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Appendicit

Cirka en av tio personer i Sverige Beskrivning av patientflsdet
opereras nagon gang for en Akut/elektiv
blindtarmsinflammation. P& Capio S:t fordelning 97% Akut 3% Elektiv
Goran har vi utvecklat ett effektivt _
och strukturerat fléde fér patienter Kon (M/K) fordelning ~ <INMOT 93 %
som kommer in med misstankt o 0
appendicit, vilket leder till minskad Alder azer
. . . T " . Volym:
bilddiagnostik och onddiga vantetider Under 2021 opererades
PR H 567 (2020 - 513, 2019 - 565)
for patlenten‘ patienter for appendicit pa
CStG.
Aktuella Eget kvalitetsregister fors pa
kvalitetsregister CStG

Kvalitetsrapport 2021 — Capio S:t Gérans Sjukhus



Flodesblad

Kvalitetsindikatorer

Indikator Typ Mal 2021 Utfall 2021 Utfall 2020 Utfall 2019
Ytlig infektion CROM 0,5% 0,18 % 1,0 % 0,9 %
Djup infektion CROM <1,5% 1,83 % 29% 1,6 %
Andel perforerade appendiciter CROM <20 % 22,4 % 211% 14,3 %
Urinretention som leder till KAD PROM <2,0% 0,37 % 1,2 % 0,35 %

Respekt och bemdtande — Bemotte
vardpersonalen dig med medkansla och PREM 100 % 97,4 %
omsorg? Patientenké&t Nationella ICQ

Konvertering fran laparoskopisk till

L - Process <1,0 % 4 % 1,8 % 1.4 %
oppen operation

Negativa appendektomier Process <3,0% 1,6 % 1.4 % 2,8%
Operation paborjad laparoskopiskt Process >99 % 99,3 % 98,6% 99,1%
Andel preoperativ datortomografi (DT) Process <50 % 67,9 % 78,3 % 59 %
Andel preoperativ Ultraljud (UL) Process >60 % 446 % 33,2 % 53,5 %
Prgoperatlv 9yneko|oglsk undersokning Process 59% 49% 52%
kvinnor <50ar

Antal / Andel intervallappendektomi Process 17 st 12 st
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Atgéirder relaterade till indikatorer som
ej uppnatt mal

PROM - Patientrapporterade utfallsmatt

Ar 2019 noterades en lagre andel patienter med posto-
perativt behov av KAD pga urinretention jamfort med
perioden 2017-2020. Det var dven aret da farre andel
opererades for perforerad appendicit vilket kan varit
en bidragande faktor. Sedan 2017 uppdatering av PM/
riktlinjer for postoperativ blaskontroll tillsammans med
en standardiserad postoperativ smartlindring som del
av forbattringsarbete tillsammans med urologsektionen
ser man att risken for urinretention som leder till KAD
har minskat och ligger pa en stadigt pa en niva inom
uppsatt kvalitetsmal.

CROM - Medicinska utfallsmatt

Under gangna aret har savél antalet ytliga som djupa
infektioner minskat i jamférelse med ar 2020. Detta trots
att antalet patienter som presenterat med perforerad
appendicit varit fortsatt hog.

Ytlig infektion

Andelen operationer dar appendix blir uttagen i

pase ligger stabilt hog vilket antagligen bidrar till
férekomst av fa ytliga infektioner. Daremot ses

ingen okad frekvens av ytliga infektioner i de fall dar
preparatet utforskaffas utan pase. Mojligen skulle det
kunna vara att dessa i storre grad utgors av mindre
paverkade blindtarmar som kan utférskaffas indragna i
arbetsporten.

Djup infektion

En majlig forklaring till 6kat antal postoperativa djupa
infektioner kan vara att det opererats storre andel
appendiciter med perforation som déarmed 6kar sanno-
likheten for dess uppkomst. Vidare kan antas att fler fall
av perforerad appendicit kan vara till foljd att patienter
valt att soka vard i ett senare skede under arets pan-
demi jmf med tidigare ar. Dessutom har mojligheten for
uppféljningen av dessa under aret varit samre till foljd av
att aterbesok till mottagning upphort tillfalligt. Oavsett

bakgrund sa ar antalet djupa infektioner farre an snittet
sedan registreringen pabdrjades, men trots detta
overstiger den 6nskat kvalitetsmal (<1,5%).

Sedan tidigare finns etablerat standardiserat forfarande
for hur rengoring vid perforerad resp. icke perforerad
appendicit skall ga till, sa dven i nyligen uppdaterade
PM. Foérnyad utbildningsinsats kan dvervagas for att
minska risken for djup infektion.

Samtliga patienter som genomgar en appendektomi far
antibiotika i forebyggande syfte.

Patienter med perforerad appendicit behover standard-
massig uppfdljning med beddmning inom en vecka efter
operation med nya infektionsprover och stéllningsta-
gande till eventuell férlangd antibiotikabehandling for
att minska sen utveckling av djup infektion.

Vid perforerad appendicit med abscess ges konserva-
tiv behandling med eventuellt drénage och antibiotika.
Dessa patienter f6ljs upp polikliniskt med koloskopi
(patienter >40ar) och DT-bukkontroll for att senare
opereras med en planerad intervall-appendektomi.

Forbattringsarbete/projekt

Under aret har samtliga PM berérande handldggningen
av appendicit uppdaterats (akut appendicit/

appendici- tabscess och flegmone/laparoskopisk
intervallappendek- tomi) med mals&ttning att sakra

och forbattra framtida kvalitetsmal. Vidare 6nskas
tydliggora ett gemensamt forhallningssatt inom kliniken
gallande intervallappen- dektomier da detta har varit
ett omdiskuterat @mne under senare ar da flera studier
visat pa relativt stor andel malignitet vid PAD.

Forslag till framtida forbattringsarbeten ar bl.a. uppdate-
ring av operationsmallen for appendicit eftersom del av
dessa inte levererar signifikankt eller tillforlitlig data. Ev.
aterinforande av AIR-score som stod i den akuta hand-
laggningen av appendicit pa akutmottagningen.
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