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Kvalitetsarbete/Forbittringsarbete 2022

del 1 och del 2: Psykisk ohalsa

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 &r 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.

Carina Almgvist — Verksamhetschef carina.almqvist@capio.se

Frida Axelsson — Psykolog

Thomas Lee — ST-lakare

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.



mailto:forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se
mailto:rita.fernholm@regionstockholm.se
mailto:carina.almqvist@capio.se

:JJ& Region Stockholm

Information om huslikarmottagning
Mottagningens namn
Capio Curera Vardcentral Farsta

Verksamhetschef Aktnummer (ifylles av HSF)
Carina Almqvist

Ga in och titta pa era resultat nar det giller kvaliteten pa varden och era processer fran t.ex. medrave
m4, PrimarvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv. Ange det ni kommer fram
till i stora drag.

Borja med att titta pa era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast frin programmenyn) dir dven
PrimirvardsKvalitet (PVQ) finns med (under huvudmeny -rapporter-PrimarvardsKvalitet) med en
oversiktssida for er vardcentral. Vilj helst ett omrade dar ni ligger under medel. Ni kan lara er mer
om PriméarvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

| dagslaget har vi ingen rond och inga rutiner fér samarbete nar det galler mottagandet av
patienter som soker for mild-mattligs psykisk ohalsa.

Vi vill forbattra teamarbetet kring patienter som séker med mild- mattlig psykisk ohalsa.
Genom samverkan mellan olika yrkeskategorier.

| nuldget har ingen pa vardcentralen gatt regionens utbildning Step-Up och sedan 2021 har
primarvarden fatt utokat ansvar gentemot patientgruppen med psykisk ohélsa. Darfor ser
vi behovet av utoka kunskapen kring evidensbaserat omhandertagande av denna patient
och damnar da att genomga utbildning i fraga.

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

Psykisk ohalsa

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

Vi vill forbattra omhandertagandet av vara patienter som har mild - mattlig psykisk ohalsa.
Vi vill skapa hog tillganglighet, ha maojlighet till tidig upptackt av psykisk ohalsa samt
erbjuda patienterna stdd till egenvard, bedémning, behandling och uppféljning.

Pa verksamhetsniva vill vi forbattra samarbetet mellan olika yrkeskategorier for att hitta ett
gemensamt mal, och ansvar for patientomhandertagandet. Vi vill skapa tid for kollegial
diskussion, handledning och stéd i behandling av patienter med psykiskohalsa.

Pa samhallsniva ser vi ett 6kat behov av psykosocialt och psykiatriskt omhandertagande
efter pandemin och vi vill upptacka och behandla patienter tidigt for att forebyggande
vidare resursansprak inom t.ex. specialistpsykiatrin och andra samhallsinstanser samt att
forebygga sjukskrivningar.

Steg 4 Specifika delmal— Mal som ska vara sa pass nedbrutna att de dr métbara. Anviand girna en
redan existerande indikator/matt frin medrave eller PrimarvardsKvalitet nar ni skriver delmal.
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Skapa tillfallen fér samverkan mellan professioner i arbetet med patienter med psykisk
ohalsa.

Specifika delmal efter att ha implementerat rondtid for samverkan mellan professioner:

e Oka den procentuella andelen patienter med nydiagnostiserad depression som blivit
somatiskt undersokta. Capio Curera ligger hir pa 13,4% med ett regionssnitt pd 20,6%
28.02.2022 indikerat av MedRave. Vart mal ar att 6ka den procentuella andelen till 20%.

e Skapa rond mellan psykolog-lakare eller psykolog-sjukskoterska dar patienter med mild-
mattlig psykisk ohilsa diskuteras. Malet ar att diskutera 4 patientfall per vecka vilket ska
redovisas i excel.

Specifika delmal av att genomga step-up utbildningen:

e Blockera tid isamtliga personals kalender for att genomga step-up utbildning.

e Personalen ska i veckobrev fa en kort sammanfattning om utbildningen, syftet bakom
genomforandet och vad de kan f6rvénta sig utav den.

e Personalen ska informera verksamhetschef Carina Almqvist nar de har avklarat utbildningen
via mejl. Antalet personal som genomfort utbildningen ska redovisas genom excel dar mélet
ar att 80% av personalen avklarar step-up utbildningen.

Specifika delmal av att 6ka andelen moduler som genomférs inom I-KBT per méanad:

e Fora statistik pa hur manga aktiva patienter verksamheten har inom I-KBT programmet per
manad i excel

e Fora statistik pd hur manga moduler som genomf6rs inom I-KBT per ménad i excel

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 anvanda verktyget fiskbensdiagram for att ta fram idéer. Man kan
dven lasa 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 ar viktigt for era patienter? Hur kan ni involvera dem? Om ni vill
kan ni anviinda négot av verktygen for patientsamverkan i QRC:s verktygslada.

a.

Vi vill genomga step-up utbildningen.

Vi vill implementera en rondtid for tvarprofessionell samverkan kring patienter med psykisk
ohadlsa.

Vi ska avsatta sarskilda bokningsbara lakartider for somatisk undersdkning av patienter
med nydiagnostiserad depression.

Vi ska uppritta en lathund som placeras i skoterske- och lakarrum som beskriver vilka patienter vi
kan hanvisa till I-KBT. Har kommer dven internmeddelanden 1 ggr/ménad pdminna om denna
mojlighet.



https://qrcstockholm.se/wp-content/uploads/2018/12/Verktyg-fiskbensdiagram.pdf
https://qrcstockholm.se/patientsamverkan/verktygslada/
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b.

Vi ska utforma en patientenkat for patienter med depression och som fatt en somatisk
undersokning under aret. Svaren ska utvarderas i borjan pa nasta ar och ligga till grund for
framtida forbattringar av arbetssattet for denna patientgrupp.

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

Vilj ett till fem matt, som speglar om er férandring blir en forbattring. Mat utfall (det som gor
skillnad for patienterna, t.ex. andel personer med diagnosen hypertoni som har blodtryck <140/90)
men girna dven det ni gor (=processmatt, t.ex. antal drskontroller varje ménad av diabetikerna. Antal
snabbspirometrier per vecka. Antal likemedelsgenomgéngar som gors varje vecka eller ménad.) Mat
girna ofta, minst 1 gang per manad for processmaétten, s 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

HbAu1c 6ver 70 mmol/mol. (% eller for eller uppna

Antal snabbspirometrier per | antal) start- antal) mal-

vecka ldge virdet
Indikator 1 | Andel av personal som har 0] 25/2 80% Intern

gdtt step-up t

utbild | 31:a dec
nings | 2022

regist
er
Indikator 2 | Upprdttande av 0] 25/2 4 Intern | 31a Dec
samverkanstid mellan statist | 2022
professioner Patie | ik
Antal fall som rondas/vecka ntfall
per
vecka
Indikator 3 | Antal slutforda moduler/ 21 st 25/2 30 Regist | 31a Dec
mdnad I-KBT rering | 2022
Indikator 4 | Andel av patienter med 13,4% 28/2 20% Medr | 31dec
nydiagnosticerad depression ave 2022

som undersokts somatiskt.

Kommentar (valfritt):
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Steg 7 Dags att testa era forbittringsidéer.

Anviand girna forbattringshjulet PDSA (=Plan Do Study Act) som stdd. Testa i liten skala forst och
justera era idéer enligt vad ni lar er och testa igen. Nar ni ar njda 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 forbittringsidéer?

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.

Step-up genomfordes forst av psykolog for att ser hur tidsatgang sag ut samt hur kunskapen bast
skulle kunna tillimpas lokalt. Utifrén det avsattes tid i andra personalkategoriers schema for att
genomfora Step-up.

I-KBT implementeringen testades genom att fora diskussioner pa ldkarmoten och APT for att fa input
av alla personalkategorier och 6ka engagemanget i frigan, samt att se hur vi kunde implementera
detta pa basta sitt.

Avseende somatiska undersokningar har rutinen kring detta dven diskuterats pa lakarméten med
diskussion om bland annat hur lang tid ett sddant besok ska ta.

Rondtiden testades genom att informera om att moéjlighet till rond med psykolog for att utvardera
behov av rondtid i kalender innan en faktiskt schemalagd tid implementerades.

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 | Kidlla | Datum/
T.ex. Andel liage /period | (% (% eller period
diabetiker med (% for eller antal) for
HbA1c 6ver 70 eller start- antal) resultat-
mmol/mol antal) | ldge virdet
Indikator 1 | Andel av personal | 0 % 25/02/2 | 80% Ca 53% Intern | 29e
som har gdtt 022 utbild | januari
step-up ningsr | 2023
egistre
t



https://qrcstockholm.se/wp-content/uploads/2018/12/Verktyg-PDSA-cykel.pdf
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Indikator 2 | Antal patientfall | o st 25/02/2 | 16st 2,167/ 1 Intern | 31a
som rondas/ 022 genomsni | statisti | december
manad tt manad | k 2022
Indikator 3 | Antal slutforda I- | 21 st 25/02/2 | 30 st 11,33/1 Regist | 31a
KBT moduler/ 022 genomsni | rering | december
manad tt manad 2022
Indikator 4 | Andel patienter 13,4% | 25/02/2 | 20% 21,5% MedR | 31a
med 022 ave december
nydiagnostiserad 2022
depression som
undersokts
somatiskt

Ovriga kommentarer:

Angadende indikator 1 "Andel av personal som har gadtt step-up ™ har vi rdaknat pa virdet gallande
personal som genomfort samtliga utbildningar i Step-up beroende pa yrkeskategori. Vi har gjort
en ytterligare analys 6ver hur mdanga per yrkesgrupp har genomfort de individuella
utbildningsmomenten inom Step-Up:

Lakare : ca 71,4% (5/7)

Psykosocial personal: 75% (3/ 4)

Sjukskoterskor: ca 14% (1/7)

Verksamhetschef: 100% (1/ 1)

Vi har rdaknat procentuell andel av personalen som har slutfort samtliga moduler i Step-up
utbildningen. Flera av personalen har genomgatt delar av utbildningen utan att slutféra alla
moduler. Andelen till att varfor delar av personalen infor slutfort samtliga modulen skulle kunna
forklaras av att avsatt tid 1 kalendern inte rdckt till eller pa grund av franvaro.

Gdllande indikator 4 “Andel patienter med nydiagnostiserad depression som undersokts
somatiskt”:

Pa vardcentralen har vi 6kat den andel av nydiagnostiserade deprimerade patienter som fatt en
somatisk undersokning fran 13,4% till 21,5% pa ca 10 manader. Nu ligget vi dver snittet i Region
Stockholm. Var forhoppning dr att fortsdtta kunna erbjuda somatiska undersékningar i den hdar

utstrdackningen.
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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 patienters delaktighet eller involvering i virden?
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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 tdnkt om ni avser att lagga ner
eller forandra ansats.

1.

Det har tagit tid att genomfora fordndring, tid att genomga utbildning, och fordndra pé ett
langsiktigt och hallbart sdtt. En annan ldrdom dr att ganska smd fordandringar kan gora stor
skillnad, sé ldnge fordndring hamnar i en rutin, t.ex. schemaldggs.

2,

I det enskilda patientmotet har vi ofta fatt enskild aterkoppling kring att mojligheten att fa en
somatisk undersokning samt uppfolining tre manader efter utford iKBT-behandling mottagits vdl.
Vi har en kontinuerlig mdtning av patienters bedomning av néjdhet pd vardcentralen, samt s har
en personlig aterkoppling via somatisk undersokning av nedstdmda patienter varit mojlig. Vi har
alla upplevt att patienter varit mycket nojda med att fa en likartid pa ett snabbt och smidigt sctt
genom att psykosociala teamet har kunnat boka in en specifik tid for just detta.

Genom att kunna erbjuda patienter en somatisk undersékning av likare direkt efter ett
psykologiskt bedomningssamtal s har patienten fatt majlighet att sjilva vdlja om de 6nskar en
breddad utredning genom kontakt med likare.

Genom att informera patienter om Internet-KBT har de fatt mdjlighet att ta stdllning till 6nskad
psykologisk behandling ndr detta bedémts av ldkare eller psykolog som en valmojlighet.

Vill behalla maojligheten for psykosociala enheten att boka somatisk undersékningstid hos ldkare. Vi
har utbildat ytterligare psykoterapeut att fG behorigt att behandla patienter med i-KBT. Vi har haft
barnpsykolog som ansvarar for regionens barnuppdrag komma pé APT for att ge fordjupande
information erhallen fran Step-up gdllande barnuppdraget, samt att fordjupa samarbetet med
barnpsykolog. Vi har haft fdarre i-KBT-behandling dn malsdttning, vilket tror kan bero pa lingre
vdntetider till psykolog under hosten 2022. Nu med ytterligare utbildad personal i-KBT-kompetens
forvdntas sessionerna att dka, vilket de redan har gjort under januari 2023.

D. Dop denna fil till: Enhet tema &r 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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