
 

1 
 

Svensk Barnkirurgisk förening - 2018-10-22 

 

 

 

Vilken typ av tjänstgöring stämmer bäst överens med den tjänst har du idag? 

Namn  Antal  %  

Vikarierande läkare  0  0  

ST-läkare  5  18,5  

Specialistläkare  5  18,5  

Överläkare  16  59,3  

Pensionär  1  3,7  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  

 

 

 
 

 

 

 

 

Vilket är ditt eller dina främsta intresseområden?  (Du kan välja flera alternativ) 

Namn  Antal  %  

Allmän och akut barnkirurgi  11  40,7  

Spädbarnskirurgi  20  74,1  

Övre gastro/thoraxkirurgi  13  48,1  

Nedre gastrokirurgi  11  40,7  

Tumörkirugi  5  18,5  

Urologi  9  33,3  

Total  69  255,6  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  
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Hur många gånger har du besökt barnkirurgens program på kirurgveckan de senaste 5 åren? 

Namn  Antal  %  

5  9  33,3  

4  5  18,5  

3  9  33,3  

2  1  3,7  

1  1  3,7  

0  2  7,4  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  

 

 
 

 

 

 

 

 

Vad anser du om värdet för dig i att besöka barnkirurgens program under kirurgveckan? 

Namn  Antal  %  

Mycket givande  9  33,3  

Ganska givande  14  51,9  

Inte särskilt givande  2  7,4  

Inte alls givande  0  0  

Jag vet inte eftersom jag inte deltagit  2  7,4  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  
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Hur många gånger har du deltagit i andra arrangemang eller sessioner än barnkirurgens under 
kirurgveckan de senaste fem åren? 

Namn  Antal  %  

5  6  22,2  

4  5  18,5  

3  4  14,8  

2  5  18,5  

1  2  7,4  

0  5  18,5  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  

 

 
 

 

 

 

 

 

Vad anser du om värdet för dig att besöka kirurgveckan totalt? 

Namn  Antal  %  

Mycket givande  11  40,7  

Ganska givande  10  37  

Inte särskilt givande  3  11,1  

Inte alls givande  1  3,7  

Jag vet inte eftersom jag inte deltagit  2  7,4  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  
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Tycker du att ditt utbyte av veckan är värt kongressavgiften inklusive resa och boende till olika städer i 
Sverige? 

Namn  Antal  %  

Tycker kirurgveckan är mycket prisvärd  6  22,2  

Tycker kirurgveckan är ganska prisvärd  2  7,4  

Tycker kirurgveckan är dyr men angelägen  15  55,6  

Tycker inte att det är värt priset  3  11,1  

Kostnaden en anledning till att jag inte kan delta  0  0  

Jag vet inte eftersom jag inte deltagit  1  3,7  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  

 

 
 

 

 

 

 

 

Vilka skäl är viktiga för dig för att delta på barnkirurgens program? (Du kan välja flera alternativ) 

Namn  Antal  %  

Ta del av aktuell forskning vid landets kliniker  23  85,2  

Gästföreläsare och paneldiskussion  23  85,2  

Nätverka med läkare från övriga Sverige  24  88,9  

Uppdateras angående vårdprogram  11  40,7  

Uppdateras angående kvalitetsregister  5  18,5  

Delta vid årsmöte  12  44,4  

Total  98  363  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  

 

 
 

 



 

5 
 

Vilka förbättringar har du att föreslå inför SBKF's program kommande år? 

Att vara mer deltaktig med de andra delföreningarna. Tex se till att ordna ett state of the art varje år ex 
ljumskbråck el retention osv så att vi också lockar allmänkir att intressera sig för vår verksamhet  

Längre och färre föredrag. Bättre få, bra och längre.Fler inbjudna föreläsare med efterföljande diskussioner.  

Gemensamma sessioner med kirurgerna inom t ex minimalimvasiv teknik, övre o nedre GI kirurgi, global hälsa, 
trauma osv. Ibland medverkar vi vid kirurgernas program som då går på andra dagar än när barnkirurgidagen är, 
vilket är synd då få barnkirurger får ta del av symposierna.  

Begränsa antalet accepterade abstrakta, fokusera på kvalitet  

Minska tiden för abstract kanske ha en postersession med mingel och istället hitta teman med beröringspunkter 
med vuxenvärden att ha som föredrag med diskussion tex. överföring och adolescensverksamhet, finns det nya 
tekniker/behandlingsmodaliteter som kan introduceras inom barnkirurgin? Ha ett program som är tilltalande både 
för gastrokirurger och urologer  

Fokusera mer på kvalitet och diskussion. Vissa abstrakt kan bli postrar för att ge mer plats för längre 
presentationer och diskussioner.  

Posterwalk- utrymme för diskussioner  

Fokusera på ett bättre urologiprogram.  

Bra mix idag. Kanske mer paneldiskussion med andra kir specialiteter kring transition, samarbete mm.  

SOTA föreläsningar av barnkirurgiska diagnoser som även handläggs av allmänkirurger  

Inte ägna så mkt tid åt avhandlingar  

Något färre presenterade abstrakts. Fler postrar. Till förmån för mer diskussion.  

Program för länssjukhusens barnkirurgi  

Jag tror att det är viktigt att även ta in programinnehåll som lockar allmänkirurger som opererar barn i regioner 
som inte tillhör de 4 barnkirurgiska klinikerna. Viktigt att diskutera sådant som är relevant även för att sprida 
kunskap dit.  

Att denna typ av enkäter inte skickas ut kl 16.53 en torsdag, med deadline på söndagen..! Var det en medveten 
begränsning i tidfönstret för att svara, undras?  

 
 

 

 

Ser du några nackdelar med att flytta ut ett nationellt barnkirurgmöte från Kirurgveckan? 

Verkligen. Det kommer sannolikt bli så att man måste välja på att delta på kirveckan el barnkirurgmöte.Minskad 
möjlighet att delta i andra sessioner på mötet. Sämre nätverkande. Jag har deltagit o lärt mig massor genom att gå 
på andra delar av kirurgveckan allt i från nya behandlingsregimer, forskningsideer, osv.  

Ja, vi går miste om kontakt och uppdateringar inom andra kirurgi specialiteter av intresse samt info från med 
teknologi industrien  

Ja. Vi tappar kontakten med ʺ övriga kirurgSverigeʺ . Vuxenkirurgin ligger oftast före oss i vetenskap och 
utveckling. Tycker kanske att det är mycket att åka varje år, men att åka vartannat och stanna 2 xtra dagar och 
lyssna på annat än barnkirurgi är givande.Vår ankdamm är alltför liten. Om vi skulle göra nåt skulle vi skapa ett 
Nordisk barnkirurgiskt möte liknande NBUF.  

Ja. Distans till övriga kirurgiska specialiteter o ev samarbetspartners där. Vi blir osynliga i kirurgsverige. Missar 
möjlighten att lära av varandra/kirurgerna och nätverka över ”blockgränserna”.  

För de barnkirurger som samarbetar nära med allmänkirurger kan jag se en nackdel att flytta ut från Kirurgveckan 
men för de av oss som INTE samarbetar med allmänkirurgen kan jag inte se någon nackdel  

Ifall man kan ta ledigt mer än en dag är det givande att lyssna på andra sessioner.  

Kontakten med andra kirurgiska specialiteter försvinner.  

Mötet skulle självdö, inget underlag för eget nationellt möte.  

Isolering av specialiteten och därmed mindre stimuli för vidareutveckling/anpassning av nya tekniker samt mindre 
inflytande i beröringspunkter med vuxenkirurginmindre inkomster för föreningen  

Ja!  

Mindre synliga som specialistförening i stora kirurgfamiljen. Risk att inte kunna ta debatten för bra kirurgi för barn 

på länssjukhusnivå och motivera vilka patienter som bör centraliseras och varför  

Ja, vore synd.  
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1. Jag tror att vi kommer att missa en betydande möjlighet till att ta del av utvecklingen inom andra kirurgiska 
subspecialiteter. Det kommer sannolikt att minska svensk barnkirurgis möjligheter till att ha en tätposition i den 
framtida utvecklingen.2. Vi kommer att missa möjligheten att undervisa övriga kirurgsverige där en mycket stor del 
av barnen opereras.3. En flytt anses vara ekonomiskt fördelaktig för kliniker och enskilda medlemmar som betalar 

själva. DOCK blir en flytt ett ekonomiskt avbräck för SBKF.  

Ja, tappar kontakt med övriga kirurgföreningar. Risk att färre deltar.  

Att vi isolerar oss från övriga ”kirurg Sverige”  

Ja. Möjligheten att få med sig mer från allmänkirurgin, tex föreläsningar om trauma som var väldigt bra förra året. 

Kanske skulle bli färre som prioriterar att åka då ”prestigevärdet” möjligen blir lite mindre.  

Ja  

Det finns möjlighet att delta i det allmänna programmet om det är något som tangerar det egna intresseområdet.  

Jag tror att det försvagar barnkirurgins ställning i Sverige och distanserar oss på ett förödande sätt från den del i 
kirurg Sverige som mycket av utvecklingen sker.  

Engagemanget som krävs av enskilda kliniker för att möjliggöra motsvarande möte på hemmaplan - det är alltid 
lättare att åka på ett färdigt koncept än att ordna med allt själv. Avsaknaden av kontaktytor mot övriga kirurgiska 
specialiteter, utbyte av forskning och klinisk utveckling blir sannolikt lidande. Möjligheten att delta på angränsande 
specialteters föreläsningar minskar och våra möjligheter att nå ut till allmänkirurgiska kliniker med barnkirurgiska 
angelägenheter minskar.  

 
 

 

 

 

Ser du fördelar med att flytta ut ett nationellt barnkirurgmöte från Kirurgveckan? 

Nej  

Billigare  

Enbart ekonomiska.  

Kanske billigare rese o boendekostnader eftersom klinikerna isåfall får arrangera vart 4:e år. Dock kostar det tid o 
resurser för klinikerna att arrangera allting som nu görs genom styrelsen o kirurgveckan. Styrelsen fångar upp vad 
som händer i hela landet o kan påverka programmet vilket försvinner om en klinik ska göra allt. Risk att folk inte 
kommer, inte prioriterar precis som fortbildningsdagarna.  

Ja. Förhoppningsvis kan vi göra ett möte som är mer kostnadseffektivt vilket förhoppningsvis bidrar till att fler 
barnkirurger kan närvara  

Att det inte blir v 34 när skolorna börjar  

Ett alternativ skulle vara att förlägga vårt årsmöte till EUPSAs årliga möte för att förbättra närvaron på det mötet. 
Jämförbar kostnad.  

att man kan flytta från v34  

Nej!  

Minskad administrativ kostnad, pengarna kan läggas på eget arrangemang i mindre format.Rimligt att mötet hålls 
på orter där barnkirurger är verksamma.Inget hindrar att medlemmar ändå besöker kirurgveckan om de är 
intresserade av programmet eller inbjuds att medverka.  

ja billigare.  

Kortsiktigt kan det finnas en monetär vinst för enskilda medlemmar och kliniker.  

Mkt billigare=fler kan åka dit. Mer kontroll över upplägget. Slipper långa resor vissa år.  

Prisvärt, flexibelt o geografiskt anpassat läge!  

Ekonomi  

Ev billigare.  

Nej  

Nej  

Nej.  

Det kan innebära att fler barnkirurger faktiskt får chans att delta (pga lägre kostnad? pga större förväntan på att 
sluta upp och stödja interna möten? att var fjärde möte faktiskt hålls på hemmakliniken?).  
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Skulle du föredra alternativt arrangemang av SBKF vid sidan av kirurgveckan? 

Namn  Antal  %  

Ja  3  11,1  

Nej  24  88,9  

Total  27  100  

 

 

Svarsfrekvens  

100% (27/27)  

 

 

 
 


