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Arsrapporten 2020 dokumenterer god og ensartet kvalitet af dialysebehandling
og nyretransplantation hos patienter med kronisk nyresvigt pa tveers af
Danmarks 15 nefrologiske afdelinger.

Styregruppen medlemmer: Kristine Hommel, Helle Charlotte Thiesson, Sgren Schwartz Sgrensen, Johan

Povlsen, Tom Buur, Morten Sverdrup-Jensen, Gitte Juel Holst og Esra Oztoprak. Interesssekonflikter ingen

DNSL har eksisteret siden 1. januar 1990 [1]. Data indberettes fra alle 15 nefrologiske
hospitalsafdelinger i Danmark. Der findes hverken private dialysecentre eller transplantation pa
privathospitaler i Danmark. Siden databasens etablering har bade incidens og praevalens af
dialysepatienter i en arrackke vaeret stigende, men har nu stabiliseret sig. Preevalensen af

nyretransplanterede og antal arlige nyretransplantationer er dog fortsat stigende.

Arsrapporten har i 4r fiet nyt layout og revideret indhold. Saledes beskrives bl.a. ken, alder,
komorbiditet og tilgrundliggende nyresygdom for incidente og praevalente dialysepatienter samt
forstegangstransplanterede og pravalente nyretransplanterede patienter. For dialysepatienter
angives ogsa behandlingsmodalitet, og for transplanterede om der er tale om levende eller afdad

donor og evt. forudgiende dialyse.

Ved udgangen af 2020 var ca. 2.600 personer i behandling med kronisk haemodialyse, heraf ca. 530
i peritonealdialyse, og ca. 3.100 levede med en transplanteret nyre i Danmark. Medianalder for
incidente dialysepatienter var 67 ar, andelen af maend var 67%, og hyppigste arsag til nyresvigt var
diabetes (30%). Forstegangstransplanterede var yngre (medianalder 54 ar), 64% var maend, og

andelen af patienter med diabetisk nyresygdom udgjorde kun 18%.

Arsrapportens indikatorresultater viser, at kvaliteten af dialyse- og
nyretransplantationsbehandling overordnet var god og ensartet pé tvaers af centre med fa
undtagelser, som formentlig skyldes et lille datamateriale. Saledes levede ti af 15 centre op til
kvalitetsmalet »planlagt dialysestart« hos minimum 60% af nye patienter med terminalt nyresvigt.
Det anbefales, at de fem centre foretager journalgennemgang for at identificere modificerbare
arsager med henblik pa etablering af permanent dialyseadgang for dialysestart. Den arlige

mortalitetsrate var tilfredsstillende, dvs. mindre end 25% i alle centre fraset et med meget fa
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dialysepatienter. Kun tre centre havde for hgj etdrsmortalitet blandt nye dialysepatienter. Her
anbefales journalgennemgang med henblik pé at identificere patienter med sveer komorbiditet og
skrgbelighed ved dialysestart og bedre information om fravalg af dialyse og valg af maksimal
medicinsk ureemibehandling. Der anbefales ogsa bedre forebyggelse af svaere infektioner relateret
til dialysekatetre. Alle de tre transplantationscentre levede op til kvalitetsmélene for
nyregraftoverlevelse. Af 14 centre levede ni centre op til kvalitetsmalet for at undga peritonitis hos
peritonealdialysepatienter. Der anbefales fortsat uddannelse af patienter og personale i

primeersektor med henblik pa optimering af hygiejne.

Der arbejdes lebende med udvikling af DNSL. Databasen baseres i dag pa manuel indtastning fra
landets 15 nefrologiske centre. En validering af datakompletheden i 2009 viste, at kompletheden af
registeret var hgj, da 97% af patienter registreret i Landspatientregisteret ogsé fandtes i DNSL [2].
Validitet af nyresvigtdiagnoser og dialysemodalitet var ogsa hgj fraset underopdeling pa
diabetestype. Med henblik pé at mindske manuel indtastning er der fokus pa over tid at indfere
automatiserede dataudtraek fra relevante registre. Efterhdnden som data fra Midt-EPJ og
Sundhedsplatformen bliver tilgeengelige, skal det undersgges, om det er muligt med datafangst at
fa valide og deekkende oplysninger herfra. P4 baggrund af datafangst fra administrative
landsdaekkende registre gnskes den eksisterende DNSL-population desuden udvidet med en
population af patienter med kronisk nyresygdom, som ikke er i behandling med dialyse eller

nyretransplantation.

Arsrapporten og resuméet er udarbejdet af RKKP’s Videncenter og registeransvarlig Kristine

Hommel i samarbejde med registerudvalget for Dansk Nefrologisk Selskabs Landsregister.
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