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Ortopedkliniken vid Capio S:t Gérans Sjukhus bedri-
ver en omfattande verksamhet inom akut ortopedi
samt elektiv 6vre och nedre extremitetskirurgi inklu-
derande rygg- och handkirurgi. Kliniken har en bety-
dande operationsverksamhet med bade inneliggande
patienter, dagoperation och poliklinisk operation och
ar en av landets stérsta raknat till antal patienter och
operationer.

Medicinsk verksamhet

Ortopedkliniken har idag 60 vardplatser fordelat pa tre av-
delningar. Avdelning 35 &r en akutavdelning och avd 34 en
avdelning for elektiv kirurgi. Avdelning 39 har en blandad
elektiv och akut verksamhet. Kliniken har en stor para-
medicinsk enhet med sjukgymnaster och arbetsterapeu-
ter. Ortopedmottagningen har en poliklinisk operationsav-
delning, gipssal, osteoporosenhet och mottagningsrum for
béde lakare, sjukgymnaster och arbetsterapeuter.

Pa ortopedakuten arbetar en specialist eller erfaren ST-
l&kare tillsammans med en lakare under utbildning och en
AT-lakare dagtid. Arbetet ar organiserat utifrdn Capio S:t
Gorans modell med leanprinciper dar vardlag och tidig 18-
karbeddmning ar viktiga delar.

Pa den centrala operationsavdelningen utfors akut, sub-
akut och elektiv ortopedi dagligen. Operationer av akuta
frakturer och ledskador, hoft-, kna- samt axel- och rygg-
kirurgi utgdr merparten av de operationer som utfors pa
centraloperation. Pa dagoperation utfors framst artro-
skopisk axel- och knéakirurgi, handkirurgi och fotkirurgi.
Pa den polikliniska operationsavdelningen utfors enklare
hand- och fotkirurgi.

Specialiteter

Sektionen for dvre extremitetskirurgi har landets storsta
erfarenhet av avancerad axelkirurgi. Sarskild kompetens
finns &ven for armbégs- och handproblem. Sektionen for
nedre extremitetskirurgi har spetskompetens inom hoft-
och knéproteskirurgi inkluderande avancerad revisionski-
rurgi. Sektionen har &ven fotkirurgisk kompetens och en
ryggkirurgisk enhet for framst landryggsproblem. Akut-
sektionen utfér hdogkvalitativ frakturkirurgi i stora volymer,
inkluderande korrigerande ingrepp.

Personal & produktion 2010

Sektioner inom Ortopedkliniken
Sektionen for akut ortopedi/trauma
Sektionen for nedre extremitetskirurgi
Sektionen for dvre extremitetskirurgi

Antal anstallda 193
Lakare 35
Sjukskaterskor 57
Underskoterskor 56
Paramedicinare 25
Ovriga 20
Produktion 2010 2009

Genomfdrda lakarundersdkningar

35 937 36 425

Genomfdérda paramedicinska undersok-

12 605 11 966

ningar

Akuta operationer 1666 1712
Elektiva operationer 2151 1961
Dagoperationer 870 790
Antal vardtillfallen M/K 4576 4312

(M1800/| (M1764/
K2776)| K2 548)

Antal akuta vardtillfallen

2186 2236

Antal elektiva vardtillfallen

2390 2076

Medelalder M/K

M 58 ar M 57 ar
K69 ar K70 ar

Polikliniska operationer

922 843

DRG-poang

8178 7678
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Samarbetspartners

Under 2010 har samarbetet med Capio Artro Clinic ut-
vecklats. Patienter med valdefinierade sjukdomar i kn& och
axel som lampat sig for artroskopisk dagkirurgi har pa sa
vis beddmts och behandlats pa lampligaste effektiva om-
handertagandeniva. Akutsjukhusets resurser har kunnat
koncentreras till de patienter som framst behdver dessa
avancerade resurser. Ortopedkliniken samarbetar vid be-
hov med plastikkirurger infor ingrepp som kraver plastik-
kirurgisk kompetens och planering. Kliniken har aven kon-
sultlakare pé ett par vardcentraler och geriatriska kliniker
i serviceomradet dar patienter beddéms och kollegorna
ges stdd och rad. Klinikens dagbakjour svarar dagtid pa
akuta forfragningar fran remittenter och kollegor pé andra
kliniker. Kliniken har &ven en konsultlédkare pa sjukhusets
smartklinik. P& sjukhusets infektionsinriktade avdelning
handlaggs ortopediska infektionspatienter i samréad med
specialister pa infektionssjukdomar. Fotkirurger deltar re-
gelbundet i diabetesfotmottagningens verksamhet

Kvalitets- och patientsdkerhetsarbete

Organisation

Ortopedkliniken har en heltidsanstalld kvalitetscontroller
som ingér i sjukhusets organisation av kvalitetscontrollers
under cheflakargruppen. Kvalitetscontrollern bevakar kva-
litetsfréagor i klinikens ledningsgrupp. Verksamhetschefen
stammer varje vecka av aktuella avvikelser och anmal-
ningar med kvalitetscontrollern. Infér klinikens kvartals-
genomgangar redovisas for klinikens ledningsgrupp och
kunskapsledande dverldkare en sammanstélining av aktu-
ella kvalitetsparametrar.

Genomfdbrt kvalitetsarbete 2010

Patientinformationsbroschyrerna for de vanligaste diagno-
serna som framtogs under 2009 har tillsammans med 6v-
rigt informationsmaterial utvecklats ytterligare. Detta syftar

till att ge patienterna en an battre bild av sjukdomstillstan-
det och varden samt en dkad trygghet.

Ett program foér rokstopp infér operation med ett utforligt
patientinformationsmaterial har framtagits. Samtliga elek-
tiva patienters rokvanor dokumenteras och vikten av rok-
stopp betonas vilket 6kar maojligheten till en komplikationsfri
operation och lakning.

Ett Okat antal patienter far nu sammanhallen information av
inskrivningssjukskoterska, sjukgymnast och narkoslékare
infor elektiva operationer. Blodvarde och infektionsparame-
trar kontrolleras nu preoperativt pa elektiva patienter.

Ett grundligt arbete med att ta fram forbattrade utskriv-
ningsrutiner har genomférts under 2010. Implementering
fullt ut sker under 2011. En klart 6kad patientsakerhet upp-
nas genom en tydligare planering for den fortsatta varden,
forbattrad kommunikation i vardkedjan, en kvalitetssakrad
lakemedelslista vid 6vergang till ndsta vardinréttning och
en checklista for att samtliga atgarder infor utskrivningen
ar genomford.

En radgivningssjukskoterska har tillsatts for att héja kom-
petensen vid forfragningar fran patienterna.

Den akuta frakturkirurgin uppgraderas successivt. Meto-
der, material och rutiner haller hdg nationell och interna-
tionell klass. Hoftfrakturkirurgin har fortsatt varit ett fo-
kusomrade. Rutiner som tar hansyn till de senaste rénen
om Okad anvandning av proteser vid dislocerade mediala
collumfrakturer och margspikar vid instabila per- och sub-
trokantara femurfrakturer borgar for en fortsatt 1&g kom-
plikationsniva. De dyrare implantaten ger ett béttre utfall
for patienterna pé lang sikt trots en initialt hogre kostnad
an tidigare. Frekvensen protesopererade hoftfrakturer lig-
ger ndra det nationella mélet. Handledsfrakturer behandlas
i dag pa kliniken i stérre omfattning med handledsplattor.
Utvecklingen av implantat och tekniker ger mdjligheter
att foérkorta patienternas konvalescens. Uppfdliningen av
handledsfrakturerna sker tvarprofessionellt dar handspe-
cialiserade arbetsterapeuter tidigt kopplas in for en battre
rehabilitering. Inom axelkirurgin har ett par studier genom-
forts som utdkar kunskapen kring acromioclavikularleds-
skador, nyckelbensfrakturer och axelproteser.

Den polikliniska operationsavdelningen har utvecklat ar-
betssatten och flédet under séarskilda temadagar. Stan-
dardiserade handkirurgiska ingrepp har da kunnat utféras
med en anmarkningsvart férbattrat flode och utmarkt kva-
litet. Patienter och personal har upplevt detta som mycket
positivt. Endast 4 av kontrollerade 568 patienter hade
misstankt sarinfektion vid uppfolining. Ett intensifierat ar-
bete med att f& en battre tédckningsgrad pa uppfoliningen
skedde under érets sista manader.

Sarmottagningen folier upp samtliga opererade hoft- kna-
och axelplastiker vid kliniken. Sar med missténkt infektion



vid 3- veckorskontroll har funnits i enbart 6 fall av 624 pri-
maropererade hoft- och knéplastiker. En rutin for infektera-
de fall har utarbetats och en sérskild infektionsmottagning
for komplicerade fall inom hoft-kné respektive trauma har
skapats tillsammans med infektionslakare.

Under éaret har vi utvecklat arbetet med hoft- och knép-
rotesverksamheten bland annat inom vardval hoft/kna.
Numera opereras rutinmassigt fyra hoft- och knaproteser
per operationssal och dag, och vardtiderna har kunnat
forkortas med dokumenterat bibehallen kvalitet. En 6kad
standardisering av pre-, per- och postoperativa rutiner har
skett genom tvarprofessionella méten inom sektionen.
Under aret har vi opererat 391 patienter under vardvalspa-
raplyet.

Forbattrade mdjligheter har skapats for lakare under spe-
cialistutbildning att f& genomféra mottagningar tillsam-
mans med erfarna specialister. En satsning pé ett okat
kunskapsutbyte i vardagen har initierats.

Under februari 2009 startades projektet PRISS (protesrela-
terade infektioner ska stoppas) dar ortopedkliniken Capio
S:t Gorans Sjukhus utvaldes som en av fyra kliniker i landet
av Landstingets Omsesidiga Férsakringsbolag (LOF) och
Svensk Ortopedisk Forening (SOF). Resultatet av PRISS-
genomgangen pa klinken visade att vara rutiner &r uppda-
terade och férenade med moderna vetenskapliga ron. En
handfull forbattringsforslag lamnades vid genomgangen
och kliniken har arbetat for att implementera dessa. Tva av
klinikens specialister samt klinikens kvalitetscontroller har
utsetts till PRISS-revisorer och har bdrjat att genomféra
PRISS-revisioner pa andra sjukhus i landet och pa detta
sétt ta del av — och sprida kunskap om modern hoft- och
knéplastikkirurgi.

Ett flertal lakare fran kliniken har besokt internationella
kunskapsledare for att utbyta erfarenheter och ta till sig
nya metoder. Veckomodten genomférs varje fredag med
anestesi- och operationsavdelningen och Gvriga opere-
rande specialiteter. Resultatet av dessa moéten ar bl.a. en
minskning av antalet strykningar och ett minskat antal pa-
tienter som gj ar operationsmarkerade nar de anlander till
centraloperation.

Vi har fortsatt med "Check-in och Check out” pa vardav-
delningarna dar syftet ar att teamet ska motas pa morgo-
nen for att planera och sakerhetsstalla varden kring patien-
ten. P& eftermiddagen utvarderas arbetsdagen i teamet
och majliga férbattringar diskuteras. Vi har anskaffat nya
sangar till alla avdelningar med grindar till varje sang for att
minska risken for fallskador.

Vi har fortsatt arbetet med "korkort” for hantering av viss
medicinsk apparatur pa avdelningarna. Korkort och kom-
petenskort f6r en mangd verksamheter utvecklas for nar-
varande.

Samarbetsprojektet med smaértkliniken har fortskridit for
att forbattra utredning och behandling av patienter med
landryggssmarta.

Kliniken har etablerat kompetens for riskanalys och en
analys har genomforts under aret.

Det initiala arbetet med journalgranskning med GTT under
2010 har identifierat omraden med mojliga patientsaker-
hetsrisker eller behov av justerade rutiner.

Planerade kvalitetsforbéttringar 2070

¢ Det akuta operationsflddet kommer att fa ytterligare fo-
kus i syfte att kunna operera samtliga patienter inom den
medicinska prioriteringstiden. Den icke vardeskapande
tiden fére en akut operation ska minskas vilket bor leda
till forbattrad kvalitet och kortare vardtider.

¢ \i ska péborija arbete med tematisk vard genom att
identifiera grupper av patienter som beror flera kliniker.
Bland hittills identifierade grupper finns patienter med
diabetes och extremitetssar.

¢ De floden dar vi har var storsta forbattringspotential ska
identifieras, kartlaggas och atgardas.

e Arbetet med journalgranskning med GTT kommer att
utvecklas under 2011.

e Forbattrade mdjligheter for patient-lakarkontinuitet vid
langre vardforlopp béde elektivt och akut ska utvecklas.

e Antalet riskanalyser ska dka.

e Patientsdkerhetslagen ska implementeras i verksamhe-
ten.

Kontaktpersoner

Tobias Wirén, verksamhetschef
Epost: tobias.wiren@capio.se

Katarina Lundquist, kvalitetscontroller
Epost: katarina.lundquist@capio.se

@ Capio S:t Gorans Sjukhus

Capio S:t Gorans Sjukhus, Ortopedkliniken
Sankt Géransplan 1, 112 81 Stockholm
tel 08-58 70 10 00, www.capiostgoran.se
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