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Validerad checklista for hela
operationsprocessen

Checklistor anvinds alltmer i sjukvar-
den for 6kad patientsdkerhet. I Lékar-
tidningen har WHO:s checklista for si-
ker kirurgi och hur denna nu lanseras i
Sverige beskrivits. de Vries och medar-
betare beskriver nu hur de tagit fram en
checklista, SURPASS, fér anvindning
vid kirurgi [1].

Medan WHO:s checklista ticker en-
dast det perioperativa omhéindertagan-
det &r SURPASS avsett att ticka hela
operationsprocessen fran inskrivning
till utskrivning. De delar i SURPASS
som ticker den perioperativa delen i
operationsprocessen stimmer val over-
ens med WHO:s checklista.

Forfattarna beskriver hur SURPASS ta-
gits fram i tre steg. En preliminir
checklista utvecklades baserad pa fakta
om kénda risker vid kirurgi. Checklis-
tan validerades och reviderades genom
observationer av avvikelser under ope-
rationsprocessen vid 171 operationer.
Slutligen utvirderades checklistan med
intervjuer av personal som anvéint den i
rutin vid 350 operationer.

Vid 171 operationer noterades 593 av-
vikelser. En expertpanel beddmde avvi-
kelserna. 22 procent av avvikelsernabe-
domdes ej lampliga eller mojliga att
ticka med en checklista. Av dem som
bedémdes lampliga fér en checklista
svarade 96 procent mot en fraga i SUR-
PASS. Utvirderingen visade att anvén-

darna var positiva till checklistan. For-
fattarna sammanfattar att SURPASS ar
den forsta validerade checklistan som
omfattar hela operationsprocessen, att
den tédcker majoriteten av avvikelser
och att den ar latt att inféra i klinisk
praxis.

Arbetet med att tafram, validera och ut-
virdera checklistan dr noggrant plane-
rat och utfért. Att SURPASS omfattar
hela operationsprocessen ir en styrka.
Resultaten konfirmerar att checklistor
dr avvirde for att identifiera avvikelser.
Forfattarna papekar att checklistan
dnnuinte visats minska antalet avvikel-
ser eller komplikationer, att en studie
med avseende pa checklistans effektivi-
tet for patientsidkerheten ar nédvéindig
och att de planerar en sadan. Att for-
battringsatgarder for 6kad patientsi-
kerhet styrks av evidens ar viktigt. En
utvardering av anvindning av WHO:s
checklista for séker kirurgi visade att
komplikationer och mortalitet minska-
de [2].

Axel Ros
verksamhetschef, kirurgkliniken,
Lanssjukhuset Ryhov, Jonkdping

1.de Vries EN, et al. Qual Saf Health Care. 2009;18:
121-6.
2. Haynes AB, et al. N Engl J Med. 2009;360:491-9.

Prenumerera pa
Lakartidningen!

Ring 08-790 33 41

Utmanande
saklig

1962

Lakartidningen

Dodligheten
i subaraknoidal-
blodning sjunker

Dodligheten i subaraknoidalblédning
har sjunkit under de senaste tre decen-
nierna. Det ir det viktigaste ronet i en
sammanstillning som presenteras i
Lancet.

Studien dr en metaanalys dar forfattar-
na, med hjilp av PubMed, har samman-
stillt studier publicerade under perio-
den 1995-2007. Man har plockat ut 33
studier kring subaraknoidalblédning
fran aneurysm, vilka sammantaget om-
fattar 8 739 patienter. Studien &r en upp-
foljning till en unders6kning som gjor-
des redan 1997, i vilken forfattarna titta-
de pa dodlighet i subaraknoidalblédning
under perioden 1960-1995. Slar man
samman undersokningen som gjordes
1997 med den nu aktuella metaanalysen
visar det sig att dodligheten i suba-
raknoidalblédning sjunkit med 17 pro-
cent under perioden 1973-2002. Paral-
lellt med detta har aldern f6r insjuknan-
de stigit under perioden.

Tittar man ar for ar noteras att dod-
ligheten sjunkit med 0,4 procent per ar
justerat for alder vid insjuknandet. Vart
att notera dr dock att dodligheten skiljer
sig kraftigt mellan olika studier, med
siffror pa allt fran 8 till 66 procent som
avled till f6ljd av sin hjarnblédning. I
den sammanstéllning som presentera-
des 1997 konstaterades att dodligheten
sjunkit under 1970-talet fram till mit-
ten av 1990-talet. Den nu aktuella stu-
dien visar saledes att trenden med sjun-
kande dédlighet tycks ha fortsatt dven
efter 1995. Bittre diagnostik och be-
handling tros vara de huvudsakliga or-
sakerna, skriver Lancet i en kommentar
till artikeln. Vart att notera for 6vrigt ar
att forfattarna sett nationella skillna-
der, dér Japan har ldgre dodlighet i sub-
araknoidalblédning &n Europa och USA.

Av alla fall av stroke utgor ischemisk
stroke den absoluta majoriteten, med en
andel kring 85 procent. Blodningar, som
vid sidan av subaraknoidalblédning
dven omfattar intracerebrala blodning-
ar, utgor resterande 15 procent av alla
fall av stroke. Blodningar star trots det
for omkring hélften av alla dodsfall i
stroke.
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