Kommentar till anestesiologiska atgarder version 2008

KVA-koderna 4r féremél for arlig revision. Specialistféreningarna inkommer med foérslag
till revision till Socialstyrelsen, som behandlar 6nskemalen. Dessa énskemal ska vara
inkomna senast 31 januari for att beaktas i nastkommande &rs version av KVA-koder.

Anestesiologiska atgarder “Slutversion 2007-05-30” som funnits pa SFAI’s hemsida
sedan juni 2007 skiljer sig pa nagra punkter fran den nya ”Version 2008”.

Allmant
Nagra koder har bytt plats och ordning for att béttre Gverensstimma med Socialstyrelsens
sammanstéllning.

Smartbehandlingsrelaterade atgarder
Koder som &r borttagna:

AAO044 Lidocaintest

AA061 Opioidtest

AA065 Regitintest

Nya koder som &r adderade:

AA100 Farmakologiskt smarttest, lokalt
AA101 Farmakologiskt smérttest, intravendst
AA102 Farmakologiskt smérttest, epiduralt
AA103 Farmakologiskt smarttest, intratekalt

Listan éver rekommenderade koder under rubriken &r kortad vasentligt. De tidigare
atgarderna i version “Slutversion 2007-05-30” finns kvar i databasen — undantaget
koderna som listats ovan.

Intratekal blockad

Olika kodbeteckningar har figurerat och figurerar fortfarande i olika versioner av
Socialstyrelsens sammanstallningar, bl a den specifika sammanstéliningen for
anestesispecialiteten. Korrekta koder ar:

SL100 Intratekal blockad utan kateter
SL101 Intratekal blockad med kateter
SL102 Inldggning av tunnelerad intratekal kateter

Onskemal om tillagg infor 2009

Nedanstdende kod fanns med i version ”Slutversion 2007-05-30”, men har inte kommit

med i Socialstyrelsens sammanstallning 2008. SFAI har framfort 6nskemal att koden

adderas.

DF028 Hjartlungraddning (Avser akut atgard vid hjartstopp med
thoraxkompression kombinerat med assisterad ventilation, eventuellt med
intubation)

2007-12-17

Lena Nilsson
Sammankallande i arbetsgruppen for revision av atgarder for anestesiarbete
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Registrering

Rekommendationer for kontinuerlig registrering av anestesiarbete.

Dessa rekommendationer kan utvidgas till en utvidgad registrering enligt SFALI’s riktlinjer for
perioperativt anestesiarbete: ”Nationella kvalitetsregister”.

Allmanna data

Patientdata. 12-siffrigt personnummer eller reservnummer

Operationsdatum, Operationstillfallet paborjas med Patienttid start och avslutas i normalfallet
med Postop Slut. Operationsdatum ar datumet for Patienttid start.

Vardklinik, d v s klinik med huvudansvar for patientens vard

Operationsklinik, d v s klinik med ansvar for ingreppet

Lokalkod, d v s unik kod for avd och rum/sal dar ingrepp/atgard utfores

Vardform

Planerad, avser patient som finns inplanerad for operation enligt vardplan fastlagd vid
operationsplaneringskonferens/motsvarande

Oplanerad, avser patient som tillkommer till operationsprogrammet utéver vardplanen

Oppen vard / Dagkirurgi, definieras som operation dar patienten atervander till hemmet
operationsdagen
Sluten vard, patient kvarstannar pa sjukhus minst forsta postoperativa natten

Medicinsk angelagenhetsgrad

Akut 24 ingrepp som pa medicinska grunder maste ske inom 24 timmar
fran det att patient anmalts till operation

Akut 6 ingrepp som pa medicinska grunder maste ske inom 6 timmar
fran det att patient anmalts till operation

Akut 2 ingrepp som pa medicinska grunder maste ske inom 2 timmar
fran det att patient anmalts till operation

Urakut ingrepp som pa medicinska grunder maste ske omedelbart,
exempelvis urakut kejsarsnitt, rupturerat aortaaneurysm

ASA-klassificering (1-6)

ASA-klassificering innebar en bedomning av patientens allmanna halsotillstind omedelbart fore
anestesiinledningen. Paverkan av det aktuella halsotillstandet kan antingen betingas av den aktuella
sjukdomen som patienten skall opereras for eller av annan patologisk process. Hansyn skall ej tas till
typ av ingrepp som patienten skall genomga eller till patientens alder.

Klass 1 Frisk patient

Klass 2 Patient med lindrigt sjukdomstillstand

Klass 3 Patient med allvarligt sjukdomstillstand

Klass 4 Patient med potentiellt livshotande sjukdomstillstand

Klass 5 Moribund patient infor ett mojligen livraddande ingrepp

Klass 6 Organdonator med total hjarninfarkt

Anestesikod
Kodnummer v g se separat kodlista.
Dessa koder &r integrerade i Socialstyrelsens Klassifikation av vardatgarder (KVA).

Klassifikation av anestesiologiska atgarder

Perifer venkateter som led i anestesigivning dokumenteras men registreras ej.
Kodnummer v g se separat kodlista.

Dessa koder &r integrerade KVA.
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Klassifikation av kirurgiska atgarder
Registreras enligt KVA.

Bl6dning

Peroperativ blédning i ml.

Strykningar

Antal planerade operationstillfallen som stryks efter att operationsprogrammet

faststéllts vid operationskonferens/motsvarande registreras.

Strykningsfrekvensen anges som kvoten mellan (antal strykningar) och

summan av (totala antalet genomfdrda planerade operationstillfallen + antalet strykningar).

Som strykning anges ocksa operation som varit planerad enligt ovan, men som flyttas till annan dag.

Tidsregistrering

Anmalningstid akut. Tidpunkt for anmélan till operation av akut patient

Patienttid start. Tidpunkt da operations/anestesipersonal tar sig an en patient.

Anestesi start. Tidpunkt da lakemedel ges for att inleda anestesi.

Operation start. Tidpunkt da operat6ren pabdrjar operationen. Inkluderar oblodiga forberedande
ingrepp, t ex sluten reposition, anldggande av lokalbedévning av operator.

Operation slut. Tidpunkt da operatdren avslutar operationen alternativt tidpunkten da sista suturen ar
satt. Inkluderar oblodiga avslutande ingrepp som utfors av operatéren, t ex forbandslaggning,
gipsning. Forbandslaggning av operationsskoterska ingar ej i operationstiden.

Anestesi slut. Tidpunkt da patienten enligt anestesikompetent personal bedéms vara klar att lamna
operationssalen.

Patienttid slut. Tidpunkt ndr operation-/anestesipersonal dverlamnat patienten till avdelning for
fortsatt omhéndertagande. Tid for Gverrapportering ingar.

Postop start. Tidpunkt nar patienten passerar genom entréddrrarna till enhet for postoperativ vard.
Postop slut. Tidpunkt nar patienten lamnar enhet for postoperativ vard eller maximalt 24 timmar efter
postop start, eller till dess patient dverforts till IVA-registret eller liknande annan registrering.

Foljande tidsbegrepp kan da framraknas
Vantetid akut operation  Tidsrymd fran anmalningstid akut till operation start

Patienttid Tidsrymd fran patienttid start till patienttid slut
Anestesitid Tidsrymd fran anestesi start till anestesi slut
Operationstid Tidsrymd fran operation start till operation slut
Postoperativ vardtid Tidsrymd fran postop start till postop slut



Version 2008

Registrering av avvikelser och komplikationer

Som komplikation/avvikelse registreras handelse under tiden fran “patienttid start” till ”postop slut”.
Héandelsen skall ha foranlett intervention av anestesilékare eller anestesiskdterska/motsvarande och
skall vara bedomd att kunna innebéra en risk for patientskada eller paverkan av det postoperativa
forloppet. Handelser enligt foregaende registreras oavsett orsaken till dem. Flera avvikande handelser
per anestesi kan registreras.

Avvikelser och komplikationer

A0 ingen

Al andningsorgan inklusive luftvag
A2 hjart-kéarlsystem

A3 systemreaktion inklusive njursvikt
A4 centrala nervsystemet

A5 skada av organ/kroppsdel

A6 lakemedelshantering

A7 laboratorievarden

A8 medicinteknisk utrustning

A9 annan

I bilaga ’Ut6kad registrering av avvikelser och komplikationer” finns rekommendationer for
fordjupad registrering.

Den avvikande handelsens / komplikationens svarighetsgrad graderas enligt foljande

Grad 0 Normalt férlopp (anvands enbart tillsammans med A0)

Grad 1 Saknar betydelse for det postoperativa omhandertagandet.

Grad 2 Paverkar omhandertagandet pa postoperativ uppvakningsavdelning, men saknar
betydelse for fortsatt vard.

Grad 3 Paverkar omhéandertagandet pa postoperativ avdelning med forlangt omhandertagande
och/eller fortsatt speciell observation.

Grad 4 Paverkar omhandertagandet sa att intensivvard kravs postoperativt.

Grad 5 Medfor sannolikt bestdende skada eller dod

Postoperativ vardform
Registrering av vardniva och inte vardplats.

Postoperativ-/uppvakningsavdelning
e postoperativ vard under maximalt 24 timmar

Intensivvardsavdelning
e vard av patient som ar i behov av respirator vid ankomst till avdelningen
e postoperativ vard > 24 tim
e vard i form av 6vervakning, behandling, diagnostik och omvardnad
av patient med akut svar (livshotande) sjukdom
Vardavdelning
e ¢j behov av sarskild omvardnad eller évervakning;
patienten ldmnar operations-avdelningen/motsvarande direkt
Hemmet
e ¢j behov av sarskild omvardnad eller 6vervakning; patienten lamnar sjukhuset direkt
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Kodlistor

Generell anestesi och sedering
Anges som en kod med en 2-stéllig bokstavs- och 3-stéllig sifferbeteckning.

Position 1 och 2

Position 3

Position 4

Position 5

Induktion Luftvagskontroll med |Huvudsakligt underhall av Huvudsakligt
narkos/sedering underhall av
analgesi
SA. Intravends utan | 0. Spontanandning utan 0. Ingen 0. Ingen

relaxation

tillskott av oxygen

SB. Intravends med

1. Spontanandning med

1. Intravenost utan

1. Intravenost

relaxation tilldgg av oxygen relaxation
SC. Inhalation utan|2. Manuell 2. Intravendst med 2. Inhalation
relaxation luftvagskontroll med mask | relaxation

SD. Inhalation med
relaxation

3. Supraglottisk luftvég

3. Inhalation utan relaxation

3. Kombination av
intravendst och
inhalation

SE. Intramuskuléar

4. Oral intubation

4. Inhalation med relaxation

4. Regional

SF. Rektal

5. Nasal intubation

6. Bronkiell
dubbellumentub

7. Hogfrekvensventilation

8. ”"Rapid sequence
induction” oavsett
intubationsvag

9. Ovrigt, tex trakeostoma

SG999

Generell anestesi UNS

Forsta bokstaven, position 1, S betecknar anestesi. Nasta bokstav, position 2, anger

administrationsvag for induktion samt om muskelrelaxation anvénds i induktionen. Siffran i position 3

anger metod for luftvagskontroll, och i position 4 metod for huvudsakligt underhall av

narkos/sedering samt om relaxation anvants i underhallsfasen. Sista siffran, position 5, betecknar

huvudsakligt underhall av analgesi.

Ex 1) Intravendst inledd generell anestesi med relaxerad patient som intuberas oralt, underhall med inhalationsanestestika och

intermittent fentanyl utan muskelrelaxation far kod SB433

Ex 2) Intravendst inledd intravendst underhllen sedering under CT-undersokning med spontanandning samt syrgastillskott

via naskateter utan analgetikatillforsel far kod SA110

Nar generell anestesi eller sedering anvands i kombination med regional anestesi skall ovanstaende

kod kompletteras med en kod, som specificerar den regionala anestesin.
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Regionalanestesi

Ytlig anestesi

SI1110 Slemhinneanestesi
S1310 Ytanestesi
S1410 Infiltrationsanestesi

Intravenos regionalanestesi
SJ210 Intravends regionalanestesi i Ovre extremitet
SJ410 Intravends regionalanestesi i nedre extremitet

Ledningsanestesi

Huvud/hals
Position 1 och 2 Position 3 Position 4 Position 5
Ledningsanestesi Kroppsdel Blockad Kateter

SK Regional blockad

0. Utan kateter

1. Huvud/hals 1. Trigeminusblockad

1. Med kateter

2. Med tunnelerad kateter

4, Stellatumblockad

9. UNS

SK196
SK199

Annan regional blockad huvud/hals
Regional blockad huvud/hals UNS

Ovre extremitet

Position 1 och 2 Position 3 Position 4

Position 5

Ledningsanestesi Kroppsdel Blockad

Kateter

SK Regional blockad

0. Utan kateter

1. Interskalenér plexusblockad

1. Med kateter

2. Ovre extremitet | 2. Supraklavikular plexusblockad | 2. Med tunnelerad

kateter

. Infraklavikular plexusblockad

. Axill&r plexusblockad

. Ulnarisblockad

. Medianusblockad

. Radialisblockad

O N OO~ |W

nervstammar)

. Trippelblockad (samtliga tre

9. UNS

SK296
SK299

Annan regional blockad i 6vre extremitet
Regional blockad i 6vre extremitet UNS
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Bal
Position 1 och 2 Position 3 Position 4 Position 5
Ledningsanestesi Kroppsdel Blockad Kateter
SK Regional blockad 0. Utan kateter
1. Subacromialblockad 1. Med kateter
2. Interkostalblockad 2. Med tunnelerad
kateter
3. Intrapleuralblockad
4. Bél 4. Paraverterbralblockad
5. Rotblockad
6. Facettledsblockad
7. Celiakusblockad
8. Splanknikusblockad
9. UNS
Position 1 och 2 Position 3 Position 4 Position 5
Ledningsanestesi Kroppsdel Blockad Kateter
SK Regional blockad 0. Utan kateter
1. llioinguinalisblockad 1. Med kateter
2. Paracervikalblockad 2. Med tunnelerad
kateter
. Piriformisblockad
. Pudendusblockad
5. Bél . Penisbasblockad

. Hypogastrikusblockad

N oo w

. Sakroiliakablockad

8 Sympatikusblockad (lumbal)

9. UNS

SK496
SK499
SK610

Annan regional blockad i bal
Regional blockad i bal UNS
Diskblockad utan kateter
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Nedre extremitet
Position 1 och 2 Position 3 Position 4 Position 5
Ledningsanestesi Kroppsdel Blockad Kateter

SK Regional blockad

0. Utan kateter

1. Femoralisblockad

1. Med kateter

2. Plexus lumbalisblockad

2. Med tunnelerad
kateter

3. Ischiadikusblockad —
proximal

4. |schiadikusblockad -
distal

5. Ischiadikus-femoralis-
blockad

6. Fotledsblockad

7. Nedre extremitet

9. UNS

SK796 Annan regional blockad i nedre extremitet

SK799 Regional blockad i nedre extremitet UNS

SK900 Ismelinblockad

SK910 Triggerpunktsblockad

Ovriga blockader

SK999 Ledningsanestesi UNS

Intratekal blockad (spinalblockad)

SL100 Intratekal blockad utan kateter

SL101 Intratekal blockad med kateter

SL102 Inl&ggning av tunnelerad intratekal kateter

SL199 Spinalanestesi UNS

Epiduralblockad

Position 1 och 2 Position 3 Position 4 Position 5
Epiduralblockad Niva Kombinerad blockad Kateter (avser

epiduralblockaden)

SN Epiduralblockad 1. Cervikal 1. Enbart epiduralblockad 0. Utan kateter

2. Torakal 2. Kombinerad med 1. Med kateter
intratekalblockad
3. Lumbal 2. Med tunnelerad

kateter

SN800
SN999

L&ggande av epidural blood patch
Epiduralblockad UNS
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SN490 Sakralblockad utan kateter

SN491 Sakralblockad med kateter

SN492 Sakralblockad med tunnelerad kateter
SN499 Sakralblockad UNS

Nar regional anestesi anvands i kombination med generell anestesi eller sedering skall ovanstaende
kod kompletteras med en kod som specificerar typ av generell anestesi/sedering.

Atgarder for att skapa tillgéng till blodbanan

Venos, perifer

SP010 Punktion av perifer ven for blodprovstagning

SP021 Inléggning av perifer venkateter

SP031 Frildggning och kateterisering av perifer ven

SP096 Annan mindre operation for kateterisering av perifer ven

Skapande av perifer venvég i anslutning till anestesi skall dokumenteras men ej registreras

Vengs, central
Overgripande niva

SP199 Inldggning av CVK, enlumen, UNS
SP299 Inl&dggning av CVK, flerlumen, UNS
SP399 Inldggning av CVK, for dialys, UNS
SP999 Inldggning av CVK, UNS

Detaljerad niva

Position 1 och 2 Position 3 Position 4 Position 5
Venos central Typ Karl Tunnelering
SP Venos 1. Enlumen 1. v jugularis interna 1. Med icke tunnelerad kateter
2. Flerlumen 2. vV jugularis externa 2. Med tunnelerad Kkateter
3. Dialys 3. v subklavia
4. v brakiocefalika
5. v femoralis
6. v umbilikalis
8. avldgsnande
9. annan/UNS 9. UNS
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Implantation av vaskular injektionsport

SP712 Implantation av vaskular injektionsport via v jugularis interna
SP722 Implantation av vaskul&r injektionsport via v jugularis externa
SP732 Implantation av vaskular injektionsport via v subklavia,
SP742 Implantation av vaskul&r injektionsport via v brakiocefalika
SP752 Implantation av vaskular injektionsport via v femoralis

SP762 Implantation av vaskul&r injektionsport via v umbilikalis
SP789 Avlagsnande av vaskulér injektionsport

SP799 Implantation av vaskul&r injektionsport UNS

Andra atgarder rérande central venkateter och vaskular injektionsport

SP811 Trombolysbehandling av lagd central venkateter (CVK)
SP812 Trombolysbehandling av vaskul&r injektionsport
SP813 Korrigering av lagd central venkateter (CVK)

SP814 Korrigering av lagd vaskuldr injektionsport

Arteriell tillgang till blodbanan

SQ110 Punktion av a karotis

SQ111 Inldggning av kateter i a karotis
SQ120 Punktion av a brakialis

SQ121 Inléggning av kateter i a brakialis
SQ130 Punktion av a radialis

SQ131 Inl&ggning av Kkateter i a radialis
SQ140 Punktion av a ulnaris

SQ141 Inléggning av kateter i a ulnaris
SQ150 Punktion av a femoralis

SQ151 Inldggning av kateter i a femoralis
SQ160 Punktion av a tibialis anterior

SQ161 Inl&ggning av kateter i a tibialis anterior
SQ170 Punktion av a dorsalis pedis

SQ171 Inldggning av kateter i a dorsalis pedis
SQ180 Punktion av a umbilikalis

SQ181 Inl&ggning av kateter i a umbilikalis
SQ351 Inldggning av kateter i lungartér
SQ980 Punktion av annan artér

SQ981 Inl&ggning av kateter i annan artar
SQ989 Borttagande av artarkateter UNS
SQ996 Punktion av artar UNS

SQ999 Inl&ggning av kateter i artdar UNS
Lateralitet

Generella koder for angivande av lateralitet vid blockader, vends access etc
ZXA00 Hdger sida

ZXA05 Vénster sida

ZXA10 Bilateralt

Anestesiologisk 6vervakning vid transport och undersokning, arbete pa skadeplats samt
akut omhandertagande pa sjukhus

SR100 Anestesiologisk dvervakning vid transport inom sjukhuset
SR201 Anestesiologisk 6vervakning vid transport mellan sjukhus (ambulans)
SR202 Anestesiologisk dvervakning vid transport mellan sjukhus (intensivvardsambulans)
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SR203 Anestesiologisk 6vervakning vid transport mellan sjukhus (flyg, helikopter)
SR204 Anestesiologisk dvervakning vid prehospital transport

SR210 Anestesiologiskt arbete prehospitalt pa skadeplats

SR215 Anestesiologiskt arbete/omhéandertagande av akut sjuk/skadad pa sjukhuset
SR220 Anestesiologisk dvervakning utan anestesi eller sedering vid specificerad atgard

Monitorering under anestesi och/eller intensivvard

Cirkulatorisk monitorering

SS101 Cirkulatorisk monitorering med SpO,

SS102 Cirkulatorisk monitorering av hjartfrekvens

SS103 Cirkulatorisk monitorering med noninvasivt blodtryck
SS104 Cirkulatorisk monitorering av invasivt arteriellt blodtryck
SS105 Cirkulatorisk monitorering av centralt ventryck

SS106 Cirkulatorisk monitorering med kateter i a. pulmonalis
SS107 Cirkulatorisk monitorering med transosofageal ekokardiografi
SS108 Cirkulatorisk monitorering med transtorakal ekokardiografi
SS109 Dopplerbaserad cirkulationsovervakning

SS110 Impedansbaserad cirkulationsdvervakning

SS111 Respiratoriskt baserad cirkulationsévervakning

SS112 Pletysmografiskt baserad cirkulationsévervakning
SS196 Annan cirkulatorisk monitorering

SS199 Cirkulatorisk monitorering UNS

Kardiologisk monitorering

SS201 Kardiologisk monitorering med 3-avledningsEKG
S§S202 Kardiologisk monitorering med 5-avledningsEKG
SS203 Kardiologisk monitorering med Vektor-EKG

SS296 Annan kardiologisk monitorering

SS299 Kardiologisk monitorering UNS

Central temperaturmatning

SS311 Central temperaturmétning i oesophagus

SS312 Central temperaturmétning i kérl

SS313 Central temperaturmatning i urinblasa

SS314 Central temperaturmatning i rektum

SS396 Annan central temperaturmatning

SS399 Central temperaturmatning UNS

Monitorering av narkosdjup

SS401 Endtidal gasmonitorering

SS402 AEP- eller EEG-baserad monitorering av narkosdjup
SS404 Monitorering av narkosdjup via hjartfrekvensvariabilitet
SS496 Annan monitorering av narkosdjup

SS499 Monitorering av narkosdjup UNS

Respiratorisk monitorering

SS501 Endtidal koldioxidmonitorering

SS502 Spirometrisk monitorering

SS503 Kontinuerlig invasiv blodgasananys

SS504 Transkutan monitoreing av respirationen

SS596 Annan respiratorisk monitorering

SS599 Respiratorisk monitorering UNS
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Neuromuskul&r monitorering

SS699 Neuromuskuldr monitorering UNS

Neurologisk monitorering

SS701 Neurologisk monitorering med EEG pa operation

SS702 Elektroencefalografi (EEG) i intensivvardsovervakning med automatisk EEG-analys
SS703 Elektroencefalografi (EEG) i intensivvardsovervakning utan automatisk EEG-analys
SS704 Neurologisk monitorering med evoked potential

SS796 Annan neurologisk monitorering

SS799 Neurologisk monitorering UNS

Monitorering av koagulation

SS801 Koagulationsmonitorering med trombelastografi

SS802 Koagulationsmonitorering med viskoelastometer

SS896 Annan koagulationsmonitorering

SS899 Koagulationsmonitorering UNS

Cirkulationsrelaterade atgarder

AF020 Doppler ekokardiografi, transtorakalt, enkel

AF064 Transesofagal ekokardiografi

DF012 Thoraxkompression

DF017 Mekanisk thoraxkompression (ej manuell)

DF010 Elkonvertering, defibrillering UNS

DF025 Elkonvertering, defibrillering av kammararytmi
DFO026 Elkonvertering, defibrillering av formaksflimmer, planerat
DF027 Elkonvertering, defibrillering av formaksflimmer, akut
FPE96 Annat inldggande eller byte av transvends pacemaker
TFEOO Pericardiocentes

DR006 Aferes, plasma

DR025 Preoperativ hemodilution

DR029 Transfusion, erytrocyter, allogen

DR030 Transfusion, erytrocyter, autolog

DR036 Transfusion, plasma, allogen

DR037 Transfusion, plasma, autolog

DR038 Transfusion, trombocyter, allogen

DR039 Transfusion, trombocyter, autolog

DR053 Perioperativ autolog blodatervinning

DR054 Preoperativ blodtappning

Andnings- och luftvagsrelaterade atgarder

DGO01 Behandling med luftvagsmottryck CPAP eller BIPAP (avser akutbehandling)

DGO004 Bronkialtoalett

DGO010 Manuell ventilation av luftvégar

DGO015 Syrgasbehandling vid spontanandning och atmosfarstryck (avser akutbehandling)

DGO017 Trakeal intubation

DGO018 Trakeal intubation, fiberendoskopisk

DG021 Respiratorbehandling, konventionell

DG022 Respiratorbehandling, HFO

DGO023 Respiratorbehandling, non-invasiv

DV023 Behandling med extrakorporal membranoxygenering (ECMO) utan samtidig Kirurgisk
atgard

FXEOQO Anvéndande av ECMO (ECLA) i samband med kirurgisk atgérd

DV028 Hyperbar oxygenbehandling (HBO)

11
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DV090 NO-behandling

SR320 Vard av patient i buklage
TGA30 Torakocentes (pleurapunktion)
GAA10 Inldggande av toraxdranage
DGO003 Borttagande av pleuradranage
GBB00 Trakeostomi (6ppen)

GBB03 Perkutan trakeostomi

DGO016 Tillsyn av trakeostomi

DG024 Byte av trakeostomitub
UGC12 Flexibel bronkoskopi

Magtarmrelaterade atgarder

uJD02 Gastroskopi

TJDOO Nasogastrisk eller nasogastroduodenal sond

TJCOO Komprimerande sond vid oesophagusvaricer (Sengstaken)
DJO16 Ventrikelskéljning

AJ094 Intraabdominell tryckmétning

TJA10 Laparocentes

Njurrelaterade atgarder

DRO15 Hemodialys, akut

DR020 Kontinuerlig arteriovends eller venovends hemofiltration eller hemodiafiltration
(inkluderar CAVH, CAVHD, CVVH, CVVHD)

DR023 Peritonealdialys, akut

Nervsystemrelaterade atgarder

AA081 Tryckmadtning, intracerebralt
TABOO Lumbalpunktion

Smaértbehandlingsrelaterade atgarder

AA100 Farmakologiskt smérttest, lokalt

AA101 Farmakologiskt smarttest, intravendst

AA102 Farmakologiskt smarttest, epiduralt

AA103 Farmakologiskt smarttest, intratekalt

AA001 Adenosintest

AAQ78 Smérttest UNS

SR310 Patientkontrollerad analgesi (PCA)

DA001 Akupunktur

DAO020 Neurolys (kompletteras med kod for nervblockad)

DA021 Transcutan nervstimulering (TENS)

DA023 Blockad i smartbehandlande syfte

Portar, katetrar och pumpar

DV035 Inl&ggning av lakemedelspump

DVv041 Koppling av subkutan eller intravents pump (koppling av extern pump for
lakemedelsbehandling)

DAO019 Kontroll av patient med epiduralanestesi eller intradural anestesi

ABDA40 Inldggande av spinal injektionsport

DAO003 Avlagsnande av spinal injektionsport
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Ovriga atgarder

SR301

SR302

AV036
DV034
GDO001
GDO002
GDO003
GD004
XS001
XS003
XS004

XS005
XS007
XS008
XS009
XS011
XS012
XV006

Preoperativ beddmning av lakare

Preoperativ bedémning av sjukskéterska

Rontgenundersokning UNS

Inducerad hypotermi

Anmalan enligt lag

Intyg, enklare

Intyg, omfattande

Ovriga anmélningar (Anmalan som ej regleras i lag, tex anmalan till lakemedelsverket)
Anhdrigsamtal (Samtalet ska journalforas)

Brevkontakt med patient

Distanskonsultation (Genomgang av patientarende efter remiss. Svar till inremitterande.
Beddmningen skall journalforas)

Extern kontakt

Konferens med patient

Konferens om patient

Konsultation under vardtillfalle

Telefonkontakt med anhériga (Samtalet ska journalféras)

Telefonkontakt med patient (Samtalet ska journalforas)

Sarskilt omfattande forberedelse/efterarbete (Arbete utéver det som vanligtvis ingar vid
inskrivning/utsrivning som tex inldsning av omfattande journalhandlingar, kontakter
med andra enheter, sdkning i referenslitteratur etc)
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Bilaga - utdkad registrering av avvikelser och komplikationer

A0 Ingen avvikelse eller komplikation

Al Awvikelser och komplikationer - andningsorgan inklusive luftvag

Alll

All12
Al1l3
All4
Al15
Al16
All7
Al18
Al19
Al120
Al21
Al22
Al23
Al24

Al125
Al199

A2

A211

A212

A213
A214

A215

A216

A217

A218

A219
A220

A299

Ovéntat svar intubation, innebar mer an tva intubationsforsok av
individ med adekvat kompetens, eller intubation av en andra tillkallad
anestesiolog/specialistlédkare

Intubation ej mojlig

Bronkintubation, repositionering krévs efter att tuben fixerats
Oplanerat avbrott i slangsystemet inkl mask/tub

Obstruerad tub

Accidentell extubation

Oplanerad reintubation

Ovantat svar maskventilation

Laryngospasm

Bronkospasm

Aspiration, misstanke om aspiration som foranleder specifik atgard ska
registreras

Hypoventilation/hypoxi, som kraver terapeutiska atgarder, t ex okat
FiO,

Lungddem, misstanke om lungédem som foranleder specifik atgard ska
registreras

Nasogastrisk sond i luftvagarna, repositionering kravs

efter att sonden fixerats

Oesofagusintibation, repositionering krévs efter att tuben fixerats
Andra respiratoriska problem

Awvikelser och komplikationer - hjart-karlsystem

Hypovolemi, har anges nér oplanerad volymtillforsel ges pga kliniska
tecken pa hypovolemi

Hypotension, hér anges hypotension som nodvandiggor specifik atgard.
Som atgard raknas oplanerad volymtillforsel eller farmakologisk terapi
Hypertension, har anges hypertension som nédvandiggor specifik atgard
Takykardi, hdr anges takykardi som kraver specifik farmakologisk
behandling eller &ndrad anestesiologisk strategi

Bradykardi, hdr anges bradykardi som kraver specifik farmakologisk
behandling eller &ndrad anestesiologisk strategi

Arytmi, hdr anges annan arytmi som kraver specifik farmakologisk
behandling eller andrad anestesiologisk strategi

Ischemi / infarkt, hdr anges dven misstanke om ischemi/infarkt

som foranleder specifik atgard

Hjartsvikt, har anges dven misstanke om hjartsvikt

som foranleder specifik atgard

Hjartstopp

Lungemboli (tromb-, luft-, fett-, fostervattenemboli), har anges aven
misstanke om emboli som féranleder specifik atgard

Andra hjart-karlproblem, har anges &ven misstanke om andra
hjart-karlproblem som foranleder specifik atgard
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A3

A311
A312
A313

A314
A315
A316

A317

A399

A4

A411
A412

A413
A414

A415
A499

A5

A511

A512

A513
A514
A515
A516
A517
A518
A519
A520
A521
AS522
A523
A524
AS525
A526
A530
A531
A532
A533
A599

Avvikelser och komplikationer - systemreaktion inklusive
njursvikt

Anafylaxi

Allergiska reaktioner, utéver anafylaxi som fordrar specifik atgard
Transfusionsreaktion, har anges &ven misstanke om
transfusionsreaktion som féranleder specifik atgard

Shivering

Hypotermi, oplanerad som féranleder specifik atgard

Malign hypertermi, har anges aven misstanke om malign hypertermi
som foranleder specifik atgard

Oliguri / Anuri / Akut njursvikt, hdr anges d&ven misstanke om
oliguri/anuri/akut njursvikt som foranleder specifik atgard

Andra systemreaktioner, hdr anges dven misstanke om andra
systemreaktioner som foranleder specifik atgard

Avvikelser och komplikationer - centrala nervsystemet

Kramper

Fokal ischemi, har anges ischemi som férorsakar neurologiska bortfall.
Aven misstanke om ischemi som foranleder specifik atgard anges
Centralt antikolinergt syndrom, har anges &ven misstanke om centralt
antikolinergt syndrom som foranleder specifik atgard

Vakenhet under generell anestesi, "awareness”. Har anges aven
misstanke om “awareness”

Total spinal

Andra symtom fran centrala nervsystemet, har anges aven misstanke
om andra symtom fran CNS som medfor specifik atgard

Avvikelser och komplikationer — skada av organ/kroppsdel

Svar punktion vid regionalanestesi, innebar mer &n tre forsok eller
forsok av en andra tillkallad anestesiolog. Som férsok avses nytt stick
genom huden.

Svar punktion av blodkarl, innebar mer én tre forsok eller forsok av en
andra tillkallad anestesiolog. Som férsok avses nytt stick genom huden.
Kérlskada

Tandskada

Luftvagsskada

Pneumothorax

Hemothorax

Oavsiktlig durapunktion vid anldggande av ryggbedévning
Punktion av blodkarl vid anldggande av ryggbedévning

Uttalad parestesi vid anldggande av beddévning

Central nervskada efter regional blockad

Perifer nervskada UNS

Perifer nervskada efter lagd blockad

Perifer nervskada efter karlaccess

Perifer nervskada till foljd av uppléaggning

PDPH post dural punktions huvudvark

Nasblédning

Ogonskada

Hudskada

Mjukdelsskada, muskelskada, compartmentsyndrom

Annan organ/kroppsskada
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Grad 0
Grad 1
Grad 2

Grad 3

Grad 4
Grad 5

A6

A611
A612
A613
AB699

A7

AT711
AT712
AT13
AT714
AT799

A8

A811
A812
A813
A814
A815
A816
A817
A818
A819
A850
AB899

A9

A911

A921

A922

A923

A930

Avvikelser och komplikationer — lakemedels hantering

Administrering av fel lakemedel

Administrering av fel dos av lakemedel

Administrering av 1dkemedel via felaktig administrationsvag
Annan felaktig lakemedelsadministrering

Awvikelser och komplikationer - laboratorievarden

Anemi som kréaver atgard

Syra-basstérning, som kraver atgard

Elektrolytrubbning, som kréaver atgard

Hyper-/hypoglykemi, som kréaver oplanerad atgard

Andra laboratorievarden, avvikelser som medfor specifik atgérd

Avvikelser och komplikationer - medicinteknisk utrustning

Narkosapparat / Ventilator
Intubationsutrustning
Pulsoximeter

Automatisk blodtrycksmatning
EKG-monitor

EEG-monitor

Infusionssystem /pumpar
Extern pacemaker
Defibrillator

Handhavandefel av annan art
Annan medicinteknisk utrustning

Annan avvikelser och komplikation

Oplanerat byte av anestesimetod

Smaérta vid vackning, som medfoér behov av intravends analgesi inom
15 minuter efter vackning (Avser ej profylaktisk planerad upptitrering

av analgetika)

Smadrta, 6vrig smarta som medfér andrad anestesiologisk strategi
eller forandrat postoperativt omhéndertagande

Illamaende, som medfor andrad anestesiologisk strategi

eller férandrat postoperativt omhéndertagande

Felaktig patientidentitet eller dokumentation

Den avvikande handelsens / komplikationens svarighetsgrad graderas enligt

foljande:

Normalt forlopp (anvands enbart tillsammans med AO)

Saknar betydelse for det postoperativa omhandertagandet.

Paverkar omhandertagandet pa postoperativ uppvakningsavdelning, men saknar
betydelse for fortsatt vard.

Paverkar omhandertagandet pa postoperativ avdelning med forlangt omhandertagande
och/eller fortsatt speciell observation.

Paverkar omhandertagandet sa att intensivvard kréavs postoperativt.
Medfor sannolikt bestdende skada eller dod

16



	4-1b Kommentar_2008
	Intratekal blockad

	4-1 Anestesi_20071217
	Registrering
	Allmänna data
	Vårdform
	Medicinsk angelägenhetsgrad
	ASA-klassificering (1-6)
	Anestesikod
	Klassifikation av anestesiologiska åtgärder
	Klassifikation av kirurgiska åtgärder
	Blödning
	Strykningar
	Tidsregistrering
	Registrering av avvikelser och komplikationer

	Den avvikande händelsens / komplikationens svårighetsgrad gr
	Postoperativ vårdform
	Registrering av vårdnivå och inte vårdplats.

	Postoperativ-/uppvakningsavdelning
	Hemmet

	Kodlistor

	Huvudsakligt underhåll av narkos/sedering
	Huvudsakligt underhåll  av analgesi
	Regionalanestesi

	Blockad
	Kateter
	Blockad
	Kateter
	Blockad
	Kateter
	Blockad
	Kateter
	Blockad
	Kateter
	Kombinerad blockad
	Kateter (avser epiduralblockaden)
	Typ
	Tunnelering
	1. v jugularis interna
	1. Med icke tunnelerad kateter
	9. UNS
	Anestesiologisk övervakning vid transport och undersökning, 
	Monitorering av narkosdjup
	SS401 Endtidal gasmonitorering
	SS496 Annan monitorering av narkosdjup

	SS499 Monitorering av narkosdjup UNS
	SS596 Annan respiratorisk monitorering
	Neurologisk monitorering
	SS796 Annan neurologisk monitorering






	SS799 Neurologisk monitorering UNS
	Monitorering av koagulation
	SS801 Koagulationsmonitorering med trombelastografi
	SS802 Koagulationsmonitorering med viskoelastometer
	SS896 Annan koagulationsmonitorering
	Andnings- och luftvägsrelaterade åtgärder
	Magtarmrelaterade åtgärder
	Njurrelaterade åtgärder
	Nervsystemrelaterade åtgärder
	Smärtbehandlingsrelaterade åtgärder
	Övriga åtgärder
	B


	A0   Ingen avvikelse eller komplikation
	A1    Avvikelser och komplikationer - andningsorgan inklusiv
	A2      Avvikelser och komplikationer - hjärt-kärlsystem
	A3 Avvikelser och komplikationer - systemreaktion inklusive 

	A4 Avvikelser och komplikationer - centrala nervsystemet
	A5 Avvikelser och komplikationer – skada av organ/kroppsdel
	A6 Avvikelser och komplikationer – läkemedels hantering
	A7 Avvikelser och komplikationer - laboratorievärden
	A8 Avvikelser och komplikationer - medicinteknisk utrustning
	A9 Annan avvikelser och komplikation
	Den avvikande händelsens / komplikationens svårighetsgrad gr




