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Ryggkirurgiska mottagningens arbetssatt

Sundsvallsmodellen

[ Inremiss ]

A4

Remiss-
bedémning

Fysioterapibesok/
beddémning

¢ Sjukdomshistoria

* Kroppslig undersdkning

* Genomgang av rontgen och MR . _

* Genomgang av kirurgiska och Patient

icke-kirurgiska atgarder konferens
Beddmning

Traningsutredning
* Max tolv veckor
* Utredning som underlag till
eventuell kirurgi

Avslut
ater remittent

Arbetssitt
Om remisskraven uppfyllts kallas patienten till RKM {6r en bedd

-
* Akut stallningstagande till kirurgi

N

* Tidigare hedomd som kandidat for kirurgi

Retur pga: h
* Ofullstdndig remiss
¢ Aktuell MR saknas (éldre an 1 ar)
* Ej aktuell for kirurgisk bedomning av
\medicinska skal Y,
~N

J

A 4

Lakarbesok/ bedomning

* Operation, t.ex diskbrack, spinal stenos

» Specialistremiss, t.ex till Umea
* Ingen kirurgisk atgard mojlig

mning.

Beddmningen utfors av en fysioterapeut med specialinriktning inom ryggkirurgisk
verksamhet. Inom tva veckor diskuterar fysioterapeuten bedomningen med en
ryggkirurg vid en patientkonferens och beslut fattas om vidare handlédggning.
Remissvar med forslag till atgérd skickas till inremitterande och patienten

informeras via telefon eller brev.

Landryggskirurgi utfors vid Sundsvalls sjukhus, medan brost- och nackkirurgi

utfors vid Universitetssjukhuset i Umea.
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