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[FAELLES AKUTMODTAGELSE]

Den nye Fzelles Akutmodtagelse pa Odense Universitetshospital skal vaere
skadestuernes svar pa en schweizerkniv, hvor alt er parat og lige ved handen.

et er de frreste af os, som har

prevet at fa stillet en bygge-

grund, fire &r og 180 mio. kro-
ner til rddighed. Ledende overlzge Mi-
chael Hansen-Nord og oversygeplejer-
ske Lene Wichmann har.

Opgaven var at skabe et bud pa fremti-
dens indgang til borgere, der skal i be-
handling pa hospital i Syddanmark, og 1.
februar kunne overlaegen og sygeplejer-
sken sl& derene op til den Fzelles Akut-
modtagelse (FAM); en 10.000 kva-
dratmeter stor modtagestati-

on for patienter.

Den Feelles Akutmodtagelse,
som modtagestationen hed-
der, er haoveddgren over

sitetshospital. Det er lyskryds, knude-
punkt, fordelingsgang og frontlinje pa
en 0g samme gang.

Det er her, alle akutte indlaeggelser

kommer, Det er her, de vurderes, sorte-

res, fordeles og behandles.

"Fokus har vaeret pa en bedre og hurti-
gere behandling. Vi har haft et gnske
om at f3 ekspertisen frem i forreste

dem alle pa Odense Univer-

reekke. Derfor er alle tilgaengelige
fagspecialer klar til at vurdere patien-
terne, nar de kemmer ind. De bliver hur-
tigt tilset og hurtigt vurderet - og hur-
tigt sendt videre, hvis det er det, de
skal, eller behandlet her med det sam-
me", siger Michael Hansen-Nord.

Hvem skal forst
| krigsfilm kan man se feltlzegen ga forbi
barerne og vurdere, hvem der skal be-




handles forst. Det kaldes triage; bedgm-
melse af behovet for behandling.

P& FAM inddeles patienterne ogs3 efter
en triage.

"Triagen begynder allerede i akutbilen

eller hos laegen. Der, hvor vi mgder pa-

tienten, begynder vurderingen af, hvad
der skal ske videre"”, siger Michael Han-
sen-Nord.
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Derfor er patienter, som kommer ind
pa FAM, allerede meldt som rede, oran-
ge, gule eller grgnne i triagen. De rede,
som er de alvorligste, udger under fem
procent at patienterne. De orange og
gule udger ti, mens mindst 85 procent
af patienterne fejler noget, der ikke er
umiddelbart livstruende - den lette lun-
gebetandelse eller en braskket arm.
Inddelingen sikrer, at dem, der har
storst behov, far hjelp farst.

"Nar vi ved, at der kommer en blod-
prop, et alvorligt trafikuheld eller et
slemt tilfaelde af meningitis, ved vi, at
det er en red triage, og at der skal ske
noget med det samme. S3 har vi det
relevante beredskab klar”, siger Lene
Wichmann.

Tiden skal ned
Det er triageringen, der gennemsyrer
opbygningen af den Feelles Akutmodta-
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Maskinen skyder med lufttryk blodprever over til laboratoriet

300 meter vaek. Det sparer mange skridt.

AKUT/AMBULANT

~Atenindlzeggelse er akut siger

ikke noget om sygdommen el-
ler skaden. Akut er atbetragte
som ikke planlagte indlzeggel-

ser, bdde de alvorlige og de
mere fredelige. @vrige indlaeg-
gelser betegnes som elektive
(eller planlagte) indlaggelser.

gelse. Umiddelbart ved indgangen er
placeret fire traumestuer, hvor et dusin
specialister star klar til at saette ind.
Leengere inde i bygningen falger Igsnin-
gerne i et naturligt flow i den raekkefol-
ge, patienternes behov dikterer,

Den overlage, som har vagten pa FAM,
kaldes da ogsa for en 'flowmaster'.
Arkitekturen og arbejdsgangen er desig-




net til at spare tid og effektivisere be-
handlingen. Pa traumestuerne er der ek-
sempelvis rentgenfaciliteter; der er
scannere i umiddelbar narhed, og p3
vaeggen sidder en Tempus 600, som via
lufttryk skyder en blodprgve over i et [a-
boratorium 300 meter vaek og leverer et
journaliseret svar en halv time senere.

"Vi fandt ud af, at bioanalytikerne, som
tager blodprgver pa hospitalet, bruger
80% af deres tid pa at ga. Det er nae-
sten elimineret nu”, siger Michael Han-
sen-Nord.

Tidsfokuseringen betyder, at de beryg-
tede ventetider for patienter med sma-
skavanker kan skares ned. Nar al eks-
pertise og grej er samlet pd et sted,
kan ogs patienter med en gren triage-
ring - den bulne finger eller det flaakke-
de gjenbryn - spare tid.

Flere sammen

"90 procent af patienterne skal i rgni-
gen, og 50 procent skal afgive en blod-
prave. Det tog tid fgr, og folk kunne sid-
de i 6-8 timer, hvis der var ventetid p&
specialisterne eller til rgntgen. Nu er vi
mere effektive. Vi forventer at kunne
reducere den gennemsnitlige behand-
lingstid for grenne patienter med to ti|
tre timer”, siger Michael Hansen-Nord.
Det er ogsa af tidsbesparende &rsager,
at der nu indrettes behandlingsstuer,
hvor to patienter kan blive behandiet
ved siden af hinanden.

"Det er atypisk, men det reducerer ven-
tetiden. Og man kan nok godt acceptere
at blive syet i fingeren siddende ved si-
den af en, der skal have gips p&, hvis det
samtidig betyder, at man sparer tid", si-
ger Lene Wichmann og understreger, at
der ikke bliver tale om at pulje patienter
pa en made, der gar pa kompromis med
folks blufaerdighed eller intimsfzere.
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Flowmasteren overvager patientforigbene i
Feelles Akutmodtagelse.

Patienter pa vej tif indlaeggelse.
Det &bne miljg er udfordrende.
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FAM I REGION SYDDANMARK
Den Feelles Akutmodtagelse i Odense er den farste nybygeede FAMi
Danmark, men FAM'er findes flere andre steder. Udover FAM'eniOdense

erderi Syddanr_ﬁ_a_rk FAM i Esbjerg, Svendborg, Kolding og Aabenraa.
FAM'en pa OUH har i gvrigt veeret genstand for studieture fra sygehuse-

nei Silkeborg og Hi idovre, hvor man 0gsd har ro
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