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TACK

- till NU-g ukvarden, som mdjliggjor de denna studier esal

- till de AT-lakare som for ber edde, or ganiser ade, bokade, avtalade tider for var resal

- till Dr Dimitrios Chantzichristosfor all hjéalp med guidning och tolkning!

- till vara studierektorer Dr Carina Bejlum och Dr Henrik Johnard for deras
planeringsar bete, medverkan och hjalp under resan!
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Inledning

| januari-februari 2007 samlades en grupp AT-l&kare som var intresserade av att planera
resan. Fyra AT-l&kare frén Uddevalla och fyra AT-lakare frdn NAL deltog. AT-lakare som
paborjat sin AT-tjanst 2006 erbjods att folja med. NU-gjukvarden dtog sig kostnaden for flyg
och boende.

Vi utgick fran fleraolika alternativ paresemal, dér vi i gruppen hade kontakter av olika slag.
Vi valde Aten, darfor att vi dér hade den basta kontakten genom Dimitrios Chantzichristos,
ST-l&kare medicinkliniken Uddevalla. Han var mycket positiv till att hjél pa oss med
forbindelsen till sukhusen i Aten och var l&ttillganglig for fragor. Formell kontakt viafax och
mail togs sedan mellan sukhusen i Aten och studierektorerna pa NU-gjukhuset Carina Bejlum
och Henrik Johnard. Resa och boende ordnades via Lingmerts resebyra som NU-sjukhuset
brukar anvanda sig av vid resor inom arbetet.

For utférande av reserapport utsags tva AT-lakare fran Uddevalla och tva AT-18kare fran
NAL innan resans start. Dessa fyra personer var utanfor planeringsgruppen. En person med
ansvar for bilddokumentation under resan utsags, dven denna utanfor planeringsgruppen.
(Emma Klingberg, sammankallande i planeringsgruppen)

Efter manader av forberedelser samlades 29 AT-kollegor med 2 ATstudierektorer samt

Dr Dimitrios Chantzichristos till slut pa Landvetter flygplats och resan till Grekland inleddes.
Flygningen gick via Paristill Aten. | Aten bodde vi centralt nara arkeol ogiska museet pa
Museum Hotel, vilket holl god standard.

Dr Dimitrios Chantzichristos fran medicinkliniken i Uddevallavar var guide/tolk under hela
resan. Vi gjorde tva heldagsbesok patvaolika sjukhus. Bada sjukhusen var statliga. Nedan
foljer en redogorelse 6ver vad vi fick tadel av under var vistelsei Aten.
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Lakarei Grekland

L &karutbildningen &r 6 ar. Utbildningen finns pa 7 platser i Grekland. Universitetssjukhuset i
Aten har flest utbildningsplatser, 250 platser per ar. Antagning efter gymnasium sker genom
intrédesprov i kemi, fysik, biologi och grekiska. Efter examen, men fore AT gorsen 3
manaders underlkarpraktik pa ett |anssjukhus. Perioder &r uppdelad i tre block med en manad
vardera pa Medicin, Kardiologi och Kirurgi-Ortopedi. Darefter 1 ars AT, vilket oftast innebér
ensamtjanstgoring pa en lakarmottagning pa landsorten, oftai bergsbyar eller ute pa nagon av
Oarna. Sjukvard av AT-l&kare &r gratis for patienten. Nationell forsakring tacker kostnaderna.
Oavsett vilken medicinsk grenspecialitet man valjer krévs efter AT tva tjanstgoringsar inom
internmedicin. For att fa gora detta kan dock vantetiden for en sadan tjanst vara 4-5 ar. Efter
de tva éren painternmedicin, gors ST som &r 4 &r. Aven hér finns en vantetid p& upp mot 8 &r.
Under all vantan arbetar man i stort sett som volontér pa sjukhus alternativt med helt andra
saker. Man kan enbart ansokartill en specialitet, d v s man kan bara finnas med pa en
vantelista. Klinikerna handhar inte véntelistorna, utan dessa skots centralt via motsvarande
landstingen. Lonen for en ST 1&kare & 1500 euro/manad inklusive jourersittning. Den
officiella arbetstiden & 8 tim/dag, men alla arbetar tills arbetet &r klart.

L &karutbildningen kan ocksa ske pa ett annat sitt, da tillsammans med militar
officersutbildning. D& & forutom ovannamnda intradesprov ocksa fysiska tester obligatoriska.
Vid dennatyp av lakarutbildning sker dagligen efter forelasningar och sjukhustjénstgéring
sedan militérutbildning. Under alla sommaruppehdll sker ocksa militarutbildning. De som
klarat denna utbildningsvariant behover inte vanta for vidare tjanstgoring pa nagot sjukhus
vantelista. Anstknings- och uthildningskraven & desamma fér man och kvinnor. Manga
|akare i Grekland arbetar privat och hyr sedan plats pa privata sjukhus for undersokningar,
operationer m.m. L&kare Okar sin 16n genom vinstintresse pa varje prov, operation,
undersokning. Hos befolkningen ar det mycket vanligt att betala sin |akare pa sjukhusen
"svart”. Manga sparar pengar for att kunna gora det, den dagen de blir suka. Att betala
|akaren extra dr enligt lag forbjudet, men enligt informationen vi fick & det ett synsétt hos
befolkningen " att gora rétt for sig”. Och |akaren tar oftast emot.

De populdraste speciaiteterna ar oftalmologi, pediatrik, gynekologi, infektion, endokrinol ogi
och internmedicin. Under ST &r det inte till&tet att arbeta privat.

Sjukskoter ska

Sjukskoterskeuthildningen har tva utbildningsvégar; via universitet eller via hogskola.
Universitetsexamen rankas hogst, med mojlighet till forskning alternativt innehav av en hdgre
position i sjukvardsorganisationen. Som sjukskoterska fran hogskola ar man inte tillaten att
vara handledare pa en forsknings projekt.

Sjukskoterskan utfor fr.a. l&karordinationer. Viss delegering finns sdsom HLR,

|akemedel utdelning av vissa preparat.

Under skoterska

Underskéterskan arbetar med patientomvardnad; kroppshygien, baddning, stad, matutdelning
m.m. Underskoterskan tar g prover, utfér 6 KAD séttning m.m., sdvidainte |1&kare eller
gukskoterska ér med.
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Studiebestk pa Onassis Cardiac Surgery Centre 27/9

Onassis sjukhus &r ett sukhus for hjartsjuka patienter i alla aldrar (aven nyfodda). Fran borjan
finansierades det av Onassis Foundation, som var den omkomne sonen Alexander Onassis
arvedel. Det invigdes 1993. Det drivs operativt idag av grekiska staten och i ledningen ingar
en medlem fran Onassis-fonden.

PR-och informationsansvariga Alexandra Briassouli métte oss och holl inledningsvis en
forel&sning om s ukhusorganisationen och vi tilldelades en broschyr om Onassis sjukhus,
"Heartbeats of Hope”. Sjukhuset & kvalitetscertifierat enligt SO 9000 sedan 2004. Ett viktigt
konkurrensmedel, enligt Alexandra Briassouli.

Onassis §jukhus byggdes fér 700 hjértpatienter/ar, men man tar emot ca 2000 patienter/ar. De
flesta patienter tacks av en nationell forsakring for vard i ett fyrabaddsrum. Om enkelrum
Onskas betalas mellanskillnaden av patienten gélv. Det krévsingen privat sukforsakring.
Sjukhuset har olika véantelistor for olika rum, samt efter indelningen av omedel bar-, akut-,
kronisk behandling. Det sistnamnda har en vantetid pa ca 2 manader. For fattiga manniskor
betalar staten sjukhuskostnaden. Sjukhuset tar ocksa emot privat patienter, men dessa utgors
endast av ca 2%.

Akut hjartsuka patienter flyttas fran andra sjukhus om sangplats finns pa Onassis 5jukhus.
Sjukhuset har 127 sangplatser och pa sjukhuset arbetar 93 1&kare och 287 sjukskéterskor. |
Grekland kan anhdriga ocksa vara delaktigai omvardnaden, ibland betal as det dven ut
erséttning for deras insatser. Anhoriga kan ocksa hyra en egen skéterska (ofta utan utbildning)
men detta & ¢ tilltet pA Onassis sjukhus.

Pa sjukhuset utfors bl.a. hjarttransplantation, PCI, klaffplastik och pacemakeringrepp. Det
finns &ven en del polikliniska verksamheter sdsom kontroll av hypertoni, lipidkontroll,
hjartsvikt, postoperativ uppfoljning och kontroll efter myokardiellainfektioner.
Transplantation &r inte annu helt accepterad i samhéllet men man har paborjat kampanjer for
att uppméarksamma folkets intresse i denna fraga. En stor svarighet att 6vervinna &r att manga
|akare inte tror pa begreppet hjarndod. " Manga lakare vill inte sigatill anhoriga att det inte
finns nagon hjalp for deras son/dotter.” Under & 2007 har det hittills genomforts sju
hjarttranspl antationer pa Onassis 5jukhus.

Tva ST-lakare, Eleona Koutroulis och Alexandros K oloubinis, informerade oss om grund-
och specialist-utbildningen i Grekland. Vi delades sa smaningom in i tre grupper och
vandrade runt pa PCl-lab, intensivvardsenheten samt rontgenbil dhantering/bedomning.
Lokalernavar pakostade och utrustade med avancerad medicinteknisk apparatur. Efter
rundvandringen dtersamlades vi for en gemensam lunchbuffé.

| Aten finns ca 25 sjukhus men endast 4 utav dessa var utrustade med PCI-lab. Aten har ca5
miljoner invanare. De flestajourfall hanvisades till andra sjukhus, men oftast Gverfordes
patienten till Onassis sjukhus efter telefon kontakt med PCI jouren. Onassis sjukhus hade tva
egha ambulanser med air-condition.

Ett observandum, pa sjukhuset fanns rékrum for personal. 80% av l&karna var rokare.
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Studiebesok pa Univer sitetssukhuset i Aten 28/9

Universitetssukhuset " Hellenic Republic University General hospital of Athens” (HRUGHA)
kallas Attikon (Attika kallas regionen dar Aten ligger) och & nybyggt mycket modernt
sjukhus. Det ligger ca 15 km fran Atens stadskarna. Det togsi bruk for 4 ar sedan. Sjukhuset
hade under 2006, 25 000 inlaggningar. Planerade mottagningsbesok under ssmma &r var

81 000. Dessutom ytterligare 10 000 mottagningsbesok pa kvallstid, som da &r dyrare och
|&karen som behandlar ar professor. Akutmottagningen tog emot 12 000 patienter. Under
2006 utfordes pa siukhuset 3 500 operationer.

Vi togs emot av flera olikalakare, fran olika specialiteter. Dessa avldste varandra och
beréttade om sina verksamher.

Infektionskliniken (Professor K. Kanelakopoulou)

Forst fick vi tréffandgra av infektionsklinikens l&kare. Kliniken har enbart 8 vardplatser.
Dessa ar isoleringsrum med slussystem. Beroende pa om man vill undvika smittatill patienten
(neutropen patient) alternativt smittspridning fran patienten, kan man andra lufttrycken i
slussen in till patientrummet till negativa eller positiva. Det ger utsug respektive insug av |uft.
Pa andrakliniker ansvarar infektionskliniken fér 60-70 patienter som rondas dagligen.

I nfektionslakarna delgav oss svarigheten med resistenta bakterier. | Grekland ar
multiresistenta gramnegativa bakterier, fr.a. klebsiella och pseudomonas, ett mycket stort
problem. MRSAInfektioner &r ett litet och relativt sdllsynt problem.

Maatgarderfor ovannamda problem ar minskad antibi oti kaanvandning och minskad
smittspridning. Det senare genom 6kad hygienkontroll. Eftersatt handhygien (<20% anvénde
tidigare handsprit, idag >50%) har nu atgérdats med handsprit vid varje sangplats pa
infektionskliniken. Detta planerar man att infora pa alla vardavdelningar.

Anvandande av klockor, ringar, manchettkngppta |akarrockar och privatklader under rockarna
ar fortfarande vanligt. Isoleringsrummen &r for fa for patienter med ovan bakterier. Istéllet
samlas dessa patienter pa samma sal och/eller avd. Man anvander barriarvard. Strikt
antibiotikapolicy genomfors genom att enbart infektionsspecialister far skriva ut
cefalosporiner, glukopeptidantibiotika och karbapenemer. Sarskilt formulér kravs.
Samhaéllsforvarvad pneumoni och UV &r ocksa ett problem ur resistenssynpunkt. 45 %-ig
resistens mot makrolider, 40 %-ig resistens mot penicillin. Antibiotika konsumtionen i
Grekland &r hdgst i varlden. Antibiotika ar inte receptfritt. Men Apotekarna ar egna foretagare
med vingtintresse, sa detta efterlevsinte.

Vi blev ven informerade kort om vilken forskning som pagar pa Attikon. Av tradition forskar
man framfor allt pa osteiter. Dels da man har den storsta ortopedkliniken i Grekland och dels
pga manga mekaniska olyckor och multipla ortopediska implantat. Man har den storsta
elektroniska databasen i Grekland for uppfdljning av patienter (700-800st). Man forskar aven
pa bl aendokardit, sepsis, pyelonefrit och anvander sig mycket av djurmodeller. Man har &ven
ett ndra samarbete med Karolinska sjukhuset i Stockholm.

Hematologavdelningen
Hematologi ar en egen specialitet. Vi gjorde ett studiebesok dar och fick se plasmaferes
behandling och frysforvaring av stamceller. Man utfor ca 20-25 stamcell stransplantationer/ar.

Medicinkliniken (Professor Th. Oikonomopoulos)
Vi gjorde en rundvandring pa en medicinavdelning. Det fanns mycket stora likheter med ett
svenskt gukhus.
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Ogonkliniken (Dr V. Tzarakos)

En populér specialitet. Dr Tzarakos berdttade om lékarutbildningen i Grekland. Dr Tzarakos
var gdlv utbildad via militér |8karutbildning.

Diabetespatienter screenas for retinopatier aven i Grekland.

Akutmottagningen (Sjukskoterska Ch. Festeridou)

Patienternatriageras enligt fargband som sétts pa patientens handled. En sjukskéterska skoter
triage-delen och sorterar patienterna (rod, gron, blaresp vit), En 6verldkare fran kirurg-
respektive medicinkliniken finns paintaget, far rapport om alla patienter och kan omtriagera.
Vid ett for stort patientinflodetill AV C tar 6verldkaren hand om triageringen.

R6d — mycket brattom, aterupplivning.

Gron —ev hjartinfarkt, nedsatt allmantillstand, akut buk. Specialist for respektive
sjukdomstillstand kontaktas.

Bla—ev inlaggning, men far invanta ledigplats.

Vit — uppmanas soka annan vardform.

Turordningen for patientinflodet forutom ”roda’ patienter sker med ordningen: tva
ambulanser, en "gron” pat, en "bld" patient, tva ambulanser, en " gron” patient, en " bld’
patient o.s.v. Vantetiden pa AV C & mellan 1-4 timmar. Primarjouren for respektive klinik &r
en ST-l&kare och man har inga akutlakare. Efter provtagning och rontgen vantar patienten
utanfor AV C. Rontgen for skelett och lungor finns pa AV C. Ovrig radiologi i narheten.
Provtagning sker endast efter |&karordination. Inga prover tasi forhand. Endast ventsa prover,
med undantag for " snabbTnt” dar svar erhalles efter 5 minuter. Obsavdelning finns pA AVC,
med vardtid kortare &n 6 timmar. Datorer anvands begransat, mest for prov- och
undersokningsbestalIning. For 6vrigt dokumenteras det mesta for hand. Anhoriga far g folja
med in pAAVC, om g absolut nodvandigt. Vaktare bevakar detta. Inga dverbel dggningar far
forekomma. Om ” 6verbel &ggningspatienter” trots allt finns |anas tomma platser pa andra
avdelningar. AV C meddelar sjukvardsupplysningen och ambulans nér sjukhuset &r fullbelagt.
Patienter hanvisas datill andra sjukhus. AV C har heller inte Oppet alla dagar. De dagar
Attikons AV C & stangt s hanvisar sjukvardsupplysningen patienterna till andra sjukhus.

| stort sett gors aldrig inlaggning pga vardplanering eller sociala orsaker.

Handhavande av traumalarm saknas annu, da neurokirurgen annu inte flyttat till det nya
universitetssukhuset.

Ambulansverksamhet

Ambulanspersonal ar ofta helt outbildad. Ambulansen har en férare och en barare, som ibland
& en underskoterska. Ev kan HLR utféras. Om svart suk patient ska transporteras mellan
gukhusen medfdljer en |akare.
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Allméant om négra levnadsvillkor

Grekland har 11 miljoner invanare. Aten har 5 miljoner invanare.

Mammaledighet innebar ett val mellan helt ledig i ett &r efter barnets fodelse eller att arbeta 6
tim/dag upptill barnet & 5 ar. Pappaledighet forekommer €. For att fa pension krévs att
heltidsarbete utforts under minst 35 ar. Deltidsarbete finns inte férutom som ovan
mammaledighet. Skattemedel tacker forsakringskostnaderna. Just den nationella férsakringen
betalasi procent av |6nen. Kostnaden for barn och ungdomar upp till 24 &r tacks av faderns
forsakring. Staten ansvarar for 5jukvardkostnaden for fattiga och illegalainvandrare. Skatt
betalas med 20% av |6nen.

Andra aktiviteter i Aten

Vér sistadag i Aten och négra eftermiddagstimmar de dvriga dagarna anvandes av var och en
efter egnaintressen. Besok pa Akropolis, andra historiska monument, museer, OS-stadium,
utsiktsplatser m.m. avklarades. Shoppingturer avverkades samt forstas ett besok paen av
Atens |angstrackta strander i stadens utkant. Under dagarnai Aten hade vi ca 27 grader varmt
och ett stralande solsken. Varje kvall avnjots en gemensam middag pa nagon forbokad
utomhus restaurang, med grekisk musik underhdlIning.
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Till sist

Vi har haft ndgra fantastiska dagar med intressanta och spannande studiebesok, tréffat vanliga
och hjalpsamma grekiska kollegor, besokt flera historiska platser, njutit av underbar grekisk
mat. Allt detta dessutom i ett mycket behagligt klimat, som vi dtminstone denna sommar varit
hogst ovana vid.

Vi kan konstatera att den svenska sjukvarden &r bra, med ett system dar lika villkor galler for
ala. Lakarutbildningen med AT och sedan ST i Sverige har i jamforelse med den i Grekland
manga fordelar.

Dérutéver har ocksa en vanskap mellan oss som var med vuxit fram, sa att den framtida
kollegialiteten har fatt en stark grund.
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