Tass di infezioni del sito chirurgicoin calo

In materiadi infezioni del sito chirurgico, si delinea un'evoluzione positiva: dal 2011, i tassi globali dopo
appendicectomia, interventi di ernia e bypass gastrici sono calati in modo statisticamente significativo. Nel
periodo di misurazione 2013/14, i cui risultati sono ora disponibili, si registra unariduzione dei tassi globali
dopo appendicectomia e bypass gastrici. Sumandato dell'’ANQ, Swissnoso ha analizzato i dati di 53’299
pazienti di 153 ospedali e cliniche.

Nel corso del quarto periodo di misurazione (2013/14), sono stati monitorati undici tipi di intervento chirurgico
etre profonditadi infezione. | tassi di infezione globali dopo appendicectomia e bypass gastrico sono calati
sensibilmente. Altri tre interventi presentano tassi notevolmente piu bassi in singole profondita di infezione:
interventi di ernia (infezioni superficiali), chirurgia del colon (infezioni profonde e organo/cavita) e protesi
elettivadel ginocchio (infezioni profonde).

Dopo chirurgiadel colon, & stato invece constatato un aumento statisticamente significativo delle infezioni
superficiali. Daun punto di vista statistico, i tassi di infezione dopo colecistectomia, chirurgiarettale, taglio
cesareo, chirurgia cardiaca e protesi elettiva dell’ anca sono rimasti invariati rispetto a periodo precedente.

Primi risultati concer nenti I’ister ectomia

Per la prima volta sono noti i tassi di infezione dopo isterectomia, un intervento inserito nell’ autunno 2013 nel
programma di monitoraggio. Visto che nel periodo in esameiil rilevamento del cas di isterectomia, chirurgia
rettale e bypass gastrico erafacoltativo per ospedali e cliniche, verranno pubblicati solo i tassi complessivi.

| tassi di infezione riguardanti gli altri otto interventi, compresal’ appendicectomia su bambini e adolescenti fino
asedici anni, pubblicati per |a prima volta separatamente, sono invece visualizzabili per laterza volta per ogni
istituto.

Evoluzione positiva

Il confronto di piu periodi rileva unatendenza calante dei tassi di infezione dopo appendicectomia, interventi di
ernia e bypass gastrici. Con moduli di intervento, Swissnoso sostiene ospedali e cliniche nell’ attuazione ancora
piu miratadi misure preventive al fine di ridurre ulteriormente le infezioni del sito chirurgico. Considerato che
fino alametade pazienti non riceve puntualmente la profilassi antibiotica, in questo ambito sussiste potenziale
di miglioramento.

Confronto internazionale

| tassi di infezione svizzeri sono confrontabili solo con riserva con quelli di atri sistemi di monitoraggio.
Sussistono infatti differenze determinanti alivello di metodo, di qualitadel rilevamento e di monitoraggio dopo
ladimissione. In Svizzera, il rilevamento € piu approfondito e prolungato, il che spiegain parte come mai i tass
del nostro paese sono piu alti rispetto all’ estero.



Rapporto con tassi (grafici) per ogni ospedale
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