Scandinavian Quality Register for Thyroid and Parathyroid Surgery
Incorporating Adrenal Surgery

Blanketter/nomenklaturfragor/informationsfragor

Rekommendationer for ifyllande av formuléiren

Thyroid Form Forklaring/fortydligande
Basic data
Consultant Surgeon Innebér sjilvstindig halsoperator

Preoperative data

Ic if Graves disease det mest prominenta symtomet skall anges, flera
alternativ e] mojliga.

1d Subclinical thyreotoxicosis Innebér supprimerat TSH men normalt t3 och t4
2 Intrathoracic goiter minst 50% av thyroideans lingd nedom jugulum
3. S-Calcium om béde total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi

inldggning av Ca-jon. Detta vérde riknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
virde kan ldggas in.

4. Cytology Det &r den cytolog-undersokning som man grundat sin
operationsindikation pa som ska anges

5. Biopsy Innebér mellan- eller grovnalsbiopsi (Core biopsy)
8. Indirect laryngoscopy géller alla laryngoskopier, inte bara indirekt
Operation

11. Operation time skin-to-skin ska redovisas. Eventuell véntetid pa

fryssnitt och QPTH med sténgt sér ska inte inkluderas.

Postoperative data

23. S-Calcium postop day 1 om béde total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta virde rdknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
virde kan ldggas in.

24. oral calcium oral calcium under vardtiden.
25. 1v calcium iv calcium under vardtiden.
26. Indirect laryngoscopy under vardtiden. Om denna 4r normal behdver den inte

upprepas. Vid 6 veckorskontrollen kan man fylla i




normal #ven utan att undersdkningen upprepats. Géller
alla laryngoskopier, inte bara indirekt.

27 och 28. Oral calcium and Vitamin

D analogue at discharge

Giller endast med indikationen postoperative
hypocalcemia. Om patienten stér pé detta sedan tidigare
exempelvis pga osteoporos skall detta inte anges.

30. Wound infection

Alla infektioner som lett till ndgon form av behandling,
dven icke farmakologisk, skall anges.

Thyroid follow Up 6 weeks

Basic Data

Histological main diagnosis

1. Nodular goitre

Thyroid cysts should be included in this category

1. Thyroid nothing malignant

This category should be avoided and only be used when
no other category can be used.

1. Parathyroid normal

This category is used when an normal parathyroid
accidentally is removed

1. Tumour size

Tumour size in mm is size of largest tumour

1. C-cell hyperplasia Hereditary
disease

Preoperatively known hereditary disease

TNM stage

1b. Pt-Primary tumour

pT3-Tumér storre 4n 4 cm 1 storsta diameter,
begrinsad till tyreoidea eller tumor oavsett storlek
med minimal extratyreoidal utbredning (t.ex véxt in i
m. sternotyreoideus eller perityreoidala mjukdelar)

lc. pNO inga regionala Igll metastaser ( minst 5 1gll undersdkta
annars pNX.

1d. pMO rtg och/el labanalyser talar mot fjérrmetastaser

1d. pMx ingen riktad undersokning efter fjarrmetastasering

utford

Histological secondary diagnosis 1

2. Nodular goitre

Thyroid cysts should be included in this category

2. Thyroid nothing malignant

This category should be avoided and only be used when
no other category can be used.

2. Parathyroid normal

This category is used when an normal parathyroid
accidentally is removed

2. Tumour size

Tumour size in mm is size of largest tumour

2. C-cell hyperplasia Hereditary
disease

Preoperatively known hereditary disease

TNM stage secondary diagnosis 1

2b. Pt-Primary tumour

pT3-Tumdr storre dn 4 cm i storsta diameter,
begrinsad till tyreoidea eller tumdr oavsett storlek
med minimal extratyreoidal utbredning (t.ex véxt in i

2




m. sternotyreoideus eller perityreoidala mjukdelar)

2c. pNO inga regionala Igll metastaser ( minst 5 Igll undersskta
annars pNXx.

2d. pMO rtg och/el labanalyser talar mot fjarrmetastaser

2d. pMx ingen riktad undersokning efter fjirrmetastasering

utford

Histological secondary diagnosis 2

3. Nodular goitre

Thyroid cysts should be included in this category

3. Thyroid nothing malignant

This category should be avoided and only be used when
no other category can be used.

3. Parathyroid normal

This category is used when an normal parathyroid
accidentally is removed

3. Tumour size

Tumour size in mm is size of largest tumour

3. C-cell hyperplasia Hereditary
disease

Preoperatively known hereditary disease

TNM stage secondary diagnosis 2

3b. Pt-Primary tumour

pT3-Tumér stérre #n 4 cm i storsta diameter,
begrénsad till tyreoidea eller tumér oavsett storlek
med minimal extratyreoidal utbredning (t.ex vixt in i
m. sternotyreoideus_eller perityreoidala mjukdelar)

3c. pNO inga regionala Igll metastaser (minst 5 Igll undersokta
annars pNXx.)

3d. pMO rtg och/el labanalyser talar mot fjirrmetastaser

3d. pMx ingen riktad undersokning efter fjirrmetastasering

utford

Histological secondary diagnosis 3

4. Nodular goitre

Thyroid cysts should be included in this category

4. Thyroid nothing malignant

This category should be avoided and only be used when
no other category can be used.

4. Parathyroid normal

This category is used when an normal parathyroid
accidentally is removed

4. Tumour size

Tumour size in mm is size of largest tumour

4. C-cell hyperplasia Hereditary
disease

Preoperatively known hereditary disease

TNM stage secondary diagnosis 3

4b. Pt-Primary tumour

pT3-Tumdr stérre &n 4 cm i stérsta diameter,
begrinsad till tyreoidea eller tumér oavsett storlek
med minimal extratyreoidal utbredning (t.ex véxt in i
m. sternotyreoideus _eller perityreoidala mjukdelar)

4c. pNO inga regionala lgll metastaser ( minst 5 1gll undersokta
annars pNx.

4d. pMO rtg och/el labanalyser talar mot fjirrmetastaser

4d. pMx ingen riktad undersokning efter fjrrmetastasering

utford




5.Total excised gland weight

Preparatvikt av thyroidea skall anges, ej tumdren i sig

5. No

uppgift saknas

7. Indirect laryngoscopy

Om normal laryngoskopi under vérdtiden behver man
inte uppreda denna undersokning om patienten har
normal rost. Kan dé fyllas i som normal hir. Giller alla
laryngoskopier, inte bara indirekt.

8 och 9. Oral calcium and Vitamin D
analogue

Om beslut om fortsatt behandling eller nyinsatt
behandling vid detta bestk med indikationen
postoperativ hypocalcemi. Géller inte behandling for
0Steoporos.

10. S-Calcium available

om bade total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta virde rdknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
vérde kan ldggas in.

11 Thyroid function

Euthyroid — utan behandling

Substitution — oavsett om hypothyroid eller
hyperthyroid

Hypothyroid — utan thyroxinbehandling
Hyperthyroid - utan thyroxinbehandling

Thyroid follow up 6 months

1. Indirect laryngoscopy

Om normal vid 6 veckor fylls automatiskt i not
performed och nermal vid 6 ménader vid registrering
on-line. Giller alla laryngoskopier, inte bara indirekt.

2 och 3. Oral calcium and Vitamin D
analogue

Om beslut om fortsatt behandling eller nyinsatt
behandling vid detta bestk med indikationen
postoperativ hypocalcemi. Géller inte behandling for
0Steoporos.

Om utan behandling vid 6 veckor fylls No i automatiskt
vid 6 mén vid registrering on-line.

4. S-Calcium om béade total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta virde ridknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
vérde kan ldggas in.

Primary HPT form

Preoperative data

1. S-Calcium

om béde total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta viirde riknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
vérde kan ldggas in.

4. Hereditary hyperparathyroidism

familjér anhopning utan annat kéint syndrom




4. Other

Vid forekomst av litiumbehandling rekommenderas
notat om detta under “other” da annan plats saknas f6r
denna uppgift

6. Indirect laryngoscopy

géller alla laryngoskopier, inte bara indirekt

Operation

9. Operation time

skin-to-skin ska redovisas. Eventuell véntetid pa
fryssnitt och QPTH med sténgt sar ska inte inkluderas.

10. Type of operation - Reoperation

also including second operation for patients operated
two times same day if they left operation theatre after
first operation.

11. Type of exploration — Unilateral
neck exploration

Syftet med operationen &r att identifiera bada
parathyroideorna pa en sida

11. Focused neck exploration

Syftet med operationen &r att identifiera en
parathyroidea

17. Number of excised glands

A biopsy of a parathyroid gland should be counted as
0,5 glands

26. Frozen section - Misleading

Includes all not correct frozen sections even if it did not
affect decisions of treatment

27-34. JoPTH and localization studies

ska fyllas i med den information man har vi
utskrivning. Vid hypercalcemi vid framtida kontroller
kan registret i analysen identifiera falskt positiva
undersékningar.

Postoperative data

35. S-Calcium postop day 1

om béde total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inléggning av Ca-jon. Detta virde riknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
virde kan ldggas in.

36. oral calcium

oral calcium under vardtiden.

37. iv calcium

iv calcium under vardtiden.

38. Indirect laryngoscopy

under vardtiden. Om denna dr normal beh6ver den inte
upprepas. Vid 6 veckorskontrollen kan man fylla i
normal dven utan att undersdkningen upprepats. Géller
alla laryngoskopier, inte bara indirekt.

39 and 40. Oral calcium and Vitamin
D analogue at discharge

Géller endast med indikationen postoperative
hypocalcemia. Om patienten star pa detta sedan tidigare
exempelvis pga osteoporos skall detta inte anges.

42. Wound infection

Alla infektioner som lett till ndgon form av behandling,
dven icke farmakologisk, skall anges.

PHPT Follow Up 6 weeks

1. Histological main diagnosis

1. Parathyroid adenoma

vid klinisk singelsjd och postoperativ normocalcemi
och patologen inte klargjort om hyperplasi eller adenom
kan man registrera som adenom

2. Histological secondary diagnosis




2. Nodular goitre

Thyroid cysts should be included in this category

2. Thyroid nothing malignant

This category should be avoided and only be used when
no other category can be used.

2. Parathyroid normal

This category is used when an normal parathyroid
accidentally is removed

5. Indirect laryngoscopy

Om normal laryngoskopi under vardtiden behéver man
inte uppreda denna undersdkning om patienten har
normal rost. Kan da fyllas i som normal hir. Giller alla
laryngoskopier, inte bara indirekt.

6. Calcium Status

6. Normocalcemia

without treatment

6. Hypercalcemia (spontaneous)

Vid hypercalcemi kan registret i analysen identifiera
falskt positiva undersékningar av QPTH och
lokalisering studier preoperativt ( se friga 27-34
Primary HPT Form).

7. S-Calcium

om béde total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta virde riknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
vérde kan ldggas in.

8. Re-operated for PHPT

mellan primért operationstillfélle och time of follow-up

PHPT Follow Up 6 months

1. Indirect laryngoscopy

Om normal vid 6 veckor fylls automatiskt i not
performed och normal vid 6 manader vid registrering
on-line. Géller alla laryngoskopier, inte bara indirekt.

2. Calcium Status

2. Normocalcemia

without treatment

2. Hypercalcemia (spontaneous)

Vid hypercalcemi kan registret i analysen identifiera
falskt positiva undersokningar av QPTH och
lokalisering studier preoperativt ( se friga 27-34
Primary HPT Form).

4. S-Calcium

om béade total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta viirde riknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
vérde kan ldggas in.

5. Re-operated for PHPT

Re-operated between first follow-up and follow-up 6
months

Secondary HPT

Preoperative data

1. S-Calcium om béde total Ca och Ca-jon finns rekommenderar vi
inldggning av Ca-jon. Detta virde riknas om
automatiskt till total Ca med en faktor 1,908. Endast ett
vérde kan ldggas in.

3. Symtoms vid symtom som kan $verensstimma med symtom

relaterad till HPT




7. Indirect laryngoscopy

giller alla laryngoskopier, inte bara indirekt

Operation

13. Number of excised glands

A biopsy of a parathyroid gland should be counted as
0,5 glands

20. Frozen section - Misleading

Includes all not correct frozen sections even if it did not
affect decisions of treatment

21. Intraoperative PTH

ska fyllas i med den information man har vi
utskrivning. Vid hypercalcemi vid framtida kontroller
kan registret i analysen identifiera falskt positiva
undersékningar.

Postoperative data

23. Wound infection

Alla infektioner som lett till ndgon form av behandling,
dven icke farmakologisk, skall anges.

26. Indirect laryngoscopy

Om normal laryngoskopi under vardtiden behéver man
inte uppreda denna undersékning om patienten har
normal rost. Kan da fyllas i som normal hir. Giller alla
laryngoskopier, inte bara indirekt.

27. Calcium Status

27. Normocalcemia

without treatment

27. Hypercalcemia (spontaneous)

Vid hypercalcemi kan registret i analysen identifiera
falskt positiva undersskningar av QPTH och
lokalisering studier preoperativt ( se fraga 27-34
Primary HPT Form).

28. Histological main diagnosis

28. Parathyroid adenoma

vid klinisk singelsjd och postoperativ normocalcemi
och patologen inte klargjort om hyperplasi eller adenom
kan man registrera som adenom

29. Histological secondary diagnosis

29 Nodular goitre

Thyroid cysts should be included in this category

29. Thyroid nothing malignant

This category should be avoided and only be used when
no other category can be used.

29. Parathyroid normal

This category is used when an normal parathyroid
accidentally is removed

Secondary HPT 6 months

1. Indirect laryngoscopy

Om normal vid 6 veckor fylls automatiskt i not
performed och normal vid 6 ménader vid registrering
on-line. Géller alla laryngoskopier, inte bara indirekt.

2. Calcium Status

2. Normocalcemia

without treatment

2. Hypercalcemia (spontaneous)

Vid hypercalcemi kan registret i analysen identifiera
falskt positiva undersdkningar av QPTH och
lokalisering studier preoperativt ( se friga 27-34
Primary HPT Form).




