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SIR-komplikationer
Akut reoperation pga blodning

Har funnits med i tidigare komplikationsregistrering. P-O tar upp olika forslag till definition. Gruppen
enas om att satta tidsgrans till 24 timmar efter ankomst till TIVA. Det 6verensstimmer med tidigare
definition och med den som finns i SwedHeart. Om man onskar skilja pa tidiga och sena
reoperationer inom det forsta dygnet kommer det att vara mojligt eftersom atgarden kommer att
tidstamplas. Sten tar med forslaget till SIR.

Neurologiska komplikationer, stroke efter hjartkirurgi

P-O foreslar att det definieras som: Kliniska fynd av nytillkommen cirkulationsrelaterad central
neurologisk skada som bestar > 72 timmar eller ar kvar vid utskrivning fran TIVA. Gruppen enas om
den definitionen. Sten tar med forslaget till SIR.

Delirium

Finns med i nuvarande komplikationslista for enbart TIVA-enheter definierat enligt svensk NuDESC
som vi enats om pa TIVA-enheterna i Sverige. Enligt en enkéat bland IVA-enheter i Sverige anvands
nagot screeningsystem for delirium hos 12 av 53 enheter. Manga anvander CAM-ICU, som visserligen
ar béattre validerat an NuDESC men i daglig anvandning visar sig vara tungt och svaranvant. Efter
diskussion i gruppen enas vi om att foresla SIR att anvanda Delirium som en baskomplikation for alla
IVA-enheter och att det da ska finnas en valfrihet om man vill anvdnda NuDESC eller CAM-ICU. Vi vill
pa det sattet uppmuntra dven andra IVA-enheter att registrera delirium och att man da ocksa ser
NuDESC som ett bra alternativ. Sten tar med forslaget till SIR.

IABP, ECMO, VAD

Anvandning av IABP efter PCI har minskat pa de flesta centra men ar ungefar oférandrad i samband
med hjartkirurgi. VA ECMO finns tillgangligt pa alla hjartkirurgiska centra. Impella finns i Linkdping
och Uppsala. Heartmate anvands i Lund, Goteborg, Linképing, Stockholm och Uppsala. Géteborg har
dessutom Berlin Heart Excor for biventricular svikt.



Hakan Hanberger och Vancocinstudie

Hakan Hanberger, infektionslakare och professor i Linkdping, presenterar ett utkast till
Vancocinstudie av postoperativa stafylococcinfektioner i sternum efter hjartkirurgi. Patienter med
misstankt eller verifierad mediastinit ska inkluderas i en europeisk multicenterstudie med start
hosten 2015. Vancocin ges i 1ag eller hog intermittent dosering eller kontinuerlig tillforsel. Risken for
terapisvikt och njursvikt ska studeras i de olika grupperna. Var bedémning ar att det ar i forsta hand
thoraxkirurgerna som ar malgrupp for fortsatt info och inbjudan till studien eftersom dessa patienter
huvudsakligen vardas pa thoraxkirurgisk vardavdelning.

Antibiotikaprofylax vid hjartkirurgi

Samtliga enheter anvander kloxacillin perop och resten av op-dygnet. Dygnsdos 6-8 g, Linkoping dock
upp till 12 g. I Lund ges kloxacillin i 2 dygn. Stockholm och Lund ger dessutom en engangsdos
Targozid. Linkdping anvander Collatampplattor (gentamycin) mellan sternumkanterna innan slutning.
Vid ev reop pga blodning fortsatter alla med kloxacillin utom Goéteborg som byter till cefotaxim i 2
dygn. Hakan Hanbergers kommentar ar att kloxacillin bor vara forstahandsval for ren kirurgi.

N&dsta mote varen 2015 i Goteborg

Nadsta mote som kommer att vara i Goteborg bestams preliminart till fredag 17 april 2015 med
sedvanlig traff kvallen innan.

Foérslag till amnen:

Reop frekvens blédning

Koagulation, diagnostik, terapi
Uppdatering av IABP/ ECMO vid hjértstopp
Mediastinitfrekvens

SIR komplikationsdefinitioner

Rekrytering av lakare

Vi kommer inte att hinna med alla &mnen sa vi far se vilka vi ska prioritera nar vi narmar oss. For att
fa ett bra underlag for diskussion kommer jag i god tid innan motet skicka ut fragor om
incidenssiffror avseende de amnen vi ska diskutera.
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