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»Enormt lyft for oronkirurgin - viktigt
for utbildningen i generationsskiftet«

- Férandringen har inneburit ett enormt
lyft for 6ronkirurgin, en nédvandig ut-
veckling for patientsdkerheten med tan-
ke pa det generationsskifte som nu pa-
gar. Sa kommenterar Sven Lindberg,
chef for 6ronkirurgin vid Lunds Universi-
tetssjukhus, att utbildningen gatt fran
kdllarverksamhet till att bedrivas i en
toppmodern tréningsanldaggning, Prac-
ticum.

- Vianvinder Practicums wetlab for un-
dervisning om temporalbenets anatomi
och kirurgi, berittar han.

Han papekar att temporalbenet &r
kroppens kanske mest komplicerade
ben, med en mingd livsviktiganerver och
blodkérl féorutom horselsinnet och ba-
lanssinnet.

For att man ska kunna bli 6ronkirurg
beh6ver man, innan man opererar man-
niskor, en gedigen kunskap om anato-
min. Det viktigaste séttet att uppna detta
gratt trdna pd humana temporalben fran
viavnadsdonatorer.

Forsorjningen av temporalben sker
via ett samarbete med Rittsmedicin i
Lund.

- Viharocksainlett ett samarbete med
Réttsmedicin i Solna for att ytterligare
forbéttra tillgdngen pa temporalben.

Anvindbar dven for andra omraden
Utrustningen for oronkirurgin ar rent
professionell. Det finns en arbetsstation
forlararen/demonstratoren och fyrasta-
tioner for eleverna. De dr utrustade i
stort som en operationssal. Det finns
ocksa adekvata borrar och all méjlig an-
nan biutrustning.

- Sa det ar ett vildigt stort lyft for den
hér verksamhetenisédra Sverige. Vi tror
att vi ar unika i vart land nér det géller
kvaliteten pa utrustning, lokaler och vad
vi kan erbjuda, kommenterar Sven Lind-
bergsom tidigare utbildade sinakollegor
enochen.

- Hur det sdg ut da vill vi inte visa - det
var killarverksamhet. S& Practicum ar
ettenormtlyft. Vitroratt det ocksa drbra
for vara relationer till andra sjukhus.

Det hoga betyget giller Practicum i
stort, menar han men papekar att det ar
just wetlabs utformning han kénner till
ordentligt. Lokalerna érbra, utrustning-
en av toppklass. Det finns dessutom un-
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Sven Lindberg till vinster ser i ett sidookular pa operationsmikroskopet hur eleven borrar i

. =

temporalbenet. Till h6ger star dverldkare Anna Desatnik Stjernquist.

dervisningslokaler i direkt anslutning
som ockséa ar av hogsta kvalitet vad giller
audiovisuella hjialpmedel, kameror, da-
torer etcetera. Utrustningen som an-
viands for 6ronkirurgi dr anvindbar for
neurokirurgisk traning och dven for kak-
kirurgisk och 6gonkirurgisk traning.

Hittills har Sven Lindberg bara hunnit
med ett undervisningstillfille i de nyalo-
kalerna men det blir en ny kurs den 27 -
30 mars.

Malgruppen ar 6ronkirurger, garna de
som redan har en viss egen erfarenhet av
oronkirurgi. Geografiskt siktar de in sig
pa oOronkirurger fran hela sédra sjuk-
vardsregionen. De har ocksa hort sig for
om intresset i omradena som ligger nir-
mast utanfor regionen.

Om det finns intresse kommer de att
erbjuda kurser &ven for Oronkirurger
fran resten avlandet.

Sven Lindberg opererar mycket sjilv
och hjélper dessutom kolleger genom att
gora delar av operationer dér just hans
kompetens behdvs. Han ar personligen
pa olika sitt inblandad i omkring 100
operationer per ar.

Han trivs med sitt jobb. Och tycker
absolut att det harblivit &nnuroligare nu

Foto bdda bilderna: Roger Lundholm

»Vi har fatt ett enormt lyft tack vare Practi-

cum, menar en glad Sven Lindberg, chef
for 6ronkirurgin i Lund.

nir de har fatt Practicum. Han ser Prac-
ticum som nodvindig for patientsiker-
heten. Det beh6vs en modern trénings-
anldggning, inte minst eftersom det pa-
gar ett generationsskifte i svensk sjuk-
vard.

- Storadelaravden generation somut-
vecklat den svenska temporalbenskirur-
gin har gatt i pension nyligen eller kom-
meratt goradetde nirmaste dren. Dablir
det yngre formégor som ska ta 6ver. Det
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intraffar samtidigt som det ar brist pa
temporalben. Darfor ar det viktigt att alla
ben som doneras anvidnds sa bra som
mojligt.

- Tidigare kunde man lata en nyborja-
re arbeta med ett ben och det kunde bli
lite destruktiv verksamhet nir man tra-
nade sa. Det har vi inte rid med nu. Varje
temporalben vi far maste utnyttjas pa
bésta sitt. Vi fér bok 6ver hur vi anvint
varje temporalben, det ir vi skyldiga att
gora.

- Saigenerationsgapet ar utbildnings-
verksamheten helt nodvindig. Annars
kommer vi i Sverige att fa brist pa
oronkirurgeriframtiden.

Tar minst tio ar att utbilda

Inom svensk 6ronkirurgisk forening dri-
ver Sven Lindberg och hans kollega Len-
nart Edfeldti Uppsala ett projekt om hur
den Oronkirurgiska utbildningen ska se
ut i Sverige i framtiden. Projektet har
startats just mot bakgrund av genera-
tionsskiftet.

Sven Lindberg menar att problemen
med generationsskiftet varierar lite be-
roende pa specialitet.

- Oronkirurgin 4r naturligtvis liksom

neuro-, torax- och 6gonkirurgi mycket
beroende av firdigheter, du maste ha
hantverkstréaning hela tiden. Har du inte
det kan du inte fungera som en bra 6ron-
kirurg. Det gor generationsskiftet svara-
re i firdighetsdisciplinerna 4n i discipli-
ner med ren kunskapsoverforing via
bocker och kurser.

Han understryker att det nér det géller
en Overlikare pa regionsjukhusniva tar
minst tio ar att utbilda en 6ronkirurg
som dr nagorlunda sjéilvstdndig. Sedan
kravs att man far fortsidtta med ett till-
riackligt stortantal operationerforattbe-
hélla sina fardigheter.

Sven Lindberg och hans kollegor sik-
tar nu pa att utbilda lakare som &r fédda
runt1970.

20 olika typer av operationer
P4 Lunds universitetssjukhus temporal-
benopereras nirmare 200 patienter per
ar. Det finns ett 20-tal olika typer av ope-
rationer. Patientgruppen innefattar alla
aldrar, fran sexmanaders barn till 80-85-
aringar.

Speciella for regionsjukhus ar patien-
ter med tumorer i temporalbenet, skall-
bastumorer (opereras i samarbete med

neurokirurg), kokleira implantat pa
déva, andra komplicerade fall som svara
kolesteatom hos barn och missbildade
oron.Alla patienter blir inte helt bra,
men néstan alla blir battre.

- Tidigare hade vi déliga lokaler - det
handlade om kéillarverksamhet och det
var lite Frankenstein 6ver det. Men nu ir
det en helt annan kvalitet, s& mycket
béttre. Jag tror det blir lédttare att rekry-
tera yngre ldkare till 6ronkirurgin, siger
Sven Lindberg.

Lattare att acceptera

Han tror ocksa att anhoriga till de avlid-
naviavnadsdonatorernanulittare accep-
terar donationerna.

— Nu har verksamheten en helt annan
karaktér dn tidigare, den tal sa att sdga
allménhetens insyn. Det har ju pratats
om problem i samband med vavnadsdo-
nationer. Ochivartland drdetontomdo-
natorer.

-Men om ménniskor ser hur nédvan-
dig och meningsfull verksamheten ér,
och under vilka former den bedrivs, tror
jag de skulle tycka att det ar mycket bra
atttemporalben fran avlidna anvinds for
detta dandamal.

Ett ytterligare led i satsningen
pa att forbattra patientsakerheten

Practicum, ett av de storsta medicinska
traningscentrumen i Europa, utgor ytter-
ligare ett led i satsningen pa att forbatt-
ra patientsdkerheten. Har utbildas och
vidareutbildas ldkare och andra medar-
betare i sjukvarden inom en lang rad
omraden.

Practicum, som ir ett eget verksamhets-
omrade inom Universitetssjukhuset i
Lund, ar skapat med hjilp av stora dona-
tioner och genom samverkan inom re-
gionen. Verksamhetschef &r Ingemar
Thse, tidigare chefldkare vid sjukhuset.
Utbildningsansvarig dr Anneli Sund-
berg, universitetsadjunkt och sjukskd-
terskaigrunden.

Annu mer en hogriskverksamhet
Ingemar IThse pekar pa att det skedde sto-
ra forandringar i sjukvarden runt mille-
nieskiftet.

Det har skett en kunskapsexplosion
med stora tekniska framsteg, vilket med-
fort att sjukvarden nu férdndras pa ett
mangfasetterat sitt. Det innebar att
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Ingemar Ihse framhaller sarskilt den bredd
och flexibilitet som utmaérker traningscen-
trumet Practicum.

sjukvarden i &nnu hogre grad én tidigare
blivit en hogriskverksamhet, papekar
han. Darfor stélls ocksa storre krav pa ut-
bildningen, som behéver férandras. Dar
har Practicum en viktig roll att spela.
Ingemar Thse berittar att hir gar det

attordna kurser for alla nivaer. Har finns
mojligheter till allt fran grundutbildning
till avancerade kurser for specialister
inom likeriet.

Samma sak giller for andra yrkeskate-
gorier i varden, exempelvis sjukskoters-
kor och sjukgymnaster.

Sammantaget dr tanken att verksam-
heten skabidra till farre misstagivarden,
alltsa en 6kad patientsikerhet.

- Pa Practicum &r patientsidkerheten
100 procent, sdger han skimtsamt.

Bredd och flexibilitet
Han understryker att verksamheten har
stor bredd. Det handlar inte bara om da-
toriserarde simulatorer utan &ven omar-
bete i till exempel vatlabb och torrlab.
Hair finns majligheter till basal kirurgisk
trining och laparoskopitrianing i black
boxes. Ja, listan kan goras lang. Och just
nu pagar utbildning av 30 akutlékare.
Mojligheterna att anvinda lokalerna,
som sammantaget ar 1 500 kvadratme-
ter, for olika &ndamal 4r nidstan obegran-
sade eftersom salar och rum kan iord-
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Anneli Sundberg dr utbildningschef vid Précticum. Hon berdttar med en viss
stolthet att de i Lund har den enda nordiska simbabyn. Med den kan man si- &
mulera en [@ng rad olika tillstdnd. Man har dven tva »vuxna« simulatorer sa E

man kan trana pa en hel familj vid till exempel ett storre trauma i hemmet.

ningstéllas for manga olika typer av akti-
viteter, allt efter behov.

- Flexibilitet ar ett ledord, kommente-
rar Ingemar Ihse.

P& Practicum tranar man ocksa att ar-
betaiteam.

- Man kan inte lidngre siga »min pati-
ent«, det handlar i stéllet om »var pati-
ent«. Och primadonnornas tid i sjukvar-
den ar férbi, menar Ingemar Thse.

Practicum har foreldsningssalar dit
man kan sinda operationer fran andra
stillen, exempelvis centraloperation vid
sjukhuset, och dir eleverna kan ga in och
stélla fragor direkt till operatoren och
andraioperationslaget.

B

Foto samtliga bilder: Roger Lundholm

Anneli Sundberg pekar pa att de ocksa
har kurser i kommunikation. Det kan till
exempel handla om att tridna sig i att ge
svara besked till patienter eller deras an-
horiga.

Honberittar om den naturtrognasim-
baby,den endababysimulatorniNorden.
Den gor det mojligt att verklighetsnéra
triana flera olika atgiarder. Den kan bland
mycket annat programmeras att bli stel i
nacken, fa svullen tunga, drabbas av and-
no6d och blibla runt munnen. Den kan in-
tuberas och man kan lyssna pa hjértljud
och mycket annat.

Den kan ocksa stickas intraossost, en
bra traning framfor allt for barnldkarna.

Pa Practicum finns ocksa tva »vuxna«

simulatorer.

— Fordelen med att ha en hel familj ar
attvi kan trina exempelvis att det intraf-
far ett stérre traumaihemmet, kommen-
terar Anneli Sundberg.

Hon berittar att det dr mycket nytt pa
gang pa Practicum ut6ver det som redan
finns. Som exempel ndmner hon att de i
host ska starta en pediatrisk ATLS.

Till Practicums verksamhet réiknas
dven dennyakirurgiskaroboten vid sjuk-
huset, som anviands vid urologiska in-
grepp.

Den &r ocksa tdnkt att anvindas inom
gynekologi och barnkirurgi.

Journalen avgorande nir patientens ord star mot doktorns

Distriktsldkarens berattelse saknar stod
i journalen, Darfor tror Ansvarsndamnden
pa patientens version. Likaren fills.
(HSAN 1991/05)

Den 39-arige mannen foll pa en grasmat-
ta under badmintonspel den 24 juni
2005 och slogi vinster axel. Han akte till
en jourmottagning den 28 juni, dir han
togs emot av distriktsldkaren.

Honnoteradeijournalenatt honfann
normal konfiguration bade i axelleden
och O6verarmen, ett stort blamirke pa
insidan av 6verarmen samt palpations-
omhet. Skadan bedémdes som kraftig
kontusion men utan misstankar om
fraktur.

Patienten uppgav att han inte kunde
anvinda armen. Han aterkom sedan den
5juli,dahan inteblivit bittre. Undersok-
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ning av en annan likare visade hoggra-
digt inskrinkt abduktions- och rota-
tionsférmaga. Rontgenundersékning vi-
sade en collum chirurgicumfraktur pa
Overarmen med avldsning av tubercu-
lum majus. Ingen storre dislokation.
Patienten anmdilde distriktsldkaren.
Hontittade pAhonom och sade attdetvar
en muskelbristning men ingen under-
sokning gjordes, vilket férvanade ho-
nom. Ansvarsndmnden tog in patient-
journalen och yttrande av lédkaren.

Ville inte strala i onddan

Hon undersokte patienten men fann ing-
et som motiverade rontgenundersok-
ning vid fysikalisk unders6kning. Det var
séledes ett aktivt val for att inte strala i
onddan, havdade hon. Hon planerade ett
aterbesdk inom en vecka. Tanken var att

formedla sjukgymnastkontakt i forsta
hand.

Ansvarsndmnden konstaterar att di-
striktsldkaren har uppgett att hon un-
dersokte patienten, men att hon inte
fann nagot som motiverade rontgenun-
dersokning vid fysikalisk undersokning.

Ingen anteckning i journalen
Ijournalen finns dock ingen anteckning
omattundersdkningavrorlighetiaxelle-
den gjorts. Utredningen ger saledes stod
for patientens pastaende att distriktsla-
karen endast tittade pa honom och inte
utférde ndgon undersokning.

En provning av axelledens funktion
hade sannolikt visat nedsatt rorlighet pa
samma sitt som vid undersékningen en
vecka senare.

Distriktslédkaren far en erinran.
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