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Kvalitetsarbete/Forbattringsarbete 2022

del 1 och del 2: Diabetes

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 underlittar bade arbetet och ger
storre chans till ett lyckat utfall. Denna mall ar upplagd efter en sddan struktur. Kurser i kvalitets-
och forbéttringsarbete 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 litt 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 éiven 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 garna en ST-ldkare
eftersom forbattringsarbete igér i deras mélbeskrivning.

Avan.hozali@regionstockholm.se

Skriv i den hdr rutan namn och professioner, samt e-postadress till en kontaktperson i teamet.

Avan Hozali, ST-ldkare i allmdnmedicin, avan.hozali@regionstockholm.se
Amy Alemoe, Diabetessjukskoterska, amy.alemoe@regionstockholm.se
Karolina Malm-Willadsen, distriktslikare, MAL, karolina.malm-willadsen @regionstockholm.se

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 omrade dar ni har mojlighet att gora tydlig skillnad sa ni inte l4gger tid pa ett
omréde som ni redan &r bra pa.
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Resultat nir det géller kvaliteten pa varden och era processer finns t.ex. i medrave m4,
PrimarvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv.

Borja gdrna med att titta pa era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast fran 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 ldra er mer
om PrimarvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

Ange det ni kommer fram till i stora drag.

Vi ser i Medrave att vi har en forhdallandevis hog andel av vdra patienter (13,4%) som har Hbaic >
70. Vi har totalt 457 patienter med diagnosen diabetes mellitus typ 2 samt 28 med typ 1. Vi ser
risker med detta da ett forhojt Hbaic dr kopplat till diabeteskomplikationer. I Stockholm dr det
istdllet 8,9%. Aven om detta eventuellt skulle kunna forklaras av att véra diabetiker dr dldre dn
genomsnittet i Stockholm/haft diagnos under ldngre tid tror vi att vara siffror kan forbdttras.

Vi har dven en forhallandevis lag andel av patienter med Hbaic < 52. Vi ligger pd 52,3% jamfort
med 56,3% i Stockholm. Vi vill forsoka forbdttra detta.

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

Diabetes typ 2

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

Minska andelen patienter med Hbaic 6ver 70 mmol/mol och sdledes reducera risk for
diabetesrelaterade komplikationer och hjdrt- kdrlkomplikationer samt forbdttra livskvaliteten hos
patienterna.

Oka andelen patienter med Hbaic <52 mmol/mol med samma argument som ovan.

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

Minska andelen patienter som har Hbaic 6ver 70 mmol/mol fran 13,4% till under 10%

Oka andelen patienter som har Hba1ic under 52 fran 52,3% till 6ver 56%
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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?

o

har storst behov.

Oronmarkta ldkartider for diabetiker

o

patienten.

Informera lakargruppen om projektet och mélet
Bjuda in diabetes-teamet fran APC for att halla forelasning for lakare och sjukskoterskor

c. Avsatt tid for diabetesplanering for diabetesansvarig lakare for att exempelvis 6ka andel
GLP1-patienter. Foljs upp med avstimningsmdte mot slutet av perioden. Diabetesplanering
innebar att man kan planera bokningar utifran viktiga punktinsatser och de patienterna som

g. [Erbjuda FAR, dietist, fysioterapeutremiss till utvalda patienter

d. Vihar regelbunden diabetesrond med distriktsldkare, mal att Aven ST-ldkare ska delta vid
rond. Nyligen infort. Hélls 1 ging varannan vecka, 30 minuter.

Sitta eller uppdatera malviarde for Hbaic for patienter — sétts av distriktsldkaren och
diskussion med diabetesskoterska i samband med diabetesrond. Detta ska stimmas av med

pa diabetesmottagningen.

h. Vid ldkar- och sjukskoterskebesok informera patienter om att det pagér ett forbattringsarbete

i. Patientcentrerad samtalsteknik dar patienten far lyfta fram synpunkter under samtalet.
Diabetesskoterska delar alltid ut bild pa vad olika Hbaic-virden betyder i glukosnivaer.

Steg 6 Vilka matt (minst 2) behéver ni folja for att se effekten av forbéttringsidéerna?
(=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 f6r patienterna, t.ex. andel personer med diagnosen hypertoni som har blodtryck <140/90)
men girna dven det ni gor (=processmatt, t.ex. antal arskontroller varje manad av diabetikerna. Antal
snabbspirometrier per vecka. Antal lidkemedelsgenomgangar som gors varje vecka eller manad.) Mt
girna ofta, minst 1 gdng per manad for processmaétten, s ni kan byta eller justera er forbattringsidé
om den inte leder mot ert mal. Sjalvklart kan ni fortsatta att mata 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 liage vardet

bIndikator | Andel diabetiker med hbaic | 13,4% 2022- <10 Medr | Dec 2022

1 over 70 02-07 ave

Indikator 2 | Andel diabetiker med hbaic | 52,3% 2022- >56 Medr | Dec 2022
<52 02-07 ave
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Indikator 3 T.ex. dec
2022

Indikator 4 T.ex. dec
2022

Indikator 5 T.ex. dec
2022

Kommentar (valfritt):

TIPS: Notera ndgonstans kdlla och datum for varje gédng ni tar ut data, sa att det dr ldtt for nGgon
annan att fortsdtta ta ut data. Det dr bra om ni kan ta ut era data en gang varje ménad och folja
hur det gar sa ni vet om era insatser far effekt. Sdtt gdrna upp det ni drar ut i fikarummet, det kan
ge ett 6kat engagemang.

Steg 7 Dags att testa era forbéttringsidéer.

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 dr néjda kan ni testa pa hela
husldkarmottagningen och standardisera arbetssittet. Redovisningen av steg 7 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 i1 sin helhet Del 1 + 2)

A. Hur har ni testat och standardiserat era forbéttringsidéer?

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 si pass noggrant att andra enheter forstir vad ni gjort och kan ta efter
goda exempel.

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

Avsatt tid for diabetesplanering for diabetesansvarig lakare.

Vi har regelbunden diabetesrond med distriktsldkare, mal att 4ven ST-ldkare ska delta vid rond —
detta finns 6ronmarkt i tidsbokningen.

Oronmarkta lakartider for diabetiker i tidsbokningen

Uppdatera malviarden for Hbaic for diabetespatienter i samband med ldkarbesok och diabetesronder.
Hos diabetesskoterska livsstilsrad samt erbjuds FaR-recept, dietistkontakt och fysioterapeutremiss
till samtliga diabetespatienter.

Indikatornamn | Start- | Datum | Mal Resultat | Killa | Datum/

T.ex. Andel liage /period | (% (% eller period
diabetiker med (% for eller antal) for
HbAu1c 6ver 70 eller start- antal) resultat-

mmol/mol antal) | lidge virdet
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Indikator 1 | Andel diabetiker | 13,4% | 2022- <10 8,4% Medra | 2023-01-
med hbaic over 02-07 ve 26
70

Indikator 2 | Andel diabetiker | 52,3% | 2022- >56 58,5% Medra | 2023-01-
med hbaic < 52 02-07 ve 26

Ovriga kommentarer:

C. Slutreflektion. Vilka var era lirdomar?
1. Vad har ni lart er?
2. Hur har ni anvéant kunskap fran patienter under olika delar av forbattringsarbetet? Hur har
arbetet stravat 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 tinkt om ni avser att l4gga ner
eller fordndra ansats.

1.

Vi har ldrt oss att man kan uppna forbdttrad statistik med strategiska punktinsatser och mer
optimerad allokering av diabetessjukskoterskans tid samt bdttre koordinerade insatser avseende
diabetesvard om man har ronder mellan sjukskéterska och likare for de patienterna som har stérst
behov.

2.

Feedbacken som vi har fétt fran patienterna dr varierande. Man gldds at forbdttrade virden och
far mer motivation men samtidigt uttrycks ofta missnoje efter att fa trdffa nya likare frekvent.
Under denna period har de flesta patienterna haft en fast diabetesansvarig likare. Patienterna har
fatt delaktighet genom att diskutera behandlingsmetoder och malvdrde vad gdller Hbaic.

3.

Vi planerar att fortsatta med diabetesronden mellan skéterska och ldkare samt fortsatta med
oronmarkta lakartider for diabetiker. Vi kommer att fortsétta erbjuda FaR, dietist och
fysioterapeutremisser till patienter. Regelbundna foreldasningar fran APC for att halla uppdaterad
kompetens. Fortsitta diabetesplanering med jaimna mellanrum.

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




