allmanheten ingrep vid handelsen.

Skolskjutning, Nashville, TN, USA

En girningskvinna skot den 27 mars tre barn och tre
vuxna till d6ds pa en skola i Nashville. En av de om-

komna vuxna var rektor pa skolan. Gérningskvinnan
skots av polisen 14 minuter efter inkommet larm.

Tagolycka, Voorschoten, Nederlanderna
Ett passagerartdg sparade ur efter att ha kort 6ver
byggmaterial i sparet den 4 april utanfor

Voorschoten, Nederlanderna. Runt 50 passagerare
fanns ombord varav 30 uppges ha blivit skadade, 19
personer allvarligt.

Bussolycka, Guadalajara, Mexiko

Den 1 maj stortade en buss ner i en ravin pa vigen
till hamnstaden Guayabitos i Mexiko. 18 personer
omkom och minst 25 skadades.

Knivdad skola, Stockholm

Tva personer skadades lindrigt pa Grimstaskolan

i Stockholm den 3 maj efter att en person i 6vre
tonaren upptéckts bara kniv, och skolanstillda 6ver-
mannade personen i fraga.

Skoldad, Belgrad, Serbien

Den 3 maj skot en skolelev atta elever och en saker-
hetsvakt till dods pa en grundskola i Belgrad. Ytter-
ligare sex barn och en ldrare skadades. Den mind-
erariga garningspersonen kunde gripas pé plats.

Masskjutning, Mladenovac, Serbien

Den 5 maj, 48 timmar efter skolskjutningen i Belgrad
skedde en masskjutning i Mladenovac, 60 kilometer
soder om Belgrad. Atta personer dodades och 14
skadades da misstankt gdrningsman anvéande skjut-
vapen pa en skolgérd, och senare skot fran en bil i
rorelse under genomfart i tre byar. Girningsmannen
greps pafoljande morgon.

Broras, Esbo, Finland

Den 11 maj rasade en tillfdlligt upprattad gangbro

i Esbo, Finland. En grupp ungdomar pa skolutflykt
befann sig pa bron da den rasade, och 23 ungdomar
samt en vuxen skadades i fallet pa cirka fem meter.
Skadeldgen varierande med inga livshotande skador
rapporterades. Framst frakturer i extremiteter fore-
kom.

Oversvamningar, Emilia-Romagna, Italien

Under maj ménad 6versvimmades regionen
Emilia-Romagna i norddstra Italien kraftigt. 14
personer har fram till skrivande stund i mitten av
maj manad omkommit till f6ljd av 6versvaimningar
och lerskred, och 36 000 personer har lamnat sina
hem i omradet.




Seminarier och konferenser

World Congress, World Association for Disaster and Emergency Medicine (WADEM)
9-12 maj, Killarney, Irland

WADEM:s varldskongress anordnades for forsta gangen pa fyra ar som publikt evenemang i Killarney pa
Irland. Temat for konferensen var “Complexity and Continuity: Caring, Coping, and Overcoming in an
Increasingly Challenging World.” Inledande presentation av WADEM:s ordférande Gregory Ciottone dis-
kuterade ett pagdende paradigmskifte for katastrofmedicinen; klimatférandringar paverkar redan stora delar
av vérlden, och den ojdmna férdelningen av resurser 6ver vérlden leder till att redan resurssvaga omraden
kommer att drabbas hardare av katastrofer. Som exempel angavs att det i dag bor 630 miljoner manniskor pa
en hojd pa 10 meter eller mindre frdn havsniva, och accelererande effekter av klimatférandringar kommer att
péverka dessa omraden som i sin tur kommer att leda till migration. Andra risker som behandlades var Al
(autonoma vapen), cybersikerhet, tillgang till kemiska vapen och aktiv krigsforing i nérhet till kirnanlagg-
ningar. Om Covid-19 diskuterade Ciottone om att vara “covided-out”: trots att pandemin tréttat ut i princip
alla maste lardomar tas om hand. Péverkan pa den mentala hélsan hos allménheten och vardpersonal ses
redan nu, och kommer att vara en fraga att hantera i ar framover. I samband med att nya virus uppstir maste
katastrofmedicinen ocksé inkludera andra professioner s som veterindrer.

Att de flesta sjukvardssystem redan dr 6verbelastade i daglig praxis sag Ciottone som ett av de fraimsta
problemen; ingen kapacitet for att hantera till exempel en pandemi finns i systemet vilket méste paverkas
politiskt och genom policyférandringar. Har maste en multidisciplinir katastrofmedicin vara framtradande
for att stotta beslutsfattande. En podng Ciottone lyfte vara att trina de delar av sjukvarden som vanligtvis

inte hanterar patienttillstromning (s& som akuten gor) och praktisera och utbilda i omvénd triage, reverse
triage. Vikten av nationella och varfor inte globala ldroplaner for katastrofmedicin ndmndes. Infér framtida
hot foresprakades “professionell pessimism”. Det dr det katastrofmedicinska &mnesomradets uppdrag att vara
redo for allt som bara kan tédnkas ske, och forutsitta att det kommer att ske.

Overlag var uppligget for konferensen keynote-presentationer som foljdes av paneldiskussion om dmnet dar
konferensdeltagare kunde stilla fragor och delta i diskussionerna. I de parallella sessionerna var uppligget
att sessionen inleddes med en ldngre presentation pa 25 minuter framférd av utvald “influencer” i dmne-
somradet, foljt av muntliga presentationer pa atta minuter och “lightning talks” pa fem. Amnen for parallella
sessionerna var bland annat care under fire, new technologies, psychosocial and mental health, infectious
diseases, mass gathering medicine, education, training and simulation, samt health systems and hospital
overcrowding. Under formiddagen som inledde konferensen genomfordes en presentation av utbildare i
taktisk medicin, dér ett oannonserat scenario introducerades eskalerande med ljudeffekter, aktiva skyttar och
gisslantagande, ett upplagg och beslut som kan kritiseras fran utbildningsetisk synvinkel med tanke pa
publikens mojliga involvering i faktiska liknande handelser.

Professor Virginia Murray, bland annat konsulterande i Global Disaster Risk Reduction f6r Public Health
England presenterade den 11 maj om WHO:s arbete med riktlinjer for global riskreduktion genom WHO
Health Emergency and Disaster Risk Management Framework. Hemsidans resurser ska stétta i bered-
skapsplanering, for utveckling och implementering av hallbarhetsmalen och Sendai framework for risk re-
duction. Hilso- och sjukvérd finns inkluderat i Sendai-ramverket, men aktuellt ramverk dr mer omfattande
och ska ta hilsovardspersonal ytterligare i beaktande som en faktor i sjukvardssystemets resiliens. Aven
initiativet “Health emergencies and disaster risk management (Health EDRM) Research” presenterades.

Ar 2021 gav FN:s United Nations Office for Disaster Risk Reduction International Science Council ut Hazard
Information Profiles (HIPs) som listar 302 risker som professor Murray uppmanade ahdrarna att anvanda for
att paverka policymakers, beslutsfattare och forskare inom omradet. Nésta steg i arbetet med riskprofilerna ar
“cascading threaths” och komplexa hot och risker. Som pagaende arbete presenterades framtagandet av early
warning-system, ett maste for globalt rattvis mojlighet till prevention och beredskap, och arbete med klimat-
forandring och nyuppkomna hot och risker for global hilsa; professor Murray lyfte att utmana myten om att
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https://congress.wadem.org/
https://www.who.int/activities/implementing-health-emergency-and-disaster-risk-management
https://extranet.who.int/kobe_centre/en/what_we_do/health-emergencies

var planet odndligt kan anpassa sig, hur det redan skapats hotspots for risk och fara f6r ménniskoliv i vissa
klimatpaverkade regioner i virlden och nya hotbilder som uppkommer fran interaktioner mellan klimat- och
hilsofaktorer.

Erfarenhetsseminarium

Den 8 mars 2023 genomférde MSB och Katastrofmedicinskt centrum ett erfarenhetsseminarium om
sjukvardserfarenheter fran Ukraina. Ukrainska sjukvardare deltog och delgav runt 100 deltagare sina
erfarenheter av traumatraning, utbildning av militar, vardkedjan och arbetet vid fronten. Erfarenheterna
beskrevs i kronologisk ordning med start i borjan av Rysslands invasion; att organisera sig for att kunna ge
och utbilda i forsta hjdlpen forsvarades av brist pa bensin, trafikstockning, brist pa forsta hjdlpen-utrustning
och att en liten del av utbildare var villiga att ga in i gra zon, det vill sdga omréden i nérhet till fronten.
Frivilliggruppen som bildades sokte samarbeten utanfér Ukraina och Sverige svarade via MSB. I dag finns tva
mobile training groups, som ror sig i mellan krigets zoner och som leds av frivilliga som utbildats av MSB och
Katastrofmedicinskt centrum. Byrakratin runt frivilligorganisationens verksamhet och erbjudande av
medicinskt omhdndertagande underlittades av att den ukrainska regeringen utfirdat en generell order sa att
liknande organisationer kan verka under krig; enheterna utgor en “official partner unit” och far fungera som
vardgivande enhet i krigszon. En deltagare beskriver att medics inte ldngre bar markering for sjukvérdare vid
fronten, da sjukvéardspersonal upprepat och systematiskt utsatts for attacker och 6vergrepp av ryska
invaderande styrkor.

Utbildningen som MSB stottar i Ukraina ar en TCCC (Tactical combat casualty care) ASM-kurs (all service
members) pa atta timmar. En fordjupningskurs f6r medics pa 40 timmar finns tillganglig, men den erbjuds
selektivt pa grund av tidsatgidng, som i praktiken avlagsnar medics fran uppdrag vid frontlinjen men é&ven pa
grund av den hoga mortaliteten hos medics. En modifierad Stop the Bleed-utbildning med omfattning tre
timmar (kallad tactical STB) finns tillgénglig for alla inom militaren. Via train the trainer-principen utbildar
ukrainska frivilliga nu militdra och civila. Utbildning av militdra i grd zon har forsvarats av att frivillig-
gruppen ibland dr den enda sjukvardsenheten pa plats, trainingsmiljoerna maste varieras och fordon/ut-
rustning maste ggmmas for att undvika attacker, bristen pa el och batterier (generator ar for hogljudd) samt
tidsbrist forsvarar undervisningen. Optimal ratio mellan instruktor och kursdeltagare uppnas sillan, men
standardisering av kurserna som erbjuds har dnda resulterat i, givet omstandigheterna, bra larande.

Skadepanoramat som organisationen hanterat ér i stora drag att en sjdttedel av skadade har penetrerande
skador pa balen, och mellan en tredjedel och hilften av skadade har polytrauma. Majoriteten av skadorna &r
fran artillerield och detonationer, runt 10 procent ér skottskador. Hjarnskakningar ér ofta forekommande och
tas enligt en deltagare inte pa tillrackligt stort allvar. Dehydrering och hypotermi ar vanligt delvis pa grund av
att skadade som inte kunnat evakueras till kvdllen maste véinta till morgonen efter dd MEDEVAC inte kan
genomforas under nitterna da ljud- och ljusdisciplin tillimpas. Skadepanoramat har visat att taktisk vést inte
ar nog i strid, och att en tourniquet inte ar nog for stabilisering av skadade, soldater och medics behéver vara
utrustade med fler en dn en. Konvertering av tourniquet far i dag goras av trdnad person, inte enbart lakare,
vilket valkomnades av ukrainsk deltagare som ansag att konvertering ska uppmuntras och understodas.

MSB:s slutsatser fran samarbetet inneho6ll lirdomar for utbildningsverksamhet och for sjukvérden i Sverige.
Om utbildning var konklusionerna att sakerstélla att utbildning kan fortgd over tid; planera for pafyllnad av
medicinsk personal, och borja innan det dr for sent — alla specialiteter och nivaer ska ha taktisk utbildning till
viss grad. Train the trainer-principen ér vil tillampningsbar, och kréver att ritt personal utbildas i

scenarier och beslutsfattande. En training of trainers (ToT)-kurs ska erbjudas. Personens lamplighet med ratt
motivation och undervisningskunskaper poangterades av ukrainsk deltagare. Taktiska utbildningar ska vara
erkdnda och igenkdnningsbara sa som TCCC i olika tappning for olika nivaer. Grundldggande kunskaper och



materiel kommer att utgéra grunden for vard som kan erbjudas. Enligt ukrainsk deltagare har nasalt ketamin
visat sig vara anvandbart; preparatet dr littanvant och administrerande kdnner sig trygga i att anvdnda det
trots 1aga anestesikunskaper.

Slutligen diskuterades lirande av civila och militdra. Erfarenheterna fran Ukraina visar att algoritmer och
liknande tillvigagangssatt kan laras ut till militdra. Civila daremot kan behova hjalp med hur man ska

tanka kring grundldggande taktik genom scenariotraning. ”What will kill my patient first” var en fungerande
guidande frigestéllning for oerfarna frivilliga. Ukrainska deltagare ansédg att all preshopital personal ska fa
utbildning i taktisk medicin och grundldggande de-minering. Det civila konceptet TECC (Tactical Emergen-
cy Casualty Care) ar det som bast speglar TCCC och saledes forbereder civil blaljuspersonal pa @ndamalsen-
ligt sétt infor civil/militdr samverkan som kris, krig och katastrofer medfér. Om tid och resurser tryter ska

s& manga som mojligt far ASM-utbildningen i TCCC. Uppbyggandet av motivation och tillit mellan olika
grupper (civila, militdra, myndigheter) kan paborjas innan krisen kommer i form av koordineringscentrum
mellan militdren och frivilliga. I dag ar verksamheten i Ukraina till stor del beroende av personliga kontakter,
och en storre organisation kring massutbildning vore av vérde.

Fram till seminariet i mars 2023 har frivilliggruppen utbildat cirka 26 000 personer inom militdra enheter,
polis, raddningstjanst och civila i akut omhadndertagande och livraddande atgarder.

The Big Sick 2023
Konferensen The Big Sick om akutvard i svéra forhallanden anordnades 8-10 februari i Zermatt, Schweiz.
Inspelade foredrag kan ses pa konferenshemsidan.

Notiser

Traumaberedskap
Socialstyrelsen ska lagra produkter fér traumavard for starkt beredskap.

Hot och vald mot ambulanspersonal
Anmalningar till Arbetsmiljoverket om hot och véld mot ambulanspersonal 6kat de senaste fem aren.

British Orthopaedic Association - krigskirurgi
British Orthopaedic Association har sammanstallt utbildningsvideos om krigskirurgi, exempelvis om
ballistiska skador, backentrauma och pediatrisk trauma.

Whole Blood in Resuscitating Trauma Patients Is Making a Comeback
Diskussion om anvidndning av helblod hos American College of Surgeons.



https://scanfoam.org/tbs23/
https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2023/02/lager-av-produkter-for-traumavard-ska-starka-beredskapen/?utm_source=dlvr.it&utm_medium=twitter&utm_campaign=lager-av-produkter-for-traumavard-ska-starka-beredskapen
https://www.dagensmedicin.se/specialistomraden/prehospital-vard/stor-okning-av-vald-mot-ambulanspersonal/
https://www.boa.ac.uk/learning-and-events/online-resources/battlefield-surgery.html
https://www.facs.org/for-medical-professionals/news-publications/news-and-articles/bulletin/2023/april-2023-volume-108-issue-4/whole-blood-in-resuscitating-trauma-patients-is-making-a-comeback/

Riktlinjer

ESTES recommendation on thoracolumbar spine
fractures

Rekommendation fran European Society for Trauma
and Emergency Surgery for behandling av
thorakolumbala ryggradsfrakturer.

Wendt, K., Nau, C., Jug, M. et al.
ESTES recommendation on thoracolumbar

spine fractures.
Eur J Trauma Emerg Surg (2023).

The European guideline on management of
major bleeding and coagulopathy following
trauma: sixth edition

Riktlinje av Pan-European Task Force for Advanced
Bleeding Care in Trauma fér behandling av
blédning och koagulopati till féljd av trauma.

Early management of isolated severe traumatic
brain injury patients in a hospital without

neurosurgical capabilities.
Konsensusskrift och kliniska rekommendationer av
World Society of Emergency Surgery (WSES)

A consensus and clinical recommendations

Emergency Department Thoracotomy in Children

A Pediatric Trauma Society (PTS) Western Trauma
Association (WTA), and Eastern Association for The
Surgery of Trauma (EAST) Systematic Review and
Practice Management Guideline

Oversikt och riktlinjer

Clinical guidelines for major incidents and mass
casualty events - Triage

NHS England (National Health Services) har i april
2023 lanserat tva nya triageverktyg; Ten Second
Triage (TST) och Major Incident Triage Tool
(MITT). Dessa ska implementeras inom hela NHS
till sommaren 2024.

Informationsmaterial om TST och MITT

Ten Second Triage

Vetenskapliga publikationer

ournal of Trauma and Acute Care Surgery samlar
“Best of” arbeten med tillhdrande informations-
videos under “Collections” pa hemsidan:

Best of JTACS

Pre-hospital tranexamic acid administration in
patients with a severe hemorrhage: an evaluation
after the implementation of tranexamic acid
administration in the Dutch pre-hospital protocol.

Gulickx, M., Lokerman, R.D., Waalwijk, J.F. et al.
Eur ] Trauma Emerg Surg (2023).

Utvirdering av infort protokoll fér bruk av tranex-
amsyra pre-hospitalt i atta traumaregioner i
Nederlanderna. Primért utfallsmatt var administre-
rad tranexamsyra och 24 timmars mortalitet. 447
fall av allvarlig blodning identifierades i studiepop-

ulationen, varav 124 (26 procent ) fick tranexamsyra
pre-hospitalt. Behandlade patienter hade signifikant
lagre risk for att do 24 timmar efter ankomst till
sjukhus jamfort med gruppen som ambulanss-
jukvérdare misstankt ha allvarlig blodning men som
inte administrerats tranexamsyra.

Prehospital tranexamic acid for trauma victims.

Omori, K., Roberts, 1.
] intensive care 11, 12 (2023).

Kort review dver prehospitalt bruk av tranexamsyra,
speciellt intramuskuldrt administrerat med anled-
ning av utvirdering av attentatet pd Manchester
Arena och péféljande utredningar om prehospitalt
bruk av preparatet. Forfattarna foresprakar att
transexamsyra administreras av pre-hospital
sjukvardspersonal.


https://link.springer.com/article/10.1007/s00068-023-02247-3
https://ccforum.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13054-023-04327-7
https://wjes.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13017-022-00468-2
https://journals.lww.com/jtrauma/Abstract/9900/Emergency_Department_Thoracotomy_in_Children__A.301.aspx
https://www.england.nhs.uk/publication/clinical-guidelines-for-major-incidents-and-mass-casualty-events/
https://www.england.nhs.uk/long-read/ten-second-triage-tool/
https://journals.lww.com/jtrauma/pages/collectiondetails.aspx?TopicalCollectionId=15

Time to early resuscitative intervention association
with mortality in trauma patients at risk for
hemorrhage.

Deeb, Andrew-Paul, Guyette, Francis X, Daley, Brian
J. etal.

Journal of Trauma and Acute Care Surgery 94(4):p
504-512, April 2023.

Studie som kombinerade data fran tva studier om
pre-hospital plasma eller tranexamsyra-administre-
ring: Prehospital Air Medical Plasma-studien dar
patienter fick plasma pre-hospitalt eller
standardbehandling, och en studie dér patienter fick
tranexamsyra eller placebo pre-hospitalt. Tid till
tidig aterupplivning utvirderades som tid fran att
ambulanspersonal anldder till transfusion av ery-
trocytkoncentrat, plasma; eller paborjad tranexam-
syra-behandling pre-hospitalt eller inom 90 minuter
fran ankomst till traumacentrum. Varje en minuts
tordréjning i paborjande av tidig intervention var
associerat med en 6kning pé 2 procent i odds for
30-dagars mortalitet och 1,5 procent for 24-timmars
mortalitet. Tid till tidig intervention var associerat
med 30-dagars mortalitet men totala pre-hospitala
tiden var inte det. Enligt datan behéver patienter
med blédningar tidigt insatta insatser.

Validation of the Swedish Trauma Registry
(SweTrau).

Holmberg L, Frick Bergstrom M, Mani K et al.
Eur ] Trauma Emerg Surg. 2023 Feb 21:1-11.

Validering av det svenska traumaregistret SweTrau
genom beddémning av precision, korrekthet,
korrelation, datafullstindighet, fullstindiga fall-
beskrivningar, effektivitet och jamforbarhet for
registret. Ater-registrering av 120 slumpartat valda
fall fran 2018 genomférdes. Demografin for stu-
diepopulationen och fall registrerade under 2018
overensstaimde vil. Valideringen visar god precision
(85,8 procent), korrekthet (89,7 procent) och data-
tullstindighet (88,5 procent) samt stark eller mycket
stark korrelation (87,5 procent). Tillforlitlighet for
data i SweTrau ér jaimforbar med andra register som
anvéander sig av Utstein Template of Trauma for reg-
istrering. Forbattringsomraden innefattar aktualitet
och hur fullstindiga registrerade fall ar.

Low Morbidity and Mortality in Children with
Severe Traumatic Brain Injury Treated According to
the Lund Concept: A Population-Based Study.

Linus Réen, David Cederberg, Anna Radman et al.
Journal of Neurotrauma. Apr 2023.720-729.

Retrospektiv mortalitets- och morbiditetsstudie 6ver
alla pediatriska patienter (under 18 ars alder) i sodra
Sverige under 19 ars tid med traumatisk hjarnskada
och som behandlats enligt Lundkonceptet.
Lundkonceptet dr en behandlingsalgoritm for all-
varlig traumatisk hjarnskada som syftar till att
kontrollera intrakranialt tryck genom att minska
cerebralt perfusionstryck. 135 allvarliga fall identifi-
erades, och 86 fall i behov av vard pa neuro-
intensiven. Mortalitet for alla fall var 43 %, for
neuro-IVA 10 %. Perfusionstryck < 40 mm Hg och
intrakranialt tryck >15 var associerat med sdmre
utfall vilket stottar bruk av aktuella riktlinjer. Behan-
dling enligt Lundkonceptet visade 1ag mortalitet och
gott utfall i majoriteten av svara pediatriska TBI-fall,
men kontrollerade randomiserade studier krévs for
verifiering.

The Management of Pregnant Trauma Patients: A
Narrative Review.

Lopez, Carmen E; Salloum, Joe; Varon, Albert J. et al.
Anesthesia & Analgesia 136(5):p 830-840, May 2023.

Reviewarbete om omhiéndertagande av gravid
traumapatient. Flera fysiologiska férandringar
paverkar aterupplivning och undersdkning av
gravida. Arbetet podngterar efterféljandet av ATLS
(Advanced Trauma Life Support) ramverket, och att
sekundar evaluering innefattar fosterundersékning
nédr modern &r stabiliserad samt beskriver fysiologis-
ka forandringar under graviditet som kan paverka
omhédndertagande, resuscitering och diagnostik

hos den gravida.

Development of outcomes for evaluating emergency
care triage: a Delphi approach.

Johansson, A., Ekwall, A., Forberg, J.L. et al.
Scand ] Trauma Resusc Emerg Med 31, 10 (2023).

Studie om utfallsmétt vid utvirdering av triagesystem
for akutkliniken med syfte att ta fram utfallsmatt for
ett triagesystem med fem steg/kategorier. Genom



intervjuer av 18 amnesexperter togs antaganden och
matt fram som sedan behandlades genom en
Delphi-process. Representation for de tre mest
anvanda triagesystemen RETTS, SATS och WEST
fanns med i expertpanelen. Resultatet blev 49 utfalls-

matt i tva prioriteringskategorier for validering av
triagesystem for vuxna pa akutklinik; inom till exem-
pel behandling inom viss tidsram, diagnosséttning,
antidotadministrering och att patienten laggs in pa
avdelning.

Konferenser och moten

6th World Trauma Congress
Kirurgveckan

AAST (The American Association for the Surgery
of Trauma) Annual Meeting

Nationell katastrofmedicinsk konferens

23rd European Congress of Trauma and Emergency
Surgery (ECTES)

Kurser

9-12 augusti Tokyo
21-25 augusti Orebro
20-23 september Anaheim
12-13 oktober Linképing
28-30 april, 2024 Lissabon

Ett urval kommande kurstillfillen med traumatologisk inriktning, med utgéngslige slutet av maj 2023.

Kurs

ATLS

TNCC Trauma Nursing Core Course

TiB (MSB)

AMLS grund

ATSS - Akut Traumasjukvard for sjukskoterskor

ALS
DSTC

ASSET Advanced Surgical Skills for Exposure in
Trauma

APLS Advanced Paediatric Life Support
Krigstraumatologi

Prehospital akutsjukvard for lakare/CrEM

Datum Ort

HT bérjar v. 39 Olika orter
30-31/8 Norrkoping
3-4/10 Motala
6-7/11 Stockholm
28-29/11 Trollhéttan
5-6/12 Norrkoping
5-7/9 Revinge
6-9/11 Distans
19-20/9 Link&ping
19-21/9 Goteborg
28-30/11 Goteborg
9-10/10 Norrkoping
18-20/10 Link&ping
8-10/11 Goteborg
27-28/11 Goteborg
4-6/12 Umead
11-14/12 Link&ping
20-24/5 2024 Goteborg


https://nkt-traume.no/2021/02/virtuelle-traumemoter-varen-2021-apent-pa-norsk-helsenett/
https://vardgivarwebb.regionostergotland.se/Startsida/Verksamheter/Katastrofmedicinskt-centrum/Verksamhet/Nyheter/PS-rikstraff-2021/?fbclid=IwAR3EPFE5Z-UBy1KXGB_XilH1r27Q-U_d67ETgumOMhwaaEwqc1eRhws2ZCM
https://www.wtc2022tokyo.org/
https://www.kirurgveckan.se/
https://www.aast.org/annual-meeting/2023-annual-meeting
https://estes-congress.org/
https://www.katastrofmedicin.se/sv/nkmk-2023/
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