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RPO Rörelseorganens sjukdomar

(inkl RAG handkirurgi)



Ny struktur inom kunskapsstyrningen

• Från RMPG Ortopedi till RPO rörelseorganens sjukdomar

• Verksamhetschefer från ortopedklinikerna i SÖSR

• Värdekompassen - ortopedi

• Reumatologin eget RPO

• Handkirurgin går från eget RMPG till RAG handkirurgi

• Ryggklubb planeras bli RAG ryggkirurgi…

• Viktigt med primärvårdsfrågor – t ex  SVF höftledsartros

• Socialstyrelsen grupperar geriatrik/endokirinologi, reumatologi, ortopedi 

och primärvård…



NPO – RPO – NAG - RAG

NPO – Andreas Meunier (Lkpg) representant från SÖSR

NAG handledsfrakturer - Markus Engquist, ortoped (Jkpg)

NAG svf höftledsartros1 - Helen Andersson Molina, ortoped (Nkpg)

- Kristin Gustafsson, fysioterapeut (Jkpg)

NAG svf höftledsartros2 - Ingrid Gunnarsson, arbetsterapeut (Vmo)

RPO – Jens Christian Larsen (Jkpg + Vmo) ordförande 20-21

RAG handkirurgi – SÖSR vårdprogram (handledsfrakturer, 

scaphoideumfrakturer, övriga carpalbensfrakturer) Utvärdering av 

operationsresultat (jämförelse av CMC1 artrosoperationsresultat)

RAG ryggkirurgi? – Existerande ”ryggklubb”



Värdekompassen
Ett urval av indikatorer



Utmaningar

• Generationsväxling – operativ träning av yngre läkare i en ekonomisk tuff 

situation

• Brist på vårdpersonal – sjuksköterskor på avdelning och 

operationssköterskor/narkossköterskor på operation

• Ökande andel multisjuka äldre som behöver vård för akut och degenerativ 

skada i rörelseapparaten. Stor utmaning att ge helhetlig vård där 

ortopedispecialiteten inte kan stå ensam med komplex 

internmedicinsk/geriatrisk vård.

• Subspecialisering och nivåstrukturering. 



Utvecklingspotential

• Fortsätta att uväckla Värdekompassen 2.0 med ökat fokus på 

förbättringsarbeten baserat på utfallet.

• Samarbete kring utvärdering av nya vårförlopp för elektiv fotkirurgi med 

större engagemang från andra yrkesgrupper (ortopedtekniker, 

sjukgymnaster, primärvård…)

• Utveckla flera sjukvårdsregionala samarbetsprojekt (t ex utvärdering av 

hälsenerupturbehandling, gemensamma trombosprofylaxrutiner…)

• Utökat samarbete över regiongränserna för bättre tillgänglighet.



Behov för stöd från kunskapsrådet

• Stöd för prioriteringar

• Efter pandemin stor risk för fortsatt låg prioritering av ortopedi

• Omprioritering av t ex fotkirurgi med större utnyttjande av ortopedtekniker 

behöver godkännande eftersom det en upphandlat resurs som i så fall 

kommer att ökas.

• Lyfta det praktiska utbildningsperspektivet för ST läkare i ortpedi

• Hantering av frågor som rör reumatologi, primärvård och endokrinologi.




