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Kvalitetsarbete/Forbittringsarbete 2022

del 1 och del 2: KOL

Instruktioner till mottagningen
Denna mall avser dels planen (del 1) och dels slutredovisningen (del 2). Mallen med del 1 ifylld och
dopt till "Enhet tema ar del 1” t.ex. "Boo VC diabetes 2022 del 1” skickas per e-post till
funktionsbrevlada forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se senast den 28 februari 2022.
Denna mall med dven del 2 ifylld (klipp inte bort del 1) och dopt till “Enhet tema ar del 2” t.ex. "Boo
VC diabetes 2022 del1 och 2” skickas till samma funktionsbrevlada senast den 31 januari 2023.
Mer information finns i "Information om mélrelaterad ersittning 2022” pa Vardgivarguiden.
Fragor kan adven skickas till rita.fernholm@regionstockholm.se.

Kvalitets- och forbattringsarbete ar viktigt. En strukturerad metod underléttar bade arbetet och ger
storre chans till ett lyckat utfall. Denna mall ar upplagd efter en sddan struktur. Kurser i kvalitets-
och férbattringsarbete rekommenderas for dem som inte tidigare gatt det och ska leda ett
forbattringsarbete. Mallen ska dock kunna anviandas av alla. De graa rutorna innehéller
instruktioner. Kursiverad text i de vita rutorna utgor exempel pa hur man kan formulera sig. Lis
hela mallen innan du borjar. Att gora stegen i ratt ordning underlattar processen, det ar latt att vilja
borja med en plan for vilken atgidrd man vill géra, men en ordentlig analys av bakgrunden ar viktig
for att gora ratt saker.

DEL 1 — Planen

Ansvarig(-a) for kvalitetsarbetet, ange dven teammedlemmar och deras professioner
Ett forbattringsarbete har storre chanser att fa goda resultat om flera olika yrkesgrupper deltar.

Byt ut kursiverad text i denna mall till er egen text.

Satt ihop ett forbattringsteam med olika yrkeskategorier, 2—5 personer. Inkludera giarna en ST-ldkare
eftersom forbattringsarbete igér i deras mélbeskrivning.

Ange vem som iir kontaktpersonen och hens e-postadress.

Kari Koita-Piot, Specialist Allmédnmedicin, kari.koita@fpvc.se
Stephanie Mayes, Sjukskoterska

Johan Erlandsson, ST-lidkare,

Moa Minell, lakarsekreterare

Steg 1 Beskrivning av nuliiget — Tydliggor vilket problem ni vill losa!

Inom vilket omrade ser ni en tydlig forbittringspotential och varfor? Detta ar viktigt for
att kunna vilja ett omréde dar ni har mojlighet att gora tydlig skillnad sé ni inte ldgger tid pé ett
omréde som ni redan &r bra pa.

Resultat nir det giller kvaliteten pa varden och era processer finns t.ex. i medrave m4,
PrimérvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv.
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Borja girna med att titta pé era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast frdn programmenyn) dar dven
PriméarvardsKvalitet (PVQ) finns med (under huvudmeny -rapporter-PriméarvardsKvalitet) med en
oversiktssida for er vardcentral. Vilj helst ett omrade dar ni ligger under medel. Ni kan lara er mer

om PrimarvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

Ange det ni kommer fram till i stora drag.

Vi har 52 patienter med KOL-diagnos som &r satt det senaste aret. Vi ser att 81% har blivit tillfrigade
om sina rokvanor, varav 36 % ar rokare och 41% av rokarna har tillfrigats om rokavvanjning.
Andelen genomférda CAT-skattningar ar 35% och andelen som genomfort spirometrier ar 56%.

Vi har 1ag prevalens av andel KOL-patienter jamfért med resten av regionen (0,8% mot 1,4%) men
bra prevalens av andel KOL-patienter med underhéallsbehandling som fatt dterbesok (81.6% mot 79,4
for regionen). Malet dr att undvika lidande och minska symtom hos patienterna samt undvika
onodiga sjukhusinldggningar.

Steg 2 Val av tema for forbéttringsarbete
Utifran era lardomar fran steg 1, vilket omrade vill ni jobba med?

KOL

Steg 3 Overgripande mal — vad vill vi forbittra och varfor det ar viktigt (tink patient-
verksamhets- och samhallsniva)

Vi vill 6ka andelen patienter med diagnos KOL och férbattra omhéandertagandet genom att ge 6kat
stod till rokavvanjning, for att forebygga forsamring av KOL, 6ka antal CAT-skattningar for att fa
battre objektiva matt av patientens maende, och 6ka antalet spirometrier for en battre uppféljning.
CAT bor genomforas vid varje spirometri.

Steg 4 Specifika delmal— Mal som ska vara sa pass nedbrutna att de r matbara. Anvind garna en
redan existerande indikator/matt frin medrave eller PrimarvardsKvalitet nar ni skriver delmal.

Att 6ka andelen listade patienter med diagnos KOL fran 52 till 60, tidssatt fran 1 januari 2022 till
sista december 2022.

Att 6ka andelen listade patienter med diagnos KOL dar man efterfragar rékvanor fran 81 till 90%,
tidssatt fran 1 januari 2022 till sista december 2022.

Att 6ka andelen genomforda CAT frén 35% till 50% hos listade patienter med diagnos KOL, tidssatt
fran 1 januari 2022 till sista december 2022.

Att 6ka andelen efterfrigade rokvanor fran 81% till 90% hos listade patienter med diagnos KOL,
tidssatt fran 1:a januari 2022 till sista december 2022.

Oka andelen erbjudanden om rokavvinjning till patienter med KOL som roker, tidssatt fran 1 januari
2022 till sista december 2022.
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Steg 5 Forbittringsidéer — vad kan ni gora for att na malet? (Interventionerna)

a. Vilka forbattringsidéer har ni? Och hur ska ni kunna implementera dem? Ni kan ta fram
idéer genom att titta i virdprogram, nationella riktlinjer eller genom att brainstorma fram
idéer. Om ni vill kan ni anvénda det s kallade *fiskbensdiagrammet” eller "orsak-verkan-
diagram” for att ta fram idéer. Man kan dven ldsa vad andra har gjort tidigare:

http://www.gups.sll.se/L%C3%A4nkar%2otill%2okvalitetsrapporter%202020.html

b. Hur tar ni reda pa vad som &r viktigt for era patienter? Hur kan ni involvera dem sa deras
input kan f paverka era forbattringsidéer och interventioner?

a.

Vi kommer att starta en Astma/KOL-mottagning, med patientlista, och sitta upp rutiner for att kalla
Astma/KOL-patienter enligt nationella riktlinjer. Vi kommer att genomfora kortare internutbildning
iform av forelasningar for kollegor pa APT och lakarméten. Frageenkit for vicka att nyfikenhet och
stimulera till kunskapsinhdmtning,.

b. Enkel frageenkit i samband med besok pa Astma/Kol-mottagning: "Vilket st6d 6nskar du
fran Astma/KOL-mottagningen?”

Steg 6 Vilka matt (minst 2) behover ni folja for att se effekten av forbéittringsidéerna?
(=Indikatorer som stimmer med era redan formulerade delmal)

Vilj ett till fem métt, som speglar om er forandring blir en forbattring. Mat utfall (det som gor
skillnad for patienterna, t.ex. andel personer med diagnosen hypertoni som har blodtryck <140/90)
men garna aven det ni gor (=processmatt, t.ex. antal drskontroller varje ménad av diabetikerna. Antal
snabbspirometrier per vecka. Antal 1ikemedelsgenomgéngar som gors varje vecka eller ménad.) Mt
garna ofta, minst 1 ging per manad for processmaétten, si ni kan byta eller justera er forbattringsidé
om den inte leder mot ert mal. Sjalvklart kan ni fortsatta att méta efter arsskiftet &ven om det ar
nuvarande ar ni redovisar hir. En indikator ska borja med Antal... eller Andel...

Indikatornamn Nulige = | Datum/ | Mal Killa | Datum
T.ex. Andel diabetiker med | Startlige | period | (% for att
HbA1c 6ver 70 mmol/mol. (% eller for eller uppna
Antal snabbspirometrier per | antal) start- antal) mal-
vecka lidge virdet

Indikator 1 | Andel listade patienter med 52 st 220101 60st | Medr | Decembe
diagnos KOL ave r 2022

Indikator 2 | Andelen listade patienter 81% 220101 90% Medr | Decembe
med KOL-diagnos diar man ave r 2022
efterfrigar rokvanor

Indikator 3 | Andel genomforda CAT hos 35% 220101 50% Medr | Decembe
listade patienter med diagnos ave r 2022
KOL

Indikator 4 | Erbjuda rokavvanjning 40% 220101 80% | Medr | Decembe
rokande KOL-patienter ave r 2022

Indikator 5

Kommentar (valfritt):




:JJ& Region Stockholm

Information om huslikarmottagning
Mottagningens namn

Fridhemsplans Vardcentral
Verksamhetschef

Aktnummer (ifylles av HSF)

Emma Lindh

Steg 7 Dags att testa era forbittringsidéer.

Anvind girna forbattringshjulet (=Plan Do Study Act) som stod. Det vill sdga, testa i liten skala forst
och justera era idéer enligt vad ni lar er och testa igen. Nar ni 4r n6jda kan ni testa pa hela
husldkarmottagningen och standardisera arbetssittet. Redovisningen av steg 77 sker i
slutredovisningen i del 2 nedan.

Dop denna fil till: Enhet tema ar del 1
t.ex. Boo VC diabetes 2022 del 1 och skicka in senast 28 februari 2022 till:
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se

DEL 2 — Slutredovisningen
(dokumentet skickas in i sin helhet Del 1 + 2)

A. Hur har ni testat och standardiserat era forbéttringsidéer?

Naér ni testat att forbattringsidéerna fungerar i liten skala kan ni standardisera det nya arbetssattet. I
den har rutan beskriver ni VAD ni gjort (vilka idéer har ni valt att jobba vidare med) och HUR ni
implementerat era idéer. Skriv s pass noggrant att andra enheter forstar vad ni gjort och kan ta efter
goda exempel.

Om man upptécker att vissa justeringar behover goras sen man fyllde i del 1 gér det bra.

Vi har arbetat med rutiner i personalgruppen, identifierat svagheter (att man inte fragar tillrackligt
ofta efter tobak exempelvis). Vi har fingat upp patienter som inte f6ljts upp och kallat/satt pa
viantelista for spirometri och uppféljning. Kopplat patienterna till den nystartade Astma/KOL-
mottagningen.

Vi har inte fatt ndgra svar i patientenkéten.

B. Resultat

Vilka resultat har ni uppnétt? Ange startldge, datum och mal (klistra/kopiera in fran steg 6 om
ni vill) samt resultatet och datum/period for nir resultatet togs ut. Om ni métt under tiden far ni
garna inkludera det i en bilaga (t.ex. 6ver tid i form av ett linjediagram som visar métviardena 6ver

tid)

Indikatornamn | Start- | Datum | Mal Resultat | Killa | Datum/
T.ex. Andel lidge /period | (% (% eller period
diabetiker med (% for eller antal) for
HbAu1c 6ver 70 eller start- antal) resultat-
mmol/mol antal) | ldge virdet

Indikator 1 | Andel listade 52 st 220101 | 60st 68st Medra | 231231
patienter med ve
diagnos KOL

Indikator 2 | Andelen listade 81% 220101 90% 79% Medra | 231231
patienter med ve och
KOL-diagnos dar journa
man efterfragar lgrans
rokvanor kning

Indikator 3 | Andel 35% 220101 | 50% 49% Medra | 231231
genomforda CAT ve
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hos listade
patienter med
diagnos KOL
Indikator 4 | Erbjuda 40% 220101 | 40% 70% Medra | 231231
rokavvanjning ve och
rokande KOL- journa
patienter lgrain
skning
Indikator 5

Ovriga kommentarer:

Indikator 1: Mal uppnatt (68 registrerade).

Indikator 2: Minskat till 79 %. Vi har kontrollerat med journalgranskning. En del var inte
registrerade under sokord. Oférdndrade rokvanor skrivs i l6pande text. 2 PDL-patienter dar vi inte
kan se journal. I 6vrigt har man inte efterfragat rokning.

Indikator 3: 49%. Det forklaras av att vi startat en astma/KOL-mottagning dir patienterna far
genomfora CAT i samband med spirometri. Alla patienter har inte hunnits kallas &n till
mottagningen. Ett antal KOL-pateinter har genomfort spirometrin pd annan mottagning, delvis
beroende pa Covid-pandemi. Patienterna dr nu satta pa véntelista for spirometri, och kopplade till
var nya astma/KOL-mottagning.

Indikator 4: Vi har fatt géra en journalgranskning och funnit att vi erbjudit r6kavvianjning hos 70%
av rokarna. Vi nar inte upp till mélet, men har 6kat med 30%.
Forbattra rutiner!!

C. Slutreflektion. Vilka var era lirdomar?
1. Vad har ni lart er?
2. Hur har ni anvint kunskap fran patienter under olika delar av forbattringsarbetet? Hur har
arbetet strivat efter att 6ka era patienters delaktighet eller involvering i virden?
3. Vad har ni for plan framét gillande detta omrade? Har beskriver ni hur ni planerar att
vidmakthélla positiva forandringar, eller om det inte blev som tankt om ni avser att 14gga ner
eller forandra ansats.

1. Viktigt med rutiner. Mottagningen har varit dalig pa att folja upp, men det kommer bli
lattare nu nar patienterna ar uppkopplade till Astma/KOL-mottagningen. Vi behover bli
battre pa att dokumentera under ratt sékord.

2. Vi har inte fatt skriftlig feedback i patientenkéten (patienterna har inte velat Iimna), men har
etablerat kontakt med vara kroniskt sjuka KOL-patienter vilket vi hoppas ger dom storre
trygghet. De flesta kallade patienterna har kommit pa besok vilket ar positivt.
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3. Etablerad Astma/KOL-mottagning. Fortsatta drliga uppfoljningar. Forbattrade rutiner vid
lakarbesok (dokumentation). Ny patientenkat for att forbattra delaktighet.

D. DOp denna fil till: Enhet tema ar del 2
t.ex. "Boo VC diabetes 2022 del 1 och 2” och skicka in senast 31 januari 2023 till funktionsbrevladan
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se
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