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263 Medicinens ABC Akut gastrointestinal
blédning Nicolina Andersson, Ruslana
Andersson, Per Bergenzaun, Ulf Ekelund

patientsdkerhet
268 Apodoslistor blandades ihop

Ickerdkares hosta var lungcancer

L&gg in patienten vid tecken pa stroke-
sjukdom

debatt och brev

269 Tillbaka pa ruta 1. Fetmapatienter
forlorarna nér sibutramin (Reductil)
dras in Stephan Réssner

270 Sylf-projekt for battre generations-
vaxling i sjukvardens ledarskap

Vem ska bli chef efter dig?

Lena Ekelius, Johan Zelano, Thomas Lindén

271 Mammografiscreening bor fortsét-
tatills full klarhet nas om effekten
Karl-Holger Sjoberg

Mer debatt p& webben FOrsakringskassans
nyarsgava Bengt Jarhult

272 Ny checklista fran Spur —unik mgj-

lighet testanya ST
OlaBjorgell, Mats Roman, Jesper Persson

273 ST-studierektorn viktig for ut-
bildningskvaliteten
Lars Kihlstrom, Jonas Nordquist

DEBATT »Vem ska bli
chef efter dig?« fra-
gar Sylf, Sveriges
yngre lakares for-
ening, och uppma-
nar dagens chefer
att fundera 6ver
vem som ska leda
och utveckla fram-
tidens sjukvard.
Sidan 270
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i 275»Visbymannens«skelett vittnarom
svar smarta Ido Leden, Anders Gotherstrém,
i LeenaDrenzel, Bjérn Svensson

277 Ny tidskrift om toner som lindrar

278 Recensioner
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AR KRITERIERNA FOR MEDFORFATTARSKAP,
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wArtiklar markta med W-sigillet har varit
.. forhandspublicerade pa lakartidningen.se

| Artiklar markta med R-sigillet har genom-
gétt referentbedémning. Varje manuskript
granskas av minst en (ofta fler) av Lakartid-
ningens stab av 220 fasta och 350 extraordinarie

: vetenskapliga experter. Granskningen av manus-
: kript sker enligt internationella rekommendationer
i (www.icmje.org).

Sangplatser, inga problem

aiti, en stekande het dag i januari. Som
framgatt i Lakartidningen ar jag har pa

uppdrag av Lakare utan granser.

Trots manga tidigare uppdrag i katastrof-
hardar har jag aldrig sett nagot liknande. Det
som motte mig pa sjukhuset direkt efter an-
komsten var minst 200 patienter som véntade

tion.

paatt fa bli behandlade och minst 50 som vén-

tade pa akut operation, varav halften pa vi-

talindikation.

de mest akuta sjukvardsbehoven i Haiti

T rots varldens allainsatser for att lindra
kan man annu inte ta ett steg utan att

nagon ber om hjalp.

Pa de tva operationssalarna opereras det
dygnet runt eftersom tiden borjar rinna ut for
dem med stora fula obehandlade kldmskador
som redan 6vergatt i gangran och kraver liv-

rdddande amputationer.

232

antalet fall &ter okat efter ndgra timmar,
men tejpen skiljer dem man redan sett
fran dem man behover undersoka.

Det blir allt svarare att ga mellan allasom
ligger pa marken utan att skada ndgon genom
att trampa fel. Men befriande nog blir det inga
diskussioner om fulla avdelningar, vilket sjuk-
hus patienten tillhor eller vilken specialitet

som ska ta vad.

»sangplatser, inga problem«. m

Alla patienter tas in pa sjukhusgarden, men
ingen ligger under sjukhusets tak da efter-
skalven ar manga och sjukhuset skadat.

Man far kliva mellan patienterna, satta
forbandstejp pa dem dar man med tuschpen-
namarkerar skada och prioritet till opera-

T rots aktiviteten i operationssalarna har

Jag 6nskar vi ibland kunde tanka sa hemma,

»Trots varldens alla
insatser for att
lindra de mest akuta
sjukvardsbehoven i
Haiti kan man annu
inte ta ett steg utan
att ndgon ber om
hjalp.«
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