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Der udfgres arligt ca. 12.000 rygkirurgiske indgreb i
Danmark [1]. Det pracise tal er vanskeligt at opggre,
da der udfgres forskellige operationer og anvendes et
stort antal operationskoder [1]. Aktiviteten har veeret
stigende siden 2007, dog med nogle regionale for-
skelle, men pa landsplan er antallet af rygoperationer
steget med 18,4% fra 2007 til 2010 [2]. Stgrstedelen
af de rygkirurgiske operationer (ca. 80%) udfgres for
degenerativt betingede tilstande som lumbal diskus-
prolaps, spinalstenose og kroniske leende-ryg-smer-
ter, mens de gvrige ca. 20% domineres af onkologiske
tilstande, deformiteter, traumer og infektioner.

Rygkirurgi har igennem de seneste par ar veeret
til debat i pressen bade i Danmark og i udlandet. Der
har vaeret spekulationer om, hvorvidt der blev udfgrt
for mange rygoperationer, udfaldet af operationerne,
og om indikationerne for kirurgisk intervention var
for lemfeeldige isaer i den private sektor [3, 4]. Beho-
vet for en rygkirurgisk database blev mere og mere
patreengende [5].

Svensk Ryggkirurgisk Forening etablerede i 1992
den rygkirurgiske database Swespine, hvor estimeret
80% af alle svenske rygoperationer bliver registret
[4]. Denne database blev erhvervet ultimo 2008 af
Dansk Rygkirurgisk Selskab med den ambition at

skabe en landsdekkende rygkirurgisk database i Dan-
mark, Danespine.

I Danespine opsamles patientoplyst praeoperative
data, kirurgindberettet operative data og patientoply-
ste data efter et, to fem og ti ar.

Rygkirurgisk Center Middelfart, der organisato-
risk hgrer under Ortopadkirurgisk Afdeling pa Vejle
Sygehus, blev dannet ved en fusionering af den regio-
nale rygkirurgi i Region Syddanmark med start i
efterdret 2009. Formélet var at samle den elektive
lumbale kirurgi pd en matrikel for at styrke den ryg-
kirurgiske behandling i regionen. I forbindelse med
etableringen af den rygkirurgiske enhed blev det ved-
taget at danne et rygkirurgisk forsknings- og kvali-
tetssikringssekretariat. Ved sekretariatets opstart i
sommeren 2010 blev den primaere opgave at imple-
mentere Danespine som et kvalitetssikringsveerktgj
pa afdelingen.

Formélet med denne udviklingsartikel er at un-
dersgge registreringsgraden i Danespine af de udfgrte
operationer pa Rygkirurgisk Afdeling i Middelfart
samt pralimineert at rapportere svarprocenten og et-
arsresultaterne postoperativt.

METODE

Alle patienter, der opereres pd Rygkirurgisk Center
Middelfart, far tilsendt Danespinespgrgeskemaet
forud for den planlagte operation. Pa operationsda-
gen indsamles skemaerne pa sengeafdelingen, hvor-
efter dataene indtastes sammen med stamdata pé pa-
tienterne, sd de foreligger pa operationstidspunktet.
Umiddelbart postoperativt udfylder kirurgen online
operationstekniske data og oplysninger om eventu-
elle komplikationer. Postoperativt udsendes der fol-
lowupskemaer, og svarene indtastes ligeledes.

Registreringsgraden i Danespine er bestemt ved
en sammenligning af tal fra det patientadministrative
system og antallet af operationer, der er registreret i
Danespine i perioden fra den 1. juni 2010 til den 31.
maj 2011.

Som resultatparametre anvendtes ryg- og ben-
smerter mélt pé en visuel analogskala (0-100),
EuroQol (EQ-5D) samt komplikationsfrekvensen. Til
statistisk bearbejdelse af data fra Danespine er benyt-
tet Stata/IC 12.1.
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RESULTATER

I det forste ar i drift (1. juni 2010-31. maj 2011) blev
der ifglge det patientadministrative system opereret
849 patienter med leende-ryg-lidelser. I Danespine er
der i den samme periode registreret 846 (99,6%) pa-
tienter opereret for la2nde-ryg-lidelser. Der findes
praoperative skemaer for 845 (99,5%) patienter og
etdrsfollowupskemaer for 711 patienter (83,7%).

Fordelingen af patienter pa diagnoser kan ses i
Tabel 1. Der er registreret 337 diskusprolapsopera-
tioner, 255 dekompressionsoperationer, 119 instru-
menterede deseoperationerr, 101 uinstrumenterede
deseoperationer, 11 diskusproteseoperationer og 22
andre indgreb.

Kgnsfordelingen var ca. 1:1 med 416 mend og
430 kvinder med en gennemsnitsalder pé 56 ar. [ alt
250 (29%) af patienterne var tidligere rygopereret,
153 patienter én gang, 53 patienter to gange og 44
patienter tre gange.

Praeoperativt angav patienterne en gennemsnit-
lig visuel analog-score for bensmerter pa 63,2 og for
rygsmerter pd 54,0, ved etdrskontrollen sés et signifi-
kant fald til 33,2 for bensmerter og 34,6 for rygsmer-
ter. EQ-5D steg fra 0,33 til 0,62 postoperativt (p <
0,05).

Der blev registreret 107 perioperative komplika-
tioner (12,7%) (Tabel 2). Komplikationerne udlgste
15 reoperationer under den primere indleeggelse. De
hyppigste &rsager til reoperation var lukning af dura-
defekter, udtgmning af haematomer og draenage af in-
fektioner.

Inden for det forste &r efter udskrivelsen blev 54
(6,4%) patienter reopereret. Den hyppigste arsag til
reoperation var recidivprolaps hos 25 patienter og re-
dekompression ved spinalstenose hos 13 patienter.

DISKUSSION
En primeer registrering pa over 99% af operationerne
er tilfredsstillende.

Vi har ikke kunnet foretage en national sammen-
ligning af registreringsgraden, da landsdeekkende
data ikke er tilgeengelige i Danespine.

En 12-manedersopfalgningsrate pa lige under
85% er tilfredsstillende sammenlignet med den na-
tionale opfglgning p& 48%. Nationalt er det dog glee-
deligt, at opfelgningsgraden er steget fra 19% i 2009
til 48% 12010, og at flere afdelinger i det seneste ar
har tilmeldt sig Danespine.

Sammenlignes der med Swespine, hvor den
landsdaekkende opfelgning ligger pa 75% for prolaps-
opererede [6-8] og f.eks. det Danske Hoftealloplastik
Register, hvor den primeere registreringsprocent i
2009 14 pé 96,3, er der lang vej igen for de rygopere-
rende enheder [9].

=l

Fordelingen af patienter pa diagnoser.

Diagnose Patienter, n
Lateral prolaps 308
Central prolaps 46
Central spinalstenose uden listese 169
Central spinalstenose med listese 63
Lateral spinalstenose 126
Spondylolistese 42
Segmentrelateret smerte uden listese 62
Postoperativ instabilitet 2
Anden diagnose 28

=l

De registrerede perioperative komplikationer.

Komplikation n %
Durarift 68 8,04
Haematom 12 1,42
Urinvejsinfektion 10 1,18
Urinretention 8 0,95
Rodlasion 4 0,47
Sarinfektion 2 0,24
Cauda equina-syndrom 1 0,12
Fejlplaceret implantat 1 0,12
Trombose 1 0,12
Emboli 0 0
Dgd 0 0
Totalt 107 12,7

I modseetning til Sygehus Lillebelt, hvor man fra
ledelsen bevidst har valgt at finansiere rygkirurgisk
kvalitetssikring, er det pa de fleste andre rygopere-
rende afdelinger laegerne selv, der star med registre-
ringsarbejdet. Danespine er registreringstungt, og i
en travl hverdag, hvor der ikke specifikt er allokeret
resurser til kvalitetssikring, bliver produktion natur-
ligvis prioriteret hgjere.

Der har i mange ar manglet et nationalt veerktgj
til erfaringsopsamling af den samlede brede rygkirur-
giske produktion. Denne praliminzre opggrelse med
mere end 800 prospektivt registrerede rygopererede
patienter er os bekendt det hidtil stgrste dansk pub-
licerede materiale. I modsetning til tidligere publi-
cerede danske artikler, hvor resultaterne har vaeret
rapporteret pa baggrund operationsmetoden, er
denne udviklingsartikel rettet mod at give et samlet
overblik over effekten af rygkirurgiske operationer pa
en afdeling.
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Af resultaterne fremgar det, at patienterne ople-
ver lindring af deres ben- og rygsmerter samt en
forbedret livskvalitet malt pd EQ5D. Denne selvrap-
porterede bedring svarer til de resultater, der er rap-
porteret fra Sverige i et nyligt publiceret stort materi-
ale om patienter, der er opereret for spinalstenose
[10]. Frekvensen af duralaesioner i denne opggrelse
ligger lidt over frekvensen i det svenske materiale,
hvilket kan tilskrives, at en hgjere andel af de patien-
ter, der blev opereret i Middelfart, tidligere er blevet
opereret i ryggen. Af resultaterne fremgér det, at pa-
tienternes postoperative resultater ikke blev pavirket
af en evt. duraleesion, men den postoperative indleg-
gelse blev forleenget af denne komplikation [10].

En national rygkirugisk database vil pa den en-
kelte afdeling tydeliggore patienternes resultater ef-
ter forskellige rygkirurgiske indgreb og dermed vare
et redskab til sammenligning af forskellige opera-
tionsmetoder. Det er sandsynligt, at Danespine vil
indga i rygkirurgisk forskning i fremtiden, og at man i
flere publikationer vil ggre brug af de data, der lagres
i denne database.
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