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STYRELSENS ARBETE MED NATIONELLA VARDPROGRAM INOM
BARNKIRURGI 2015-2019

Pa initiativ av styrelsen for Svensk Barnkirurgisk Forening (SBKF) har ett antal vardprogram
for vissa specifika patientgrupper startats (Anorektal missbildning, blasextrofi,
bukvaggsdefekter, diafragmabrack, esofagusatresi, gastrostomi, hypospadi,
Hischsprungssjukdom samt nekrotiserande enterokolit).

Uppdragsbeskrivningen fran Svensk Barnkirurgisk Forening till arbetsgrupperna har inte varit
tydlig och det har bland annat saknats information om hur vardprogrammen ska utformas,
hur arbetsgrupperna ska redovisa sitt arbete samt vad som ska publiceras pa foreningens
hemsida.

2015 beslutade styrelsen i SBKF att tva vardprogram per ar ska redovisa aktuellt arbete samt
resultat under Kirurgveckan, och sa har skett. 2016 beslutades i styrelsen att samtliga
vardprogram skulle publiceras pa foreningens hemsida, samt att uppdatering av
informationen skulle ske minst vart annat ar.

Styrelsen har de senaste tva aren kontaktat sammankallande i respektive
vardprogramsgrupp for att erhalla information om aktuellt arbete samt paminna om
publicering pa hemsidan.

Vid en genomgang av den information som nu finns publicerad pa foéreningens hemsida
framkommer att innehallet uppvisar stora variationer mellan de olika vardprogrammen.
Under aret har kontakt tagits med samtliga sammankallande for att fa godkant att pa
hemsidan publicera en tabell 6ver befintliga vardprogram samt namn och adress till
respektive sammankallande.

Styrelsen for SBKF har nu arbetat med att utforma

tydligare riktlinjer for utformning av vardprogrammen

riktlinjer for arbetsgruppernas sammansattning

riktlinjer for hur arbetet ska redovisas for féreningens medlemmar samt
riktlinjer for publicering pa hemsidan.

ANANENEN

NATIONELLA VARDPROGRAM INOM BARNKIRURGI

UPPDRAGSBESKRIVNING

Syftet med vardprogrammen &r att skapa nationella riktlinjer for halso- och sjukvarden for
en viss patientgrupp, sa att omhandertagandet och omvardnaden av barnet i sa stor
omfattning som mojligt blir densamma oavsett var i landet barnet tas om hand.
Vardprogrammen riktar sig i forsta hand till specialister i barnkirurgi men aven till lakare
under sin specialisttjanstgoring. Vardprogrammen kan aven anvandas som stéd av 6vriga
lakare och omvardnadspersonal.

Innehallet i vardprogrammen ska baseras pa vetenskap och beprovad erfarenhet, och ska
anvandas vid handlaggning/omvardnad av barnet.



ARBETSGRUPPERNAS SAMMANSATTNING

Arbetsgrupperna ska vara sammansatta sa att representanter fran Sveriges fyra
barnkirurgiska centra finns med. Arbetsgruppen valjer sammankallande.
Sammankallande ar ansvarig for
v’ att driva arbetet inom vardprogramsgruppen framat
v kontakter med styrelsen inklusive redovisning (skriftlig till styrelsen samt under
Kirurgveckan)
v'  att vdrdprogrammet publiceras p& hemsidan samt uppdatering darav

Styrelsen har ratt att upplosa en befintlig arbetsgrupp kring ett vardprogram, om
arbetsgruppen inte aktivt arbetar med vardprogrammet i fraga. Detta far dock ske endast
om styrelsen aktivt tagit kontakt med respektive sammankallande vid upprepade tillfallen
(minst 2 ggr).

REDOVISNING OCH PUBLICERING PA HEMSIDAN

Samtliga arbetsgrupper ska kortfattat, och senast 8 veckor innan arsmoétet i augusti,
skriftligen redovisa vardprogramsarbetet till styrelsen enligt nedan.

1. Arbetsgrupp (med sammankallandes namn markerat med understrykning) / dndring av
arbetsgruppens sammansattning

Aktivitet under gangna aret ex telefonkonferenser, méten

Ar vardprogrammet i aktivt bruk eller under framtagande

Eventuell kvalitetsregistrering

Uppdatering senast

Publicering pa hemsidan: om ja, uppdaterat inom 2 ar? Om nej, nar berdknas detta
kunna dga rum? Anledning till utebliven publicering?
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Sammanstallningen skickas till den fackliga vardprogramsansvarig i styrelsen med kopia till
facklig sekreterare.

Enligt ett rullande schema utses varje ar tva vardprogram som under 10-15 minuter
redovisar sitt arbete pa kirurgveckan for foreningens medlemmar. Detta ska fran styrelsen
aviseras till ss mmankallande i respektive arbetsgrupp med god framforhallning, senast 6
manader innan nasta Kirurgvecka.

Fardiga vardprogram ska- i sin helhet- publiceras pa féreningens hemsida. Innehallet i
respektive vardprogram ska uppdateras atminstone vart annat ar. Forutom de enskilda
vardprogrammen kommer det pa hemsidan publiceras en tabell 6ver befintliga vardprogram
samt kontaktuppgifter till respektive vardprograms sammankallande efter att detta godkants
av samtliga inblandade.



