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“Tiderna kraver
vetenskaplig stringens”

Text: Ulrica Segersten Foto: Johan Adelgren/Soés

fter snart tva ar med

covid-19-pandemin upplever hal-

so- och sjukvérden, beslutsfattare

och myndigheter en kunskaps-

och informationsexplosion. Epide-
miologi, samhallssmitta och vaccinationer i
kombination med spekulationer om vad som
ar ratt och fel atgarder, har fatt historiskt
stort utrymme bade i media och i mannisk-
ors tankar och liv. Stora mangder studier
och ny information staller ldkare och annan
vardpersonal infor nya - och ofta gemen-
samma fragestallningar. Det ar bakgrunden
till att Svenska Lakaresallskapet (SLS) for
andra aret arrangerar det vetenskapliga mo-
tet "State of the Art covid-19” tillsammans
med partners den 24-25 november.

- Covid-19 visade tidigt att det inte ar en
fraga for en enskild specialitet att hantera.
En mangd svensk och internationell forsk-
ning med olika infallsvinklar pa covid-19
kom ut kort tid efter utbrottet och har
fortsatt komma under pandemin. Oavsett
specialitet upptackte vi tidigt att det fanns
ett stort behov for lakare att gemensamt
diskutera kunskapslaget for covid-19 och
konsekvenserna for det dagliga arbetet,
sager Tobias Alfvén, ordférande for SLS.

Tack vare Lakaresallskapets samling av
specialiteter genom medlemsféreningar
och sektioner, togs tidigt under pandemin
initiativ till covid-19-webinarier inom SLS.
De mynnade sedan ut i ett nationellt vard-
program for covid-19 och det forsta veten-
skapliga motet, State of the Art covid-19, i
november forra aret.

Det fanns ett tydligt behov for att mer kon-
denserat samlas kring forskningslaget och
olika erfarenheter av covid-19 i hélso- och
sjukvarden, menar Tobias Alfvén.

- Vi visste inte d& hur det digitala formatet
skulle falla ut, men det visade sig fungera
valdigt bra med mycket interaktion och bra
diskussioner. Rent praktiskt var det lattare

for manga kollegor att fa ledigt for digitala
moten och att det dven fanns mojlighet att
ta del av inspelade seminarier som fanns
tillgdngliga tre manader efter motet.

, Viktigt att hdlso- och sjuk-
virden delar med sig av

vetenskapligt baserad kunskap

som genomgadtt kvalitetskontroll.

De utvarderingar som gjorts ar dverva-
gande positiva. En uttryckt 6nskan, som
arets mote kommer att tillgodose, ar fler
internationella respektive multidisciplindra
inslag. Malgrupp for motet ar svensk halso-
och sjukvard med fokus pa lakare, men daven
sjukskdterskor och de som arbetar inom
labb, fysioterapi och andra professioner
inom varden.

- En av de stora fragorna som hanger tungt
iluften i ar ar vad som hander med smitt-
spridningen framover och vilka konsekven-
ser olika politiska beslut far. Och vad vi kan
lara oss fran vérlden utanfor Sverige. Forra
aret var munskydden den stora fragan. I dag
finns s& mycket mer kunskap inom sd manga
omraden som vi kan sammanfatta.

Med tanke pa risken for “infodemi” ar det
enligt Tobias Alfvén otroligt viktigt att hal-
so- och sjukvarden delar med sig av veten-
skapligt baserad kunskap som genomgatt
kvalitetskontroll.

- I dessa tider ar vetenskaplig stringens
extremt viktig och att det
finns utrymme att
respektfullt diskutera
vetenskap Over granserna.

TOBIAS ALFVEN
Ordférande
Svenska Ldikaresdllskapet
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, , Viruset paverkar
alla organ i

kroppen; égon, éron,

ndsa, hjdrna, lungor,

lever, njurar, bukspott-
skortel, mag-tarmkanal
och blodkdrl.

Den stora frdgan nu dr
att forstd post-covid. Hur
ska vi behandla den?
Varfor uppstdr den?

Soo Aleman
Karolinska Institutet
(TV4 2021-09-07)

Vetenskaplig
kommitte

SAMMANKALLADE Lars-Magnus Andersson, ordférande i Svenska
Infektionsldkarforeningen (SILF), Martin Sundqvist, ordférande i
Foreningen for klinisk mikrobiologi (FKM) samt Anders Johansson,
ordférande i Svenska Hygienldkarforeningen (SHLF) har lett arbe-
tet i den vetenskapliga kommittén som utarbetat det vetenskapliga
programmet med keynoteforeldsningar och de teman som tas upp
i parallella symposier och seminarier.

Ta del av programmet pa sida 10-12.

Foto: Erik Flyg




Text: Ulrica Segersten Foto: Marie Ullnert

Varfor ar arets vetenskapliga program
sa angelaget for bade lakare, vardper-
sonal och myndighetspersoner?

- Ju battre den samlade kunskapsnivan
kring covid-19 ar, desto battre behandling
och bemotande kan vi ge vara patienter. Vi
behover hjilpas at 6ver specialitetsgran-
ser for att tolka studier och nyheter kring
covid-19 och dess féljdverkningar, sager
Lars-Magnus Andersson, ordférande i orga-
nisationskommittén och for Svenska Infek-
tionslakarforeningen.

Sveriges forsta vetenskapliga mote om
covid-19 i Svenska Lakaresallskapets (SLS)
regi blev en succé forra aret med engagera-
de moderatorer och forelasare.

- Mycket har bekraftats och en del forkas-
tats under aret som gatt, men vi vet absolut
mer nu, ett ar senare i pandemin och det
finns ett stort behov av att sammanfatta det
internationella kunskapslaget, oavsett roll
inom halso- och sjukvarden.

Nytt for arets vetenskapliga program ar att
fler specialiteter ar engagerade. Fler med-
lemsféreningar inom SLS bidrar med egna
programpunkter. Inskickade abstracts kom-
mer att presenteras som posters eller som
muntliga foredrag. Och dven i ar kommer de
tre basta att fa ett pris vardera pa

10 000 kronor.

- Det ar viktigt att vi far in olika lakares
och specialiteters perspektiv och infalls-
vinklar pa covid-19. Inte minst om f6ljd-
verkningar. Det finns ocksa stort behov att
diskutera vaccinationer och vad vi lart oss
om samhallsspridning och behovet av natio-
nella kvalitetsregister.

Arets program innehaller ocks3 fler
internationella keynoteforelasningar. Lars-
Magnus Andersson hoppas ocksa pa livliga
paneldiskussioner aven i ar. Forutsattningar
finns, menar han. Sjalv ser han speciellt
mycket fram emot att hora experterna fran
RECOVERY-studien i England. En av dem,

Marion Mafham haller en keynoteforelas-
ning.

- Jag ar valdigt nyfiken pa hur de tankte
ndr de gjorde studiedesignen. Dar jag tror
det finns en hel del intressant att lara.

Ett annat nytt inslag i programmet for

att vidga perspektiven ar zoonoser och
overvakning av smitta mellan djur och
manniskor. Pa veterinarsidan har man
lange jobbat intensivt med virusinfektioner,
“emerging infections” och vikten av One
Health-perspektivet. Detta har blivit dn
tydligare under denna pandemi.

Att forra arets mote blev sa lyckat, beror
enligt Lars-Magnus Andersson mycket pa
moderatorernas stora engagemang.

- Och det korta, tv-méassiga formatet var
valdigt uppskattat av deltagarna enligt
utvarderingen. Det var lattare att skapa liv
i foredragen. Det blev ocksa forvanansvart
interaktivt, trots, eller tack vare det digitala
formatet. Aven i &r kommer varje foredrag
att avslutas med kommentar fran en expert
inom omradet.

Lars-Magnus Andersson har stora
forhoppningar om att det blir dnnu storre
uppslutning an forra aret da 1600 personer,
ldkare och myndighetspersoner deltog. Over
hundra abstracts skickades in.

- Det har ar en fantastisk mojlighet att bi-
dra och vara delaktig i diskussion och sam-
manfattning av det vetenskapliga kunskaps-
laget om covid-19 och l )
relaterade studier i
Sverige och internat- '
ionellt - i en svensk
kontext, podngterar
han.

LARS-MAGNUS
ANDERSSON
Ordforande organisationskommittén och den
vetenskapliga kommittén



Vi behover bygga kapacitet for
att fanga tidiga varningssignaler”

Covid-19 pandemin har tydligt visat att "emerging infections” kraver att man traffas
over specialitetsgranser och intar ett interdisciplinart forhallningssatt.

Text: Ulrica Segersten Foto: SVA och Istockphoto

Professor Ann Lindberg, generaldirektor vid
Statens veterindrmedicinska anstalt (SVA),
ser darfor valdigt positivt pa att Svenska
Lakaresallskapet i det kommande State of
the Art covid-19-motet inkluderar ett One
Health-perspektiv. Det tydliggor att de som
har smittskyddsansvar behover agera dn
mer tillsammans.

- Jagar ser det som ett uttryck for att
det finns en breddad forstaelse for hur
intimt halsa hos manniskor ar forknippat
med djurs halsa. Det galler ju ocksa fragan
om antibiotikaresistens. Vi delar samma
resurser, sdger Ann Lindberg, epidemiolog
och veterinar.

| pandemins backspegel kan hon kon-
statera att samarbetet mellan SVA, Folkhal-
somyndigheten och smittskyddslékare har
fungerat valdigt bra och smidigt i krissam-
verkan. Men det bygger pa att relationerna
och tilliten till varandras kompetenser finns
pa plats.

- Vi har haft en l1ag trigger for att sam-
mankalla till gemensamma 6verldaggningar.
Som beredskapsmyndighet sag vi pa SVA
tidigt vad som holl pa att handa vid covid-19
utbrottet och kunde snabbt stdlla om och
hjalpa till bland annat med diagnostik, kon-
staterar hon.

Epidemiologi och kunskap om smittsprid-
ning inom och mellan djurbesattning har en
stark stéllning inom veterinarmedicin.

Ann Lindberg ir 6vertygad om att det
finns mycket att lara av varandra mellan
professioner, men dven pa samhallsniva.

-Inom veterindrmedicin, jordbruks- och
livsmedelsndringarna ar vi vana vid drastis-
ka interventioner for att stoppa smittsprid-
ning mellan djur i syfte att skydda mann-
iskors halsa. Men lika mycket for att skydda
handeln fran att sprida smitta med djur och
djurprodukter. Det kan handla om kraftfulla
atgarder fran politiskt hall och lagstiftning
som ingriper i manniskors och foretagares
liv och forsorjningsméjligheter.

Ett uppifran-och ner-perspektiv med lag-
stiftning pa EU-niva ar tydligt ndrvarande
i var vardag. Det skiljer sig fran folkhal-
sosidans forutsattningar dar man har ett
mer nationellt perspektiv och fokus pa att
skydda méanniskor fran smitta, ibland utan
att fundera pa vem som bar kostnaden for
insatserna.

Synen pa livsmedelssakerhet och vettig
djurhallning som en del av folkhalsoarbetet
har kommit langt i Sverige och stor del av
vastvarlden, menar Ann Lindberg.

- Vi har ett gott djurhalsolage i Sverige och
begransat med zoonoser eller livsmedels-
burna smittor.

Men djurhéllningen varierar i virlden och
manniskan intar allt fler omraden som
tidigare varit oexploaterade. Det far konse-
kvenser.

- Det ar pa goda grunder som vi har byggt
strikta livsmedelssystem och reglerar
handeln med levande djur. Men mansklig
aktivitet driver fram fler och fler halsorisker,
bland annat risk for paverkan fran sjukdo-
mar som enbart djur harbargerat tidigare.
Véra drivkrafter 6kar helt klart riskerna for
"emerging infections”. Men vi beh6ver ocksa
ha koll pd vem som ar risk for vem, sager
Ann Lindberg och ger hdndelseférloppet
med masslakt av covid-19 smittade minkar i
Danmark som exempel.




- Man trodde att de smittade minkarna
skulle accelerera mutationer. Men muta-
tioner har vi manniskor klarat att driva
fram alldeles utmarkt pa egen hand. Det

ar mojligt att risken som djuren utgor blir
overdriven i lagen som detta, och acceptan-
sen for en saddan risk ar mycket lag, sdger
Ann Lindberg.

Forutsattningarna att beskriva och kart-
lagga handelser som kan leda till zoonoser
forbattras hela tiden.

- Vi har god koll pa vilka kandidaterna ar.

Den fraga som manga sakert kommer att
stalla till Ann Lindberg, ar var hon tror att
nasta pandemi kommer att borja.

- Om det dyker upp ett virus hos djur som
snabbt anpassar sig till mdnniskan som
SARS-CoV-2 kan konsekvenserna bli stora,
valdigt snabbt. Det viktigaste just nu ar att
vi bygger upp battre kapacitet for tidiga
varningssystem.

- Oppenhet och god kommunikation dr
ocksa oerhort viktigt nar smittspridning val
ar konstaterad. Ratt information kan pa-
skynda ratt agerande, och tvartom. Pande-
min har ocksa blivit ett fantastiskt exempel

pa hur den internationella gemenskapen \

kunde komma samman och mobilisera for
att fa fram vaccin. Det ar en framgangs-
saga, ocksa for nya mRNA vaccin som

nu gar att skala upp. Jag hoppas att vi

kan fortsatta bygga vidare pa den
erfarenheten av kapacitetsbyggande.

Om Sveriges forutsattningar
att agera i en pandemi tanker
Ann Lindberg att det behovs
en utredning om smittskydds-
lagen, eftersom den gallande
lagstiftning inte gav det
utrymme att agera som
hade behovts

- Vi ar vanligtvis ganska
duktiga i Sverige pa att
teoretisera, men vi har inte
ovat sd mycket i praktiken pa

krishantering. Ovning ger fardighet. Hon
konstaterar att kriser fédrorsakade av smit-
tor skiljer sig fran andra kriser

da de skapar radslor som i sin tur ger and-
rade beteenden. Det gar djupt i var manskli-
ga natur och in i alla delar av samhallet.

Ann Lindberg menar att den har typen av
State of the Art mote med manga specialite-
ter samlade darfor ar sa viktigt.

- Det beh6vs moéten och personliga kon-
takter mellan olika expertomraden sa att
det blir lattare att agera tillsammans infor
och vid nésta utbrott.

AKTUELL |

PROGRAM MET!
25/11 kl.14-14.

Andra inhemska zo:n:?ser och
emerging infections
Medverkande
Karl Stahl, Statsep/'zootolog SVA
Ann Lindberg, GD s\ ’
Anders Wallensten ,
bitr. statsepidem/olo’g
Fol/?hdlsomynd/ghete/;.



ANNETTE NYBERG
Tidigare ordférande fér Svensk férening for Anestesi- och Intensivvard (SFAI)

Vilken roll har du haft under pandemin?

- Pandemins forsta halvar var valdigt intensivt da frdgorna som
stalldes till SFAI var manga, da strukturen inte fanns for besluts-
vagar och resurserna var bristfdlliga. Jag har varit SFAIs represen-
tant i manga fragor kring covid-19, bl.a. deltagit i SLS covid-grupp
och Socialstyrelsens intensivvardsreferensgrupp.

Storsta utmaningarna?
- Covid-19 ar en sjukdom med annorlunda svar pa behandling
och sjukdomsforlopp jamfort med det vi har sett tidigare, vilket

E————

var en utmaning i borjan. Det har varit svart att varda ett stort T —

antal intensivvardspatienter med for lite personal och initial brist pa
material och ldkemedel. Det svdraste nu ar personalbrist, som beror pa
att manga har slutat p.g.a. hog arbetsbelastning under lang tid.

Insatser for att klara utmaningarna?

- Det viktigaste har varit all personals gemensamma anstrangningar
for att varda manga intensivvardspatienter, bl.a. genom mycket dvertid.
Nationellt samarbete och samordning har varit vardefullt. Flytt av pa-
tienter mellan sjukhus har gjort att man har klarat topparna pa enskilda
enheter. Personal pa vanliga vardavdelningar har vardat svart sjuka
patienter, som fore pandemin hade fatt en plats pa IVA.

Personliga lardomar?
- Man kan skapa ett bra nationellt samarbete pa kort tid.

Lardomar for halso- och sjukvarden?

- Samarbete och samordning mellan myndigheter, regioner och
sjukhus behdovs vid en sjukvard i kris. Personalen ar vardens viktigaste
resurs och man maste arbeta aktivt for att behalla den. Det maste finnas
beredskapslager for 1akemedel och material.

Hur kan Sveriges beredskap infér nasta halsokris starkas?
- Beredskapen kan stirkas genom att man agerar utifran det behov av
resurser som bade pandemin och flera tidigare utredningar har visat.

Lardomar for Sveriges beslutsfattare?

- Man maste skapa en tydlig ansvarsfordelning mellan olika myndighe-
ter sa att beslutsvagarna blir enkla. Resurser behover tillforas sa att det
finns utrymme for att varda fler patienter och inte alltid ha en vard som
lever pa marginalen.

Foto: Privat




Valkommen till tva dagar med keynoteféreldasningar, seminarier,
foredrag, posterpresentationer och diskussioner.

tate of the Art Covid-19 ar ett tva
dagars digitalt mote med fore-
drag av inbjudna foreldsare, som
kommenteras av en moderator
och inbjudna experter. Dessutom
erbjuds parallella seminarier, ocksé de med
inbjudna foreldsare, moderatorer och exper-
ter som kommenterar foredragen. Samtliga
planerade programpunkter ar korta, 20-30
minuter, med efterféljande diskussion for
att passa det webbaserade formatet.
Varje dag avslutas med en paneldiskussion
- en dialog mellan professionsforetradare
och foretradare for myndigheter och poli-
tiker. Under motet kommer dven abstrakt
presenteras i form av postrar och muntliga
foredrag.
Du som registrerad pa State of the Art
Covid-19 kan ta del av allt material i tre
manader fran att motet agt rum.

PANELDISKUSSIONER

g Aois 2 g

Onsdagen den 24 november kl. 17.10-17.50
Covid-19 och samhallsspridning

Moderator Anders Johansson, ordf. Svenska
Hygienlakarforeningen

Torsdagen den 25 november kl. 16.40-17.30

Lardomar av pandemin - regeringen,
myndigheter och professionen samtalar
Medverkande Johan Carlson FHM, Olivia
Wigzell, Socialstyrelsen, Lars-Magnus
Andersson, SILF, Catharina lhre Lundgren, Sv.
Kirurgisk Forening, repr. Socialdepartementet
Moderator Tobias Alfven, ordférande SLS

24/11 KL. 10.20-12.00 FORUM: MEDLEMSFORENINGAR,

SEKTIONER OCH PARTNERS - ETT URVAL

Svensk Arbetsmedicinsk och Arbets-
och Miljomedicinsk Férening

Svensk Forening for Akutsjukvard

Svensk Forening fér allmanmedicin

Svensk Forening for Diabetologi

Svensk Forening for Socialmedicin/Folkhalsa
Svenska Infektionslakarféreningen

Svensk Lungmedicinsk Forening

Svensk Medicinteknisk Férening

Svensk Njurmedicinsk Férening

Svensk Forening for Obstetrik och Gynekologi

Svensk Forening for Otorhinolaryngologi,
Huvud- och Halskirurgi

Svenska Psykiatriska Foreningen
Svensk Forening for Rehabiliteringsmedicin

Svensk Forening for Socialmedicin och
Folkhalsa

Karolinska Institutet
ScilLifelLab
Svensk sjukskéterskeférening
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FORETAGSSPONSRADE SYMPOSIER

PAUS

MEDLEMSFORENINGARNAS OCH
SEKTIONERNAS DISKUSSIONS-
FORUM

LUNCH

VALKOMMEN - MOTETS OPPNANDE
Medverkande Tobias Alfven, ordf SLS,
Anders Johansson, ordf SHLF, Martin
Sundqvist, ordf. FKM, Karin Tegmark-
Wisell, OL, bitr. statsepidemiolog, FHM
Moderator Lars-Magnus Andersson,
ordf. SILF

PAUS

KEYNOTE 1 TEMA: VIROLOGI/
EPIDEMIOLOGI

Titel Realising Real-time Research:
Nextstrain & SARS-CoV-2
Forelasare Emma Hodcroft, PhD,
Institute of Social and Preventive
Medicine, University of Bern
Moderator Jan Albert, prof. OL, KI,
Klinisk Mikrobiologi, KUS

Expert Erik Alm, Dr./PhD, Principal
Expert Applied Molecular Epidemio-
logy, ECDC

KEYNOTE 2 TEMA: IMMUNOLOGI
Foérelasare Danny Altman, Imperial
College

Moderator Magnus Rasmussen, prof.
infektionsmedicin, LU, SUS.

Expert Marcus Buggert, associate prof. KI

PAUS

SEMINARIUM 1 TEMA: DIAGNOSTIK
Titel Den danska strategin for diagnostik
av covid-19.

Forelasare Kare Molbak, prof. Infektions-
beredskap, Sundhetsstyrelsen.
Moderator Magnus Lindh, sektionschef,
prof. Klinisk mikrobiologi, SU

SEMINARIUM 2 TEMA: SYMTOM OCH
FORLOPP

Titel Symtom och férlopp av covid-19 i
olika faser av pandemin och av olika
varianter av SARS-CoV-2-virus
Férelasare Kristoffer Stralin, OL, docent,
Medicinsk enhet Infektionssjukdomar, KUS
Moderator Soo Aleman, sektionschef,
dppenvard Huddinge, OL, docent,
Infektionssjukdomar, KUS

Expert Magnus Gisslen, prof. OL,
Infektionskliniken, SU

SEMINARIUM 3 TEMA: SMITTSAMHET
OCH SKYDDSATGARDER

Titel Luftburen smitta

Forelasare Jakob Londahl, docent,
aerosolteknologi, forskar pa covid i luft
Moderator Carl-Johan Fraenkel, OL,
infektionsmedicin/ vardhygien, SUS

14.30-15.00

T

15.00-15.30
15.30-16.00

15.30-16.00

15.30-16.00

15.30-16.00

16.00-16.20

16.20-17.00

16.20-17.00

16.20-17.00

SEMINARIUM 4 TEMA: BARNMEDICIN/
HYPERINFLAMMATION

Titel Var svenska erfarenhet av hyperin-
flammation hos barn efter covid-19
infektion

Forelasare Anna Carin Horne, MD, PhD,
bitr. OL, Barncancerforskningsenheten,
KBH

Moderator Anna Berggren, barnlakare,
vetenskaplig sekr. Sv. Barninfektions-
féreningen

Expert Olof Hertting, OL, barninfektion,
PhD, Barninfektion, KUS

PAUS

SEMINARIUM 5 TEMA: IMMUNOMODU-
LERANDE BEHANDLING VID COVID-19
Forelasare Jan-Inge Henter, prof. Inst for
Kvinnor och Barns halsa, KI

Moderator Anders Sénnerborg, prof. ME
Infektionssjukdomar, KUS

Expert Gabriel Westman, docent, Infek-
tionssjukdomar, Akademiska sjukhuset,
Lakemedelsverket

SEMINARIUM 6 TEMA: KOAGULATIONS-
RUBBNINGAR

Moderator Sofia Ekdahl, OL.vc medicin-
kliniken SU/Ostra

Expert Margareta Holmstrém OL,
MEGA-kliniken, US Linkdping, Koagula-
tionsmottagningen, ME Hematologi, KUS
bitr prof. Linkdpings universitet

SEMINARIUM 7 TEMA: RADIOLOGI
Forelasare Martine Remy-Jardin,prof.
Department of Thoracic Imaging, Centre
Hospitalier Universitaire de Lille, France
Moderator Mats Lidén, docent, Orebro
universitet, Réntgenkliniken Orebro
Expert Erika Fagman, PhD, OL, SUS,
Goéteborg

SEMINARIUM 8 TEMA: ALDRE

Titel Geriatrisk inneligande vard av 4000
personer med covid-19: Data fran Stock-
holm GeroCovid-studien.

Forelasare Maria Eriksdotter, prof. geri-
atrik, OL, KI/KUS

Moderator Dorota Religa, prof. geriatrik,
OL, KI/KUS

Expert Peter Nordstrom, prof. geriatrik,
OL, Umea universitet

PAUS

MUNTLIGA FOREDRAG 2 TEMA:
VIROLOGI/DIAGNOSTIK/PATOGENES /
IMMUNOLOGI

Moderator Asa Gylfe, specialistlakare i
klinisk bakteriologi och virologi, NUS, bitr.
lektor Umea universitet

MUNTLIGA FOREDRAG 3 TEMA: KLINIK/
BEHANDLING/KOMPLIKATIONER/
VACCIN/ZOONOSER

Moderator Mia Furebring, OL, Infektions-
sjukdomar, Akademiska sjukhuset

MUNTLIGA FOREDRAG 4 TEMA:
EPIDEMIOLOGI/SMITTSPRIDNING/
SAMHALLSEFFEKTER

Moderator Lena Serrander, docent, OL,
klinisk mikrobiologi, Universitetssjukhuset i
Linkdping
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17.10-17.50

17.50-18.00
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10.00-10.20

10.20-12.00

10.20-12.00

10.20-12.00

12.00-13.00

13.00-13.50

13.00-13.50

PAUS

PANELDISKUSSION 1 TEMA: COVID-19
OCH SAMHALLSSPRIDNING
Moderator Anders Johansson, ordf. Sv.
Hygienlakarforeningen

SAMMANFATTNING OCH AVSLUT
Medverkande Anders Johansson, Martin
Sundqyist, Karin Tegmark-Wisell,
Lars-Magnus Andersson

INLEDNING OCH VALKOMSTHALSNING

PAUS

KEYNOTE 3 TEMA: HANDLAGGNING OCH
BEHANDLING

Titel Akut handlaggning av allvarlig
covid-19

Forelasare Sara Cajander, univ. lektor, OL,
Infektionskliniken, USO

Moderator Magnus Gisslén, prof. OL,
Infektionskliniken, SUS

Expert Piotr Nowak, Dr. Infektion, KUS

KEYNOTE 4 TEMA: GLOBALA HALSO-
EFFEKTER AV PANDEMIN

Titel Framtida global pandemiberedskap
Forelasare Anders Nordstrém, ambas-
sador global halsa (SV), John-Arne
Rottingen, ambassador global halsa (NO),
Anna Mia Ekstrom prof. Kl

Moderator Tobias Alfven, ordf. SLS

PAUS

POSTERPRESENTATIONER 1
TEMA: VIROLOGI/DIAGNOSTIK/
PATOGENES/IMMUNOLOGI

POSTERPRESENTATIONER 2
TEMA: KLINIK/BEHANDLING/
KOMPLIKATIONER /VACCIN/ZOONOSER

POSTERPRESENTATIONER 3
TEMA: EPIDEMIOLOGI/SMITTSPRID-
NING/SAMHALLSEFFEKTER

LUNCH

KEYNOTE 5 TEMA: VACCIN/VACCIN-
STRATEGIER

Titel Covidvaccin internationella erfaren-
heter och nya utmaningar

Forelasare Helena Hervius-Askling, OL,
infektionssjukdomar, Sv. infektionslakar-
foreningens, KUS

Moderator Mia Furebring, OL, vet. sekr.
SILF, Infektionskliniken, Akademiska sjukh.
Expert Ingrid Uhnoo, senior OL, docent,
infektionssjukdomar Uppsala universitet

KEYNOTE 6 TEMA: SEQUELE/ LANGTIDS-
EFFEKTER

Titel Long term effects in patients with
Covid-19

Forelasare Clara Lehmann, Prof. German
Center for Infection Research, University of
Cologne, Germany

Moderator Fredrik Mansson, SUS, Malmo
Expert Per Akesson, senior consultant,
SUS. Lund

13.50-14.00

14.00-14.30

P

14.00-14.30

14.00-14.30

14.00-14.30

,"'gv,
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14.30-15.00

15.00-15.30

15.00-15.30

15.00-15.30

PAUS

SEMINARIUM g TEMA: PANDEMI-
BEREDSKAP | FRAMTIDEN

Titel Hur forbattrar vi pandemibered-
skpen i Sverige?

Forelasare Stephan Stenmark, smitt-
skyddslakare, Region Vasterbotten
Moderator Ake Ortquist, docent, infek-
tionslakare, f.d. smittskyddslakare Region
Sthim, Ki

Expert Ann Soderstrom, sjukhuschef, f.d.
halso- och sjukvardsdirektér VG-regionen,
GU

SEMINARIUM 10 TEMA: IVA-VARD

Titel Erfarenheter fran IVA pa lanssjukhus
Forelasare Emma Larsson, specialistlaka-
re, docent, perioperativ medicin/intensiv-
vard KUS, Fredrik Hammarskjold, OL,
docent, operations- och Intensivvardsklini-
ken Lanssjukhuset Ryhov Jonképing
Moderator Johan Petersson, OL, docent,
Perioperativ Medicin och Intensivvard KUS

SEMINARIUM 11 TEMA: SEQUELE/ LANG-
TIDSEFFEKTER

Titel CNS manifestations of COVID-19 and
long-term consequences

Forelasare Serena Spudich, Prof. Yale
School of Medicine, New Haven CT, USA
Moderator Magnus Gisslén, prof. OL,
Infektionskliniken, SUS

Expert Arvid Edén, prof. infektion,

SUS

SEMINARIUM 12 TEMA: ANDRA
INHEMSKA ZOONOSER OCH EMERGING
INFECTIONS

Forelasare Karl Stahl, Statsepizootolog,
professor, SVA

Moderator Ann Lindberg, GD, prof. SVA
Expert Anders Wallensten, bitr. statsepi-
demiolog, FHM

PAUS

SEMINARIUM 14 TEMA: HJARTPAVEKAN
Forelasare Pyotr Platonov, prof. kardiologi,
LU, OL, Arytmikliniken, SUS

Moderator Stefan James, prof. kardiologi,
Uppsala Clinical research center, UU
Senior Interventional Cardiologist,

Expert Henrik Engblom

SEMINARIUM 15 TEMA: ANTIVIRALA
LAKEMEDEL

Titel Antiviral terapi vid CoV-2 infektion
Forelasare Piotr Nowak, docent, ME Infek-
tionssjukdomar, KUS

Moderator Anders S&nnerborg, prof. ME
Infektionssjukdomar, KUS

Expert Gabriel Westman, docent,infek-
tionssjukdomar, Akademiska sjukhuset

SEMINARIUM 16 TEMA: SAMHALLS-
EFFEKTER AV PANDEMIN

Forelasare Johan Anderberg, forfattare till
boken Flocken.

Moderator Bjorn Landstréom, chef
Skaraborgsinstitutet for forskning och utv.
allmanlakare pa Tidans VC, SFAMs forsk-
ningsrad.
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SEMINARIUM 17 TEMA: PREHOSPITAL
VARD

Titel Covid-19 och Prehospital vard
Forelasare Frida Meyer, OL, universitets-
sjukhuset Linkdping

Moderator Michael von Schickfus, ordf.
SWESEM, OL, akutkliniken, Vrinnevisjuk-
huset Norrkdping

Expert Nicholas Aujalay, specialist akut-
sjukvard, Capio akutlakarbilar

PAUS

KEYNOTE 7 TEMA: ZOONOSER/
EMERGING AGENTS/ONE HEALTH
Forelasare Dominic Mellor, Prof. Epidemi-
ology and Veterinary Public Health,
University of Glasgow, EPIC Centre of
Expertise on Animal Disease Outbreaks
and Public Health England

Moderator Ann Lindberg, GD SVA

Expert Sofia Boqyvist, docent, Sveriges
Lantbruksuniversitet

KEYNOTE 8 TEMA: HUR GENERERAR VI
KUNSKAP | EN PANDEMISITUATION?
INNOVATIV STUDIEDESIGN OCH
TOLKNING AV DATA

Foérelasare Dr Marion Mafham, Senior
Clinical Fellow, Clinical Trial Service Unit
and Epidemiological Studies Unit,
Honorary Consultant Nephrologist, Oxford
University Hospitals NHS Foundation
Trust, University of Oxford

Moderator Stefan James, prof. kardiologi
Expert Jonas Oldgren, Uppsala Clinical
Research Center, prof. UU, OL,
Akademiska sjukhuset

PAUS

PANELDISKUSSION 2 TEMA: LARDOMAR
AV COVID-19-PANDEMIN

Regeringen, myndigheter och profession-
en samtalar

Medverkande Johan Carlson FHM, Olivia
Wigzell, Socialstyrelsen, Lars-Magnus
Andersson, SILF, Catharina lhre Lundgren,
Sv. Kirurgféreningen, repr. Socialdeparte-
mentet

Moderator Tobias Alfven, ordférande SLS

PAUS

POSTERPRIS OCH AVSLUT
Tre stycken posterpris pa 10 000 kronor
vardera delas ut till basta postrar.

Kl och infektionslakare KUS

att férhindra pandemin just nu”.

saker-vag-ur-pandemin/)

Spelet kring Sveriges strategi

Johan Anderberg, fodd 1980, ar journalisten som skrivit en
av arets mest omtalade bécker: Flocken. En berattelse dar
vi som lasare far folja spelet kring Sveriges strategi under
ett ar med Corona-pandemin.

"Den svenska strategin, sa som den nu borjade ta form,
gick forst och framst alltsa ut pa att folja planen - datan,
evidensen, vetenskapen - och att inte dras med i det som
Anders Tegnell tyckte var galenskap.

Ur ett manskligt perspektiv skulle man kunna havda
att det var Anders Tegnell som var lite galen. Den lattaste
vagen for honom personligen hade tvekldst varit att gora
som alla andra - att visa kosmetisk handlingskraft, att
folja efter Danmark och Norge och att ligga lite lagt.
Ingen skulle klandra honom i efterhand om han gjorde
som alla andra. Men sddan var ju inte Anders Tegnells
stil”. (Anderberg. 2021. Flocken. s.107)

AKTUELL | PROGRAMMET!
25/11 KL 15.00-15.30 Samhallseffekter av pandemin

Forelasare Johan Anderberg, forfattare till boken

Flocken
Moderator Bjorn Landstrom, SFAMs forskningsrad
Expert Erik Hansson, Géteborgs universitet

Helena Hervius Askling - vaccinforskare

"Vaccinerna mot covid-19 som vi anvander just
idag ar alla precis lika bra nar det galler skydd
mot allvarlig sjukdom, risk fér att ldggas in pa
sjukhus och dod och det ar det vi behoéver for

(https://sophianytt.se/artiklar/vaccination-



"Frdgan ar inte om ndsta halsokris

kommer, utan snarare nar”

MICHAEL VON SCHICKFUS

Ordférande Svensk forening for Akutsjukvard (SWESEM)

Vilken roll har du haft under pandemin?

- Jag har tagit hand om covid-patienter
bade pa akutmottagning och intermediar-
vardsavdelning, bade i rollen som behand-
lande ldkare och som bakjour/medicinsk
ansvarig ldkare. Dessutom har jag i min roll
som ordforande i SWESEM deltagit i strate-
giska diskussioner med andra specialistfor-
eningar och SLS.

Stérsta utmaningar?

- Direktibdrjan av pandemin var den
storsta utmaningen att snabbt stélla om till
nya arbetssétt, bade vad galler patientflo-
den, men dven nya forandrade riktlinjer vad
géller medicinsk behandling och personlig
skyddsutrustning. Under senare delen av
pandemin var och ar den stora utmaningen
att uppratthalla orken hos personal som har
slitit hdrt under lang tid. Ytterligare en ut-
maning har varit att hantera det bristfalliga
evidensldget i borjan av pandemin, dar det i
mitt tycke ibland har funnits en tendens till
att ge enstaka handelser eller fallbeskriv-
ningar alldeles for stor inverkan pa lokala
behandlingsrekommendationer. Detta har
minskat ndr mer och battre data sa sma-
ningom kom fram.

Insatser for att klara utmaningarna?

- Man har kunnat se att de befintliga ka-
tastrofplaner eller andra planer for forhojd
beredskap fungerar och att lokala/regionala
sjukvardsledningar med beslutsmandat ar
viktiga for att snabbt kunna driva igenom
stora organisatoriska forandringar. Tyvarr
har det varit en nodvandighet att till exem-
pel dra ner pa elektiv operativ vard for att
kunna klara av pandemin. Det kan vara sa
att jag saknar insyn i vissa delar, men for
Ovrigt anser jag att den framsta anledningen
till att vi hittills har klarat av pandemin pa
det sattet vi har gjort inte beror pa sarskilda
insatser eller bestimmelser, utan snara-
re pa en otrolig vilja och arbetsmoral av
sjukvardspersonalen som har stéllt upp och
strackt pa sig mer dn vad nagon kan forvan-
ta sig.

Personliga lardomar?

- Nar pandemin borjade tankte jag "nu
kommer jag mer eller mindre bo pa sjukhu-
seti 2-3 manader och sen ar det klart med
pandemin” - i backspegeln en otrolig naiv
tanke. Arbetet under pandemin har for mig
som ldkare ganska snabbt blivit rutin, men
att den skulle paga i mer

dn 18 manader var inget jag
tankte fran borjan. Jag
kommer ta med mig hur
flexibel vi 4r som organis-
ation och individer, och vad
vi kan dstadkomma genom
samarbete och utbyte 6ver klinikgranser.

Lardomar for halso- och sjukvarden?

- Sjukvarden har redan innan pandemin
varit hart belastad och pa de flesta sjukhus
har det varit stora problem med tillganglig-
het till vardplatser och specialiserad 6ppen-
vard. Att ett sd pass hart belastat system
sedan drabbas av pandemin gor att det blir
i slutdndan patienterna som drabbas - i
minsta fall av langre vantetider till exempel-
vis elektiva operationer. All vard som inte
blev av under pandemin kommer nu att be-
hova genomforas, och det ar i nuldget oklart
hur vi ska klara av detta. Jag anser att om
det hade funnits "mer luft i systemet” innan
pandemin, s hade patienterna inte drab-
bats av instéalld vard i lika stor utstrackning.

Hur kan Sveriges beredskap infér nasta
halsokris starkas?

- Det kommer tillsdttas en utredning
med uppdrag att ge forslag for forbattrad
krisberedskap. Den utredningen kommer
sakerligen belysa fragor som lagerhallning
av sjukvardsmaterial och andra organisato-
riska fragor, men jag hoppas att dven fragor
som tillgang till kvalificerad personal och
hur man ser till att den personalen stannar
kvar inom varden kommer att belysas. Jag
onskar att man kommer lyssna pa professio-
nen, det vill siga lakare, sjukskoterskor och
underskoterskor for att komma fram till ratt
slutsatser vad géller forbattrad beredskap
inf6r nasta halsokris.

Lardomar for Sveriges beslutsfattare?

- Frégan ar inte om ndsta hélsokris kom-
mer, utan snarare nar. Att ha ett férberett
och vélfungerande sjukvardssystem ar
valinvesterade pengar. Ndsta pandemi ar
viktigare dn nésta val.

AKTUELL | PROGRAMMET!
25/11 kl. 15.00-15.30
"Covid-19 och Prehospital vard”

Forelasare Frida Meyer
Moderator Michael von Schickfus
Expert Nicholas Aujalay
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9% Roster om pandemin

PANDEMINS LARDOMAR. Vad har vi lért oss under de senaste 1,5 dren med pandemin? Vad
har fungerat, inte fungerat och vad tar vi med oss infér kommande hdlsokriser? Sveriges pande-
mistrategi har diskuterats och debatterats. Mdnga har gjort sina réster hérda i en debatt som
stundtals varit hétsk och inriktad pd att peka ut syndabockar. Debattklimatet har bitivis varit
hdrt och det har rapporterats om forskare och myndighetspersonal som utsatts fé6r mordhot.

Vi har valt ut ndgra centrala citat med féretrddare for regering, myndigheter, organisationer
och professionser inom vdrden.

Konstitutionsutskottet > &
Karin Enstrom, ordférande . Svenska Lakaresallskapet
Tobias Alfvén, ordférande

"I flera fall har inte regeringen

agerat tillrackligt skyndsamt. Man har dr0]t med “Covid-19-pandemin har tydligt

att paborja forberedelser for alltifrdn besoksfor- visat pd avsaknaden av en sammanhallen bered-
bud, att det kom sent, till testning och smittspar- skapsplanering, den svaga statliga styrningen och
ning. Diar hade man kunnat p&bérja storskalig ofdrmagan bland regioner och kommuner att ga at
testning betydligt tidigare om man hade agerat ett hall nar sa kravs i kristider. Redan langt innan
mer skyndsamt”. pandemin kunde vi konstatera att regionerna med
(TT Nyhetsbyrdn 2021-06-03) SKR i spetsen inte klarar att samordna sig kring

IT- och informationssystem, kunskapsstyrning,
prioriteringar, nationella lakemedelslistan och
personalférsorjning med mera”.

(SLS uttalande 2021-09-19)

"Det ar viktigt och bra att vi far en
konstruktiv och bred genomlysning
av hanteringen av pandemin hittills. Det ar viktigt
for att vi ska kunna atgarda de brister som finns

och bittre rusta dldreomsorgen for framtida "Vi har under en ldngre period pa-

kriser. Men kanske viktigast ar att regeringen nu talat att regeringen maste sluta med att forsoka
skyndsamt rattar till de atgarder som styra sjukvarden via SKR. Man anviander SKR som
kommissionen pekar pd” en myndighet, vilket det inte ar och organisa-
(Pressmeddelande SKR 2020-12-15) tionen omfattas inte heller av den vanliga trans-

parensen eller offentlighetsprincipen som andra
myndigheter lyder under”.
(Dagens Medicin 2021-09-17)

. 4 :
Goteborgs universitet i -

Bo Rothstein, professor

"Att vi har ett trangande behov av att
bryta med stuprorspolitiken och att vi maste
uppova systemets formaga till Kritiskt tank-

Director-General WHO ‘
Dr Tedros Adhanom Ghebreyesus

ande har nu illustrerats med brutal tydlighet av "We are at a critical juncture.
covid-19-pandemins férodande effekter”. We must build on this momentum to strengthen
(Dagens Nyheter debatt 2021-02-22) the One Health approach, with public health and

disease prevention as its central pillar”.
(UN News 2021-02-17)

Foto: Sos

Foto: SLF

Foto: WHO
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Socialminister
Lena Hallengren

"Det har gatt i vagor hur mycket parti-
politik man har gjort av den har pandemin.
Inledningsvis var det inte s, men ganska snabbt
gick det dver till att det ocksa var partipolitik. Jag
tycker att den som ger en bild av att regeringen

pa nagot satt tycker om att begransa manniskors
rorlighet och frihet, det ar inte bara oférskamt, det
ar direkt 16gn. Det tycker jag ar helt fel”.

(Expressen 2021-06-07)

"Det ar samma strategi som gallt hela
tiden: Pressa ned smittspridningen i samhallet

sa att sjukvarden Klarar sig och sarskilt skydda

de grupper som riskerar att raka illa ut. Daremot
fanns det de som trodde att man kunde fa ut smit-
tan helt genom att stdnga ned samhallet, och det
trodde inte vi och det har vi fatt ratti”.

(TT Nyhetsbyrdn 2021-03-26)

Lunds universitet
Louise Bringselius, forskare

"Regeringen behaover kliva ned fran

laktaren och ta ett stdrre ansvar for styrningen

av varden. Mycket pekar namligen pa att 16sning-
en ligger i en kombination av centralisering och
decentralisering - centralisering i form av 6kad
statlig styrning pa vissa omraden, decentralisering
i form av starkta professioner med 6kat handlings-
utrymme pa lokal niva”.

(Dagens Nyheter debatt 2021-02-11)

"Det var ju inte tio, inte hundra, utan
tusen arga kommentarer. Det var egentligen ingen
som sa att jag skulle d6, men det som var sa slaen-
de var att det var sa massivt. Det var liksom som
en vagg som kom emot en. Som en tsunami. Om
man gick in pa Twitter kunde man f6lja i realtid
hur det tillkom nya kommentarer hela tiden. Det
stod bara och tickade pa - dygnet om. Efter ett tag
drog jag ur kontakten och slutade lasa”.
(Ldkartidningen 2021-02-10)

IVO

Sofia Wallstrom, GD

"Alla manniskor har samma ratt till

vard utifran behov, oavsett dlder och var man

bor. Lagstanivan far inte vara for lag, inte ens
under en pandemi. Vi ser brister i ansvaret for

de aldre pa sarskilda boenden, framforallt kring
bemanning och kompetens, som gor att forutsatt-
ningar saknas for att ge dem en god och néra vard
och behandling utifran det individuella behovet”.
(1VO pressmeddelande 2021-02-02)

"Manga lander har en "chief medical
officer”, ett slags statsdverldkare som ar en erfaren
och vis lakare som sitter ndra regeringen. Det tror
jag ar en bra idé eftersom det saknas medicinsk
kompetens i regeringen. En sddan person skulle
kunna ha en 6verblick 6ver myndigheternas
beredskap och se till att brister rattas till i tid”.
(Dagens Nyheter 2021-05-07)

Svensk sjukskoterskeférening
Oili Dahl, ordférande

_
"Just nu har vi akut kompetensbrist i varden efter
pandemin. Den kan inte 16sas utan sjukskoterskor.
Vi maste verka for att andelen legitimerade sjuk-
skoterskor och specialistsjukskoterskor ar tillrack-
lig for att sakerstadlla omvardnadskompetensen
i varden. Man glommer ofta att sjukskoterskors
arbete ocksa ar forebyggande och hélsoframjande
och det arbetet far inte sta stilla”.

(Dagens Medicin 2021-06-17)

"De kommande pandemierna maste A
vi hantera globalt och inkludera dven de allra
fattigaste som inte har rad att kopa de har
vaccinen”.

(TV42021-08-03)

Foto: IVO

Foto: Stefan Nilsson

Foto: Svensk sjukskoterskeférening

Foto: Andreas Andersson
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”Lyssna pd professionen”

JOHANNA PETERSSON VIIR

Sjukskoéterska/sektionsledare, Infektion, Sahlgrenska Universitetssjukhuset/Ostra

Vilken roll har du haft under pandemin?

- Jag har arbetat som verksamhetsut-
vecklare, sjukskoterska och sektionsledare
pa en vardavdelning pa Infektionskliniken
i Goteborg samt varit ordfdrande i Intres-
seféreningen for infektionssjukskoterskor
(IF1S).

Stérsta utmaningarna?

- Initialt var bristen pa skyddsutrust-
ning, desinfektionsmedel, vissa lakemedel
och den begrinsade testningsformagan
stora utmaningar. Vi fick arbeta ldnga
varma pass inne pa sal. Det var ocksa
utmanande att ta hand om patienter med
en helt ny sjukdom. Sedan senvaren 2020
arbetar vi pa var verksamhet efter struk-
turerade rutiner och checklistor, sa idag
ar det kanske enformighet som féljer nar
sa stor andel patienter pa vara enheter
vardas pga covid-19. Det ar viktigt att
professionalismen halls uppe sa att arbe-
tet inte blir slentrianmassigt och att inte
kunskaper om andra akuta och allvarliga
infektionssjukdomar tappas bort nar farre
patienter med andra infektionssjukdo-
mar/tillstand vardas inneliggande. Uthall-
igheten dr en annan utmaning eftersom vi
inte vet nar pandemin ar "6ver” och vi far
aterga till ordinarie verksamhet fullt ut.
Jag ar radd att sjukskoterskor valjer bort
infektionssjukvarden till forman for andra
specialiteter eftersom infektionssjukvard
ar sa stark forknippat med covid-19 och
att man darmed missar hur varierat, laro-
rikt och spidnnande vart amnesomrade ar.

Insatser for att klara utmaningarna?

- Arbetsmoralen, osjadlviskheten och vil-
jan att gora gott som finns och har funnits
hos bade ordinarie medarbetare och de
som ldnats in frdn andra enheter, &ven nar
arbetsbordan varit h6g. Samarbetet mel-
lan olika yrkeskategorier och mellan olika
professioner och amnesomraden. Forma-
gan att stdlla om verksamheter och pa kort
varsel dndra arbetssdtt. Den omfattande

?llilhll Ili!
| $2

forskningen som
bedrivits under
pandemin och
implementerats som
t.ex. behandlings-
riktlinjer. Ett gott
ledarskap och
narvarande forsta-
linjens chefer som
formedlat trygghet
och lugn. Att onddig
"mellan-administration” har reducer-
ats och att beslutsvégar kortats ned.

E————

Personliga lardomar?

- Det har varit otroligt larorikt med en
helt ny patientgrupp och intressant att
félja hur det praktiska omhandertagandet
av covid-19-patienter har utvecklats och
optimerats. SILFs fredagswebinarier har i
hog grad bidragit till ett 6kat larande. En
annan lardom ar att ndstan allt kan goras
digitalt bade pa arbetet och pa fritiden.
Sallan har sa mycket verksamhetsutveck-
ling skett sd snabbt

Lardomar foér halso- och sjukvarden?

- Undantrangningseffekten pa andra
sjukdomar som covid-19 pandemin inne-
burit bade for infektionssjukvard, men
ocksa for andra verksamheter. Behovet av
fler vardplatser pa infektionsklinikerna.

Hur kan Sveriges beredskap infér nasta
halsokris starkas?

- Forslagsvis att beslutsvigar och man-
dat tydliggors sa att inte det blir onodig
fordrojning av viktiga beslut.

Lardomar foér Sveriges beslutsfattare?

- Att de ska efterfraga och lyssna in pro-
fessionens kunskap och rad vid planering
och hantering av en pandemi. Vikten av en
god personalpolitik, forbattrade incita-
ment for att behalla erfarna medarbetare i
verksamheten.

Foto: Privat
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"Grundforskningen ar sjalva
grundbulten i krisberedskap™

Hur har Kl:s verksamhet paverkats av pan-
demin?

- Vi fick snabbt 6verga till att i huvudsak
bedriva utbildning pa distans, frimst genom
att utveckla olika digitala l6sningar. Var verk-
samhetsforlagda utbildning paverkades av de
omprioriteringar som varden tvingades till.
Inom forskningen togs mangder av initiativ till
covidrelaterade studier och vi sag en remarka-
bel omstallning av var laboratorieverksamhet,
dar KI bl.a. medverkat till att tdcka samhal-
lets behov av analyser av covidtester i stor
skala. KI har varit i fokus och vara forskare
har dagligen medverkat i medier. Behovet av
kunskap i samhallet har varit extremt stort och
vara medarbetare har tagit detta pa allvar och
konsekvent varit tillgdngliga och delat med sig
av sina kunskaper. P4 minussidan ser vi risk
for undantrangningseffekter i forskning och att
det har varit svart att uppratthalla 6nskvard
kvalitet i delar av utbildningen nar vi inte kun-
nat bedriva campusfoérlagd undervisning.

Hur har du personligen paverkats av pande-
min?

- Det har varit jobbigt att inte kunna tréffa
slakt och vianner - nagot jag forstas delar med
manga. Jag har ocksd mer an tidigare insett
hur viktigt det ar med fysiska moten. Jag dlskar
att foreldsa for studenter och har fatt géra det
digitalt. Det har fungerat bra, men nar jag nu
i inledningen av hostterminen kunde tréffa
KI-studenter i en fysisk sal igen, blev jag oer-
hort glad och inspirerad.

Avgoérande insatser inom Kl fér hanteringen
av pandemin?

- Det finns manga enskilda insatser att ta
upp, men ska jag peka pa nagra sa handlar det
framst om den snabba kunskapsutvecklingen,
den mycket val fungerande samverkan mellan
forskning och vard och det goda samarbetet
med Region Stockholm. Att vi kunnat imple-
mentera upptédckter inom forskningen snabbt
i vardutveckling och patientnytta samt att alla
pa Kl varit fokuserade pa att kunna stalla och
prioritera om snabbt. En konkret insats ar de
kurser i basal vardhygien som KI tog fram i
inledningen av pandemin - och som fler dn
190 000 gatt.

Hur ser du pa Sveriges hantering av
pandemin?

- Det ar for tidigt att dra ndgra definitiva
slutsatser, men det ar uppenbart att vi inte
lyckades skydda vara mest utsatta grupper
tillrackligt i inledningen. Det finns ocksd andra
perspektiv som maste diskuteras, t.ex. vilken
niva av beredskap samhéllet bor ha for allvar-
liga hélsokriser och behovet att se 6ver forvalt-
ningsmodellen.

Vilka enligt dig ar nyckelfaktorerna for att
kunna méta nasta kris inom halso- och
sjukvarden?

- Krisen visar att grundforskningen ar sjalva
grundbulten i krisberedskap. Klinisk forsk-
ning, vaccinproduktion, nya behandlingsme-
toder vilar pa decennier av grundforskning.
Det ar darfor viktigt att uppratthalla och
stdrka denna. Samtidigt vill jag understryka att
pandemibekdmpning kraver en bred och djup
ansats, som gar bortom biomedicin och inklu-
derar samhallsvetenskaperna, ekonomi, etik,
teknik och humaniora. Det behovs finansiering
och en bredare satsning pa det tvardisciplindra
akademiska samarbetet kring krisberedskap.

Hur agerar Kl for att starka beredskapen
infér nasta halsokris?

- Internt handlar det om att se dver organi-
sation, rutiner, dra lardom av de erfarenheter
vi fatt och fortsatta skapa robusta system
och strukturer for utbildning och forskning.
Externt vill vi forstarka rollen som samhallsak-
tor bade nationellt och internationellt. I varas
etablerade vi KI:s Health Emergency and
Pandemic Science Center som
ska bidra till forbattringar av
den regionala, nationella
och globala beredskapen for
halsokriser och pandemier.

OLE PETTER OTTERSEN
Rektor Karolinska Institutet

Foto: Erik Flyg
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JOHAN THAM

Overlakare, infektionskliniken Skanes Universitetssjukhus, Malmé

Vilken roll har du haft under pandemin?
- Jag har jobbat kliniskt med svart sjuka
covidpatienter pa en intermediarvérd/in-
tensivvardsavdelning pa Infektionsklinken
Skanes Universitetssjukhus i Malmo.

Storsta utmaningarna?

- Att fatta beslut om vardnivan for patien-
ter dar mojligheterna till 6verlevnad var
begransad. Att under pressade forhallanden
fa tillrackliga resurser for att ta hand om
manga svart sjuka samtidigt. Frustrationen
har ibland varit stor nar man haft behov
av fler patientvak och sjukskéterskor. Aven
sprakbarridren - mdnga patienter med
invandrarbakgrund var svara att kommu-
nicera med. Att fa dessa patienter att ligga
i buklage med hogflodessyrgasbehandling
trots vark och oro var manga ganger en stor
utmaning. Den kraftgdng som slutenvarden
har drabbats av, i form av stdndiga sparkrav
utan hdnsyn tagen till konsekvenserna, har
gjort oss illa rustade for pandemin. Beslut
fran ett egenmaktigt SKR om att ta bort
beredskapslager 2012 och nedmontering/
sammanslagning av mikrobiologiska labo-
ratorier trots att vi sa sent som 2008-2009
hade pandemi av HIN1 har ocksa bidragit
till frustrationen.

Insatser for att klara utmaningarna?

- Forst och framst all vardpersonal som
helhjartat och oerhort professionellt har an-
strangt sig till det yttersta i en valdigt pres-
sad situation. Att personalen trots pressade
forhdllanden har kunnat ge trost, karlek och
omtanke till patienter och anhdriga som
manga ganger har haft en oméanskligt svar
situation. Kameradvervakning

och monitorering av vitala
funktioner med hjalp av
avdelad personal som

fick till uppgift att hela
tiden 6vervaka patienter-
na pa en stor TV-skarm.
Detta sparade mycket
resurser och forbatt-

rade patientsdkerheten.
Samarbetet mellan olika ‘
kliniker och kollegor pa ~ ww—————__
vart sjukhus har varit fantastisk.

Medicinkliniken, akuten och intensivvarden

har tillsammans med oss pa infektionskli-

niken varit sjukhusets ryggrad genom hela
pandemin. Alla sjukhusets vardavdelningar

har solidariskt hjalps at for att klara den sto-

ra utmaningen som pandemin har inneburit.
Sjukhus- och krisledningen som har slitit

dygnet runt med att forsoka ligga steget fore
pandemin.

Foto: Privat

Personliga lardomar?

- Att pandemin som har varit en till synes
omdjlig uppgift att 16sa har tagit fram det
bésta hos alla vara medarbetare sa att vi
med gemensamma krafter tagit oss igenom
denna svara tid.

Lardomar foér halso- och sjukvarden?

- Beredskapen for epidemier och pande-
mier maste starkas. Minska beroendet av
import av sjukvards- och skyddsutrustning.

Hur kan Sveriges beredskap infér nasta
halsokris starkas?

- Inhemsk produktion av skyddsklader,
annan utrustning, vaccin och basala lakeme-
del bor inforas. Aterskapa beredskapslager
s att vi star battre forberedda infor nasta
pandemi.

Lardomar foér Sveriges beslutsfattare?
-Okat centralt ansvar och styrning av

sjukvérden for att f3 en jamnare fordelning
av resurserna ¢ver landet. SKR:s roll maste
ifragasattas! En val utbyggd infektionssjuk-
vard ar viktigt i en god pandemiberedskap
och ocksa for att minimera undantrang-
ningseffekter pa dvriga sjukvarden.



Foto: SLS
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Amina Manzoor &r medicinjournalisten som sa upp sig fran
Dagens Nyheter mitt under brinnande pandemin. Med en
chefredaktor som drev linjen att den svenska strategin var
ett stort misslyckande, en polariserad debatt som hamtade
naring ur osakra forskningsron valde Amina att ga vidare
och skriva boken Pandemier som skildrar coronapandemins
forsta ar ur ett vetenskapsjournalistiskt perspektiv.

"Somliga forskare utnyttjade sina akademiska titlar och trots
att de aldrig forskat pa infektionssjukdomar eller inte arbe-
tat som forskare pa manga ar, gav de sig in i debatten och
blev intervjuade av journalister i alla mdjliga fragor.

(En forskare som jag intervjuade gav ett rad for att valja ex-
perter som jag tycker ar vardefullt. SOk pa expertens namn

i den medicinska databasen Pubmed, och om hen inte har
publicerat en enda studie om nagon infektionssjukdom fore
2020 sa kan det finnas skal att vélja nagon annan.)

Men bara for att nagon ar professor, ens inom ratt omrade,
ar det ingen garanti for att pastdendena stammer. Professo-
rer ar ocksa manniskor med asikter och erfarenheter som
leder till olika tolkningar.”

(Manzoor. 2021. Pandemier. s.23)

LAS MER www.sls.se/etik/etiska-uttalanden/

<

STATE OF THE ART COVID-19

Vad har vi lart oss pa 1,5 ar med pandemin? Hur
ser beredskapen ut infér nasta halsokris? Aterigen
samlas landets framsta experter till Sveriges stors-
ta vetenskapliga mote om covid-19.

VAR & NAR Métet ar digitalt och ager rum den
24-25 november 2021.

MALGRUPP Mbtet vander sig till lakare och dvriga
professioner inom halso- och sjukvarden.

ARRANGOR Svenska Lakaresallskapet i samarbete
med SLS foreningar och partners.

PARTNERS Karolinska Institutet, Linképings
universitet, Lunds universitet, Knut och Alice
Wallenbergs Stiftelse, Sahlgrenska akademin,
ScilLifelLab, Svensk sjukskdterskeférening, Sveriges
lakarférbund, Umea universitet, Uppsala universitet
och Orebro universitet.

AVGIFT
Svenska Lakaresallskapet medlem 550 kr

Kandidat- och underlakarféreningen
medlem 350 kr

Svensk sjukskoéterskeforening

medlem 550 kr
Svensk sjukskéterskeforening

studentmedlem 350 kr
Sveriges lakarforbund medlem 550 kr
Ovriga 850 kr

Vid gruppbokningar kontakta
sophie.palmquist-klockhoff@sls.se

Missa inte arets viktigaste vetenskapliga moéte om
covid-19. Ga in och sdkra din plats!

PROGRAM & ANMALAN www sls.se/covid1g

LAKARES OCH SJUKSKOTERSKORS PROFESSIONELLA ANSVAR | DEBATTEN

SLS delegation for medicinsk etik och Svensk sjukskoterskeférening lyfter i ett gemensamt
etiskt uttalande (2020) vilka avvagningar en yrkesperson inom varden bér géra nar man
uttalar sig offentligt i egenskap av att vara lakare eller sjukskoterska.

"Ndr en ldkare eller sjukskoterska uttalar sig i kraft av sin yrkestitel foljer ett ansvar och det dr var uppgift

att forvalta och bevara det fortroende man har som professionell. Det gér vi bést genom att endast uttala oss
om fragor som vi har god kunskap om och erfarenhet av. Om kunskapen dr bristande ska vi vara tydliga med
att evidensen dr ofullstdndig, och inte pdstd att det finns kunskap och erfarenhet ndr den i sjdlva verket saknas
eller dr osdker.” Mikael Sandlund, ordférande i SLS delegation fér medicinsk etik
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"State of the Art Covid-19”
den 24-25 november 2021

Valkommen till "State of the Art Covid-19" den
24-25 nhovember 2021. Motet vander sig till lakare
och andra professioner inom halso- och sjukvarden.

ARRANGOR ‘ HUVUDPARTNER ‘ SAMARBETSPARTNERS
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