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Sammanfattning av arsrapporten 2018
™

Totalt antal registreringar t.0.m. 2018-12-31
e 5762 patienter
e 7776 ingrepp
e 2652 protesregistreringar

e 1848 registreringar avseende patientens situation
fore amputationen

e 2006 registreringar avseende patientens situation
efter amputationen
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mSkdne mStockholm m Vistra gdtaland ™ Ostergdtland m Ovriga

Figuren visar; De flesta patienter som finns med i SwedeAmp
bor i Region Skane, Vastra Gotalands regionen och i Stockholms
region. Den stOrsta patientgruppen ar aldre (ca 90 %). Deras
amputation beror oftast pa nedsatt blodcirkulation till féljd av
diabetes och/eller karlsjukdom. Kvinnor var genomsnittligen
aldre vid sin forsta amputation (78 ar) an man (72 ar).
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Antal dagar fran amputation till utprovning av forsta
protesen.

DAGAR
MEDIAN (minst-max)

Amputationsniva

Underbensamputation (837 stycken) 69 (6 - 500)
Knaledsamputation (44 stycken) 93 (26 - 275)
Larbensamputation (158 stycken) 97 (19 - 484)

Kommentar; Tiden till traningsstart med protes har blivit nagot
kortare de senaste aren. Ibland férsenas protesutprovningen och
oftast beror det pa smarta och/eller sarlakningsproblem pa
amputationsstumpen.

Det &r viktigt att delta i kvalitetsregister for att varden ska kunna
forbattras och utvecklas. Med hjalp av nationella kvalitetsregister
kan en mer jamlik vard skapas dar alla far samma maojligheter
oavsett var man bor.

| nuldget finns inga andra kdnda nationella register som sa
heltdckande férsoker beskriva hela vardkedjan efter
benamputation, som SwedeAmp.
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Resultat av registerdata till och med 2018

Ganghjalpmedel som anvands tillsammans

Vanli forekomman m ionsniva. . .
anligast foreko ande amputationsniva med protes, 1 ar efter amputationen.
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Upplevd helhetssituation som amputerad 1
ar efter amputationen
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Kommentar: Fler an halften upplevde sin helhetssituation, som
bra eller mycket bra 1 ar efter amputation.

Innan amputationen bodde 91 % i eget boende. Efter ett ar hade 81 %
atervant till samma boende som de hade fére amputationen.

Patienter med amputation nedanfor knat anger att de anvander
protes i storre utstrackning, har battre forflyttningsférmaga och har
mindre behov av ganghjalpmedel dan personer med amputation
ovanfor knat.

e I

Registrets 6vergripande syfte ar;

o Att jamfora varden vid benamputation, protes och
rehabilitering i landet.
o Att forbattra varden i samband med benamputation.

o Att 6ka kunskapen om livskvalitén hos personer med
benamputation och hur de fungerar i sin vardag.
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