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Forutsattningar

For att kunna registrera i Svenska Frakturregistret maste du:
1. Ha ett SITHS-kort eller tillgang till Mobilt BankID.
2. Hatillgang till en dator med kortlasare och NetlID installerat.
3. Vara upplagd som anvandare i registret. Vand dig till kvalitetsansvarig sekreterare eller ldkare pa
din enhet for att fa hjalp med detta.

Inloggning med SITHS-kort

For att kunna registrera maste du vara inloggad. Av lagskal krévs stark autentisering for att registrera
patienter i kvalitetsregister. Det innebar inloggning med kombinationen kort och kod. Det s k SITHS-
kortet anvands inom svensk sjukvard for identifiering och som legitimation. Detta gor att lagkraven
uppfylls, att den som registrerar ska kunna identifieras. (F6r mer information om SITHS-korten se info pa
https://e-identitet.se/tjanster/hsa/ombudstjanster/).

Vid din forsta inloggning ska du uppge de inloggningsuppgifter som du fatt per mejl fran Frakturregistret.
Da kopplas din kortidentitet ihop med dig som anvandare.

=

Satt forst i SITHS-kortet i kortlasaren.

Oppna sedan webblisaren (webbldsare Explorer underhalls inte ldngre av Microsoft har darfér en
forsamrad funktion, Chrome eller Edge rekommenderas istallet).

Ga in pa frakturregistret.se.

Klicka pa knappen Logga in langst upp till hoger.

Valj SITHS-kort i dialogrutan.

Bekréfta certifikat, klicka OK. Har du flera certifikat sa maste du vélja det med HSAID.

Ange SITHS-kortets pinkod for legitimering.

Om det ar forsta gangen du loggar in kommer det upp en dialogruta dar du ska ange det
anvandarnamn och I6senord som du fatt per mejl for engangsbruk. Nar detta &r gjort, ga tillbaka
till steg 4 och upprepa till steg 7.

9. Kontrollera i dialogrutan att du ar inloggad pa ratt enhet, klicka sedan Acceptera.

N

PN W

Inloggning med Mobilt BankID
Vid inloggning med Mobilt BankID sa behdver du ladda ner appen Mobilt BankID och hdmta bankid via
din bank.
1. Gain pa frakturregistret.se.
Klicka pa knappen Logga in langst upp till hoger.
Valj Mobilt BankID i dialogrutan och ange ditt personnummer.
Starta appen for Mobilt BankID i din mobiltelefon/surfplatta.
Legitimera dig med din sakerhetskod.
Kontrollera i dialogrutan att du ar inloggad pa ratt enhet, klicka sedan Acceptera.
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Inom exempelvis Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Vastra Gotalandsregionen kan man i
Meliorjournalen vilja Frakturregistret under menyn Externa ldnkar. Da tar man sig direkt till registret.
Inloggning med kort eller Mobilt BankID maste dock goras darefter. Att lagga upp en lank fran Melior &r
enkelt och kan goéras av IT-ansvarig pa respektive klinik.

Att starta registrering
Klicka pa “Verktyg for registrerare” bredvid inloggningsrutan uppe till hoger.

VERKTYG FOR

REGISTRERARE

Uppge patientens personnummer

Ange personnummer med 12 siffror. Koppling till folkbokféringen sker automatiskt och du ser patientens
namn, kén och alder. Personer som saknar svenskt personnummer eller som har tillfalligt personnummer
innehallande ”"C” eller liknande kan inte registreras. Patienter som skadats och/eller behandlats
utomlands ska inte heller registreras. Under “Mer information?” ser du ocksa patientens adress.

Vilj ”Ny registrering” eller klicka pa ett datum for att visa/uppdatera en redan sparad registrering.

Registrets fyra paneler

Frakturregistret bestar av fyra delar/paneler; skadetillfélle, fraktur, behandling och patientrapporterat
utfall (PROM). De tre forsta fylls i av lakare, den fjarde fylls i av patienten vid skadetillfillet och efter ett
ar. Panelerna fylls i uppifran och ner och eventuellt nya skadetillfdllen i framtiden kommer att adderas
overst i listan.

Hjdlptexter =
Alla begrepp i registreringspanelerna som behoéver definieras har fatt en ruta med forklarande text och

finns vid de variabler som har ovanstaende ikon. For pekaren 6ver ikonen och hjalptexten kommer da
fram automatiskt.
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Panelen ”Skadetillfdlle”

Pa akuten ar skadepanelen viktigast att fylla i eftersom frakturen da hamnar i registret dven om
uppgifterna blir inkompletta.

|. Skadedatum:

Klicka pa almanackssymbolen. Vilj datum eller alternativet "idag”. Ange det datum da skadan intraffade
eller om exakt datum &r okant ange troligt skadedatum. Om datum &r helt okdnt, mata in datum for
forsta kontakt.

Il. Valj skadeorsak:

Stall dig over rutan. Dar ses en forklaringstext om sambandet mellan skadeorsak och skadekod. Nar du
klickar i rutan ”Skadeorsak” visas fem alternativ. Du valjer vanligen mellan "Transportolyckor” eller

” Annat olycksfall” i upp till fem nivaer genom att stalla dig 6ver respektive beteckning och félja de
utfallande menyerna. Nar man klickat pa vald orsak skapas automatiskt V eller W-kod som da anges i
rutan skadekod till hoger. Genom att stalla dig 6ver skadekoden i rutan tands text som anger vad koden
betyder for dubbelkontroll att ratt kod valts. | vissa fall far du en féljdfraga om att fordjupa skadekoden
t ex vid skidolyckor.

Om frakturen uppkommit utan att nagon saker yttre orsak kan finnas kan det réra sig om en patologisk
fraktur, stressfraktur eller spontanfraktur. Ange i sa fall detta istéllet for skadeorsakskod ovan.

"Patologisk fraktur” anges vid:

Fraktur i onormal skelettstruktur. Vid klinisk bild och rontgenutseende som vid primar eller sekundar
skelettmalignitet liksom vid skelettsjukdomar som Osteogenesis imperfecta m fl. | Frakturregistret rdknas
dock inte fraktur i osteoporotiskt ben som patologisk fraktur. Vid valet patologisk fraktur far du en
foljdfraga vilken primartumoren ar ifall denna ar kand. Valj enligt nedfallande meny.

”Stressfraktur” anges vid:
Fraktur av utmattningskaraktar med typiskt utseende dar nagon akut skadeorsak inte kan sparas.

”Spontanfraktur” anges nar fraktursmarta uppkommit akut och nagon traumatisk orsak inte kan hittas
sasom vid plotsligt ryggont och bild som vid kotkompressionsfraktur.

lll. Skadetyp:

Har uppskattar du den grad av vald/energi som patienten utsatts for i skadedgonblicket. Nar du klickar

pa pilen i rutan tands alternativen: hogenergi, lagenergi eller okdnt/oklart. Du véljer ett av alternativen.

En forklaringstext med féljande innehall tands da du star over rutan:

- Trafikolyckor, fallolyckor fran hojd, arbetsplatsolyckor med klamskador etc ar hogenergiskador.

- Fallisamma plan och liknande ar lagenergiskador.

- Idrottsskador kan vara hog- eller lagenergiskador. Tvar underbensfraktur vid utférsakning ar
hogenergiskada medan en spiralfraktur i samband med skidakning kan vara en lagenergiskada.

- Okénd/oklar skademekanism anges bara om skademekanismen &r okand eller i undantagsfall om
typen av vald ar oklar trots kinnedom om hur skadan uppkom.

Om du valt spontanfraktur, stressfraktur eller patologisk fraktur under skadeorsak sa blir valet vid
skadetyp automatgenererat med texten ” Ej applicerbart”.
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Nar panelen ”Skadetillfalle” &r ifylld klicka pa ”Spara”. Sedan kan du ga vidare till ”Lagg till
fraktur”.

Panelen ”Fraktur”

| denna Frakturpanel ska skadan karaktariseras och klassificeras. Detta sker genom att aktivera rutan
”Frakturklassifikation”. Rutorna ”Oppen fraktur”/”Sida”/”Diagnos (ICD 10)”/”AO-typ” kommer darefter
att fyllas i automatiskt nar klassifikationen i Diagnosrutan ar gjord.

AO-klassifikation for frakturer anvands genomgaende dar sa ar mojligt. Den har delvis anpassats for att
bli anvandbar for registerandamal. | omraden dar AO-klassifikation inte finns eller &r oanvandbar for
registerandamal (t ex klavikel, scapula, fot) har andra d& namngivna klassifikationer anvénts. Aven dessa
har modifierats for registerandamal.

Icke-operationsfall ar viktiga att klassa pa akuten samt att registrera behandlingen — ickekirurgisk med
eller utan reposition. Operationsfall kan klassas efter operation, i samband med att behandling
registreras, da klassningen kan bli mer korrekt.

|. Frakturklassifikation:

H ;'_I v Nar du klickar pa rutan Frakturklassfikation 6ppnas en
& 4 skelettbild. Har valjer du sida och staller dig 6ver den
23 skadade skelettdelen. De olika skelettdelarna ar

- gulfargade och téands da du staller dig 6ver respektive
LY del. Om du klickar pa det fargmarkerade segmentet
YOI &, eller bara star kvar med pekaren sa 6ppnas en ny ruta
med klassifikationsbilder.
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| vanstermarginalen anges frakturtyperna, oftast Ii:::‘“;::‘t:‘f”“““
A-, B- och C-typ. Till hoger syns de aktuella
klassifikationsmajligheterna, oftast 9 bilder. Da du Blm | 41AL
staller dig 6ver respektive bild tinds en e 6::} ~—
forklaringstext som ihop med bildens utseende ﬁy s
hjalper dig att klassificera frakturen. Du utgar fran ' \ [ '
det bildmaterial du har tillgangligt (oftast — - -
slatréntgen o/e CT). Vi har valt att inte anvanda pepl HBLL | ALz ] 4TELS e
alltfor hog detaljrikedom i klassifikationsnivaerna. _ ;
Detta innebar att vissa bilder och texter ar en " /ﬁ W y
kraftig forenkling av verkligheten. Det kan finnas J
frakturtyper som ryms under samma klass men mee [41-c1 a1-C3
inte direkt dverensstammer med visad bild/text. fraktur /
Ett enkelt satt att vid oklarheter kontrollera @ ‘ @ ift?ﬁfd
undergrupper i klassifikationen &r att anvanda sig ' {R? \ /;/ Cﬁﬁ? -
av AO Surgery Reference. O e
Ej kunnat klassificera/ ej klassificerbar
Om man klickar pa den lilla symbolen i hérnet pa / Foregiende | it

vissa klassifikationsbilder sa 6ppnas exempel i
form av rontgenbilder av den aktuella fraktur-
typen.

Sedan klickar du pa bilden av den typ du tror dr den lampliga. Nar du valt frakturtyp i registret genom att
klicka pa vald bild far du en fraga om frakturen ar 6ppen, som du besvarar med JA eller NEJ. | vissa
situationer far man ocksa fragor om det foreligger luxation etc. Fragorna besvaras enbart med Ja/Nej.

Om det vid registreringstillfallet ar oklart vilken frakturtyp det ror sig om kan man valja ”ej kunnat
klassificera/ej klassificerbar”. | vissa fall maste da ICD-kod viljas i listan.

Sida och ICD-kod anges nu automatiskt i rutorna till hdger om ”Oppen fraktur”. Genom att stilla dig 6ver
Diagnos (ICD-10) rutan liksom 6ver bilden sa tdands text som bekraftar rétt vald ICD-10-kod och
frakturtyp. Likasa laggs ICD-10-koden upp i den gra listen ovanfor det gula i panelen. Dar kan du senare
ocksa se frakturtypen i text om du stéller dig 6ver koden.

. Oppen fraktur:

Genereras automatiskt vid klassificering under ”Diagnos”. Vid 6ppen fraktur visas klassifikationen enligt
Gustilo-Andersson med beskrivningar och man valjer dar vilken grad av 6ppen fraktur det rér sig om. Kan
ibland bast fyllas i forst efter operationen ar gjord. Foér Hogenergiskador visas enbart Grad llla-c som
valbara da alla dessa skador per automatik ska klassas som grad lll.

1. Sida:

Genereras automatiskt vid klassificering under ”Diagnos”

IV. Diagnos (ICD-10):
Genereras automatiskt vid klassificering under “Diagnos”. Observera att man i vissa fall maste vélja ICD-
kod i listan om man tidigare valt ”ej kunnat klassificera/ej klassificerbar”.


http://www.aotrauma.org/surgref.aspx
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V. AO-typ:

Genereras automatiskt vid klassificering under "Diagnos”

VI. Protesnara fraktur:

Vid en protesnara fraktur valjer du en bildruta under respektive kroppsdel med denna text. Darefter
klassas frakturen enligt UCS. Information om UCS-systemet finns under Stéd fér anvidndare/Dokument till
hjdlp i registerarbetet/Registrering av protesndra frakturer.

VIIl. Implantatrelaterad fraktur:

Har markerar du om frakturen befinner sig i narhet till tidigare insatt osteosyntesmaterial sasom platta
eller margspik eller gar genom exempelvis borrkanal efter nyligen borttagen externfixation eller platta.
Fraktur ndra protes anges inte som implantatnara utan registreras enbart som protesnara enligt ovan.

VIII. Konsultationspatient fran annat sjukhus:

Ar en patient som du som registrerare fatt kinnedom om genom skriftlig eller muntlig férfrdgan/remiss.
Du kan da registrera patienten. Detta kan du gora oavsett om du ska behandla patienten eller inte.
Vanligen anvénds mojligheten da man pa en klinik opererar en patient som skickats for denna atgard
fran annan klinik.

IX. Frakturen ej aktuell for behandling pa denna klinik:

Anges da en patients skada och diagnos registrerats men dar behandlingen kommer att ske pa annat
sjukhus. Anvands dven da patienten motsatter sig behandling eller hinner avlida fére planerad
behandling utforts.

Speciella klassifikationssituationer:

Backenfrakturer, proximala underarmsfrakturer och distala tibiafrakturer utgoér situationer dar
klassifikationen gors stegvis da fler an ett ben ar inblandat och géllande klassifikation inte ar enkelt
anvandbar i registret.

- Backenfrakturen klassificeras i 2 steg; forst noteras frakturlokalisation pa en backenbild varefter
man tar stallning till vilken typ av backenfraktur detta sammantaget utgor. Pa sa vis kan saval
frakturtyp som ICD-kod genereras utifran en bild. Denna klassifikation dr komplicerad och bor
[dmpligen goras av erfaren ortoped.

- Proximala underarmsfrakturer klassificeras genom att radius- och ulnaskadan bedéms var for sig
men i en foljd och fragan om luxation ocksa foreligger ska da besvaras.

Distala tibiafrakturer klassificeras enligt AO med avseende pa Tibia. Darefter besvaras fragan, enligt AO-

klassifikationens intentioner, huruvida fibula ocksa ar frakturerad.

o

Né&r panelen ”Fraktur” ar ifylld klicka pa ”"Spara”. Sedan kan du ga vidare till “Lagg till
behandling.
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Fler frakturer vid samma skadetillfaille

Om patienten har fler frakturer vid samma skadetillfalle, ga ater till skadepanelen och klicka pa ”Lagg till
Fraktur” igen varefter du klassificerar denna fraktur osv.

Panelen "Behandling”

OBS! | Frakturregistret kan aldrig en behandling registreras forran den ar utférd! Da en operation
planeras ska behandlingspanelen inte fyllas i forran da operationen ar utford, lampligen i samband med
diktering av operationsberattelsen. Om daremot icke-kirurgisk behandling ges ska behandlingspanelen
fyllas i samtidigt som skade- och frakturpanelen vid akutbesoket.

Vid registrering av kirurgisk behandling kan flera behandlingar behoéva registreras samma dag, t ex
margspikning + fasciotomi. Da laggs tva behandlingspaneler upp efter varandra. Sarrevisoner,
repositioner under operation eller av luxerad protes registreras ej i Frakturregistret. Vid en djup infektion
registreras sarrevision som en reoperation men foljande sarrevisioner, VAC-byten etc, registreras ej.

l. Behandlingsdatum
Ange datum i almanacksbladet. Om exakt datum ar okdnt uppskatta mest sannolika startdatum for
behandling. Om helt okadnt ange foérsta kontaktdatum som behandlingsstart.

Il. Typ av behandling

Anges genom att valja frdn menyn som visar sig da man klickar pa detta falt. Typen av behandling anges
for att kunna folja behandlingsférloppet. Notera att “Operation som forsta behandlingsval” ar skilt fran
"QOperation efter att icke-kirurgisk behandling 6verges” (t ex da gipsning var tankt som slutlig behandling
men fick Overges pga forsamrat rontgenlage). En tillfallig stabilisering med t.ex. gipsskena i vantan pa att
operation ska goras raknas inte som behandling som registreras. Operationen ar det férsta som ska
registreras avseende behandling i dessa fall.

Planerat foljdingrepp kan vara borttagande av stéllskruv, konvertering av 6verbroande externfixation till
internfixation etc. Re-operationer indikerar alltid nagon komplikation till ursprunglig behandlingsplan
och ar mycket viktiga att registrera. Kopplat till en fraktur kan alltsa patienten ha ett flertal behandlingar
upplagda samma datum om flera olika ingrepp utforts. Da valjs ”Lagg till Behandling” fran fraktur-
panelen flera ganger. Patienten kan ocksa ha behandlingar registrerade vid flera tillfdllen om planerade
foljdingrepp eller oplanerade reoperationer gjorts.

Reoperation/operation i sent skede anvands dels nar en re-operation gors efter tidigare operation. Det
kan vara sent men ocksa tidigt d v s redan efter ndgon dag om t ex ett lage av insatt skruv maste andras.
Skrivningen /Op i sent skede anvands for att ange att dven en icke-kirurgisk behandlings komplikationer
ska registreras har. Exempelvis kan en gipsbehandlad radiusfraktur som lakt med felstallning komma att
opereras med osteotomi och registreras da har. Likasa kan sen protesférsorjning pga posttraumatisk
artros registreras har som en reoperation.
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lll. Valj behandlingskod

Enbart mojliga koder for vald skelettdel och behandlingstyp visas. Vélj bland dessa den huvudsakliga
behandlingskoden! | séllsynta fall ska flera behandlingar registreras for en fraktur samma dag. Detta blir
framforallt aktuellt vid reoperation dér t ex tre behandlingskoder kan vara aktuellt vid en reoperation for
infektion (borttagande av platta, reop pga djup infektion och sattande av externfixation). Observera
vidare att t ex margspikning, externfixation och plattfixation har specificerats mer @n i nu géllande ICD-
koder. | registret har decimaler lagts till for att kunna fa en battre uppfattning om vilken typ av
behandling som givits, t ex antegrad eller retrograd margspik av femur, har olika nummer. Darfér ar
overensstammelsen med de i sjukvarden anvanda behandlingskoderna inte 100%-ig. FOr narvarande
(2016) ar inte heller behandlingskoderna for frakturkirurgi pa fot eller fotled i 6verensstammelse med de
nyligen av Socialstyrelsen pabjudna koderna dar respektive ben i foten har fatt egna specifika
sifferkoder. Arbete for att harmonisera Frakturregistret med dessa har paborjats.

IV. Behandling

Den valda behandlingskoden visas i listen till behandlingspanelen. Samtidigt visas behandlingsvalet i text
i rutan ”“Behandling”.

V. Huvudoperator

Ange den kategori som huvudoperatoren tillhor vid kirurgisk behandling. Man kan dven anvanda denna
kategoriangivelse vid reposition och gipsning av t ex en handledsfraktur. | dvrigt ar inte syftet att ange
kategori lakare vid de icke-kirurgiska behandlingarna aven om detta goérs pa vissa kliniker.
Huvudoperator ar den som bokfors som huvudoperator i operationsregistreringen pa sjukhuset dvs den
som gor huvuddelen av arbetet, dikterar operationsberéttelse etc. Denne operator (t ex en ST-ldkare)
anges i registret dven om assistenten ar mer erfaren (t ex specialist i Ortopedi). ”Inget av ovanstaende/
okant” anges t ex da operatoren dr okand (patienten opererad pa annat sjukhus t ex).

VI. Frakturen ar tidigare behandlad pa annat sjukhus

Denna ruta skapades da nuvarande lagstiftning enbart medger att registreraren ser patienter som
registrerats hos den egna vardgivaren t ex landsting. Frakturregistret har dock sedan januari 2016 valt att
tolka lagen sa att nagra nyckelvariabler 4nda visas Over vardgivargranserna. Detta mojliggér att du som

t ex operator kan “hédnga pa” din behandling pa en tidigare gjord frakturregistrering pa annan klinik. Du
kan fortfarande anvdanda denna ruta for att t ex ange att patienten behandlats for den aktuella frakturen
hos annan vardgivare. Detta kan vara aktuellt fér patienter som behandlats pa klinik som dnnu inte
registrerar i Frakturregistret.

Patienter som ar primart behandlade utomlands registreras inte i registret.

*VII. Denna behandling som registrerats har har utférts pa annat sjukhus

Fylls i om du ska registrera ett foljdingrepp eller en reoperation och du har kinnedom om vilket ingrepp
som tidigare utforts. Du registrerar alltsa den behandling som tidigare gjorts och kryssar i rutan. Sedan
registrerar du den nya behandling du utfért i en ny behandlingspanel. Aven denna ruta kan anvindas
efter januari 2016 i forsta hand for patienter som behandlats pa klinik som inte registrerar i
Frakturregistret.

*VIII. Fortsatt behandling planeras ske pa annat sjukhus
Har kan du kryssa i da du vet att en foljdbehandling kommer att ske efter den behandling du just
registrerat t ex om den externfixation du just satt ska tas bort pa hemorten eller annat sjukhus senare.

8
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Denna uppgift ar vasentlig da det annars kommer att foreligga en inkomplett registrering pa din klinik
dér en tillfallig externfixation framstar som en permanent behandling.

Slutligen klicka pa ”Spara” och efter detta ar hela registreringen fardig.

Vardgivargranser i SFR

Vardgivargranstolkningen i SFR gor det mojligt for alla medverkande kliniker att kunna registrera
frakturer och behandlingar gemensamt och undvika dubbletter i systemet. Den klinik som primart
handlagger patienten registrerar skadetillfalle och fraktur. Om patienten sedan ska skickas till hemorten
klickar man i “Frakturen ej aktuell fér behandling pa denna klinik”.

Mottagande klinik kan sedan sdka upp denna patient via personnummer och hdnga pa sin behandling.
Den information som visas fér mottagande klinik ar: Personnummer, skadedatum, ICD10-kod och sida.
Annan kliniks registreringar betecknas just som det, “Annan klinik”. Man kan inte se vilken klinik och
dessutom bara den utvalda informationen i varje panel. Det gar inte heller att &ndra i registreringar
gjorda pa annan klinik. Det ar ocksa maijligt for annan klinik att registrera reoperation pa redan befintlig
registrering.

Klassificering av kotfrakturer

Vilj forst segment av kotpelaren pa helkroppsskelettet. Da du valt segment markerar du de skadade
kotorna genom att bocka i de aktuella rutorna till vanster om kotpelaren. Du besvarar sedan
neurologifragan och i fall med inkomplett ryggmargsskada aven fragan nedanfér med Frankelgradering.
Du trycker pa "Nasta” och kan sedan klassificera kotfrakturtypen. Valj utifran de bildexempel du ser och
utnyttja v b hjalptexten som syns da du staller dig 6ver bilden. Om du inte kan klassificera eller frakturen
inte ar klassificerbar sa noterar du det och gar vidare. Principen ar att du klassificerar den allvarligast
skadade kotan om det finns frakturer pa flera intilliggande kotor. Du sparar din klassifikation och kan
sedan registrera din behandling. Du anvander samma princip och registrerar behandlingen av den
allvarligast skadade kotan.

Klassificering av frakturer hos barn

Hos barn registreras frakturer pa de stora rérbenen genom speciell pediatrisk klassifikation. Vid
personnummer under 10 ar hamnar man direkt i denna barnklassifikation. Vid personnummer mellan 10-
20 ar far man en fraga ifall tillvaxtzonerna ar slutna och slussas beroende pa svar vidare till ratt
klassifikation.

Ta bort en registrering
Skadepaneler kan tas bort om man klickar pa panelens 6vre hégra hérn och den senast registrerade
panelen maste plockas bort forst. Likasa kan hela patienten plockas bort ur registret om man exempelvis

felaktigt borjat registrera t ex en skada som skett utomlands.

Utloggning sker genom att klicka pa ditt namn i rutan langst upp till héger och dar vilja Logga ut.
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