En svar brannskada medfor stora medicinska problem. En snabb och riktig akut behandling kan begransa komplikationer eller t o m betyda
skillnaden mellan liv och dod for patienten.

I denna KAMEDO-rapport har vardprogram skisserats for tre vardnivaer. Fér den mest kvalificerade vardnivéan, har kallad
"normalsjukvéard" anges principerna fér modern brannskadebehandling. For de dérpa foljande nivaerna "katastrofsjukvard" resp
"masskadesjukvard" ges forslag till alternativa, mindre resurskrévande, behandlingsprinciper.

De sinkta resurskraven vid de tva ldgre vardnivaerna kan dversittas i ekonomiska termer. Vid "katastrofsjukvérd" séinks
behandlingskostnaderna enligt det skisserade vardprogrammet med néstad en tredjedel f6r en medelsvar brannskada och med nistan tva
tredjedelar for en svér brinnskada. Vardresultatet blir trots detta acceptabelt om hénsyn tas till det totala utfallet. Vid "masskadesjukvérd"
reduceras behandlingskostnaderna ytterligare.

Reduktionerna speglar hir prioritreringen av vardresurserna till skadade som har goda chanser till 6verlevnad och tillfrisknande med
jamforelsevis méttliga sjukvardsinsatser.

Med utgangspunkt frén de skisserade vardprogrammen har flodesscheman for omhéndertagande av brannskadade vid normalsjukvard,
katastrofsjukvard och masskadesjukvard skisserats.

Man maste gora klart for sig att niva 2 inte dr en i alla avsenden helt godtagbar behandlingsniva under "normalforhallanden" och att niva 3
leder till att vissa patienter forloras som "normalt" skulle kunna rdddas till livet. Lékare star har infér den svara uppgiften att bedoma vilka
som i férsta hand kan réddas till ett meningsfullt liv och prioritera och behandla med avseende hérpa.



