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Huvudbudskap
Ett traumamottagande sjukhus (TMS) har kompetens och förmåga att dygnet runt veckans alla
dagar året om omedelbart kunna bedöma, återuppliva, operera, ge intensivvård och stabilisera
svårt skadade patienter.

De traumamottagande sjukhusen (TMS) i Västra Götaland är
• Sjukhusen i väster/KS
• NU-sjukvården/NÄL
• Skaraborgs Sjukhus/Skövde
• Södra Älvsborgs Sjukhus/Borås samt
• Sahlgrenska universitetshuset/SS (vuxna) och DSBUS (barn) är också regionala

traumacentrum

Nedan följer de strukturer och processer som måste finnas på plats för att uppfylla kraven på ett
traumamottagande sjukhus.

Strukturer som ska finnas på plats 24 timmar per dygn 7 dagar i veckan
• En akutmottagning som är öppen dygnet runt och är ständigt bemannade med ett

traumateam som har kompetens att primärt stabilisera en svårt skadad patient (Nivå 1–2
larm)

• Akutmottagningen ska kunna handlägga kombinationsskador i form av trauma och
exponering för skadliga ämnen (CBRNE, kemiska, biologiska, radiologiska, nukleära och
explosiva)

• Det traumamottagande sjukhuset ska vara bemannade med husbundna jourlinjer inom
kompetensområdena kirurgi, ortopedi och anestesi

• Det traumamottagande sjukhuset ska ha tillgång ti ll akut kirurgisk och ortopedisk operativ
verksamhet dygnet runt alla dagar i veckan

• Det traumamottagande sjukhuset ska bedriva intensivvård
• Det traumamottagande sjukhuset ska ha möjlighet till bilddiagnostik och laboratorium

dygnet runt
• På det traumamottagande sjukhuset ska det finnas tillgång till blodprodukter
• På det traumamottagande sjukhuset ska det finnas en organisation och beredskap för

traumaomhändertagande vid större olyckor och masskadesituationer

På ett traumamottagande sjukhus ska följande funktioner finnas

• Traumaansvarig läkare som leder och utvecklar traumasjukvården lokalt och regionalt
• Traumakoordinator som stödjer arbetet med att leda och utveckla traumasjukvården lokalt

och regionalt
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Processer som ska fungera på ett Traumamottagande sjukhus  
 

Vård 
• Arbetssätt och rutiner ska finnas dokumenterade enligt VGR ledningssystem för styrande 

dokument  
• De olika TMS ansvarar för att man har en lokalt anpassad process och kriterier för 

bedömning om en patient ska skickas vidare till RTC 

• Det ska finnas en dokumenterad och kvalitetssäkrad vårdprocess för traumapatienter från 
skadeplats till rehabilitering och utskrivning 

• MM- (morbiditets-mortalitets) konferenser genomförs regelbundet för att följa upp 
verksamheten och återföra kunskap till medarbetarna 

• Ett aktivt och systematiskt patientsäkerhetsarbete 
 

Kompetensutveckling 
• Utbildningsplan för alla personalkategorier som tar hänsyn till de regionala kraven på 

utbildningsnivå för personal som arbetar med trauma 
• En individuell utvecklingsplan för alla medarbetare som arbetar med trauma 
• Bistå RTC med kompetens när regionala utbildningar arrangeras 

 
Övningar 
• Regelbundna traumaövningar enligt en fastställd plan.  
• Övningarna kvalitetssäkras genom utvärdering  
• Delta i planering, genomförande och utvärdering av regionala övningar 

 
Utveckling 
• Traumaansvarig läkare ingår i den regionala Drift- och utvecklingsgruppen. 
• Traumakoordinator ingår i nätverket för traumakoordinatorer 

 
Registrering  
• Traumafall ska rapporteras i SweTrau  
• Arbeta för och stödja en gemensam utveckling av medicinsk dokumentation kring 

traumapatienter där alla registrerar på samma sätt   

Syfte 

Tydliggöra de traumamottagande sjukhusens roll och ansvar i Västra Götalands 
traumasjukvårdssystem. 

Bakgrund 

Regionfullmäktige beslutade den 10 april, 2018 § 74 (RS 2018–01264) att samla traumasjuk-
vården för multitraumatiserade patienter i Västra Götaland till ett fåtal sjukhus där Sahlgrenska 
sjukhuset och Drottning Silvias Barnsjukhus utgör regionala traumacentrum (RTC) och de trauma-
mottagande sjukhusen är Kungälvs Sjukhus, Norra Älvsborgs Lasarett, Skaraborgs Sjukhus 
Skövde och Södra Älvsborgs Sjukhus Borås. Hälso- och sjukvårdsstyrelsen har beslutat om 
kriterier som ska uppfyllas av ett traumamottagande sjukhus (HS 2019–00096). 

Uppföljning 

Uppföljning sker i samband med uppföljning av verksamhetsplanen en gång per år. 

Innehållsansvarig:  

Annika Larsson, Regional processägare traumasjukvårdsprocessen, Koncernkontoret  


	Huvudbudskap
	Strukturer som ska finnas på plats 24 timmar per dygn 7 dagar i veckan
	Processer som ska fungera på ett Traumamottagande sjukhus
	Syfte
	Bakgrund
	Uppföljning
	Innehållsansvarig:

