Goteborg den 28 juli 2006

I juni i &r avslutade jag mitt andra ar (av tre) pa sjukskoterskeprogrammet i Goteborg och
fick denna sommar chansen att utféra 4 veckors praktik pa ett barnsjukhus i Hanoi, Vietnam.
Att arbeta utomlands och helst i ett mindre utvecklat land &r ndgot som lockat mig och som
jag lange funderat over. Dérfor kéindes denna praktik som en mycket bra mdjlighet att dntli-
gen fa testa pa det som jag sa ldnge velat gora och samtidigt vidare utveckla min utbildning
med kunskap som jag inte kan f4 hemma.

Den 6 juni lamnade jag och min klasskamrat Malin Sverige for att ett d&ventyr i Vietnam. 18
timmar senare var vi framme i ett mycket varmt Hanoi, néstan 40 grader varmt trots att det
var kvill! Chefsjukskoterskan tog emot oss och visade oss till hotellet dér vi skulle bo under
vér vistelse.

Tiden pé sjukhuset var mycket intressant och ldrorik men dven psykiskt pafrestande da fick
se en hel del svéra saker. Fordldrar som inte har rad att betala for varden och dirfor méste ta
hem sina barn for att 1ata de d6 hemma. Barn som méste genomga svara undersokningar
utan smértlindring for att sjukhuset inte har tillrickligt med pengar och mycket annat.

Forsta veckan var vi pa neonatal, avdelningen
for fortidigt fodda, jag har aldrig sett sd sma
barn. Det minsta barnet vigde 900 gram!
Fortidig fodsel ar en av de vanligaste orsakerna
till d6d bland barn i Vietnam. Pa grund av

| bristande kunskaper bland delar av
vardpersonalen och hos fordldrarna samt
bristande forutsattningar och en délig ekonomi
ar risken for svara infektioner bland de fortidigt
fodda barnen mycket stor. Dessa barn dr mycket
kénsliga for infektioner och det ar ofta dessa
infektioner som blir deras dod.

Andra veckan var vi pa en onkologiavdelning dér de flesta barnen hade leukemi. Detta var
den jobbigaste tiden pa sjukhuset. Ca 40 % av barnen dog inom en period pa 5 ar ( det sak-
nas forskning pé langre tid en 5 ar, men om man ser pa langre tid dr formodligen siffran
dnnu hogre ). Minga barn var véldigt sjuka och svaga. Barnen utsattes for vildigt smért-
samma undersokningar och behandlingar. Medicineringen &r vildigt dyr och fordldrarna
som oftast dr fattiga bonder hade inte alltid rad att betala for varden utan tog istéllet hem
barnet for att d6 hemma. I Vietnam dr det 4r bara barn under 6 ar som fér fri vard om de inte
ar forsdkrade men detta har fordldrarna sillan rad med.

Tredje veckan var vi pa kirurgintensiven. Hit kommer barnen efter kritiska operationer om
exempelvis hjdrt- och hjarnoperationer. Nar vi var dir hade de precis genomfort sin andra
levertransplantation ndgonsin pa en 2-drig liten flicka. Léget var ganska kritiskt da hon hade
fatt sepsis och hade nu 6ver 40 graders feber och fick 5-6 olika antibiotika varje dag.
Likarna trodde inte att hon skulle dverleva men under den veckan som vi var dér stabilise-
rades laget och febern sjonk och det verkade som om hon skulle 6verleva, vilket var harligt
att se. Organdonation &r inte vanligt i Vietnam, ménniskorna i Vietnam vill oftast inte
donera bort sina anhorigas organ och det finns inget utarbetat system dédr man sjilv kan vélja



om man vill donera eller ¢j. Flickan som jag
beréttade om fick en del av sin farmors lever
(levern ér en av fa organ i kroppen som man kan
transplantera delar av). Vietnam har egentligen
ganska goda forutsittningar for
transplantationer d& det dr mycket vanligt med
trafikolyckor ddr ménga konstateras hjarndoda.
Det dr med andra ord manga organ som gar till
spillo och méanga liv som forloras pé grund av
att det inte finns ndgot utarbetat system. Det dor
ca 40 000 ménniskor varje ér i trafikolyckor och

- dé riknas inte de som dor direkt pa plats.
Kirurgintensiven var en mycket bra avdelning. Vildigt lik den svenska véarden, personalen
var mycket uppdaterad pé det senaste och de var mycket intresserade av att ldra sig mer och
stillde mycket fragor om hur vi gjorde i Sverige.

Den sista veckan var vi runt pé lite olika avdelningar. Vi var pa avdelningar for lungmedi-
cin, diabetes, hematologi och pé akuten. Det var mycket intressant att {4 se olika delar av
varden. Vi var dven och besokte tva andra sjukhus. Det sjukhus som vi var pa i Hanoi starta-
des med hjdlp fran den svenska regeringen pa 1980 - talet. Det var dven det andra sjukhuset
som vi besokte, som 14g pa landsbygden. Det var ett jattefint sjukhus som fortfarande hade
goda kontakter med Sverige. Det tredje sjukhuset som vi besokte var ett traumasjukhus. Dit
kom alla patienter som varit med om trafikolyckor, vilket var vildigt minga. Aven detta
sjukhus var véldigt fint. Med anledning av det stora antalet patienter holl man pa att bygga
ut sjukhuset och den nya byggnaden stod néstan klar, sag jéttefin ut.

Efter 4 veckor i Hanoi, begav vi oss soder ut
for att ha lite semester. Vi stannade till pa
lite olika stéllen fOr att bada och sola, dta god
mat och ta det lugnt. Det var vildigt skont
med lite semester efter 4 vildigt hindelserika
veckor pa sjukhuset.

Den 6vergripande bilden som jag fick av
sjukhusen i Vietnam var att det dr bra sjuk-
hus. Men det ar ett véldigt stort tryck pa
sjukhusen, pd barnsjukhuset dér vi var, sov
det 2 - 3 barn i varje sdng! Personalen jobbar
véldigt minga timmar per dag for valdigt 1ag 16n. Sjukhusen har délig ekonomi och tvingas
darfor bortprioritera viktiga saker som smartlindring. Men jag fick dven kénslan av att kultu-
ren och olika traditioner stér i vidgen for utvecklingen av sjukvarden. Det kanske inte &r sa
konstigt da de ser véstvérlden som sin forebild och kulturen skiljer ju sig mycket mellan
Vietnam och vést. Synen pé barn dr helt annorlunda, 1 Sverige ser man barnet som en egen
individ med egna kéanslor och en egen vilja. Detta upplever jag inte i Vietnam. Det &r forald-
rarna som bestimmer och barnen har inte mycket att séiga till om. Aven synen p smirta
skiljer sig. Smairta dr ndgot som man ska uthdrda och man ska helst inte visa att det gor ont. |
Sverige har man de senaste 10 dren forskat otroligt mycket inom omradet smérta och sarskilt
pa smarta hos barn. Att vara smartfri under behandlingar, sjukdom eller undersokningar ar
ndgot som man aktivt arbetar for inom svensk sjukvard.




Det finns mycket att siga om tiden i Vietnam.
Det har varit véldigt jobbigt emellandt men sd hér
i efter hand, kan jag séga att jag lart mig otroligt
mycket och att det dr en erfarenhet som jag kom-
mer biara med mig en lang tid framdver. Jag
kommer uppskatta Sverige och den svenska sjuk-
varden otroligt mycket, vi r bra pé att klaga trots
att vi har det sa bra!

Med vénliga halsningar

Karolina Wedne Lindberg



