»Highlights” EBMT 2016

Arets European society for ”blood and marrow transplantation (EBMT)” konferens var i ar
forlagd till Spaniens tredje storsta stad, Valencia med ca 800000 innevéanare. Valencia har en
mysig dldre stadskdrna men ar ocksd omgiven av modern futuristiskt arkitektur. I detta
omréde aterfanns Oceanakvariet, IMAX biografer samt konsthall. Omgérdande parker
anvinde Valenciaborna som rekreationsomraden for jogging, cykling eller en kopp kaffe i
solen. Landsbygden utanfor staden &r bordig och rik pa frukt och gront. Inne i staden
blommade apelsintraden och bar frukt. Valenciaborna var mycket stolta dver sina apelsiner
som presenteras som virldens bésta. De anvdndes pa flera sétt och ingick som ingrediens i
drycken Aqua di Valencia, en cocktail som med fordel kunde blandas med Cava frén just
Valencia.

Med resebidrag fran Blodcancerforeningen kunde jag ta del av denna mycket givande
konferens i soliga Spanien. Konferensen bjod pa manga intressanta foreldsningar. D4 jag ér
mycket intresserad av patienters delaktighet i sin vard och integrering av den palliativa
vérdens syn pa symtomlindring, stod till patient och nirstdende samt langtidsuppfoljning var
det véldigt intressant att lyssna pd Dr Ahmedzai och hans tjugodriga erfarenhet av ”supportive
care” 1 England. Dr Ahmedzai menade inom det hematologiska féltet bor arbetet vara av
multidisciplindr design. Likarna borde anvidnda och ta hjilp fran expertis betraffande
smartlindring i en storre utstrickning. Han menade att det finns ett rutinméssigt anvéindande
av opiater som ofta fungerar bra men inte alltid. Ibland behdvs det andra kombinationer av
smartstillande preparat, ibland har det kommit nya preparat och detta dr det svart att ha
kunskap om man inte &r expert. Ibland kan opiater vara helt fel typ av smértlindring och
skapar mer problem for patienterna én lindring.

Inom hematologi och stamcellstransplantation dr bot oftast méilet med behandlingen. Dr
Ahmedzai ansag att allt som den palliativa vrden innehaller med symtomlindring, etiskt
forhallningssitt och stdd till patient och narstaende bor inkluderas tidigt parallellt med den
kurativa varden. Det blir dock fel nir begreppet palliativ vard anvénds eftersom palliativ vard
har ett tydligt budskap. Palliativ vard &r aktuell nér bot inte ldngre &r mojlig. Dessa tva



inriktningar krockar ddrmed och Dr Ahmedzai menade att begreppet supportive
care(stodjande vard) bor anvéndas istillet. Stodjande vard kan genomsyra hela vardfoérloppet
och kénns inte heller skrimmande dven om insatser och atgérder liknar dem vid palliativ vard.

Dr Anstiss holl en inspirerande Work shop om motiverande intervjuteknik. En teknik som
kunde tillimpas for att fa patienten att hitta sin egen motivation for fordndring/instillning.
Detta kunde handla om f6ljsamhet till sin medicinering eller att forsoka &ta regelbundet den
kost som var rekommenderad. Detta var en rolig och integrerande Work shop dér publiken
deltog och provade olika tekniker pa samtal och intervju. Det handlar inte om att
vardpersonalen ska dvertala patienten att gora forandringar utan att genom samtal i fram
personens inneboende resurser.

Monica Kirsch, doktorand fran Schweiz, foreldste om foljsamhet till medicinering efter
utskrivning hos patienter som genomgatt en stamcellstransplantation. Det var forvanade
manga patienter som dndrade tablett antal pa egen hand, gjorde uppehall i medicineringen
utan konsultation eller helt enkelt slutade ta sina tabletter. Detta kunde ge forddande
konsekvenser framforallt hos allo transplanterade dir risken for Graft versus host (GVH) ér
stor om inte foljsamheten till de immunsupprimerande likemedlen &r stor. Hir har
sjukskdterskorna en betydande roll nédr det handlar om utbildning och kunskapsoverforing.
Motiverande samtal bor anvindas med fordel inom detta filt.

Min poster som jag presenterade dr ett resultat av mitt magisterarbete inom palliativ vard som
avslutades juni 2015 vid Sophiahemmet Hogskola. Jag introducerade ett vedertaget
symtomskattningsinstrument fran den palliativa varden och implementerade det pa
vardavdelningen pd Karolinska Universitets sjukhuset Huddinge, CAST. Sex av de patienter
som genomfort regelbunden subjektiv symtomskattning under vardtiden intervjuades. Det var
fraimst upplevelsen av att symtomskatta sig med hjilp av ett instrument jag var intresserad av.
Men ocksa om och hur instrumentet hade hjéalpt dem i den dagliga egenvéard som patienterna



utforde i hemmet efter utskrivning. Postern tilldrog sig viss uppmérksamhet och ménga var
intresserade av instrumentet. Aven diskussioner hur en utveckling av instrumentet kunde se ut
kanske via en app. funktion diskuterades. Inom innovation och teknikutveckling finns det
valdigt mycket att arbeta vidare pa. De flesta av patienterna vérdas idag i sina hem och hér
bor tekniken utvecklas ytterligare. Helene Schoemans frén Belgien rapporterade om EBMT
GVH app. Appen ér under utveckling Steg 2 och kan anvindas nir GVH ska graderas och
rapporteras.

Sammanfattningsvis var 2016 EBMT konferens mycket givande med intressanta
foreldsningar. Mycket av fokus 14g pa hur man stodjer patienterna ur ett langre perspektiv dn
det som tidigare varit aktuellt. Foreldsningar om 6verlevnad och problem som uppstatt efter
transplantationen diskuterades. Jag upplevde ett storre fokus pa den psykiska hélsan i ar vilket
ar otroligt viktigt att det inkluderas i hela transplantationsforloppet.

Jag tackar bade Blodcancerforbundet och Blodcancerfonden for deras generdsa resebidrag
sd att jag fick mojligheten att forkovra mig inom detta spdnnande omrdde.
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