Fagligt program for DAGENS MEDICIN’s og CITS's studierejse til Vietnam april 2000

Turens formal var primert at give et indblik i sygdomspanoramaet og i sundhedsvasenets
organisering 1 Vietnam. Landet herer til gruppen af gruppen af lavindkomstlande med en
bruttonationalindkomst pa 3 - 400 $ pr. indbygger pr. ar. Vi planlagde studiebesog pa forskellige
niveauer i sundhedsvasenet fra distriktslaegestationer pd primerniveau til universitetssygehuse pa
tertizer niveau.

1. Rejseledere: overlege, speciallege 1 anaestesiologi Martin Smedebel, redaktionschef Nicolai
Déllner, medicinsk journalist Niels-Bjorn Albinus. Lokal vietnamesisk guide: Mr. Trinh Van
Toan.

2. Deltagere: 35 leger, tandleger, farmaceuter, sygeplejersker, laegesekreterer

3. Skriftligt materiale: ”Kompendium om Sundhedsforhold i Vietnam” omhandlende
sygdomspanorama og organisering af sygehusvasenet (60 sider, 200 litteraturreferencer)

4. Foredrag om ”Sygdomspanoramaet i Vietnam”, ”Sundhedsvasenet i Vietnam: organisering og
okonomi”, ”Erfaringer fra militermedicinen under Vietnamkrigen” og “Traditionel
vietnamesisk medicin” ved overlaege, speciallege i anastesiologi Martin Smedebol

5. Besog pa distriktssundhedsstation i Dao-landsby. De vietnamesiske bjergstammer har
traditionelt haft et ddrligt fungerende sundhedssystem. Den svenske bistandsorganisation SIDA
har involveret sig i et sundhedsprojekt blandt bjergstammerne. Vi s landsbyens samlingshus og
sundhedsstationen med konsultationslokale og lokale til opbevaring af medicin. Bernene legede
med injektionssprajter pasat kanyler.

6. Besog pa distriktssygehuset i Sapa. Sapa har et befolkningsunderlag pa 10.000 personer. Dr.
Dang Xuan Thu modtog os meget venligt i sygehusets samlingslokale med Ho Chi Minh pa
vaeggen. Han forklarede, at man havde 30 senge. !0 laeger/sundhedspersonale skulle vare
tilknyttet. De vesentligste sundhedsproblemer var diarré, luftvejsinfektioner og darlig ernering.
Man havde 50 fedsler og 10-20 sectio arligt, men bjergfolkene foretrackker at fode i hjemmet.
SIDA har stettet sygehuset pa forskellig vis bl. a. med et ultralydsapparat. Vi blev vist rundt pa
sygehuset og s bl. a. rentgenrummet, laboratoriefaciliteterne, sengestuerne og operationsstuen.
En dreng blev opereret for testiseksploration i1 ketalaranastesi. Vi blev radspurgt om en mand
med abdominalia, hvor konklusionen vist blev, at det drejede sig om en appendikular absces.
Vort generelle indtryk var, at der trods beskedne ressourcer godt kunne udferes fornuftigt
laegeligt arbejde pa dette sygehus.

7. Besog pa provinssygehuset i Uong Bi. Sygehusets direkter, kirurg, Dr. Nguyen Ngoc Ham
modtog os og introducerede sygehuset. Han havde géet 1 skole med prins Henrik, som besogte
sygehuset i 1999. Dr. Nguyen Ngoc Ham har arbejdet over et dusin ar i junglen ved den
vietnamesisk-kinesiske greense i1 krigsdrene. Her havde han varet tvunget til at foretage mange
store operationer under meget simple forhold, f.eks. 1 palmehytter. Han havde ofte opereret i
ren akupunkturanastesi, og ville stadig anbefale denne bedovelsesform til strumakirurgi. Efter
freden var han blevet specialist i colonkirurgi i Paris. Uong Bi sygehuset var opbygget med
svensk hjelp. Dr. Nguyen Ngoc Ham havde 6 gange besogt Sverige, og der var stadig megen
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samarbejde med svenske sygehuse. Sygehusets befolkningsunderlag var 1,5 million mennesker,
heraf mange bender og kulminearbejdere. Derfor var det vigtigt med undervisning i
sundhedsoplysning. Det var et henvisningssygehus, og skulle i neermeste fremtid vaere
undervisningssygehus for laeger. Flere af leegerne pd sygehuset var derfor sendt til udlandet for
at forege deres kvalifikationer. Man havde en stab pd 500 heraf 65 laeger, 10 ingeniorer, 3
farmakologer og 300 sygeplejersker, hvilket var hojt efter vietnamesiske forhold. Der var 300
senge, men i nermeste fremtid ville man yderligere have 100 senge. 3 sygeplejersker og
direkteren selv havde for nylig fiet udmarkelse til ”Arbejdets helte”. Sygehuset budget
financieres halvt fra regeringen og halvt fra privat side (forsikring og patientbetaling). Vi gik i
mindre grupper rundt i sygehuset og sa bl. a. infektionsmedicinsk afdeling, medicinsk og
kirurgisk sengeafdeling, intensiv afdeling (4 @ldre Engstremrespiratorer) og emergency
department (et beskedent sortiment at intubationsudstyr blev forevist). I sidstnavnte afdeling
var et trafikoffer blevet indlagt, og det var tydeligt, at man tog sig i agt for den blodbarne
smitterisiko. @jenlaegerne besagte deres kollegaer, og gastroenterologerne sé skopiudstyret.

Besog pé universitetssygehuset Bach Mai Hospital i Hanoi. Sygehuset er bygget i 1911, og blev
delvist evakueret under Vietnamkrigen. Det blev bombet 2 gange i 1972. Man modtager hjaelp
fra flere nationer, for gjeblikket er man i gang med storre nybygninger i samarbejde med Japan.
Man har ca. 1400 senge, 350 leeger og 550 sygeplejersker. Samlet stab er pa 1520 personer, idet
man daglig har 200 folk fra Hanoi University og 600 legestuderende pd sygehuset. I den
udviklede del af verden angives en ratio pa leege: sygeplejerske pa 1:10, 1 Japan er forholdet 1:3
og i Vietnam 1:1%. Dette betyder, at patienternes parerende er nedt til at deltage 1 patientplejen
f. eks. med vask og madlavning. Sygehusets financiering svarer til Uong Bi Hospital. Vi blev
modtaget af sygehusets vicedirekter Dr. Nguyen Chi Phi, M.D., Ph.D. DSc., som ogsa er chef
for sygehusets biokemiske afdeling og vicedirekter for Hanoi Universitets Center for forskning
og undervisning i AIDS. Sygehuset har en lang reekke afdelinger, og vi valgte at besoge
biblioteket (beskeden bogbestand men adgang til Internet og Medline), afdelingen for traditionel
vietnamesisk medicin og berneafdelingen, hvor flere af barnene havde diagnoser som meningit
og gastrointestinel infektion.

Besog pad Mental Health Institute, Hanoi. Chefen Dr. Tran Viet Nghi introducerede forholdende
omkring psykiatrien i Vietnam. Det er nok et omrdde, som man set med danske gjne vil betragte
som noget underdimensioneret i forhold til behovet. Man radede over 50 senge, men kapaciteten
vil fordobles 1 lebet af et &r. Man reserverede 10 senge til henholdsvis misbrugere, psykoser og
bern. Den hyppigste diagnose er schizofreni. Man havde ogsé igangsat et metadonprojekt til
ambulant misbrugerbehandling, hvor der var 10-15 patienter i behandling. Man har ogsa en
undervisningsopgave i forhold til 61 andre sygehuse. Der skulle vare 2 andre mentalsygehuse
under Ministry of Health 1 Vietnam. Det var noget trosteslose sygerum vi sé: et stort rum med
ca. 25 - 30 tetstdende senge og enkeltrum af cellelignende udseende. Sidstnavnte blev dog
under vort besag brugt til opbevaring af materiel.

Besog pd Traditional Medicine Hospital 1 Hanoi: Direktor professsor Tran Thuy tog imod os og
fortalte om sygehuset og dets virksomhed. Han er ogsa chef for WHO's samarbejdscenter for
traditionel medicin, direkter for Vietnams Institut for traditionel medicin, chef for Hanoi
University s afdeling for traditionel medicin og viceformand for Acupunctor’s Association of
Vietnam. Vi fik information om den traditionelle medicins rolle i det vietnamesiske
sundhedssystem. Det er ofte et tilbud til mere kroniske tilstande og f. eks. narkomaniafvaenning.
Hospitalet er organiseret med afdelinger for medicin, kirurgi, gynakologi, paediatri, gerontologi,
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oto-rhino-laryngologi, dermatologi, ophthalmologi, afdeling for acupuncture og vitality
preservation, etc. Staben er pa 300 personer. Man superviserer 40 hospitaler for traditionel
medicin og 400 afdelinger for traditionel medicin i vestligt orienterede sygehuse. Man har
megen undervisning pa forskellig niveau og der er ogsd 1 folkeoplysende gjemed en ugentlig
udsendelse om traditionel medicin i vietnamesisk TV. Man deltager ogsa i forskning om
urtemedicin. Vi blev vist rundt 1 sengeafdelingerne. Narkomanernes senge var laenket til
vaeggen, og deren last med hangelés. Vi fik demonstret kopsatning. Gastebogen afslerede at
foreningen af danske biskopper og Vejle Amts sundhedsudvalg for nylig havde besogt
sygehuset. Sidstnavnte takkede for god inspiration til at effektivisere og forbedre forholdene i
Vejle Amt.

Besog pd Hong Ngoc Humanity Village. Manager Nguyen Thanh Diep informerede om centret,
som fungerer som et non-profit foretagende under de lokale myndigheder. Man beskaeftiger 207
handicappede unge mennesker. 60% er devstumme, 30% har et fysisk handicap og 10% er
foreldrelose. Centret betaler i 1 ar for elevernes undervisning og oplaring i et kunsthandveerk.
Derpa skal eleverne forserge sig selv af deres produktion, sdledes at 30% af salget gar til centret
og 70% gatr til eleven.

Workshop om “Praktisk rejsemedicin”: her blev gennemgaet radgivning til vore patienter for
udrejse, hvad sker der ved sygdom i fjerne lande, hvad kan vere vigtigt ved sygdom efter besog
i udlandet, forsikringsmassige vilkér, forslag til rejseapotek, undersegelse af personer
hjemkommet fra udlandsophold, etc. Laege Martin Smedebel og laege Lars Toft var aktive i
denne session.

Besog pad Den Danske Ambassade med foredrag om Danmarks relationer til Vietnam med
specielt henblik pd Sundhedssektoren. Forstesekretaer Leif Alsbirk stod for informationen.
Ambassaden er bemandet med 9 udsendte, hvortil kommer lokalt ansatte, hvilket ger den til en
ganske stor ambassade i Hanoi. Danmark er kun beskedent involveret i udviklingsprojekter 1
sundhedssektoren, men man giver via DANIDA penge til et minerydningsprojekt i DMZ
(demilitariserede zone ) ved Mines Advisory Group og via Dansk Vietnamesisk Forening er
man engageret i nogle fortlebende projekter pa Bernehospital no. 1 i Ho Chi Minh City.

Apoteksbesog: vi besagte flere apoteker med formalet at f& demonstreret den vildtvoksende
apotekssektor 1 Vietnam, og vi diskuterede de dermed forbundne problemer som insufficient
terapi, resistensudvikling, etc. Vor vietnamesiske guide gav os et godt eksempel: han havde ondt
1 halsen og kebte ampicillin og C vitamin til 2 dages brug. Efter et par dage fik han igen ondt i
halsen. Et nyt apoteksbesag forsynede ham med amoxillin og vitaminer til 3 dage.

Besog pa Vietnamesisk Rade Kors hjem for handicappede bern ”The Thanh Xuan Peace
Village of Hanoi” med information om hvilke muligheder handicappede har i et U-land som
Vietnam. Direktor, paediater Dr. Nguyen Thi My Hien introducerede centret og viste rundt. Hun
mente, at mange handicaps 1 Vietnam kan henfores til brugen af herbicidet Agent Orange under
Vietnamkrigen. Centret blev indviet i 1991 og havde beseg af prinsesse Alexandra i 1999.
Centrets formal er at undervise og treene born fodt med mentale og/eller fysiske handicaps. Den
Danske Ambassade havde doneret nogle udenders legeredskaber til centret. En belgisk
journalist havde doneret 2 sma aber, der sad i de mindst teenkelige bure.



16. Foredrag om “Fader Brennans hjem for handicappede bern 1 Thailand” ved studerende Anna
Boa, som har arbejdet der som engelsklarer i /2 ar. Institutionen har flere hundrede svart
handicappede beboere, og er en mensterintitution i Thailand. Fader Brennans arbejde stottes fra
mange sider. Den danske stotte koordineres fra Rotary 1 Rende.

17. Information om “Medicinsk journalistik i Danmark™ og ”Pressen og laegerne” ved
redaktionschef Nicolai Dollner og journalist Niels Bjorn Albinus. Der blev berert emner som
journalisternes forhold til industrien og annoncererne, laegernes kontaktskyhed i forhold til
pressen, hvor mange journalister har medicinsk journalistik som hovedomréde; vi diskuterede
ogsé nogle sager hvor enkeltpersoner fra sundhedssektoren har varet hardt behandlet af pressen.

18. Foredrag om ”Danske Laeger mod Kernevaben” ved laege Jacob Obbekjar. Foreningen har ca.
700 medlemmer, og har bl.a. vaeret aktiv med at skaffe midler til et monitoreringsprojekt for

minerydning.

19. Afsluttende eksamination: 35 mundtlige spergsmaél



