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Postoperativ vård ïhistorisk utveckling

ï Utveckling av vårdtider 

påverkas både av medicinsk 

utveckling samt sjukvårdens 

och samhällets attityder 

ï Den òhelandeò inneliggande 

vården har ersatts av ERAS och 

òfast-trackò

1999 2018

Sectio 5 3

Enkel 

hysterektomi

7 1.6

Salpingit 5 0-1
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Kvinnokliniken Karolinska 1999-2018

Slutenvårdsplatser Gynekologi KS 

1999: 24

2018: 16



Minimalinvasiv kirurgi ïen förutsättning för Dagkirurgi
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Utveckling robotkirurgi cervixcancer 2009-2015



Effekter av robotkirurgi
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220 cases/year =

492 hospital days



Minimalinvasiv kirurgi ïförkortar vårdtiden
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Vårdtider

Öppet: 6.3 d

Robot: 2.4d



Minimalinvasiv kirurgi ïförkortar vårdtiden
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RCT Karolinska 2013-2016

Högrisk endometriecancer

120 randomiserade kvinnor

Hyst/SOE + pelvin + paraaortal LND



Open

(n=48)

Robotic 

(n=48) p-value

CPP (SEK)

Mean

SD

140,000 SEK

21,892 SEK

120,861 SEK

27, 637 SEK

<0.001

CPP (USD)

Mean

SD

$21,505

$3,363

$18,565

$4,245

<0.001

CPP including 

investment cost for 

robot, SEK

Mean

SD

140,000 SEK

21,892 SEK

129,789 SEK

27,653 SEK

<0.05

CPP including 

investment costfor 

robot, USD

Mean

SD

$21,505

$3,363

$19,937

$4,248

<0.05
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CPP=actual cost per patient

Kostnadsbesparing drygt

10 000kr/op

Intuitive Webinar

Minimalinvasiv kirurgi ïminskar kostnaderna



Fast-track hysterektomi Karolinska 
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6 hysterektomier på 1 sal

Op.tid (medel): 35 min

Bytestid (medel): 59 min

Andel utskrivna POD 1: 100%



OR efficiency ïitôs not only about the surgeon

2009 2010 2011 2012
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OR turnover (h)

Cases/system/

day

2009 1-2

2010 2

2011 3

2013 4

2015-2017 5-6
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V¬rdtider òenkelò hysterektomi 2018

Andel utskrivna POD 0 0 %

Andel utskrivna POD 1 76% (41 pat)

Medelvårdtid 1.4 dagar

Utskrivna POD 1 (n=41)

Inom 24h 27% (11 pat)

24-30h 61% (25 pat)

30-36 12% (5 pat)

10



Vårdtider avancerad hysterektomi 2009-2018 KS

CERVIX
(Radikal hyst med pelvin LND)

Medelålder 45år

BMI (medel) 25 kg/m2

Andel utskrivna POD 1 51%

Medelvårdtid 1.7 dagar

ENDOMETRIECANCER
(med pelvin och paraaortal LND)

Medelålder 67år

BMI (medel) 28 kg/m2

Andel utskrivna POD 1 36%

Medelvårdtid 2.0 dagar
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Vårdtid Essen (GER)

Cervix: 5 dygn

Endometrie: 4-5 dygn



Hur bra är vi i Sverige?
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Från 3 till 2.5 dagar efter ERAS protokoll...



òHinderò fºr utskrivning <24h

ï Rutiner på avdelningen
Á Vakna

Á Frukost

Á Duscha

Á Rond

Á Lunch

ï Svårigheter att få transport från avd. före 12.00

ï Svårigheter att motivera patienterna - förväntningar

ï 24-timmars vård på UVA har sannolikt bättre möjligheter att förkorta 

vårdtiden (1 vårdmiljö/vårdtillfälle)
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Värdet av tidig(are) utskrivning

ï För patienterna?
ü Inget värde att gå från 30 timmar till 23 timmar

ï För vården?
ü Möjligen men sannolikt inte

ï Är det någon skillnad mellan 24 och 30 timmars vårdtid?
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24-timmarsvård vs. dagkirurgi

ï Frigör större vårdplatskapacitet

ï Kan potentiellt minska sjukvårdskostnaderna

ï Kräver nya arbetssätt

ï Patientnytta? Utilitaristiskt synsätt?

ï Relativt oprövat inom onkologisk bukkirurgi

ï Säkerheten måste säkerställas (pilotstudier)

ï Kräver hård selektion av patienter

ï Förändrade anestesi/analgesimetoder

ï Risk för undanträngning

ï Patienternas òºnskem¬lò?
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Onkologisk dagkirurgi - prioriteringar
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Josie Robertson Surgery Center

NYC ïDagkirurgiskt center
Memorial Sloan Kettering Cancer Center

NYC


