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Inledning

Rapporten presenterar genomférande och resultat av den férsta omgangen av
utbildningsprogrammet Beredskap och Katastrofmedicin foér ldkare (BoK).
Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) har lange varit drivande i
beredskapsfragor med en hég kompetens inom férvaltningen och flera
samverkansaktérer i ndromradet. Sedan tidigare finns ett uttalat mal om en
tvarsektoriell kompetent personalgrupp, vl fortrogen med sjukvardens
krisledningssystem, militdra sjukvardsresurser och en tét samverkan med
aktuella aktorer vid kris, katastrof eller tillstand av krig.
Utbildningsprogrammet BoK initierades som en strategisk satsning for att
mota ett 6kat behov av katastrofmedicinsk kompetens bland Sahlgrenska
Universitetssjukhusets lakare. Rapporten belyser programmets bakgrund,
syfte, upplagg och resultat, samt sammanfattar reflektioner och lardomar
infér framtida omgangar.

Bakgrund

Ar 2021 tog davarande sjukhusdirektér Ann-Marie Wennberg vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset initiativ till att skapa ett utbildningsprogram inom
beredskap och katastrofmedicin for ldkare. Beslutet motiverades av ett
identifierat behov av att stérka organisationens beredskapsférmdga, bade
som en lardom frén den nyligen genomlevda pandemin och som en
anpassning till ett alltmer osadkert geopolitiskt sakerhetslage.

Uppdraget Utbildningsenhet (FoUUI), dar utbildningschef Joakim Bjords och
FoUU-chef Diana Swolin-Eide inspirerades av bland annat det framgangsrika
ST-programmet inom innovation och teknik fér att utforma programmet. En
projektledare, Viktor Glantz fran Enheten for sdkerhetsskydd och beredskap,
rekryterades for att i samarbete med FoUUI utveckla utbildningen. Malet var
att omedelbart inleda rekryteringen av deltagare och att utbilda ldkare i
katastrofmedicinskt beslutsfattande och beredskapsarbete.

Visionen var att skapa en "bottom-up”-effekt, dar den nya kunskapen skulle
integreras som en naturlig del av den kliniska verksamheten. Fokus 1&g &ven
pa att starka samverkan mellan vardpersonal och externa beredskapsaktorer
samt att etablera en plattform fér dvningar och simuleringar av
handelsehantering.

Rekryteringen annonserades internt inom SU och fick aven uppmarksambhet i
extern media, inklusive Lakartidningen. Programmet riktade sig initialt till ST-
ldkare vid SU men attraherade ocksa flera specialistldkare. Malet var att
skapa en bred representation av olika medicinska specialiteter och omraden.

Under tidig uppstartsfas rekryterades en kursledning bestaende av Jonas
Zimmerman och Amir Khorram-Manesh, samt en referensgrupp med bade
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intern och extern representation. Referensgruppen bidrog med granskning
och feedback for att sakerstdlla kvaliteten och helheten i programmets

upplégg.

Mal och Syfte

Det 6vergripande syftet med BoK var att genom utbildning och praktisk
évning bygga relevant och hallbar kompetens hos ldkare om
beredskapsorganisation, katastrofhantering och ledningssystem. Programmet
syftade till att stiarka sjukhusets beredskapsformaga och sakerstélla att
kunskaperna spreds och implementerades i de enskilda verksamheterna inom
organisationen.

Ett centralt mal var att deltagarna under kursens gang skulle bygga ett
natverk av engagerade kollegor och externa samverkansaktdrer, samt fa nara
kontakt med sina respektive beredskapskoordinatorer. Detta for att skapa en
stabil plattform och initiera och driva foérbattringar pa sina hemkliniker efter
avslutat program.

Ett ytterligare mal var att etablera en kvalificerad évningsverksamhet for att
mojliggéra bdde omfattande samverkansévningar och mindre, regelbundna
simuleringsévningar. Pa sa satt ska sjukhuset kontinuerligt starka sin férmaga
att hantera beredskapssituationer och akuta handelser.

Programuppldagg och innehall

Utbildningsprogrammet kombinerar teoretiska forelasningar, lararledda
workshops samt praktiska och interaktiva aktiviteter och évningar. Fokus
ligger pa organisation och ledningsniva snarare an kliniska fardigheter.
Deltagarna far méjlighet att géra studiebesdk hos relevanta aktérer inom
totalforsvaret och lara genom erfarenhetsutbyte med nationella och
internationella experter. Programmet prioriterar rekrytering av lokala och
regionala experter fér majoriteten av kursmomenten, samtidigt som
internationella gastféreldsare bjuds in for att ge ett globalt perspektiv.
Myndigheter som MSB, Férsvarsmakten, Socialstyrelsen, polisen och flera
universitet deltar aktivt under utbildningens gang.

BoK omgdng 1 omfattade totalt sju veckor heltidsundervisning férdelat pa tre
moduler. Modul ett och tvd bestod av tre veckors heltidsstudier och modul tre
av 1 veckas heltidsstudier. Mellan modulerna genomférde deltagarna
hemuppgifter som syftade till att analysera och férbattra beredskapsarbetet
pa sina respektive hemkliniker utifran genomgangna kursmoment.
Utbildningsprogrammet strackte sig éver en period om cirka 12 manader.
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Modul 1 - Katastrofmedicinsk Organisation, ledning och
styrning. 2 oktober - 8 december 2023

Den férsta modulen gav deltagarna en grundldggande férstaelse for
katastrofmedicinsk organisation och ledning. Under modulen diskuterades
styrning och beslut kring medicinska insatser pa internationell, nationell och
lokal niva, bade under normala férhallanden och vid kriser eller krig. Fokus
1&g pa sjukvardens roll inom totalférsvaret, Sveriges
krisberedskapsorganisation och Vastra Goétalandsregionens (VGR) specifika
krisledningsstruktur. Det internationella perspektivet tog ansats fran
internationell humanitar ratt, manskliga rattigheter och bilaterala- samt
multilaterala konventioner. Stabsmetodik och organisations-, befattnings- och
funktionsspecifika moment och metoder var konkreta kompetenser som
deltagarna byggde upp under denna modul.

Modul 2 - Katastrofmedicinsk kunskap, fardighet och traning.
22 januari - 10 maj 2024

Den andra modulen fokuserade pa att omsétta medicinsk ledarkompetens och
katastrofmedicinskt tankesatt i praktiken. Deltagarna fick trdna pd att hantera
och leda insatser i komplexa och riskfyllda miljéer, med moment som
katastroftriage och initialt omhandertagande av storre handelser som centrala
komponenter.

Ett terkommande inslag under modulen var olika typer av
simuleringsévningar som utmanade deltagarnas férmaga att agera effektivt
och fatta beslut under press. Syftet var att bade stérka den individuella
kompetensen och hdja den dvergripande katastrofberedskapen genom dessa
6vningsoment.

Modul 3 - Katastrofmedicinsk praktik, 6vning och samverkan.
16 september - 20 september 2024

Den avslutande modulen syftade till att kombinera kunskaperna fran de
tidigare modulerna med praktisk tillampning. Interaktiva férelasningar
varvades med moment dar deltagarna férdjupade sina fardigheter inom
ledning och styrning av katastrofmedicinska héndelser och insatser. Modulen
integrerade samverkan med centrala aktorer for beredskapsarbetet i
samhallet och kulminerade i en stérre samverkansoévning. Deltagarna
utbildades &dven till instruktérer i VGR:s upphandlade simuleringssystem
MACSIM, med malet att tillampa sina fardigheter i en realistisk
katastrofsimulering. Syftet var att deltagarna i framtiden skulle kunna
fortsatta 6va pa& masskadehéndelser och katastrofsituationer, bdde pa sina
hemkliniker och i stérre skala inom regionen.
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Resultat

For den forsta omgangen av BoK antogs 17 lakare, varav majoriteten var ST-
ldkare och en mindre andel specialistldkare. Samtliga var anstallda vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Gruppen bestod av 10 kvinnor och 7 man.
Det fanns representation fran akutverksamheter sdsom akutmedicin,
anestesi- och intensivvard, internmedicin och kirurgi, men &ven fran
specialiteter som psykiatri och klinisk genetik. Rekryteringen, som skedde
internt inom SU infér omgang 1, fokuserade pa att sakerstalla en bred
representation bland deltagarna och att involvera olika verksamheter och
omraden inom sjukhuset.

Under programmets gang genomférde kursledningen kontinuerliga
utvarderingar av kursmomenten for att sakerstélla kvalitet och relevans. P&
den sista dagen fyllde samtliga deltagare i en slutenkat, vilken
kompletterades med en plenumsintervju ledd av kursledningen. Intervjun
syftade till att samla fordjupad feedback om deltagarnas upplevelser och
synpunkter p& utbildningens innehall och genomférande.

Resultaten visar sammanfattningsvis ett tillfredsstallande mottagande hos
deltagarna med 87% som gav ett helhetsbetyg 4 eller 5 pa en femgradig
skala. 81% ansag att utbildningen hade en mycket stor betydelse fér deras
fortsatta arbete inom beredskap och katastrofmedicin (betyg 5 av 5), och
resterande 19% gav betyg 4. P& en 5-gradig skala dar 1 representerade “for
I&g nivad” och 5 representerade “fér hég niva” svarade 81% 3. 13% svarade 4
och 6% svarade 5 (figl).

88% av deltagarna tyckte att kursens innehdll var samstammigt med vad
man dnskat sig och 100% ans&g att kombinationen av blandningen av teori
och pratiska moment och évningar varit framgangsrikt. En majoritet (81%)
ansag sig ha méjlighet att anvénda kunskaperna fran kursen i sin vardagliga
verksamhet medan 19% svarade att detta stammer delvis.
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Vilken betydelse uppfattar du utbildningen har fér ditt

Ditt helhetsomdome om kursen? fortsatta arbete inom omradet katastrofmedicin?
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Fig 1. Resultat

Kursen belyste tydligt vikten av samverkan mellan olika aktérer vid en
katastrofmedicinsk handelse. Enkatsvaren visade att 100 % av deltagarna
helt instdmde eller instdmde i att kursen hade gett dem en djupare forstaelse
for betydelsen av samverkan och samordning vid hantering av kris och
katastrof. Detta bekrdftades dven under intervjun, dar deltagarna lyfte fram
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kursens betydelse for att skapa vardefulla insikter kring systematiskt
samarbete dver verksamhetsgranser.

Nedan aterfinns citat fran intervjun:

“Jag tycker det har varit oerhért vardefullt att vi varit m8nga olika
specialiteter representerade hér. Jag tror att dnda sedan man tog sin
lédkarexamen och bérjade verka inom en enhet s§ &r man ju p8 ndgot vis
trédnad i att bli det bdsta man kan inom just sin enhet. Man samverkar bara
med andra parter i den utstrdckning ddr man m8ste. Jag har genom kursen
férstdtt p& en ny nivd hur mycket vi kommer behéva varandra i en sddan har
situation. H&r blir det extra tillspetsat av att det &r stora infléden eller ngot
extra allvarligt som skett. Fér det har vi inte mdnga kanaler till vardags fér att
planera ihop mellan klinikerna fér ndgonting stérre. Jag sitter med mina
narkoslékarkollegor och pratar om det hdr och kirurgen sitter med sina
kollegor och pratar om det dér. Den hér kursen har ocks§ varit ett sétt att f8
en réd trdd genom v8ra verksamheter. Jag tror det dr oerhért viktigt. Det var
ocks§ en stor framg8ng p& den hér kursen”.

“Jag forstod innan kursen att det ar viktigt med samarbete och samverkan.
Men man har med kursen fitt mycket djupare férst8else. Detaljer, hur viktigt
det ar. Vi har ju inte bara sjukhuset, vi har bla. pratat om rattsmedicin, vi har
pratat om patologi och att ta hand om dbda kroppar i katastrofer. Hur alla
sektorer m8ste vérderas. Allt ska fungera och vi har dessutom sett alla
flaskhalsar p§ 6vningarna vi haft”.

Fran utvardering och intervju kunde utldsas programmets betydelse for att
forsta och navigera kring bade strategiska och operativa aspekter inom det
system som man verkade inom. I kommentarerna lyftes, utbver samverkan
med externa aktorer, vikten av tvarsektoriella samarbeten mellan klinikerna
som en central del i det férmagehsjande arbetet inom sjukvarden.
Deltagarnas forutsattningar for planering och integrering av
klinikdvergripande beredskapsatgarder hade 6kat efter kursen, med flera av
deltagarna som tilldelats roller som beredskapskoordinatorer pa sjukhuset.
Slutligen bidrog programmet pa flera séatt till Iakarna professionella utveckling
och skapade madjligheter for fortsatt arbete och karridr inom beredskap och
krishantering pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Programmet har lagt en
grund for att vidareutveckla halso- och sjukvardsorganisationen med en starkt
kompetens inom ldkargruppen for att bygga robustare sjukvard i framtiden.
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Reflektion och lardomar

Programmet Beredskap och katastrofmedicin for Idkare har bidragit till att
stdrka beredskapsférmagan och kompetensen vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset. Denna forstarkning har nu integrerats i sjukhusets
verksamheter. Totalt har 17 lakare utbildats som sjukhusets
spjutspetskompetens inom beredskapsfragor, och kursen har resulterat i att
38 instruktérer i MACSIM-systemet blivit tillgangliga for implementering i
sjukhusets 6vnings- och simuleringsplan. Dessutom har en kompetent
o6vningsledning etablerats som en central resurs i det kontinuerliga
beredskapsarbetet. Sammantaget har kursen lagt en solid grund for en tydligt
forstarkt beredskapsformaga fér Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
darmed VGR.

Kursledningen har identifierat flera viktiga lardomar frdn denna forsta
kursomgang genom reflektioner och dialoger med deltagare och andra
involverade. En framgdngsfaktor har varit att involvera deltagarnas chefer i
utbildningsprocessen. Detta har underlattat forandringsarbetet pd deltagarnas
hemkliniker och skapat en stdérre potential for I&ngsiktiga effekter av
utbildningen. Ett forbattringsomrade &r att inkludera chefer redan i kursens
initiala faser for att férstarka detta stéd. Denna tidiga inkludering mdojliggér
diskussioner p& ledningsnivd om hur de nya kunskaperna hos deltagarna kan
omsattas i implementerbara férandringar och strategiska forbattringar inom
beredskapsarbetet.

En annan reflektion géller balansen mellan det lokala, regionala, nationella
och internationella perspektivet i kursinnehallet. Det &r tydligt att bada delar
ar vardefulla, men att en évervikt pa strategiska aspekter, snarare an
operativa, &r viktig for att bibehalla ett 6vergripande fokus i programmet. En
standardisering av kursens innehall kan bidra till att sékerstalla kvalitet och
kontinuitet, vilket dven innebar att internationella inslag bér begransas till ett
noggrant utvalt antal som bidrar till programmets malsattningar.

En betydelsefull lardom ar vikten av att arbeta i nara samarbete med
sjukhusets enhet for sidkerhet och beredskap, vilket ocksa sker pa flera olika
satt idag. Detta partnerskap ar avgdérande for att integrera utbildningen i det
centrala beredskapsarbetet och sakerstdlla att de kunskaper och fardigheter
som deltagarna far blir en Iangsiktig tillgang fér organisationen. En
reflektionspunkt for framtiden ar att forstarka arbetet med att skapa tydliga
strukturer for hur dessa kunskaper ska spridas inom organisationen, frén
ledning till klinikniva.

Ett fortsatt fokus pa att starka samverkan mellan olika aktérer, bade inom
och utanfér SU, framstdr som en viktig utvecklingsméjlighet for programmet.
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Ett val utvecklat samarbete och dialog med regionens olika centrala
verksamheter, samt regionens andra férvaltningar, som arbetar inom den
katastrofmedicinska arenan ser vi som en viktig framgangsfaktor. Genom att
6ka samarbetet med externa aktérer som kommunal verksamhet, polis och
raddningstjanst kan Sahlgrenska Universitetssjukhuset och VGR inte bara
stérka sin egen beredskapsférmaga utan &ven bidra till ett bredare
krisberedskapsnatverk i samhallet och darmed till en ékad resiliens. Att
involvera dessa aktérer systematiskt i utbildningsprogrammet kan skapa en
bredare plattform fér tvarsektoriella évningar och strategiska samarbeten.

Utbildningsprogrammet BoK &r unikt i sitt slag i Sverige och har fatt
betydande uppmaérksamhet frén saval media som andra regioner, vilket
samtidigt bidragit till att starka Sahlgrenska Universitetssjukhusets
varumarke. For programmets framtid finns flera viktiga aspekter att
Overvaga, inklusive mdjligheten att involvera fler personalkategorier, ta
hansyn till regionala behov samt integrera BoK &nnu tydligare i det
o6vergripande beredskapsarbetet.

Det finns indikationer pa att reglerande myndigheter och regeringen i
framtiden kan komma att stélla krav pa dkade utbildningsinsatser inom
katastrofmedicin. I ett sddant scenario har BoK potential att spela en
betydelsefull och strategisk roll.

.‘ %

Fig 2. MACSIM-6vning.

Datum: 241204
Dokumentnamn: Rapport Beredskap och Katastrofmedicin for Idkare
Kontaktperson: Jonas Zimmerman jonas.zimmerman@vgregion.se

Sahlgrenska Universitetssjukhuset Sida 10 av 10



	Rapport Utbildningsprogram Beredskap och Katastrofmedicin för läkare 2023-2024
	Innehållsförteckning
	Inledning
	Bakgrund
	Mål och Syfte
	Programupplägg och innehåll
	Modul 1 - Katastrofmedicinsk Organisation, ledning och styrning. 2 oktober – 8 december 2023
	Modul 2 - Katastrofmedicinsk kunskap, färdighet och träning. 22 januari – 10 maj 2024
	Modul 3 - Katastrofmedicinsk praktik, övning och samverkan. 16 september – 20 september 2024

	Resultat
	Reflektion och lärdomar


