AMBULANSSJUKVARD / Utbildning

FORBEREDD FOR OLIKA TRAUMAN

APTC - en ny traumautbildning for prehospital personal i Sverige

Euan Morin, Ambulanssjuksksterska Nykoping, Sérmland.
Deltagarrapport fran kursen Advanced Prehospital Trauma Care - APTC , i Linkdping.

Vi backar bandet! Katastrofmedi-
cinskt Centrum i Linkoping har 1
uppdrag att bedriva forskning, utveckling
och undervisning inom imnesomridena
katastrofmedicin och traumatologi.

Institutionen har identifierat ett ut-
bildningsbehov av prehospital personal
1 omhiindertagander av rraumapaticnter
i urmanande miljder, speciellt personal
inom den civila ambulanssjukvirden.

Jan Johansson, PE- chef KMC, inleder
utbildningen med att betona vikten av
kompetenshéjning av den prehospitala
personalens traumakunskaper samt vikten
ay samverkan mellan ambulanssjukvird,
polis, riddningstjinst och férsvarsmakt.

En snabb anblick av deltagarskaran
till stundande utbildning bekriftar att
dessa nimnda personalgrupper inom kort
komimer att sammansvettsas, svettas, och
samverka under fyra intensiva dagar. ..

Om du som ambulanspersonal inom
Svensk ambulanssjukvird fritt fick
bestimma innehillet dll en fyra dagar lang
traunmautbildning ér jag Gvertygad om att
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denna utbildning uppfyller de flesta av
dina 6nskemdl.

Speciellt om du jobbat inom ambulans-
sjukvirden ett tag och upplever att PHTLS
gett dig en sund grund men att du vill lira
dig mer och ta dina kunskaper dll nista
nivi.

Vad sigs om foreldsare frin hela landet,
ledande inom sina imnesomriden, en
ratio av instruktorer — deltagare nist
intill 1:1, évningar som tar dig sé niira
verkligheten du kan komma och skade-
markérer som ir medicinskt kunniga och
driver pi sina skadeférlopp pi ett mycket
trovirdigr sett!

KRAVS REGELBUNDEN UTBILDNINGSINSATS

APTC belyser minga intressanta dmne-
somriden som den prehospitala person-
alen forviintas hantera i sin vardag men
som kriver stor och fordjupad kunskap
hos individen.

De specifika dmnesomridena kriver re-
gelbundet dtertkommande utbildningsinsat-
ser om verklighet skall spegla kraven som

Hur vet du att du genomfor en utmanande traumautbildning dar dina
kunskaper verkligen satts pa prov? Ett svar ar att du vaknar kl 01:48 efter
forsta dagens utbildning och grubblar lite pa hur algoritmen och omhéan-
dertagandet egentligen var vid trauman som kan leda till crush syn-
drome... Du funderar en stund, ler, och kommer fram till att du har mer
koll pa laget an tidigare och somnar om med férvantningar om an fler
utmanande utbildningsdagar framover...

allménheten har pd ambulanssjukvirden
dagen hindelsen sker pd riktigt.

Detta kostar pengar och utbildningsin-
satserna konkurrerar hirt om befintliga
medel i arbetsgivarens anstringda budget
vilket leder dll att jag tdrs pastd att bered-
skapen infor just simnationer 1 komplexa
miljéer inte dr optimal inom Svensk
ambulanssjukvird.

Om du, som jag, dr verksam inom den
civila ambulanssjukvirden och om du,
som jag, ir ddmjuk nog att kririskr reflek-
tera Over dina kunskaper skulle du drligr
kunna pastd att du pa ett sikert sitt kan
bedriva traumasjukvird vid alla former
av CBRNE-hindelser, sdkert f6r dig szl
och patienten?

Har du utbildning och kunskap nog 2=
behandla ett stort antal traumapatienter
med penctrerande trauman vid en hin-
delse av pagiende dédligt vald?

Har du ens tillrickligt med limpliz:
material 1 din basala utrustning for am =<

dessa patienter, fler en ett par stycken.
cffektiv vardr



Ambulanspersonal inom den civila
ambulanssjulvarden ir bra pa omhinder-
tagandet av en traumapatient at gingen
Pvardagsolyckan” men maélet f6r kurs-
deltagarna efter denna utbildning ir att
lunna utféra dessa avancerade livsuppe-
hallande medicinska atgirder under
komplexa situationet, ibland med ett stort
skadeutfall och komplext skadepanorama.

PROFESSIONELLA YRKESUTOVARE
Har jag da fordjupat mina kunskaper?
Svaret dr definitivt JA.

Om du genomfér denna utbildning utan
att lira dig nigot och utan att bli inspire-
rad tll ate lira dig mer ir du formodligen
1. inte intresserad av traumatologi
2. inte ldmpad att bedriva prehospital

traumasjukvird
3. inte klok...

Det som éir frustrerande ar fakrum att
denna férdjupade kunskap leder till en
skrimmande insikt i ate det finns mycket
levar att gora i Sverige innan vi drlige kan
saga att vi dr rustade f6r traumaomhin-
dertagande i dessa extremt komplexa, men
pa intet vis orealistiska, hindelser som
APTC-kursen behandlar. >
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Brand i fle ahﬁiljshus.

_Skadade inne i lokalerna sa

personer som hoppat fran hog":.

hojd for att fly branden.

r skadade
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Nu kanske du undrar hur det gick for
denna brokiga skara professionella yrkes-
utdvare frin de olika bliljusmyndigheterna

. och f6rsvarsmakten?

: Min personliga reflektion 6ver deltagar-

' na som genomfort denna utbildning 4r att:
FORSVARSMAKTEN triinar pd sina primir-

| bedémningar tills de kan dem i sémnen.

Detdr med imponerande snabbhet som
drabbade, vuxna minniskor, “flippas”
frin rygeldge till buklige for att skydda
andningsvigarna di en skadeplats i
varmzon plotsligt hotas och teknikerna att
snabbt forflytta drabbade till sikrare plats
sker med sylvass precision.

Primirt omhindertagande av drabbade
med penetrerande trauma ér nigot mili-
tirer med sjukvirdsansvar maste kunna
hantera och det gor del

Vidare dr det sd att om du uppger att
en avtransport sker inom sex minuter ar

det sex minuter som giller och ingenting
annat. ..

Disciplinen ir imponerande och
inspirerande.

POLISEN besitter en otroligt bra baskunskap

Kollison lastbil - personbil.

i primirt omhindertagande och ir palista Ammoniakutsiéipp.

nér det giller trauman vid penetrerande Vilken sjukvard kan vi bedriva pa plats?

skador.
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Lirdom ér att nir en polis, ca 2 meter
ling och med en vikt pa nirmare 100 kg,
skriker “backa sjukvirden” di upp-sam-
lingsplats gir frin varm till hotande het
zon gor du klokt i ate lyssnal

Iinner man sig trygg i dessa situation-
er, ja si linge man har denna pjis mellan
sig och forovare. Kommer man ihidg all
sin sjukvardsutrus tning frin den primira
uppsamlingsplatsen vid evakueringen? En
helt annan friga.

RADDNINGSTIANSTEN iir den sammarbetspartner
vi samverkar mest med inom den civila
ambulanssjukvirden nir det giller trau-
man.

Precis som hos Forsvarsmakten och
Polisen dr de pélista och kompetenta nir
det kommer il initialt livriddande insat-
ser och som organisation oftast mycker
samdvade.

Riddningstjinsten kan vid en allvarlig
hindelse ofta relativt snabbt mobiliscra
mycket personal jimfort med ambulans-
sjukvarden och ett utékat samarbete och
samévning kommer med stor sannolikhet
komma fler drabbade till gagn vid ¢n
storre hindelse,

Om du inte mirkt det tidigare finns det
en rod trad ndr det giller alla deltagande
organisationer och deras kunskaper och
méjligheter att ridda livet pd en traumapa-
dent.

Den primira beddmningen och det
primira omhindertagandet! De “enkla”,
“basala” och ddskritiska momenten som
ZOor nytta.

Jag tors lova att en traumapatient
som initialt omhindertas av en kursdel-
magare fran Forsvarsmakten, Polisen och
Riddningstjinsten kommer att fa ett
optimalt omhindertagande,

De kommer dock, precis som man kan
och skall forvinea sig, se till dig som am-
bulanspersonal som nista niva i omhin-
dertagandet, experten!

Du skall som ambulanspersonal i
Sverige kunna ra éver denna traumapa-
dent och héja kvalitén pd omhindertagan-
det och utféra mer avancerade interven-
toner om si krivs och ge den drabbade
cn oprimal transport till definitiv vird.

OVAS FOR LITE
Dvning ger Firdighet och just 6vning, dr
ovarr nagot ambulanssjukvirden i Sverige
inre riktigt miktar med!

Anledningarna ir manga men det ir vil

‘are oritrvist att siga att Svning priot-

as bort till férmén fér andra ansvars-

drag inom ramen for den prehospital
zursjukvarden.

>
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:E-\/_aklﬁering" av drabbade till p.rovisoris-k'upp_

drabbade med andningsbesvér som ar i be ov a

Skills Station ikladd kemndrakt. _-
Torniquet samt intraosseds infart med EZ-10.

Skills Station luftvég. Ovning av alla dé iﬂftvégsfnomeht_-_ -
du férvantas kunna i din yrkesroll, Yo .
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Svensk ambulanssjukvird bér ha samma
ambitionsniva som samverkande organisa-
tioner nir det giller Gvning,

KRAVS DET YTTERLIGARE SPECIALISERING?

Trigan dr om vi klarar av att utbilda alla
medarbetare dll alle, eller maste delar av
den prehospitala akutsjukvirden spe-
cialiseras, for att drabbade skall fa ett
optimalt, 1 detta fall, traumaomhinderta-
gande?

Jag vill, nir tilifdlle ges, tacka alla
instruktdrer, skademarkorer och dvriga
deltagare som hidragit till att denna kurs
uppfyllde alla de mycket héga férvantnin-
garna och krav jag personligen hade inf6r
kursen,

Det dr min forhoppning att denna kurs
blir en dterkommande utbildning pa KMC
s att fler kollegor i landet far majlighet
AR, 45 svettiga minuters 6vning lider n

Jag hoppas dven att du som laser detta tlllracklig uthalllg att ]Obba n ti

kritiskt funderar pa hur just du vill och
kommer agera vid liknande komplexa
hindelser.

Ar du forberedd? m

Kvallsovningi morker. Polis skadad med
: )\ - multipla extremitetsblédningar.
: ' - Lividddande atgarder i vantan

- pdambulans,
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INTERVJU MED...
HENRIK CARLSSON

P Kursansvarig fér APTC, KMC

TEXT: EUAN MORIN

Varfor APTC pa KMC? Ar du néjd med
kursen efter att den nu genomférts fér
forsta gangen?

— Absolut, vi dr mycket ndjda med
kursen i sin helhet. Som alltid nir man
genomfdr ndgot fiir forsta gingen identi-
fierar man saker som kan forbittras men
den respons vi har ftt frin deltagarna
efter kursen éir enbart positiv.

— Turvirderingen som gjorts i samar-
bete med forskningsansvariga pd KMC
har i sett att deltagare som redan vid
kurssrart var dokumenterat kompetenta
och erfarna har upplevt en rejil kunskap-
shéjning,

— Vi har dven fatt feedback frin kursdel-
tagare som applicerat kunskaperna runt
crush syndrome redan veckan cfter kurs. . .

— En styrka med kursen #r de fantastis-
ka instruktérer och férelisare som deltog
under APTC da vi lyckades knyta till oss
personer med dokumenterad kompetens
och erfarenhet av sivil avancerad prehos-
pital som hospital vard.

lan Johansson ndmner att det finns ett
utbildningsbehov i traumatologi av fram
fér allt personal inom den civila ambulans-
sjukvarden. Vad tror du att detta beror pa
och hur ser ni som insititution med upp-
drag att bedriva forskning, utveckling och
undervisning pa detta problem?

— Traumaomhindertagandet har till viss
del férindrats de senaste dren. PHTLS ir

en mycket bra kurs for detta indamal och
b6t vara basutbildning for all prehospital
personal. Dock har forskningsframsteg
gjorts de senaste dren framférallt inom
den militira viitlden och d4 frimst om-
hindertagandet av drabbade med penetre-
rande trauma.

— Det har i Sverige funnits en lucka att
fylla f6r de som vill kompetensutveckla
sig inom prehospitalt traumaomhinder-
tagande nir man blivit mer erfaren i sin
yrkesroll. Normalt genomférs PHTLS
nar man ar relativt oerfaren och vi tror
att APTC kan fylla en nyttig funktion fér
erfaren personals kompetensutveckling

— Vi ser ocksa att Svensk ambulans-
sjukvird har uppenbara brister i hanter-
andet av penetrerande skador i relation
till den aktuella forskningen, ett exempel
pa detta dr bland annat kunskaperna om
appliceringen av torniquet.

— I'aktum 4r att det normalt endast
finns en torniquet per ambulans vilker
de facto gér att vi endast kan hantera en
kritiskt blédande extremitet per ambulans.

— Man ska inte heller underskatta att
samhillsutvecklingen i sin helhet har
paverkat var attityd dll penetrerande
skador, fran att ha varit vildigt ovanliga
skador hanterar vi dessa fall alltmer, dven
utanfdr storstadsomridena.

Ar det rimligt att all personal inom Svensk
ambulanssjukvard skall besitta dessa

kunskaper? Upplever du att det finns skl
i att specialisera vissa delar av ambulans-
sjukvarden nir det giller traumaomhan-
dertagande?

— Det ir inte rimligt ate all personal i
Sverige ska ha denna avancerade uthild-
ning, det som ska ligga som ligsta krav
£6r personal som ska arbeta prehopsitalt
ar PHTLS. Diremot personal som har
specialtjinster ex akutbil, helikopter-
besdttning, annan specialtjinst inom pre-
hospital vird och personal som uthildar
andra 1 prehospital traumavird skulle ha
stor nytta av APTC

Ni valjer att dgna en dag av denna utbild-
ning till detta amne. Vad var tankarna
hér? Skall ambulanssjukvérden verkligen
forvantas arbeta i en varmzon? Hur ser
riktlinjerna ut?

— Vi pa KMC arberar fér arr tillsam-
mans med samverkande myndigheter ta
fram riktlinjer f6r att kunna arbeta pé et
sikert siitt vid en hindelse som inbegtiper
pdgaende dodlige vald.

— Under kursen fick vi méijlighet att
trana och prova detta dllsammans med
samverkande myndigheter.

Blir detta en aterkommande utbildning?
— Ja, vi planerar fér nva utbildnings-
tillfillen under 2017. m

"VI PA KMC ARBETAR FOR ATT TILLSAMMANS MED SAMVERKANDE MYNDIGHETER
TA FRAM RIKTLINJER FOR ATT KUNNA ARBETA PA ETT SAKERT SATT VID EN
HANDELSE SOM INBEGRIPER PAGAENDE DODLIGT VALD"
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