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Ansvariga forfattare: Thomas Nolin, Goran Karlstrom, Caroline Mardh, Johan Berkius,
och Carl-Johan Wickerts

Version: 5.0

Faststalld: 2010-01-12

Galler fran: omgaende nar XML-specifikation och valideringsprogram
uppdaterats.

SIR:s riktlinje for registrering av SOFA

SOFA betydde fran borjan "Sepsis-related Organ Failure Assessment", for att senare byta
namn till "Sequential Organ Failure Assessment".

SOFA utvecklades for att battre kunna beskriva forlopp i sviktande organsystem med enkel
poangberéakning.

Vid SOFA registrering gors daglig beddmning av andning, koagulation, lever, kardiovaskulér,
CNS samt njurar. Varje variabel kan fa 0-4 poang per bedomningstillfalle. SOFA-poangen
kan saledes variera mellan 0 — 24 poang.

SOFA registreras for intensivvardspatienter = 16 ar och med vardtyp IVA eller TIVA.

Riktlinjer for SOFA registrering
1. Det sémsta, dokumenterade vérdet per tidsintervall registreras

2. In SOFA ar forsta registreringen och omfattar varden fran ankomsten till IVA, +/- 1
timme, d.v.s. samma tidsfonster som for Box 111 i SAPS3. | allménhet dverensstammer
tiden for ankomst med vardtillfallets start, men i de fall de ej & synonyma géller alltsa for
SOFA och SAPS3 att registreringen grundar sig pa tidsfonstret runt ankomst. For att
tydligt markera den majliga skillnaden mellan vardtillfallets start och ankomsttid IVA sa
finns mojligheten att under 2010 frivilligt skicka in ankomsttid, se den dvergripande XML-
specifikationen. SIR avser att géra denna rapportering obligatorisk fran 2011-01-01 for de
som registrerar SOFA och SAPS3.

3. Daglig SOFA registrering gors darefter en gang per dygn.

a. Registreringen av Daglig SOFA gors pa formiddagen vid tid som passar I\VA-enhetens
dagliga rutiner bast.

b. Denna registrering skickas in till SIR markt med foregaende dygns datum, da den
vanligen i huvudsak berér dygnet fore den faktiska registreringstidpunkten.
Registreringen far omfatta varden som langst fram till och med ordinarie
morgonprovtagning samma dag som sjéalva registreringen utfors. Det ar angeldget att
tidpunkten for vilka varden man inkluderar inte varierar mellan dygnen.

c. Forsta Daglig SOFA skall registreras pa formiddagen dygnet efter ankomstdatum
(vanligen samma som inskrivningsdatum) och i enlighet med ovanstaende vara
markerad till SIR med samma datum som patienten ankom till IVA. Sjalva
registreringen av denna forsta Daglig SOFA sker alltsa formiddagen det dygn med
datum dagen efter ankomstdatum.

d. Daglig SOFA skall aldrig grunda sig pa véarden fran tidsperioden for In SOFA. Finns
endast en uppséttning varden for registrering skall dessa anvéndas till In SOFA.
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e. Daglig SOFA far aldrig innehalla varden som kommer fran tiden fore In_SOFA. Med
detta menas att om en patient har en fordréjning mellan vardtillfallets start (nar IVA:s
personal tar hand om patienten) och nar patienten ankommer till IVA och om det finns
varden fran denna period som inte ingatt i In SOFA sa skall far de inte anvandas till
Daglig SOFA.

f. Fortsatta Daglig SOFA omfattar efter forsta registreringen alltid en 24 timmarsperiod
dar registreringen gors under formiddagen och skickas till SIR daterad med datum ett
dygn tidigare an registreringstidpunkten. Som grund for registreringen ligger 24
timmars observationer och provsvar, varje dygn med samma bryttid som faststéllts av
den enskilda avdelningen. (Sista Daglig SOFA kan bli kortare &n 24 timmar, se nedan)

4. Ut SOFA ér den sista registreringen for det aktuella vardtillfallet och gors vid
utskrivningen av patienten fran IVA. Prover som tagits inklusive sista dagens
morgonprover och senare under dygnet far inkluderas for att registrera Ut SOFA. Varden
som anges i registreringen skall vara de sista som finns fore utskrivning (Observera dock
att prover som ingar i In SOFA aldrig far inga i Ut SOFA.).

a. Om inget Ut SOFA varde finns kommer SIR i Utdata att anvanda sista Daglig SOFA
ocksa som Ut SOFA, under forutsattning att sista fullstandiga Daglig SOFA ar fran
dagen fore utskrivningsdatum.

b. Ut SOFA skall aldrig grunda sig pa varden fran samma period som In SOFA. Finns
endast en uppséttning registrering skall denna anvéndas till In SOFA.

v Om utskrivning sker fére midnatt, 00:00, men efter ordinarie registrering av
Daglig SOFA sa skall ingen Daglig SOFA registreras. Perioden fran senaste
Daglig SOFA fram till utskrivningstidpunkten ar da Ut SOFA.

v" Om utskrivning sker efter midnatt, 00:00, men fore ordinarie registrering av
Daglig SOFA sa skall en Daglig SOFA registreras. Utover detta sa kan Ut
SOFA registreras med aktuella varden vid utskrivningstillféllet.

v Om utskrivningen sker pa brytpunkten for registrering av Daglig SOFA skall
en sista Daglig SOFA registreras. Utdver detta sa kan Ut SOFA registreras med
aktuella varden vid utskrivningstillfallet.

5. For enskilda missade variabler/parametrar i enskild SOFA-registrering anges ”Saknas”.
Bortfallsforklaring av varje enskild variabel gors ej. Registreringar med < 2 missade
variabler ligger till grund for SOFA berdkning och utdata (Anges som SOFAStatus
“Fullstandig” i SIRXML-filen).

6. = 2 missade variabler for en registrering = totalt bortfall i den SOFA-registreringen vad
avser utdata (Anges som SOFAStatus “Ej fullstandig” i SIRXML-filen).
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7. Om ingen variabel alls finns for enskild In SOFA, Daglig SOFA eller Ut SOFA skall
bortfallsforklaring (SOFAStatus i SIRXML-filen) for ej registrerad SOFA specificeras
enligt:

a. "Medicinsk indikation for provtagning saknas” (Detta inkluderar bade den patient som
ar for frisk” for att utsattas for den provtagning som kravs for SOFA och den som &r
"for sjuk™ och dar beslut om Avsta-Avbryta fattats pa ett sadant satt att inte heller i detta
fall indikation for provtagning finns).

b.”Annan orsak”

8. Konsekvensen av ovanstaende ar att In SOFA och Ut SOFA férvantas pa alla vardtillfallen
och att bortfallsforklaring skall finnas om registreringen helt saknas. FOr Daglig SOFA
galler att sadan registrering forvantas for alla vardtillfallen som passerar 00:00 minst en
gang. For mycket kort vardtillfalle dar patient till exempel avlider kort efter ankomst och
dar saledes In SOFA och Ut SOFA 6verlappar skall da Ut SOFA ange bortfallsforklaring
enligt 7b.
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9. Exempel:
a) Tidig ankomst under dygne

t

Patienten ankommer IVA 2 febr. kl. 00:15 samt utskriven 7 febr. kl. 14:55, vilket
innebar 7 st. SOFA registreringar (®) pa 5 dygn, 14 tim och 40 min vardtid (plus
eventuell vardtid fére ankomst):

Ankomst VA K 00:15 Ut VA 14:55
4} -
: ; 3 . ] i - ] o
. S AN WD S S S 45 G
: i 00:00 ' i i I
- 'f- — — -f- e _\:,_ —— L . _1_
__|InSOFA i i E UtSoFA | |- markera1
2tim : : 4tim 55 min kl. 0000
Daglig SOFA 1 Daglig SOFA2 | |Daglig SOFA3 | |Daglig SOFA4 | |Daglig SOFAS
1dygn&tim45min 1 dyan 1dygn 1 dyan 1dyan
Mellan Mellan
L (20059-02-01 K1 2315 & 2009-02-07 kI 10000 &

[2008-02-02 kI 01:15

b) Sen ankomst under dygnet:

2009-02-07 kI 14:55

Patienten ankommer IVA 2 febr. kl. 23:05 samt utskriven 7 febr. kl. 14:55, vilket
innebar 7st. SOFA registreringar (®) pa 4 dygn, 15 tim och 50 min vardtid (plus
eventuell vardtid fére ankomst):

Ankomst VA K| 23:05 Lt WA 14:35
JW '&.-?
T T T
d —) - 4 - - B ]
i | 00:00 | i | |
i T B T N T T 1
In SOFA| i i i Ut SOFA | [ markerad
2tim | | atim 55 min| |kl 00:00
Daglig SOFA1 i
9tim 55 min :
Daglig SOFAZ |Daglig SOFA3| |Daglig SOFA4| |Daglig SOFAS
1dyan 1 dyan 1 dyan 1dyan
hellan IMellan
[2009-02-02 k| 22:05 & 2008-02-07 kI 10:00 &
[2008-02-03 kI 00:05 2008-02-07 k1 14:58
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SOFA — Poéangberékning

Variabel

1 Andning
P,O./F,O, (kPa)

2 Koagulation
Trombocyter x 10%/L

3 Lever
Bilirubin (umol/L)

4 Kardiovaskular
Hypotension

5 CNS
GCS-poang och/eller

RLS-poang

6 Njure
Kreatinin (umol/L)

Diures (ml/d)

* Enhet: pg/kg/min
** Qavsett dos

1. Andning

0 1
> 53 <53
> 150 <150
<20 20-32
MAP > 70

15 13-14
1 2
< 110 110- 170
och och
= 500 2500

MAP <70 dopamin<5*

SOFA - poéang
2 3
<40 <27
<100 <50
33-101 102 - 204

dobutamin**  A/NA<0,1*
10-12 6-9
3 4-5
171 - 299 300 - 440
och eller
2500 < 500

dopamin > 5 *

> 204

dopamin > 15 *
A/NA >0,1*
levosimendan **
vasopressin **

> 440
eller
< 200

P.O, med tillhérande F,0, och/eller kvoten dem emellan. For P,0,och F;O, galler att vardena erhélls
frdn samma blodgasanalys och att enskilda varden och/eller kvoten kan inskickas.

2. Koagulation
Trombocyter, lagsta
3. Lever
Bilirubin, hogsta
4. Kardiovaskular

Genom att ange forekomst av varden och behandlingar sa raknar SIR fram den hogsta tdnkbara SOFA-
podngen for denna variabel.

5. CNS

GCS- eller RLS-poéng. Glasgow Coma Scale (GCS)/RLS antas normalt hos sederade patienter om inga
misstankar foreligger pa organisk eller metabol hjarnskada.

6. Nijure

Kreatinin och/eller diures styr poangen, bada anges. CRRT eller annan dialys paverkar ej "renal” poang.
Det &r kreatinin eller urinvolym som avgor, oavsett njurunderstédsbehandling. Urinvolym for del av ett
dygn extrapoleras till volym per 24 timmar.

De 6 variablernas (andning, koagulation, lever, kardiovaskuldr, CNS och njure) podng summeras per dygn och
registreringstillfalle (0 — 24 poéng) av SIR.
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Riktlinjer for beskrivning av organsvikt for SOFA:

1. Ingen organsvikt: 0 SOFA-poang
2. Organdysfunktion: 1-2 SOFA-poéng
3. Organsvikt: 3-4 SOFA-poang

Poanggranserna galler per organsystem:

Organsystem Ingen organsvikt Organdysfunktion Organsvikt

Andning 0 1-2 3-4
Koagulation 0 1-2 3-4
Lever 0 1-2 3-4
Kardiovaskular 0 1-2 3-4
CNS 0 1-2 3-4
Njure 0 1-2 3-4

SOFA-redovisning per vardtillfalle

1. In SOFA (*Admission SOFA score”):
1. SOFA poéng vid ankomsten till IVA (0-24)
2. Speglar ev. organfunktionspaverkan fore IVA
2. Totala max SOFA ("Total maximum SOFA score”):
1. Summan av de sex variablernas (organsystemens) respektive hogsta podngvarde
under hela vardtillfallet (0-24 poang)
2. Speglar ev. betydelsen av den totala skadan som patienten erfar under vardtiden
pa IVA
3. Delta SOFA (”Delta SOFA score”):
1. Harleds ur skillnaden (0-24 poéng): [Totala maximala SOFA - Ankomst SOFA]
2. Speglar ev. graden av organdysfunktion/-svikt efter ankomsten till IVA
4. Ut SOFA:
1. SOFA poang vid utskrivning fran IVA till avdelning
2. Speglar ev. graden av organdysfunktion/-svikt vid utskrivning fran IVA

Rapportbilder SIR

In SOFA (Medel-/medianvérde)

Totala max SOFA (Medel-/medianvérde)
Delta SOFA (Medel-/medianvarde)

Ut SOFA (Medel-/medianvérde)

In SOFA — Kategorisering efter organsystem
In SOFA - Antal organdysfunktioner/-svikt

oML E
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Data som skickas till SIR: Utdrag ur SIRXML-specifikation

SOFADATA*

SOFA

Upprepas inom vardtillfallet for varje dygn

”In SOFA” och "Ut SOFA” maste anges pa alla vardtillfallen. "Daglig SOFA” maste anges
for alla vardtillfallen som passerar 00:00 minst en gang.

Kan endast anges da Vardtyp ar "IVA”, "BIVA” eller "TIVA” och for patienter> 16 4r.

SOFAStatus Obl. |”Fullstandig”, "Ej fullstandig”, "Medicinsk indikation for
provtagning saknas” eller ”Annan orsak”
For att SOFA skall anses vara "Fullstandig” far hogst en variabel
saknas. For att anvanda "Medicinsk indikation for provtagning
saknas” eller ”Annan orsak” skall inga variabler darefter finnas.

SOFATyp Obl. |”In SOFA”, "Daglig SOFA” eller Ut SOFA"

SOFADatum Datum pa formatet “adaa-mm-dd”. Obligatoriskt om SOFATyp =
"Daglig SOFA” och endast da ska det anges.
Andning kan anges antingen som FiO2 + PaO2 eller som
Oxygeneringsindex, PaO2/FiO2.

FiO2 Obl* |721” — 100" eller ”Saknas”. Anges i procent.

PaO2 Obl* |71,0” —300,0” eller ”Saknas”. Anges i kPa.

Oxygeneringsindex | Obl* |”1” — 71428 eller "Saknas”.

Trombocyter Obl* |”0” — 72000 (* 10°/L) eller "Saknas”.

Bilirubin Obl* |”1” —7999” (umol/L) eller ”Saknas”.
MAP, Dopamin, Noradrenalin, Adrenalin, Dobutamin,
Levosimendan och Vasopressin ar tillsammans en variabel.

MAP Obl* |”0” — “350” eller ”Saknas” ***

Dopamin Obl* |7”<=5",">5” 7>15” "Nej”** eller ”"Saknas”***

Noradrenalin Obl* |7<=0,1", 7>0,1”, ”Nej”** eller "Saknas”***

Adrenalin Obl* |7<=0,1", 7>0,1", ”Nej”** eller "Saknas”***

Dobutamin Obl* |”Ja” eller "Nej” eller ”Saknas”***

Levosimendan Obl* |”Ja” eller ”Nej” eller ”Saknas”***

Vasopressin Obl* |”Ja” eller "Nej” eller ”Saknas”***

GCS och/eller RLS85 anges. Om GCS anges sa anvands det vid
berdkning.
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GCS_Ogon Obl* |”1” —”4” eller ”Saknas”

GCS_Verbal Obl* |”1” — 5" eller ”Saknas”

GCS_Motorik Obl* |”1” — 76" eller "Saknas”

RLS85 Obl* |”1” — 8" eller ”Saknas”
Kreatinin och Diures skall bada anges och raknas som en variabel
ihop

Kreatinin Obl* |”1” —2000” (umol/L) eller ”Saknas”.

Diures Obl* |”0” — 50 000” (ml/dygn) eller ”Saknas”

/ISOFA

/ISOFADATA

* Om SOFAStatus angivits som ”Medicinsk indikation for provtagning saknas” eller ”Annan
orsak™ sa skall dessa falt utelamnas.

** Observera att man inte kan skriva ”<” eller ”>" i vardet i en XML-fil da dessa ar
reserverade tecken. Man skriver i stéllet for tecknet dess entitet. ”&It;” = ”<” och "&gt;” =

11>11.

*** EQr att variabel Kardiovaskul&r skall kunna beréknas kravs att ingen parameter =

”Saknas”

POSTADRESS TELEFON EPOST HEMSIDA
Svenska Intensivvardsregistret 070 — 27 47 529 ceo@icuregswe.org http://www.icuregswe.org
Exekutivt ansvarig Goran Karlstrom 054 - 86 00 43

c/o Angskogsvagen 23

656 71 Skattkarr

8(10)




Svensk Forening
i

At och i Svenska intensivvardsregistret — SIR

Referenser

1. Vincent J et al. The SOFA (Sepsis-related Organ Failure Assessment) score to describe organ
dysfunction/failure. Intensive Care Med 1996; 22:707-710.

2. Vincent JL et al. Use of the SOFA score to assess the incidence of organ dysfunction/failure in intensive
care units: results of a multicenter, prospective study. Working group on "sepsis-related problems" of the
European Society of Intensive Care Medicine. Crit Care Med. 1998; 26: 1793-1800.

3. Ferreira FL et al. Serial Evaluation of the SOFA Score to Predict Outcome in Critically Il Patients. JAMA
2001; 286: 1754-1758.

4. Moreno R et al. The use of maximum SOFA score to quantify organ dysfunction/failure in intensive care.
Results of a prospective, multicentre study. Intensive Care Med 1999; 25:686-696.

5. Flaatten H et al. Outcome after acute respiratory failure is more dependent on dysfunction in other vital
organs than on the severity of the respiratory failure. Critical Care 2003; 7: R72-R77.

6. Silva A et al. Rating organ failure via adverse events using data mining in the intensive care unit. Artificial
Intelligence in Medicine 2008; 43: 179—193.

7. Tallgren M et al. Accuracy of Sequential Organ Failure Assessment (SOFA) scoring in clinical practice.
Acta Anaesthesiol Scand. 2009; 53: 39-45.

POSTADRESS TELEFON EPOST HEMSIDA
Svenska Intensivvardsregistret 070 — 27 47 529 ceo@icuregswe.or http://www.icuregswe.org
Exekutivt ansvarig Goran Karlstrom 054 - 86 00 43

c/o Angskogsvagen 23

656 71 Skattkarr 9(10)



Svensk Forening
for

]
I

Ancstcsi och ntensivird Svenska intensivvardsregistret — SIR

Andringshistorik:

2010-01-12 Version 5.0  Goran Karlstrom, Thomas Nolin, Caroline Mardh, Tomas
Ingelbrant

Ett antal justeringar har gjorts for att klarlagga hur registreringar i bérjan av ett vardtillfalle
skall goras och de bada bilderna under punkt 9 har uppdaterats med ratt terminologi rérande
detta.

2009-06-30 Version 4.0 Thomas Nolin, Goran Karlstrom, Caroline Mardh
1. Smadrre &ndringar i texten for riktlinjer for att fortydliga.
2. Under riktlinjer for SOFA registreringen lagt till exempel med dels tidig, dels sen ankomst
till IVA.
3. Uppdaterat "SOFA-Poéngberakning” enligt diskussionen i Kalmar. Lagt till
a. "A”, for Adrenalin
b. ** for levosimedan och vasopressin
c. Kompletterat variabeln njure med diures for 0, 1 och 2 poang.
Kommentarerna — redigerat om. OBS — SOFA-poang anges for Kardiovaskular!
Poénggranserna galler per organsystem tabellen &ndrad i sista kolumnen.
Utforliga definitioner for In SOFA, Ut SOFA och Daglig SOFA och hur man skall géra
med deras registrering.
7. Utforlig expanderad forklaring kring hur SOFAStatus inkluderande bortfallsforklaring
skall anvandas.
8. XML-specifikationen for SOFA ingar nu i riktlinjen.

ISR o

Riktlinjen har ocksa justerats angaende definitioner for hur In SOFA, Daglig SOFA och Ut
SOFA skall registreras tidsméssigt. Adrenalin har jamstéllts med Noradrenalin som vasoaktiv
drog. Fortydliganden i kommentarer under tabellen har kompletterats. Efter motet i Sigtuna
2009-03-11-112 sa foreslogs att dels anpassa tidsfonster for SOFA IN till +/- 1 timme (jfr
SAPS3), dels diskuterades dygnsdefinitionen. Fortydligande om beskrivning av ingen
organsvikt, organdysfunktion samt organsvikt. Referenslistan uppdaterad.

2008-07-28 Version 3.0 Thomas Nolin

1. |tabellen SOFA-berakning, under 4 Kardiovaskular skall det for 2 poang sta dopamin <5,
och ej < 5. Detta ar andrat.

2. Dessutom &r bilden omgjord i Wordversionen av filen till redigerbart Excel-format.

2008-04-18 Version 2.0 Thomas Nolin, Tomas Ingelbrant och Caroline Mardh

Punkt 3 &ndrad — "vérde saknas”

Punkt 4 ar preciserad ytterligare i texten.

Punkterna 5 lagts till — handlar om bortfall per dag respektive vardtillfalle.

Tabellen i SOFA-berakning reviderad pa variabel 5 och 6.

Under "kommentar” under tabellen SOFA-berakning &r en del fortydliganden gjorda.
Punkt 4 under SOFA redovisning — lagt till argument infor framtiden.

Exempel pa hur en rapportbild kan se ut finns pa slutet.

NookrwbdE
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