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SwedeAmp - ett nationellt kvalitetsregister sedan 2011 & swedeAmp

Arsrapport 2024
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* Register for fler professioner
* Personligt log-in Inga kostnader

* Hemsida - tillganglig for alla!
SwedeAmp

* Finns nu aven pa Linkedin och FB
* VIS (Varden | Siffror) parametrar
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Arsrapporten 2024: >13 000 patienter (39% kvinnor/61% man ) med >19 000 amputationsingrepp


https://rcsyd.se/swedeamp/

SwedeAmp - ett nationellt kvalitetsregister sedan 2011 & swedeAmp

Arsrapport 2024 Tackningsgrad TTA - antal personer
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Arsrapporten 2024: Diabetiker > 5 722 patienter med >8 705 amputationsingrepp, varav 1 144 med njursjd


https://rcsyd.se/swedeamp/

Arsrapport 2024 @ SwedeAmp

Vara vanligaste patienter:

* Medelalder 74ar

* 83% DM /Karlsjd.

* Multisjuka

 Genomgatt flera
amputationer/revisioner

* Nastan halften av
patienterna har behov av
ganghjalpmedel innan
amputationen.

* 30% anvander rullstol i
nagon form innan
amputationen.




Jamforelse mellan kon

Aldersfoérdelning :

40%

30%

20%

10%

0%

100%

36%

80%

33%

60%

19% 18%

40%

12%
9%

395 2% 5%
0
%1% I ‘

<20 ar 20-49 ar 50-59 ar 60-69 ar 70-79 ar 80-89 ar >=90 ar

20%

0%

® Kvinnor (n=4537) ® Man (n=6800)

19%
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Fordelning per diagnos:

17%

Kvinnor (n=4729)

Man (n=7146)

Ovriga orsaker

B Karlsjukdom utan
diabetes

M Diabetes med eller
utan karlsjukdom



Jamforelse mellan kon

Fordelning per amp.niva

100% Forlorar anatomisk knaled
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Kvinnor (n=5442) mMan (n=7664)

Kvinnor har storre sannolikhet att forlora knaleden
ocksa nar hansyn tas till alder och
amputationsdiagnos

& SwedeAmp

Andel som far protes utprovad:
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* Underbensamputerade(TTA): 49% \NQ -
- Amputerade genom kné eller larben  _ AW~
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TTA: 42%
KD/TFA: 21%

TTA: 54%
KD/TFA: 28%

34% 47%

Andelen som far protes ar lagre hos kvinnor
jamfort med man

- oavsett amputationsniva eller aldersgrupp



Val av amputationsniva ar avgorande ! & swedeAmp

Val av amputationsniva ar avgorande !
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Stora regionala skillnader!




Vikten av anatomisk knaled & SswedeAmp

= Kortare tid till start protes — TTA ca 2 manvs. TFA ca. 3 man
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_:.: = Hogre protesforsorjningsgrad — TTA 49% vs. KD+TFA 22%
-2 _ = Anvander sin protes mer, PUS vid PROM 12 man, ensidig amp.
v - = Fler fortsatter att anvanda sin protes over tid - TTA 95% vs. TFA 76%
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Vikten av anatomisk knaled
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= Hogre forflyttningsformaga LCI-5 - PROM vid 12man, ensidig amp.

Diabetes/ karlsjukdom
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(n=559)

15,5

TFA
(n=116)

M LCI-5 Kravande
aktiviteter (0-28)
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Ovriga diagnoser
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Vikten av anatomisk knaled & SswedeAmp

= Hogre forflyttningsformaga LCI-5 - PROM vid 12man

. = = Mindre behov av ganghjalpmedel vid gang med protes — PROM vid12 man, ensidig amp
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Olika kir.teknik vid TTA... & SswedeAmp

Kirurgisk teknik har betydelse

Snabbare rehabilitering

- antal dagar mellan amputation och forsta
protes (p=0.001).

Mindre stumpproblem

Vid utprovning av forsta protesen

- lagre andel rapporterade fall med
- Bred stumpande (p=0.009)
- Adherenser hud - skelett (p=0.001)




Tid fran amputation till protes ¢ swedeAmp

TIDSPERIOD (AR) A Uis

DAGAR MEDIAN (MIN-MAX) DAGAR MEDIAN (MIN-MAX)
2016 - 2018 (n=539) 63 (6 - 423) 90.5 (19 - 484)
2019 - 2021 (n=784) 59 (14 - 451) 85 (13 - 468)
2022 - 2024 (n=712) 73 (12 - 471) 93.5 (28 - 435)

Trend att tid till protes Okar....



Vad paverkar tid till protes? @ SwedeAmp

TYP AV KOMPLIKATION DAGAR DAGAR FéRs:g ﬁ'NG
o MEDEL (SD) MD (MIN-MAX) (MD)

Inga komplikationer (n=179, 39%) 79 (58) 60 (17-339)

Ej komplett primar lakning av operationssar (n=139, 30%) 106 (75) 87 (25-444) 27
Fordrojning pga fallskada (n=24, 5%) 114 (72) 100 (26-272) 40
Infektion i stump (n=43, 10%) 134 (88) 121(27-471) 61
Sjuklighet (nedsatt fysisk eller mental hdlsa (n=28, 6%) 15T179) 37(48-355) 77

Andra komplikationer (n=37, 8%) 102 (74) 89 (27-389) 29

Fallskada och Infektion i stump forlanger antal dagar till protes med 40 respektive
61dagar!



Vad paverkar tid till protes? @ SwedeAmp

METOD, TTA DAGAR MEDEL (SD) DAGAR MEDIAN (MIN-MAX)
Direktlaminerad hylsa (n=807) 77 (60) 56 (12 -444)

Digital modell, efter skanning eller matt 115 (66) 101.5 (19 - 355)
(n=88)

Manuell avgjutning (n=155) 142 (87) 121 (22 -471)

“Direktlaminerad hylsa” - Vanligaste metoden i de fall protestraning har paborjats
innan amputationssar ar lakt.

I Direktlaminerad hylsa
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Tankar for framtiden

Jobba pa att fa en annu storre tackning , ffa i norra
Sverige

Vi onskar att fler villanvanda den data som finns i
registret till studier — allt for att battre kartlagga
varden och rehabiliteringen runt patientgruppen.

Titta Oover nya variabler i registret

Titta over nya komponenter:
MPK leder — funktion — livskvalitet- fall etc

& SwedeAmp




Tips...om man har brattom! € swedeAmp

‘ Arsrapport 2023

Utvecklad sammanfattning —
2 sidor

& SwedeAmp

AMPUTATIONS- & PROTESREGISTER

FOR NEDRE EXTREMITETEN
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