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Bakgrund

Inventering av infektionsregistrering och évervakning av postoperativa
sarinfektioner gjordes av Arbetsgrupp vardrelaterade infektioner, sommaren
2026 som del i arbetet med mal och aktiviteter i Sahlgrenska
Universitetssjukhusets handlingsplan mot VRI 2026 - 2027. Fyra fré’]gor med
fritextsvar skickades via mejl till verksamhetschefer fér opererande enheter
inom sjukhuset. Bade goda exempel och eventuella behov efterfrdgades.

Resultat
Tillfrdgade enheter 15
Svarande enheter 12
Svarsfrekvens 80%

Typ av kirurgi hos svarande enheter

Verksamheterna bedriver bdde allman och hégspecialiserad kirurgi,
Majoriteten utfér bade benign och malign kirurgi. Flera verksamheter har
nationella varduppdrag.

e Barnkirurgi, inklusive hjart- och lungkirurgi.
e Buk- inklusive kolorektal kirurgi

e Rekonstruktiv plastikkirurgi

e Karlkirurgi

o Ogonkirurgi, intra- och extraokulart

e Urologisk kirurgi, inklusive rekonstruktiv

e Thoraxkirurgi

e Ortopedisk kirurgi inklusive tumor-, protes- och ryggkirurgi
e Neurokirurgi

e Akutkirurgi, trauma

e Obstetrik

e Transplantation
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Sammanfattning

Samtliga tolv svarande verksamheter bedriver infektionsregistrering och
dvervakning av postoperativa sarinfektioner i ndgon utstrackning, men
arbetssatten varierar betydligt mellan verksamheterna.

Tre verksamheter uppgav att behov var tillfredsstadllda med nuvarande
uppfoéljning. For évriga framférdes att nuvarande systemstod inte ger en
fullstandig bild av postoperativa infektioner och man saknar en
sammanhallen, standardiserad infektionsregistrering.

Flera verksamheter efterfragar battre méjligheter att koppla samman data
fran olika kallor fér att mojliggéra mer automatiserad och verksamhetsnéra
uppféljning. Sammanfattningsvis upplevs att nuvarande system for
infektionsregistrering inte moéter verksamheternas behov, vilket begransar
bade kvalitetssidkring och utvecklingsarbete inom omradet.

Uppféljning och vidare arbete

Resultat fran enkéatsvar dterkopplas till svarande verksamheter och
Folkhalsomyndighetens arbetsgrupp med regeringsuppdrag att inleda arbetet
med utveckling av en nationell digital struktur for uppféljning av VRI och
riskfaktorer.

Vidare arbete planeras i Arbetsgrupp vardrelaterade infektioner, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset under hésten 2026 genom utfdardande av projektplan for
ett sjukhusévergripande forbattringsarbete for registrering och uppféljning av
postoperativa sarinfektioner.
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Sammanstallning av nuldage och begransningar

Standardiserad uppfoljning av patient postoperativt

Begransningar

Standardiserad
uppfoljning
postoperativt

Karl-, plastik och thoraxkirurgi, samt
barnhjartcentrum anger standardiserad
uppféljning och dokumentation av sarldkning hos
sjukskoterska/lakare.

Enkatutskick postoperativt med lokalt register har tidigare
anvants for Kirurgi barn (6ppenvardskirurgi) och Kirurgi
Ostra. Avvecklat sedan flera ar. Resurskravande och Iag
svarsfrekvens (Kirurgi barn).

Begransade mojligheter att folja upp patienter som utvecklar
postoperativ sdrinfektion och som behandlas i priméarvard,
eller hos annan vardgivare.

System/metod for

infektionsregistrering

Begransningar

Nationella
kvalitetsregister

Anvands inom urologi, 6égonkirurgi, thoraxkirurgi,
neurokirurgi, barnhjartcentrum, endokrinkirurgi,
transplantation och buk- och kolorektal kirurgi.
Exempelvis:

- Ogon, endoftalmit infors i Svenska
kataraktregistret

- Thorax, alla postoperativa infektioner,
inklusive sdrinfektioner inférs i SWEDEHEART

- Kirurgi Ostra, Postoperativa infektioner
rapporteras via vissa nationella
kvalitetsregister, exempelvis gallrik, soreg,
bréckregister samt INCA.

- Urologi, inférs i nationella kvalitetsregister
framst fér cancerkirurgi och viss benign
kirurgi.

- Endokrin kirurgi anvéander SQRTPA.

Inkluderar enbart vissa patientgrupper.

Mo6jliggor diagnosspecifik men inte verksamhetsdvergripande
uppfoljning.
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System/metod for infektionsregistrering

Begransningar

Lokalt/regionalt
register

Kirurgi Ostra hade tidigare (regionalt?) lokalt
register med detta ar avvecklat.

Inom urologi och neurokirurgi registreras
infektioner och postoperativa komplikationer i
vissa studieprotokoll i forsknings- och
utvecklingsprojekt inom verksamheten.

Kan inte uppratthalla lokalt register pa grund av resursbrist.

Manuell registrering
i befintliga lokala
system

Plastik- och karlkirurgi registrerar i samband med
standardiserad uppfdljning i Melior.

- Plastikkirurgi anvénder
komplikationsklassificering enligt Clavien
Dindo.

- Karlkirurgi graderar; 1. Ingen postoperativ
infektion, 2. Postoperativ infektion med
poliklinisk antibiotikabehandling, 3.
Postoperativ infektion med inneliggande
antibiotikabehandling

Nuvarande registrering i Melior tacker inte 100% och
patienter missas. Vid validering har det framfor allt varit
patienter utan postoperativ sarinfektion som missats.

Det &r omsténdligt att registrera i efterhand da det &r svart
att hitta patienterna.

Standardiserade matt och definitioner fér postoperativ
sarinfektion saknas.

Olika tidsaspekter beroende av ingrepp. For ortopedi
inkluderas exempelvis postoperativ infektion inom 1 3r efter
operation.
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System/metod for uppfoljning

Begransningar

Infektionsverktyget

Anvands av VO Kirurgi barn, Obstetrik, Ortopedi
och Kirurgi Sahlgrenska dels for rapportutdrag,
dels fér manuell journalgranskning.

Incidensmatt fangar enbart patienter som genererar
vardtillfalle.

F%ngar inte patienter som foljs upp i priméarvard eller hos
annan vardgivare

Inte tillréckligt fér vara behov och vi ser ett behov av att

utveckla en mer enhetlig och tillforlitlig modell fér uppféljning.

Ger begransad mojlighet att gora tillforlitliga analyser och
uttag av data.

Olika resultat beroende pa hur sdkning eller rapport gérs.

Brist p% tydlig koppling mellan antibiotikaférskrivning och
indikation (mater "“intention to treat”).

Svart att identifiera vissa tillstand, exempelvis sepsis

Koppling mellan infektion och operativ dtgérd krédver manuell
handpalaggning.

Helhetsbild 6ver vardférloppet saknas.

Lokal Power BI-
[6sning for utdata

Anvands sedan flera ar av Plastik- och
Karlkirurgen. Ortopeden har padgdende
utvecklingsarbete.

Al

Ingen verksamhet uppgav Al stdd for
infektionsregistrering.

Karlkirurgi paborjade arbete med att ta fram AI-modell for
riskfaktorbeddmning for postoperativ sarinfektion i ljumske
genom automatiserad journalgranskning. Man kom ej vidare
pa grund av uteblivet stdd fran AI-kompetenscentrum.
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System/metod for

uppféljning

Begrdnsningar

Journalgranskning

Anvands inom Kirurgi barn. Lagt antal patienter
med VRI mdjliggér journalgranskning vid
ansamling av fall enligt Infektionsverktyget.
Uppféljning med riktat preventivt arbete har
gjorts pa detta satt for bland annat vardrelaterad
pneumoni och CVK relaterade infektioner.

Intern rutin

Ogonkirurgi registrerar internt svara intraokulara
infektioner efter intraokular kirurgi (forekomst
mycket ovanligt). Férekomst bevakas av kirurg
med detta uppdrag som agerar vid ansamling av
3 eller fler fall pd kort tid genom att
operationsverksamhet stoppas.

System/metod for

aterkoppling

Begransningar

Power BI - Anvinds sedan flera ar inom Plastik- och

dashboard Karlkirurgi. Ortopedi har padgdende
utvecklingsarbete.

Ovrigt Ogonkirurgi kommunicerar vid ansamling av fall

via mejl till ansvariga inom verksamheten.

System/metod for

kvalitetssakring

Begransningar

Validering

Karlkirurgi utfér stickprovskontroller av
registreringar. Forsvaras av tidsatgdng for
utférandet.

Méjlighet finns att ta ut rapport med patienters
personnummer och géra en mer noggrann granskning.
Stickprovskontroller gérs men begransas av tidsbrist.
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Framtida behov och 6nskemal fran verksamheterna:

Gemensamt efterfragas en heltdckande, verksamhetsanpassad évervakning
av postoperativa sdrinfektioner. Flera anger vikt av att kunna félja infektioner
dven efter utskrivning frén slutenvard, méjlighet att kunna identifiera och
folja upp riskgrupper och riskingrepp samt verktyg for verksamhetsnara
aterkoppling som stodjer forbattringsarbete och utvérdering av arbetssétt.
Féljande 6nskemal angavs.

Registrering som tacker hela vardférloppet

System som fangar infektioner som uppstar efter utskrivning, exempelvis
som upptécks i primarvard, médravard eller inte leder till 8terinlaggning.

Standardisering for 6kad jamforbarhet.

Enhetliga definitioner av postoperativa infektioner, inklusive
uppféljningstid. Exempelvis uppfoljning av implantatrelaterad infektion
upp till ett ar.

Standardiserad registrering

Overgripande resurstilldelning

Onskemal om ett samlat register for postoperativa infektioner.
Stdd av relevanta kompetenser, exempelvis inom Al och fran
utdataenheter.

Overvakning som méjliggér bredare analys

Kunna relatera infektioner till antal operationer med madjlighet att félja upp
variationer och trender déver tid.

Kunna félja VRI postoperativt per ingreppstyp respektive diagnosgrupp for
underlag till férbattringsarbete och uppféljning av arbetssatt. Exempelvis
for utvardering av antibiotikaprofylax, kateterhantering, dranage,
vardtider och utskrivningsrutiner.

Svar pa fragor om nar och var infektioner uppstar, hur de upptacks,
allvarlighetsgrad och vilka konsekvenser de far. Exempelvis behov av
antibiotikabehandling, reoperation och terinskrivning.

Mojlighet att félja andra vardrelaterade infektioner som uppkommer
postoperativt.

Identifiering och uppféljning av patienter med andra vardrelaterade
infektioner postoperativt, kopplade till exempelvis CVK, PVK eller
infektioner utanfér operationsomradet.

Identifiering och uppféljning av patienter som vardas inneliggande pa
grund av oklar eller annan infektids problematik. Det vore vardefullt att
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tydligare kunna félja vilken plan som finns vid hemgang, hur snabbt
planen kan effektueras och om patienter i vdntan pa atgard riskerar nya
eller férlangda vardrelaterade infektioner.

o Identifiering av patienter med 6kad risk fér postoperativ sdrinfektion

- Al modell for identifiering av patienter med 6kad risk for postoperativ
sarinfektion via inldsning av journaler som stéd for riktat preoperativt
preventivt arbete.

e Mer automatiserad och kvalitetssdakrad datainsamling

- Minskad manuell handldggning s& som journalgranskning, exempelvis med
hjalp av Al-baserade verktyg.

- Forbattrad integration mellan olika datakallor.

- Ett mer anvandarvanligt och tillférlitligt system @n dagens I6sningar.

e Mer verksamhetsnéra och anvéndbar terkoppling

- Strukturerad aterkoppling till verksamheten.

- Dashboards via Power BI med tydlig och 6éverskadlig visualisering.

- Madjlighet att mata effekter av forbattringsinsatser i realtid.

- Verktyg som stddjer bade kliniskt férbattringsarbete och
ledningsrapportering.

Férslag pa relevant data och variabler

Genomgaende framkom 6nskemal om att pd ett strukturerat satt kunna
kombinera data fran olika kallor. Overvakningen behéver inkludera en tydlig
koppling mellan diagnos, atgérd, antibiotikabehandling, mikrobiologiska fynd
och operationsdata. Féreslagna variabler/data anges nedan:

e Infektions-/diagnosdata

- Forekomst/diagnos av postoperativ sarinfektion

- Standardiserad gradering/allvarlighetsgrad

- Tid till insjuknande

- Var den upptacks

- Diagnos av andra postoperativa infektioner / VRI (enligt ovan)

e Operations-/ingreppsdata

- Operationstyp

- Reoperation

- Operationstid

- Operationssal

- Antal utférda ingrepp totalt
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e Antibiotika

- Férskrivning/behandling inom slutenvard och dppenvard
- Profylax

e Mikrobiologiska data

- Odlingssvar

e Vardadministrativa data

- Vardtillfallen, varddygn

- Aterinlaggning

- Vardkontakter inom éppenvard

- Vardkontakter inom priméarvard som indikerar postoperativa
komplikationer efter utskrivning.

e Riskfaktorer for postoperativa infektioner, patientbundna

- Atgardskoder utdver operativa ingrepp

- Diagnoskoder for vardering av samsjuklighet
- Kén och 3lder

- Kateter och dranbehandling

- Karlinfart
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