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Aktuellt
Katastrofen i Sydostasien

Trots motstridig och felaktig in-
formation lyckades Bengt Eriks-
son och hans vårdteam på 30 lä-
kare och sjuksköterskor från Ka-
rolinska Universitetssjukhuset
genomföra sitt uppdrag att söka
efter svenska patienter i Thai-
land, bedöma dem medicinskt
och transporta hem en del av
dem.

❙ ❙ Initiativet till resan hade tagits av an-
estesi- och intensivvårdskliniken, Karo-
linska Universitetssjukhuset Huddinge,
med stöd av Stockholms läns landsting.
Flygplanet från Viking Airlines, som
ordnats fram av UD, hade 150 stolar
men inga bårplatser. Vårdteamet bestod
av 10 anestesi- och intensivvårdsläkare,
10 intensivvårdssköterskor, 10 aneste-
sisköterskor och en kurator. Ombord
fanns smärtlindrande mediciner, anti-
biotika, intravenös vätska, sårvårdsut-
rustning och gips – en del framtaget av
apoteket Scheele i Stockholm och en del
hämtat från intensivvårdsavdelningen
på Huddinge.

– När vi lämnade Arlanda den 29 de-
cember hade vi information om att Phu-
kets flygplats var full av skadade svens-
kar som ville hem, och därför var vi des-
tinerade dit, säger Bengt Eriksson, verk-
samhetschef för anestesi- och intensiv-
vårdavdelningen på Huddinge med erfa-
renhet av katastrofarbete. Men under
nerresan fick vi veta att thailändskt flyg
hade transporterat de här personerna till
sjukhus i Bangkok. Under mellanland-
ning i Calcutta ändrades därför vår kurs
till Bangkok.

Efter landningen på Bangkoks flyg-
plats var det dags för felinformation
igen:

– Vi hade fått veta att svenskarna som
förts till sjukhus skulle finnas på en
särskild lista. Men redan på flygplatsen
fick vi av SOS-International veta att listan
var inaktuell, och vi rekommenderades
att själva inventera de stora sjukhusen.

Läkarmottagning på flygplatsen
Bengt Eriksson beskriver hur flygplanen
strömmade in till Bangkoks flygplats
med hemvändande turister, däribland
skadade svenska medborgare. Kabin-
personalen på flygplanen som skulle ta
dem hem till Sverige fick inte en chans
att veta vilka skador de hade. De skada-
de kunde själva heller inte bedöma om
de var transportabla.

– Därför upprättade vi en läkarmot-

tagning på flygplatsen. De
flesta bland de skadade
hade skärsår och mindre
infektioner, de var ledsna
och förvirrade. Vi gav
bland annat antibiotika
och medel som skulle för-
hindra blodpropp under
flygresan.

Tidigt på nyårsdagens
morgon delade teamet upp
sig i smågrupper om tre i
vardera för att inventera
Bangkoks tio största sjuk-
hus, de flesta av dem ungefär lika stora
som Karolinska.

– Vi fick se en sjukvård i nivå med
den svenska, och det gjorde att vi inte
kände oss så hetsade längre, säger Bengt
Eriksson. Överallt blev vi mycket väl
mottagna, och grupperna hade  volontä-
rer som talade thailändska med sig.

Besöken resulterade i att man fann
omkring 100 svenska patienter. 25 var i
transportabelt skick, 25 var lite för svårt
sjuka för att flyttas (smutsigt vatten i
lungorna, luft i lungsäcken, risk för
hjärtsvikt m m) och cirka 50 ville stanna
kvar på grund av anhöriga.

De 25 som var transportabla flögs
hem, uppdelade på planet som vi flugit
ner i och ett nytt plan med 20 bårplatser
från norska försvarsmakten som UD ord-
nat fram. Det norska planet anslöt sig till
vår organisation, och tre av våra
sjukvårdsteam stärkte bemanningen om-
bord. Lediga platser gavs till anhöriga.

– Vi försökte hålla ihop familjerna,
säger Bengt Eriksson.

Han tror att informationsbristen från
svenska myndigheter beror på brist på
organisation för professionell kata-
strofhantering. På plats i Thailand fanns
ingen svensk organisation som hade
kompetens och resurser att reda ut kata-
strofen.

Ambassaden förstärktes
– Ambassadpersonalen jobbade dygnet
runt men saknade kompetensen och re-
surserna. De bad oss att be om hjälp för
deras räkning när vi var tillbaka i Stock-
holm, så jag kontaktade både UD och
statssekreterare Gun Eriksson i stats-
rådsberedningen. Inom ett dygn efter vår
återkomst till Sverige hade ambassaden
förstärkts, verksamheten med läkarmot-
tagning på flygplatsen kunde fortsätta
och uppdaterade listor kommunicerades
dagligen till Sverige.

Om vår insats bidrog till detta är svårt

att säga, men det känns tillfredsställande
för oss som var på plats. 

Iréne Olsson

frilansjournalist

Intensivvårdsteam från Stockholm
sökte svenskar på Bangkoks sjukhus

Mikael Lund, ST-läkare anestesi, och
Peder Winnbrant, anestesisjuksköterska,
på plats i Bangkok.

FO
TO

: H
EL

EN
E

UH
LI

N
FO

TO
: H

ÅK
AN

SA
M

UE
LS

SO
N

Det svenska teamet på ett sjukhus i
Bangkok.

❙ ❙ Vid denna tidnings manusstopp var
Socialstyrelsens enhet för krisberedning
inte klar med sin sammanräkning av hur
många svenska läkare som officiellt
skickats till Thailand sedan annandag
jul. Sammanräkningen försvåras av att
olika huvudmän haft ansvaret för rekry-
teringen. Först skickade UD ner läkare,
därefter fick Socialstyrelsen ta över.

Att en del läkare av privata eller andra
skäl redan var på plats och fick det offi-
ciella uppdraget medan de befann sig i
Thailand bidrar också till den splittrade
bilden.

– Under den här veckan hoppas vi bli
klara med sammanräkningen, säger Per-
Åke Nilsson på Socialstyrelsens enhet
för krisberedning. (LT)

Osäkert hur många
svenska läkare som
skickats till Thailand


