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Kvalitetsudvikling

Dansk Herniedatabase: Sikre superviserede
operationer pa offentlige sygehuse

Der er en stigning i andelen af operationer, der udfgres som superviserede operationer pa
offentlige sygehuse. Disse ser ud til at vaere lige sa sikre som ikke-superviserede
operationer malt pa genindlaggelser og re-operation.
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Dansk Herniedatabase (DHDB) fra Regionernes Kliniske Kvalitetsudviklingsprogram (RKKP).

Supervision er en vaesentlig faktor i uddannelsen af kommende kirurgier, hvorfor andelen af superviserede
operationer er opgjort i drsrapporten. Supervision foretages altovervejende pa offentlige hospitaler, hvor det er
vaesentligt, at yngre kirurger har operationer med lav kompleksitetsgrad at leere fra, uden at det gar patienterne
darligere, nér der er tale om superviseret operation. Ikke-superviserede operationer er udfert af kirurger, der er

tilstraekkeligt erfarne til at de ikke har behov for supervision.

Derfor har det veeret en bekymring i styregruppen, at flere hernieoperationer gennem de seneste ar udferes pa
privathospitalerne. I den aktuelle arsrapport har privathospitalerne udfert 35 % af operationer for umbilikale
eller epigastrielle hernier. For inguinalhernier var andelen af operationer udfert pa privathospitaler i 2022 41 %.
12023 blev 76% af alle inguinalhernier blev opereret som laparoskopisk eller robotkirurgi, og som &ben

operation hos 23 %.

For umbilikale hernier var andelen af superviserede operationer pé de offentlige sygehuse 42,3 %.
Privathospitalerne udferte operation for umbilikale eller epigastrielle hernier i 1.235 tilfaelde. For
inguinalhernier pé de offentlige sygehuse var 29,5 % superviserede i 2023. I samme periode blev 43 % af

inguinalhernieoperationerne udfert pé privathospital.

I tabellen er opgjort, hvordan det er gaet patienter efter superviseret operation sammenlignet med ikke-
superviseret operation for tilsvarende hernietyper. Effektmal i tabellen er genindlaeggelse og re-operation. For
umbilikalhernier er der tale om re-operation indenfor 30 dage, og for inguinalhernier, er der tale om re-

operation for recidiv indenfor 1 ar.

TABEL 1 Superviserede og ikke-superviserede operationer for umbilikalhernier i
2023 og inguinalhernier for 2022 i Danmark.

Superviseret operation Ikke-superviseret operation

Genindlaeggelse Re-operation Antal indlaeggel: Re-op i Antal operationer Antal operationer

(90d) (30d) operationer (20 d) (30d) (offentligt) (privat)
Umbilikalhernier, 2023 9,3 % 1,5 % 666 9,0 % 2,4 % 910 1.235?

Genindlaeggelse Re-operation Antal indl: I R i Antal Antal operationer

(90 d) (1) operationer (90d) (1 4r) operationer (privat)
Inguinalhernier, 2022 7,8% 1,4% 1.118 6,3 % 0,9 % 3.617 3.705

Bemzerk, at | opgerelsen over genindleeggelser og re-operationer indgér udelukkende operationer udfert pa offentlige hospitaler.
De privat udferte operationer er siledes ikke medregnede, men er anfert i tabellen for at anskueliggere andelen.
1) For operationer udfart pd privathospital, indgér béde umbilikalhernier og epigastrielle hernier i opgerelsen.
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DHDB har praesenteret styregruppens holdning til uddannelse af kirurger i et holdningspapir [1]. Her fremgar at
man fraréder, dben operation for inguinalhernie som en del af hoveduddannelsen i kirurgi, fordi en ny
international guideline anbefaler laparoskopisk operation som ferstevalg [2]. Laparaskopi giver kortere tid til
rekonvalescens, samt feerre akutte og koniske smerter for patienterne. Samtidig er antallet af 4bne
inguinalhernieoperationer i Danmark for lavt til at leeger i hoveduddannelse kan na de 40 operationer er
nedvendige pr. kirurg for at have tilstreekkelig erfaring med operationstypen. Dog anbefaler styregruppen, at

kirurger i hoveduddannelse har kendskab til &ben operation af inguianlhernier.

Arsrapporten har veeret i kommentering hos alle regioner.

Hele arsrapporten kan leeses pa sundhed.dk: https://www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/kvalitet/kliniske-
kvali r/planlagt-kirugi/herni
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