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Bakgrund

«  Manuell registrering av postoperativa komplikationer ar tidskravande,
subjektiv och ger fordrojd aterkoppling.

«  Algoritm-baserad monitorering kan ge snabb, standardiserad och
datadriven aterkoppling till kliniken, mojliggora analys av stora
datamangder och prediktion.

«  Elektroniska journaldata innehaller uppgifter om behandlingsatgarder och
kan anvandas for algoritm-baserad komplikationsmonitorering.

«  Algoritmen bygger pa regler som avgor om patienten haft en komplikation
och dess svarighetsgrad.

Syfte

« Att utveckla och validera en algoritm som identifierar och klassificerar
komplikationer efter kolorektalkirurgi enligt Clavien-Dindo och
Comprehensive Complication Index® inom 30 dagar postoperativt.

« Attimplementera algoritmen i klinisk verksamhet pa kolorektalsektionen pa
Karolinska Universitetssjukhuset.

Metod

« Algoritmen utvecklades i forskningsdatabasen 2SPARE (2020
Stockholm/Sweden Started Proactive Adverse Event Research), pseudo-
anonymiserad Karolinska Universitetssjukhuset 2010-2024.

« Anvander strukturerade/semi-strukturerad elektroniska journaldata for att
identifiera behandlingsatgarder postoperativt.

« Validering: Jamforelse mot manuellt gradering av postoperativ aterhamtning
for 399 elektiva operationer (Karolinska 2018-2021).

 Klinisk implementering: algoritm installerad pa skyddad Karolinska IT-server
med mappade datafloden.

Resultat

» Vid validering hade algoritmen 95 % Overensstammelse for allvarliga
komplikationer (Clavien—Dindo > 2) och 60 % for hela Clavien-Dindo skalan,
jamfort med manuell registrering (kappa 0,81 respektive 0,771

« Skillnaderna gallde framst lindrigare komplikationer (grad 1-2) som ofta
saknades i manuell registrering.

» Efter korrigering okade dverensstammelsen till 97 % for allvarliga och 85 %
for hela Clavien-Dindo skalan (kappa 0,90 respektive 0,89).

« Algoritmen anvands sedan oktober 2025 pa Karolinska och levererar
veckovisa rapporter for kolorektalsektionen.
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Figur 1. Algoritm som dyker ned i datasjo av elektroniska
journaldata foér att klassificera komplikationer enligt Clavien-Dindo
klassifikationen.
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Figur 2. Andel allvarliga komplikationer kvartalsvis fér senaste arets
operationer pa kolorektalsektionen Karolinska. Clavien-Dindo, C-D.
Gul =C-D 3a, orange = C-D 3b, mérkorange= C-D 4, r6d=C-D 5.

Konklusion

Algoritm-baserad komplikationsmonitorering ar ett traffsakert verktyg for att

identifiera postoperativa komplikationer och ge klinisk aterkoppling.

« Identifierar fler lindriga komplikationer (Clavien-Dindo 1-2) &n manuell

registrering.

* Implementering mojliggdr kontinuerlig monitorering, kvalitetsuppfoljning och
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