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Minnesanteckningar RAG-T 210507

Deltagare (enligt kallelselistan): Per Loftas, Annika Bergstrém, Martin Nilsson, David Jaensson, Erik Levin, Martin Nilsson,
Petter Hollertz, Johan Christiansson, Joakim Lundin, Annica Astrém Victorén, Thomas Axelsson, Conny Wallon, Jonas Lov,
Magnus Bodenas, Joakim Lundin, Andreas Persson, Caroline Cherfan, Eva Bengtsson

Funktioner/omraden som ej deltagit detta méte: TK Ryhov, Brannskadecentrum, Thorax, Rehab, Beredskap Region Kalmar,
RSL/RPO

1) Tidigare minnesanteckningar: Punkter for atgard- se oversikt i slutet av anteckningarna

2) Laget runt:

Vi valkomnar nya representanter; Ordférande Vastervik, TK Petter Hollertz samt ny ordférande
Ryhov TK, Anna Alverdal (deltar inte p& motet). Eva Bengtsson Beredskapssamordnare RO
(ersatter Annika som hittills haft dubbla roller).

Traumarehab: Samtliga traumakommittéer (TK) har identifierat patienter med GOS 2-4 och
lamnat underlag vidare till respektive regions representant for Rehab. Nasta mote i
forstudiegruppen kommer efter sommaren. Tack Kalmar for paminnelse att skicka in information
angaende datauttag till SweTraul!

Transfusionsprotokoll: samtliga sjukhus anvander sig av transfusionsprotokoll. Representanter
for blodcentralen finns i varierande grad med i sjukhusens TK eller deltar pa 6vningar. Motet
diskuterade praktiska mojligheter och hinder for transfusion bl. a svarigheter under intrahospital
forflyttning och behov av elanslutning for varmeaggregat. Bra forslag ar valkommet in i RAG-T.

Det pagar en studie om helblodstransfusion vid trauma vilken presenterades i februari pa TK US
pp bifogas. Tc US féljer upp kommande resultat i studien for information till RAG-T.

Per har varit i kontakt med Transfusionsmedicin pa US som ser att det ar genomforbart med
relativt enkla forandringar for att dven kunna tappa helblod. Dock vill man avvakta fler studier
kring risk/nytta innan det inférs. pp bifogas

Mojligheten att genomfora utbildningar har varierat inom regionerna pa grund av pagaende
pandemi, trots detta har det genomforts bl.a. samverkansévningar med férsvaret, “stop the
bleed”, pagaende dbdligt vald (PDV), anlaggande av torniquet och nédthorakotomi mm.

3) Avvikelsehantering, rutinbeskrivning fran traumacentrum US ar i stort sett klar och kommer
att laggas ut pa hemsidan inom kort.

4) Uppdatering civilt forsvar: | 6verenskommelsen 26 mars mellan staten och SKR angaende
hélso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar star om traumavard: “Regionen ska fortsatta
kartlaggning och analys av traumavardkedjan, samt utifran kartlaggningen genomféra
prioriterade atgarder for att starka férmagan att hantera masskadeutfall.” bifogas

5) Infor hosten 2021 - Ordféranderotation till Kalmar januari 2022. Per vacker detta da det
erfarenhetsmassigt behover organiseras i god tid. Regionen bar sjalv sin kostnad for
ordférandeskapet i och med att uppdraget roterar inom SOSR. Gillande processtéd (Annikas roll)



Region Region
Jonkoplngs lan Region Kalmar lan OSterQOtIand

s& har det hittills bekostats av kvarvarande medel frdn davarande projekt Traumasystem SOSR.
Overrapportering sker i RSL till Region Kalmar |4n angdende 6vertagande av ordférandeskap.

6) Fallpresentation fran Region Jonkoping om knivdadet i Vetlanda samt efterféljande
diskussion! Mycket intressant dragning fran olika synvinklar, initialt TiB och sarskild
sjukvardsledning presenterat av Caroline och efter detta patientfall presenterat av Magnus.
Presentationerna bifogas minnesanteckningarna men ldggs inte upp pd hemsidan.

Ovriga fragor

Sammanfattning av arbetsuppgifter (dven kvarvarande fran férra motet):

- Underlag till férstudie angaende traumarehab- klar fran TK och hanteras vidare av respektive
rehab. Ndsta mote i gruppen efter sommaren. (Per och Annika).

- | helikopterfragan avvaktar vi ytterligare besked fran politikerna om deras installning, innan vi
gar vidare med andra kanaler.

- Diskussion kring traumas tillhorighet i NPO-systemet. | dagsldget har inget NPO huvudansvar for
trauma utan det delas mellan tre olika grupper, katastrofmedicin finns inte sdkert representerat i
nagot NPO. Det finns dnskemal om ett sammanhallet ansvar for trauma, forslagsvis i NPO Kirurgi

och Plastikkirurgi, dit man dven skulle kunna inkludera katastrofmedicin.

- Kan RAG-T ha en kontaktperson for upphandlingsfragor? Aktualiserad aterigen nar det galler
olika typer av utrustning och materiel fr bl.a. transfusion, varmeaggregat. (Alla tar detta till sina
TK respektive egna led med ambitionen att samordna utrustning bade géllande inkép och
anvandbarhet.)

- inrapportering av datauttag till SweTrau (Per)

- awvikelse rutinbeskrivning (Tc US David, Conny)

Kommande méten 2021:
24 september 9-12 via Skype

3 december 9-15 pa KMC



