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Kvalitetsarbete/Forbittringsarbete 2022

del 1 och del 2: Psykisk Ohalsa och
sjukskrivning

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 d6pt till “Enhet tema &r 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 maélrelaterad ersiattning 2022” pa Vardgivarguiden.
Fréagor kan dven skickas till rita.fernholm@regionstockholm.se.

Kvalitets- och forbattringsarbete ar viktigt. En strukturerad metod underlittar bade arbetet och ger
storre chans till ett lyckat utfall. Denna mall ar upplagd efter en sddan struktur. Kurser i kvalitets-
och forbiattringsarbete rekommenderas for dem som inte tidigare gatt det och ska leda ett
forbattringsarbete. Mallen ska dock kunna anvindas av alla. De graa rutorna innehéller
instruktioner. Kursiverad text i de vita rutorna utgor exempel pa hur man kan formulera sig. Las
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 iven teammedlemmar och deras professioner
Ett forbattringsarbete har storre chanser att f 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.

Kontaktperson: Niklas Heijne, Husldkare, niklas.heijne@hlmtegner.nu
Ovriga: Jan Skoglund, Per Nilsson, Ulla Grane, Fabian Befrits, samtliga huslikare pa Kvartersakuten
Simon Forsberg, Rehabiliteringskoordinator

Steg 1 Beskrivning av nuliiget — Tydliggor vilket problem ni vill 16sa!

Inom vilket omréde ser ni en tydlig forbéittringspotential och varfor? Detta ar viktigt for
att kunna vilja ett omrade dar ni har mojlighet att gora tydlig skillnad sé ni inte lagger tid pé ett
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omréade som ni redan ar bra pa.
Resultat nir det géller kvaliteten pa varden och era processer finns t.ex. i medrave m4,
PrimérvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv.

Borja garna med att titta pé era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast fran programmenyn) dér aven
PrimérvardsKvalitet (PVQ) finns med (under huvudmeny -rapporter-PrimarvardsKvalitet) med en
oversiktssida for er vardcentral. Vilj helst ett omrade dar ni ligger under medel. Ni kan ldra er mer
om PrimarvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

Ange det ni kommer fram till i stora drag.

Vi har noterat i Rehabstod att vi har mdanga patienter (totalt 31 patienter under okt-dec 2021) med
psykisk ohdlsa som dr sjukskrivna under en mycket ldng tid (mer dn 180 dagar) och av dessa har
ingen (o st) haft kontakt med vdr REKO

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

Forsoka fa patienter med psykisk ohdlsa att fa tillbaka sin arbetsformaga fortare.

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

Vi vill att patienter med psykisk ohdlsa och som vi bedomer har nedsatt arbetsformdga tidigare i
sjukskrivningsprocessen far kontakt med en Rehabiliteringskoordinator (REKO) for att tillvarata
de resurser och mdgjligheter som finns hos patienten och arbetsgivaren for att majliggéra tidig
arbetsdtergang. Detta for att det gagnar patienten att ha en kortare sjukskrivningsperiod, det
gagnar arbetsgivaren och det sparar samhdllet kostnader for sjukforsdkringssystemet

Steg 4 Specifika delmal— Mal som ska vara si pass nedbrutna att de 4r méitbara. Anviand girna en
redan existerande indikator/matt frin medrave eller PrimarvardsKvalitet nar ni skriver delmal.

Att minska antalet patienter som dr sjukskrivna pa grund av psykisk ohdlsa ldngre dn 181 dagar
med 20% Dvs minska antalet sjukskrivna per 211231 som dr 31st personer till 25 st 221231.



https://skr.se/primarvardskvalitet

:th Region Stockholm

Information om huslikarmottagning

Mottagningens namn
Kvartersakuten Tegnergatan

Ulla Grane

Verksamhetschef Aktnummer (ifylles av HSF)

Steg 5 Forbittringsidéer — vad kan ni gora for att na mélet? (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 sé 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%20kvalitetsrapporter%202020.html

b. Hur tar ni reda pa vad som ar viktigt for era patienter? Hur kan ni involvera dem si deras
input kan fa paverka era forbattringsidéer och interventioner?

a. Vihar utarbetat en rutin pa mottagningen dar alla patienter som sjukskrivs under
psykiatriska diagnoser (F-diagnoser) dar vi befarar l&ng sjukskrivningstid direkt ska fa
kontakt med REKO vid forsta eller andra sjukskrivningsperioden.

b. Remisser for dessa patienter till KBT ska fokusera pé arbetsatergang.

c. Vi kommer ha regelbundna méte med lakargruppen och REKO

d. Patienterna vill komma tillbaka till arbete snabbare och de far tidigare i

sjukskrivningsprocessen mojlighet att se vilka resurser de har till atergéng till arbete och
deras arbetsgivare involveras tidigare for atergéng till arbete

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

Vilj ett till fem matt, 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 girna dven det ni gor (=processmatt, t.ex. antal drskontroller varje manad av diabetikerna.
Antal snabbspirometrier per vecka. Antal lakemedelsgenomgangar som gors varje vecka eller
manad.) Mat girna ofta, minst 1 gdng per manad for processmaétten, sa ni kan byta eller justera er
forbattringsidé om den inte leder mot ert mal. Sjalvklart kan ni fortsitta att mita efter arsskiftet dven
om det dr nuvarande &r ni redovisar hir. En indikator ska borja med Antal... eller Andel...

Indikatornamn Nulége = | Datu | Mal (% Killa | Datu
Startléige | m/pe | eller m for
(% eller riod antal) att
antal) for uppn
start- a
lage mal-
virde
t
Indikator 1 | Antal patienter sjukskrivna 31 211231 | 25 Rehab | 22123
pa grund av psykisk ohdlsa stod 1
(f-diagnoser) ldngre dn 181
dagar
Indikator 2 | Oka andelen 66% ar 211231 | 50% ar Rehab | 22123
deltidssjukskrivningar for sjukskrivna sjukskriv | stod 1
alla patienter sjukskrivna pa | 100% na 100%
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grund av psykisk ohdlsa (F-
diagnoser)

Indikator 3 | Minska totala antalet 258 211231 | 232 Rehab | 22123
sjukskrivna patienter (minskni | stod 1

ng med
10%)

Indikator 4 | Minska andel 76% ar 211231 | 68% ar Rehab | 22123
heltidssjukskrivna av det sjukskrivna sjukskriv | stod 1
totala antalet sjukskrivna 100% na

(minskni
ng med
10%)

Kommentar (valfritt):

Steg 7 Dags att testa era forbittringsidéer.

Anvand garna forbattringshjulet (=Plan Do Study Act) som stod. Det vill saga, testa i liten skala forst
och justera era idéer enligt vad ni lar er och testa igen. Nar ni dr néjda kan ni testa pa hela
huslakarmottagningen 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?

Nar ni testat att forbattringsidéerna fungerar i liten skala kan ni standardisera det nya arbetssittet. 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 sa pass noggrant att andra enheter forstar vad ni gjort och kan ta efter
goda exempel.

Om man upptéicker att vissa justeringar behover goras sen man fyllde i del 1 gar det bra.

Vi har anvint oss av rehabiliteringskoordinator (REKO) vilket dr visat att tidig involvering av REKO
okar forutsittningarna till tidig atergéng till arbete. REKO har systematiskt fokuserat pa insatser som
frimjar motivation till arbetsdterging och samverkan med arbetsgivare.

Vi har tydliggjort rutinerna for sjukskrivning inklusive kriterierna for nir ldkare ska involvera REKO.
Kriterierna innebar att alla patienter som sjukskrivs under psykiatrisk diagnos dér vi befarar lang
sjukskrivning och/eller vid komplexa patientdarenden ska fi direkt kontakt med REKO vid forsta eller
andra sjukskrivningsperioden. Alla remisser till KBT hos sjukskrivna patienter ska fokusera pa
arbetsétergang.

B. Resultat
Vilka resultat har ni uppnétt? Ange startlage, 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
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ni garna inkludera det i en bilaga (t.ex. over tid i form av ett linjediagram som visar méatviardena Gver
tid)

Indikatornamn | Start- | Datum | Mal Resultat | Killa | Datum/
lige /perio | (% (% eller period
(% d for eller antal) for
eller start- antal) resultat-
antal) | ldge vardet
Indikator 1 | Antal patienter 31 st 211231 25 st 31 st Rehab | 221231
sjukskrivna pa stod
grund av psykisk
ohdlsa (f-
diagnoser)
ldngre dn 181
dagar
Indikator 2 | Oka andelen 66% 211231 | 50% 46% Rehab | 221231
deltidssjukskrivni | dar stod
ngar for alla sjuksk
patienter rivna
sjukskrivna pa 100%
grund av psykisk
ohdlsa (F-
diagnoser)
Indikator 3 | Minska totala 258 st | 211231 232st | 274 Rehab | 221231
antalet stod
sjukskrivna
patienter
Indikator 4 | Minska andel 76% 211231 68% 74% Rehab | 221231
heltidssjukskrivn | dar stod
a av det totala sjuksk
antalet rivna
sjukskrivna 100%

Ovriga kommentarer:

C. Slutreflektion. Vilka var era lardomar?
1. Vad har ni lart er?
2. Hur har ni anvéint kunskap fran patienter under olika delar av forbattringsarbetet? Hur har
arbetet strivat efter att 6ka era patienters delaktighet eller involvering i varden?
3. Vad har ni for plan framat gillande detta omrade? Har beskriver ni hur ni planerar att
vidmakthélla positiva forandringar, eller om det inte blev som tdnkt om ni avser att ldgga ner
eller fordndra ansats.

1. Vihar lart oss att tidig kontakt med rehabiliteringskoordinator kan 6ka forutsittningarna for
atergdng i arbete. Vi har lart oss att nir sjukskrivande ldkare arbetar tillsammans med REKO
tidigt i sjukskrivningsprocessen okar forutsattningar for patienten att snabbare aterga i
arbete med deltidssjukskrivning.
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2. Patienterna har vid aterbesok hos lakare uttryck uppskattning 6ver REKOs st6d och
samverkan med arbetsgivare. REKO kartlagger patientens situation med ett personcentrerat
forhallningssitt dar patientens behov far styra vilka reko-insatser som ges. Patienter har
overlag uttryckt att det upplevs tryggt att atergd i arbete nir de vet att REKO kan hjilpa till
med st6d, rddgivning, intern samordning och samverkan med arbetsgivare vid behov.

3. Fortsitta att samarbeta med REKO pé det satt som beskrivs ovan och dartill bredda REKOs
arbete genom att i hogre utstrackning samverka med Forsiakringskassan,
Arbetsformedlingen och andra instanser som aktivt kan hjilpa patienter som stér langre bort
fran arbetsmarknaden.

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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