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ORTOPEDKLINIKEN

Sektioner inom Ortopedkliniken
Sektionen for akut ortopedi/trauma

Sektionen for nedre extremitetskirurgi
Sektionen fér dvre extremitetskirurgi

SEKTIONEN FOR OVRE EXTREMITETSKIRURGI

Sektionen for 6vre extremitetskirurgi handlagger alla
skador och sjukdomar fran handen upp till axelleden.
Vid akuta skador sker ett samarbete med akutsektio-
nen. Férutom patienter fran hela Stockholmsomradet
far vi specialistvardsremisser fran 6vriga landet och
utlandet pa patienter med komplicerade tillstdnd inom
framfér allt axelleden. Detta &r kopplat till att sektio-
nen har mycket hog kompetens pa omradet. All typer
av kirurgi bedrivs inom sektionen.

Medicinsk verksamhet

Poliklinisk verksamhet:

Alla remisser avseende patienter med besvar fran axel-
armbégsregionen beddms inom tva dygn av en specialist
inom omradet for optimal prioritering och planering infor
besdket. Vid behov planeras f6r radiologisk utredning
innan besoket och om patienten kommer fran andra delar
av landet far patienten genomga réntgen samma dag som
besdket. Genom denna organisation kan man vid nybeso-
ket géra en komplett beddmning och planera vidare vard.
Darefter kan kommunikation och diskussion ske via brey,
telefon eller e-post. Det gor att antalet aterbesdk minskar
och vi far mer tid for nybesok.

For att forbattra omhandertagandet av patienterna har vi
under 2010 haft utbildningsmottagningar dér en lakare
under utbildning och en erfaren specialist haft gemensam
mottagning och tillsammans beddmt patienterna. Detta
har fungerat mycket bra.

Operation:

Vi har under aret Okat antal operationer dér vi opererar
"fyrhandigt”, dvs 2 ortopeder ar narvarande, i regel en
aldre specialist och en yngre kollega under utbildning. Syf-
tet ar att skapa fler utbildningstillfallen och aven férbattra
patientsékerheten. Om patienten satts upp pa vantelistan
for operation &r malséttningen att patienten ska ha samma
lakare genom hela véardprocessen. Vid enklare rutinin-
grepp sker uppfélining via telefon eller brevkontakt, medan
patienter som genomgar storre ingrepp alltid far ett ater-
besok till operatéren. De patienter som kan, opereras inom
dagkirurgi, medan ovriga omhandertas inom slutenvard. Vi
har Sveriges stérsta enhet for proteskirurgi i axelleden och
antalet okar for varje ér.

Under 2010 utférdes 184 protesingrepp i axelleden (olika
typer) samt sex armbéagsproteser. Manga komplicerade

fall remitteras till oss. Vi har tillgang till specialproteser att
anvénda vid t ex svara benbrott i axelleden och broskfor-
slitning hos yngre. Vi &r dessutom varldsledande pé ope-
ration med sk omvand axelprotes. Rdntgenbilder och pa-
tientfall skickas ofta per e-post eller per brev till sektionen
for beddmning och rad om fortsatt handlaggning. Vi har
under aret haft 1 primér protesinfektion

Samarbetspartners

Vi har under manga &r haft ett mycket bra samarbete med
rontgenkliniken. Metoderna och analyserna har forbattrats
och patienterna far snabbt tid och vid behov gors réntgen
samma dag som besoket.

Under éret har vi dven haft ett samarbete med Capio Artro
Clinic dit vi overfort vissa remissfall for atgard. Genom
detta samarbete kan vantetider kortas med bibehéllen hdg
kvalitet.

Kvalitets- och patientsdkerhetsarbete

Vi har fortfarande for langa véantetider for patienter med
komplicerade axeltillstdnd. Under 2010 har fortbildningen
av vara specialister fortsatt och ett speciellt projekt har
startats som syftar till att en yngre erfaren specialist sjalv-
standigt ska kunna utféra mer komplexa protesoperatio-
ner i axelleden. Detta kommer att fortsatta under 2011.
Malet &r att minska vantetiderna med bibehallen kvalitet
och patientsékerhet.

Forskning och utveckling

Vi deltar i nationella axelprotesregistret och nationella arm-
bagsprotesregistret. Har registreras vilkka protesingrepp
som gjorts och eventuella reoperationer. Nagra data kring
kliniska resultat per klinik finns ej. Daremot kan man se att
det ar battre att gora totalproteser i axelleden vid artros dvs
byte av bade ledskal och ledkula. Detta &r rutin pa kliniken
sedan 10 ar. Komplexa frakturer som opereras akut med
axelprotes bor opereras inom 2 veckor fran skadan. Vi har
ett system déar dessa patienter opereras av axelspecialist
inom 5-7 dagar.

Ett flertal studier pagér kring axelledens skador och sjukdo-
mar. En l&ngtidsstudie av patienter som fatt en omvand ax-
elprotes startade under 2008 och har avslutats under 2009.
Dessutom har vi utvarderat de patienter som opererats med
urledvridning av leden mellan nyckelbenet och skulderbla-
det och publicerat dessa resultat (JSES 2010), samt de
patienter som opererats med en margspik pga komplicerat
benbrott pa nyckelbenet. Dessa resultat har nu skickats in
for publicering. Nya metoder utvarderas kontinuerligt. Vi
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har aven analyserat resultaten av omvand axelprotes hos
reumatiker och dessa resultat kommer att publiceras under
2011 (accepterat for publicering i COOR).

Vi har deltagit i en lakemedelsstudie dar vi provat en ny be-
redning av lokalbeddvning for att se om detta preparat kan
ge battre postoperativ smartlindring efter artroskopisk ax-
elkirurgi (titthalsoperation). Studien avslutades under 2010
och resultaten ar annu ej kanda.

Patienter som genomgar storre operationer i axelleden far
nu en sk scalenusblockad som smaértlindring. Blockaden
laggs med hjalp av ultraljud for att 6ka patientsdkerheten
och fa en sakrare effekt.

| januari 2010 var vi vardar for svenska ortopedtraumatolo-
giska sallskapets arsméte. Det blev ett mycket uppskattat
maote med inbjudna utlandska forelasningar och live-opera-
tion av en komplicerad fraktur i handleden. Under éaret stod
vi ocksa som vard for en internationell kongress kring be-
handling av svara forslitningsskador i axelleden. Deltagare
fran hela varlden deltog i denna kongress med férelasningar
och live-operationer. Vi har haft ett stort antal besok fran
utlandet av intresserade lakare som vill lara sig mer om ax-
elkirurgi.

Under 2009 har Socialstyrelsen startat ett projekt dar na-
tionella riktlinjer ska arbetas fram f6r behandling av proxi-
mala humerusfrakturer, nyckelbensfrakturer och skador
i acromioklavikularleden. Undertecknad ar med i denna
grupp som bestér av 3 ortopedkirurger och arbetet har
avslutats under 2010 och kommer att leda fram till behand-
lingsalgoritmer som kommer publiceras via svenska axel-
och armbéagssallskapet.
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