SVENSK KIRURGISK FORENING

Bedéomningsmall for framre natplastik av ljumskbrack

ST-lakare:
Datum for operation:

Ansvarig specialist:
ST ar:

Antal foregdende ingrepp:

Fallets svarighetsgrad

1

2

3

5

Tydlig anatomi, inga tidigare
operationer i omradet.

Mattligt svart. T ex viss
overvikt, mattliga
adherenser.

Avvikande anatomi,
omfattande patologi, tidigare
kirurgi / stralbehandling i
omradet eller fetma.

Forberedelse och kommunikation

Bristfallig
1

2

Acceptabel
3

Utmarkt
5

Ej inlast pa patientfallet,
anatomin eller

Delvis inlast pa
patientfallet, anatomin eller

Inlast pa patientfallet,
anatomin och

operationsmetoden. operationsmetoden. operationsmetoden.
Genomfor inte WHO Genomfor delar av WHO Genomfor hela WHO
checklistan. Bristande checklistan. Leder arbetet checklistan. Leder arbetet pa
kommunikation och ledning pa operationssalen i viss operationssalen.
av arbetet pa operationssalen. man.
Lokalanestesi (LA) om tillampligt
Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5

Bristfallig kommunikation
med patienten peroperativt.
Felaktig anlaggning av LA (for
djup/ytlig) testar inte effekt.

Suboptimal kommunikation
med patienten peroperativt.
Acceptabel teknik och
effekt.

God kommunikation
fortlopande med patienten
peroperativt. Optimal teknik
och effekt. Lagger
kompletterande LA utan

smartgenombrott.
Dissektion och identifiering av anatomi
Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5

Identifierar och frilagger inte
bracksacken, tuberculum
pubicum, inguinal ligamentet
och anulus inguinale
profunda fullstandigt.
Identifierar inte nerver och
funikelstrukturer.

Identifierar bracksacken,
tuberculum pubicum,
inguinal ligamentet, tractus
iliopubicus och anulus
inguinale profunda med viss
svarighet. Frilagger inte
dessa strukturer
fullstandigt. Identifierar
hjalpligt nerver och
funikelstrukturer.

Noggrann och metodisk
identifiering och frilaggning
av hela bracksacken,
tuberculum pubicum, inguinal
ligamentet, tractus
iliopubicus och anulus
inguinale profunda.
Identifierar och hanterar
korrekt nerver och
funikelstrukturer.
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Forslutning av inguinalkanalens bakvaigg

Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5
Forsluter ej den buktande Forsluter den buktande Korrekt forslutning av den
fascia transversalis vid fascia transversalis vid buktande fascia transversalis
medialt brack eller defekten medialt brack eller defekten vid medialt brack eller
vid lateralt brack. vid lateralt brack med defekten vid lateralt brack.
suboptimal teknik, tex: Minimal tension i suturraden.
hog tension i suturraden, Endast tractus iliopubicus
suturen inkluderar inkluderas i suturraden.
inguinalligamentet, Adekvat lateralisering av
utebliven lateralisering av funikelns uttrade i anulus
funikelns uttrade i anulus inguinale profunda vid
inguinale profunda vid lateralt brack.
lateralt brack.
Niatfixering
Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5
Felaktig natplacering utan Korrekt natplacering med Korrekt natplacering med
tillracklig medial tillracklig medial tillracklig medial

overlappning. Felaktig
suturering av natet, for
strama ligaturer medialt utan
kontroll pa nerver. Skapar ej
en tensionsfri plastik med
tillrackligt utrymme fér

overlappning. Suboptimal
suturering av natet. Har
kontroll pa nerver. Skapar
en acceptabelt tensionsfri
plastik med tillrackligt
utrymme for funikeln.

overlappning. Optimal
suturering av natet. Har
kontroll pa nerver. Skapar en
optimal tensionsfri plastik.

funikeln.
Instrumenthantering
Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5
Kan inte valja eller namnge Valjer och kan korrekt Viljer och kan namnge

adekvat instrument for
uppgiften. Anvander
tveksamma eller onodiga
rorelser med instrumenten.
Arbetar inte med bada
handerna. Inkorrekt
instrumentfattning.

namnge de flesta
instrumenten for
uppgiften. Anvander
mestadels effektiva rorelser
med instrumenten.
Arbetar mestadels med
bada handerna.

korrekt instrument for
uppgiften. Anvander
distinkta, effektiva rorelser
med instrumenten. Arbetar
med bada hianderna. Korrekt
instrumentfattning.
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Viavnadshantering

Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5
Frekvent onddig Aktsam hantering av Genomgaende aktsam
vavnadsskada genom vavnader med enstaka hantering av vivnader utan
olamplig hantering av oforsiktiga tag och enstaka vavnadsskada eller bl6dning.
instrument och styrka i blodningar. Viljer adekvat
vavnadstag. Upprepade dissektionsteknik.
bléodningar. Anvander enbart
trubbig dissektionsteknik.
Operationsprogress
Bristfallig Acceptabel Utmarkt
1 2 3 5

Upprepad oférmaga komma
vidare i operationen.
Stannar upp ofta, osdker pa
nasta steg. Klarar ej att
hantera misstag/oférutsedda
handelser.

Malinriktat arbete med
rimlig formaga att komma
vidare i operationen.
Behover hjalp for att
hantera misstag/
oforutsedda handelser.

Val malinriktat arbete under
operation med kunskap om
och tydlig inriktning mot
nasta steg. Adekvat och
sjalvstandig hantering av
misstag/oférutsedda
handelser.

Behov av vigledande instruktioner

Betydande vagledning Mattlig vagledning Minimal vagledning
1 2 3 5

Bristfallig formaga att forutse Opererar/assisterar aktivt Utfor alla delmoment
nasta steg i operationen. och férutser nasta steg i sjalvstandigt och forutser
Konstant behov av operationen med nasta steg i operationen.

vagledning. intermittent behov av Minimalt behov av
vagledande instruktioner. vagledning.
Ovrig aterkoppling:

Notera styrkor (vad som gjordes bra) i ST-ldkarens utférande:

Notera svagheter (vad som kan férbattras) i ST-lakarens utférande:
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