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PROTOKOLL 2/2009

STYRGRUPPSMOTE

Tid: Maéndagen den 25 maj 2009, kl. 09.00-12.00
Plats: PKMC, Géteborg

Nirvarande: Bengt-Goran Olausson, VGR, ordfirande
Birgitta Wireklint Sundstrém, Hogskolan 1 Borés, koordinator
Mats Kihlgren, Ordf i Regionala Rédet for Prehospital Akutsjukvard
Sven Engquist, Falck ambulans AB
Bjorn Biber, SU/Sahlgrenska sjukhuset
Marika Hellgvist Greberg, Regional utveckling Vistra Gétalandsregionen
Bjorn Brorstrom, Hégskolan i Borés
Johan Herlitz, SU och HB/VHB programansvarig
Bengt-Arne Sjéqvist, Ortivus
Annika Hedelin, PKMC - Prehospitalt och Katastrofmedicinskt Centrum
Robert Sinclair, VGR
Yvonne Samuelsson, Hogskolan i Boras, sekreterare

Franvarande: Britt Brickzén, Mdlndals Stad

1 Maotets 6ppnande

Ordforande Bengt-Goran Olausson hilsar vilkommen till métet.

2 Foregaende mitesprotokoll

Foregédende métesprotokoll laggs till handlingarna.

3  Statusrapport fran koordinatorn

Birgitta Wireklint Sundstrém informerar om att hon fortsatter dka runt i regionen och besska
olika ambulansstationer. I databasen "FoU Sverige” kommer alla pigaende forsknings- och
utvecklingsprojekt att registreras.

Verksamhetscheferna i regionen behdver fi information om centrat och dess funktion. Ftt forslag

dr att Birgitta och Bengt-Goran deltar vid ett av RRPA’s méten. Mats stimmer zv lampligt
datum med Birgitta.

——
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4. Marknadsforing
4.1 Processkartliggning

Under denna punkt startade en diskussion kring nyttan och syftet med centrat. En
sammanfattning av synpunkter fran métesdeltagarna #r f6ljande:

e Bdde forskning och utveckling (FoU)
Identifiera om ett aktuellt projekt dr forsknings- eller utvecklingsprojekt!

Forskning &r att ta fram ny kunskap. Vetenskaplig stringens krivs for all forskning,
kvantitativ liksom kvalitativ sddan. Framst géller det att vetenskapliga metoder anviinds
som gor att vi kan lita pé resultaten. Vid kvantitativ forskning kan resultaten kontrolleras
via sannolikhetsmodeller. Vid kvalitativ forskning krivs noggrann beskrivning av
genomfGrandet.

Utveckling &r att omsétta kunskapen, bade tidigare kiind och ny kunskap. Allts befintlig
kunskap ska utnyttjas pa ett strukturerat sét.

Centrats namn bor vara: Vistra Gétalandsregionens Prehospitala Forsknings- och
UtvecklingsCentrum.

e Behovsmotiverad forskning och nyttoeffekter
Identifiera vem som é&r bestéllaren!

Viktigt att centrats FoU 4r behovsmotiverad, det vill séga att det finns en bestillare till
skillnad fran fri forskning. Inom teknikvérden dr forskningen behovsmotiverad t ex
forskning inom Vinnova som r ett statligt verk. Ett annat exempel #r Hjirt-lungfonden
som ocksa efterfrigar nyttoeffekten vid tilldelning av forskningsmedel. Fragor som méste
besvaras: Hur kommer min forskning att forbittra sjukvérden? Vilka praktiska
konsekvenser far den, t ex kad 6verlevnad vid hjértstopp?

Nyttoeffekten kan gilla olika perspektiv bade patient-, organisations (bl a ckonomi) - och
sambdllsperspektiven.

o Implementering och ambulanssjukvdrdens roll inom FoU
Implementeringsfrdgan bor ingé i centrats uppgift!

Det &r forst efter implementeringen som vi ser effekten. Implementeringen #r ett eget och
svéart omrade. Dérfor dr det viktigt att titta pa hur implementeringen gérs som en separat
uppgift. Alltsa hur utvérderar vi resultaten och hur gors resultaten/kunskapen praktiskt
tillampbar i praktiken samt vad blir effekten for organisationen?

Dessutom &r det viktigt med en vil underbyged aterkoppling, for att ambulanspersonalen
ska forstd nyttan med eventuell férdndring. Det 4r ambulanssjukvarden som har
huvudansvaret f6r implementeringen.
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e Finanisiering
Utmaningen ér att hitta finansiérer pa ett innovativt sitt!

Vem vill ha den hér forskningen? Industriforetag? Andra landsting?

o Styrgruppens ansvar
Hur var och en kan bidra i centrats arbete kommer att utvecklas kontinuerligt. Diskussionen
fortsitter.

4.2 Informationsbroschyr
VGR stéttar med medel (ca 100 tkr) for framtagning av marknadsforingsmaterial. Irene
Hedstrém fréan PR-byrén Cohn & Wolfe far uppdraget. Nytt bildmaterial tas fram och en fotograf

dr anlitad for att fota inom ambulanssjukvérden. Irene har kontakt med fotografen.

Irene bjuds in till ndsta styrgruppsméte.

4.3 Webb

Vi far ingen hjélp fran VGR med var webbsida. Vi kan képa tjéinsten fran IT-avdelningen till en
kostnad av 700-800:-/timme. Det innebér att vi far skicka vara uppdateringar och annat till VGRs
IT-avdelnings “’supportmailbox™. Vi har fitt information om att vi kan anséka cm att sjélva fa
arbeta med sidan som “externa konsulter” vilket vi gjort och fatt beviljat. Innan vi far tillgang till
sidan méste vi gé en internutbildning i programmet EpiServer. Vi dr anmélda till forsta
kurstillfille med lediga platser och det 4r 2 september.

4.4 FLISA-konferens 14-16 september, Giteborg

Vi deltar pi FLISA-konferensen den 14-16 september och har bokat en liten monter pa 2x2 m,
Yvonne bemannar montern alla dagar och Bengt-Gdéran ansluter tisdagen den 15/9.

Till evenemanget tar Irene Hedstrom fram informationsmaterial t ex i form av ett vykort.
Broschyren kommer inte att bli klar till FLISA-konferensen.

Det dr inte mdjligt for utstéllare att annonsera i programboken. Annonseringen var enbart for
huvud- resp guldsponsorerna.
5. Intressanta omraden for kommunen

Punkten tas pd ndsta mote da Britt Brickzén inte kunde delta.
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6. Ovrigt
Forskningsresultat

Birgitta
Lindra startar i NU-sjukvarden under férsommaren. Projektet pAgar nu i hela regionen och
Halmstad. Vi rdknar med att arbetet med datainsamling fortsétter hela nésta &r. Ca 700 patienter

med brostsmirta ingdr i dagsldget. Strdvan &r att uppné ca 1800 patienter.

Johan

Informerar om ett projekt som drivs i samarbete med SOS. Ett inledande méte hlls i Bords i
oktober 2008. Forskningsfrigorna dr “Kan vi optimera handlaggandet pa SOS av brostsmirta?”
och “Kan handldggandet bli dnnu béttre?”. Till projektet &r Martin Gellerstedt, statistiker,
knuten. Carita Gelang, arbetar pa SOS, och #r mycket drivande i projektet.

Ambulanssjukskdterskorna Annelie Lundstrém i Lerum och Elisabet Hammar i Goteborg arbetar
fran och med 1 maj (20% vardera) med att kvalitetssikra och forbéttra omhéndertagandet av
patienter som drabbas av hjértstopp utanfér sjukhus.

Med hjélp av 8 frdgor (computerstdd) gor en dator prioriteringen baserad p4 svaren av frdgorna.
Den basala datainsamlingen pégar under 2 ménader. P4 en vecka #r det ca 300 patienter som
ringer SOS angdende akuta brdstsmiirtor.

Annika
Informerar om pégéende projekt, se bilaga. Annika kontaktar Birgitta om projekten innan dessa
laggs in i databasen.

Annika beréttar vidare om att huvadcentral for nya AmbuAlarm blir regionens prehospitala och
katstrofmedicinska centrum, PKMC, i Goteborg. Den 4/9 4r det 6ppet hus p4 AmbuAlarm.
Anmiélan krévs. Ambulansen SU finns pa Anisviigen i Géteborg, samma hus som PKMC.

Bengt Asplén ar t f verksamhetschef. Det #r viktigt att Bengt Asplén finns med i alla projekt som
har med SOS att gora.

Beslutades att Per Ortenvall bjuds in till nagot av histens méten.

Moiten histen

Datum: 2009-09-04
Plats: Hogskolan i Bords
Tid: 09.00-12.00

Datum: 2009-11-04
Plats:  hos Mats Kihlgren pd Svangatan (PKMC), Géteborg
Tid: 09.00-12.00
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Pagiende aktiviteter:
FLISA-konferens, 14-16 september, 2009

Hjértsymposium i Bords, 30 september, 2009
Inbjudan bifogas

Forskningsseminarium i Bords, 13 november, 2009

Arbete fortsétter med féljande:

Utkast marknadsmaterial - Marknadsforingsgruppen

Webben — Yvonne och Cecilia

Projektforteckningen till webben (+ link till databas?) - Yvonne
Kommunal vird, aktuella omraden for gruppen — Britt
Nyhetsbrev - Yvonne och Bengt-Goran

Mini HTA - hitta snabb utvirderingsform (snabb FoU)

Vid protokollet

Sekreterare Ordfirande

7 /o
(/’ vonne Samuelsson Beng

tran Olausson



