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Komplikationer till kirurgi
vanligare an vi tror

20-30 procent drabbas av foljdverkningar — om komplikationsbegreppet vidgas

ROBERT HAHN, forskningschef,
Sodertélje sjukhus
robert.nahn@
sodertaljesjukhus.se

Med stort intresse laste jag Karin Lars-
sons och Claes Hjalmarssons artikel om
telefonuppfoljning efter brackkirurgi
[1]. Genom att ringa hem till patienterna
registrerade de 37 komplikationer hos
72 patienter, medan brackregistret bara
fangade upp 12 av dessa.

Studien vacker manga funderingar.
Resultatet visar att problem som sjuk-
varden knappast uppfattar som kompli-
kationer anda kan vara bekymmersam-
ma for patienten. En annan insikt ar att
komplikationer l&tt missas nér akuta
aterbesok sker hos andra vardgivare.

Fragan ar ocksa vad som bor betrak-
tas som en komplikation. I vara journa-
ler anvands férmodligen relativt snéva
definitioner. Dar registreras knappast
forvéntade eller vanliga problem.

En annan ansats vore att bredda defi-
nitionen och registrera varje avvikelse
fran ett glatt forlopp. Det kanske inte ar
genomforbart i praktisk sjukvard. Men
forskningen har det senaste decenniet
fatt nya perspektiv genom att anvanda
just breda definitioner av komplikatio-
ner.

Checklista réknar fler komplikationer
Bennett-Guerrero et al visade ar 1999
hur man prospektivt kan rékna kompli-
kationer med hjalp av en checklista [2].
Ensjukskoterska gick igenom 9 punkter
och registrerade bla aryt-
mier, magbesvar, sena blod-
transfusioner, oliguri, sarin-
fektion, forvirring, fokal
neurologi, neurologiska kom-
plikationer, urinstdmma och
behov av extra syrgas samt
parenteral smértlindring.

Incidensen komplikationer
var 27 procent hos en relativt frisk
grupp om 438 patienter som genomgick
kirurgi med en forvantad duration pa
mer &n 2 timmatr.

Siffran 20-30 procent for komplika-
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»Det positiva ar
dock att inciden-
sen gar att
paverka.«

Kanske &r det vedertagna begreppet kom-
plikation efter kirurgi for snavt tilltaget.
Genom att anvanda breda definitioner har
forskningen fatt nya perspektiv — och anta-
let komplikationer kan minskas.

tionsfrekvens har statt sig véal i senare
studier dar liknande metoder anvéants
[3-8].

Riskpatienter, exempelvis rokare, har
enincidens pa upp till 40-60 procent.

Manga komplikationer kan hejdas
Med en bred definition av komplikatio-
ner blir de alltsd betydligt vanligare &n
man oftast tror. Det positiva
ar dock att incidensen gar att
paverka.

En dansk studie [6] och en
svensk avhandling [7] visar
béda att rokstopp fore kirur-
gi kraftigt sénker antalet
komplikationer. Vétskesche-
man vid kolonkirurgi [4, 5]
minskar ocksa antalet komplikationer
till nastan halften.

Att komplikationer ar sa frekventa
medfor ocksa att studier dar man forso-
ker paverka panoramat blir enklare att
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genomféra. Multicenterprévningar be-
hovs knappast. De ovan citerade rando-
miserade studierna omfattade var och
en bara 80-150 patienter.

Rekordet har Lobo et al som anvande
20 patienter for att pavisa att komplika-
tionernablir farre av att vatskegivning-
en fordndras i samband med kolonkir-
urgi [9]. Arbetet publicerades andock i
Lancet, vilket ger en antydan om den
storabetydelse som dessastudier asatts.

m Potentiella bindningar eller javsforhallan-
den: Inga uppgivna.
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msammanfattat

Checklistor som anvéands prospektivt
efter kirurgi visar att cirka 25 procent
av de friska och 50 procent av de kar-
diovaskuléart sjuka patienterna drab-
bas av ndgon komplikation.

Listornas breda definition av vad som
ar en »komplikation« har vunnit in-
steg inom forskningen.
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