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Kvalitetsarbete/Forbattringsarbete 2024

del 1 och del 2 TEMA: Patientsaker
kommunikation

Information om huslikarmottagningen

Mottagningens namn

Liljeholmens VC

Verksamhetschef Verksamhetschefens e-post
Sandra.afwinklerfelt-

Sandra af Winklerfelt Hammarberg hammarberg@regionstockholm.se

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 2024 del 1” skickas per e-post till
funktionsbrevldda forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se senast den 28 februari 2024,
obligatoriskt for att kunna f& den maélrelaterade ersittningen.
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 2024 del1 och 2” skickas till samma funktionsbrevldda senast den 31 januari 2025
obligatoriskt for att kunna f& den malrelaterade ersittningen..
Mer information finns pa https://vardgivarguiden.se/ sok pa forbdttringsarbete och/eller
mdlrelaterad ersdtining i sokfaltet
Frégor kan dven skickas till rita.fernholm@regionstockholm.se.

Radera EJ text i gra falt.

DEL 1 — Planen

Kontaktperson for kvalitetsarbetet med namn, profession och e-postadress:

Namn: Annika Weiderling
Profession: Specialist i allmdnmedicin

E-post: annika.weiderling@regionstockholm.se

Att involvera flera

Ett forbattringsarbete har storre chanser att fa goda resultat om flera olika yrkesgrupper deltar.

e Sitt ihop ett forbattringsteam med olika yrkeskategorier, 2—5 personer.

e Inkludera girna en ST-ldkare eftersom forbattringsarbete ingar i deras malbeskrivning men
14t inte hela arbetet forlita sig pa en ST-ldakare som kanske delar av aret ar pa
sidotjanstgoring, det kan bli sarbart.

e Fundera 6ver hur ni kan involvera era patienter i forbattringsarbetet (som val av
forbattringsomrade eller pa vilket sétt patienterna anser att nagot bor forandras).

A: Ange 6vriga teammedlemmar med namn och deras professioner

A:

Ulrika Lidstrom, ST-lakare

Amel Said, distriktsskoterska

Linda Hellstromer, mottagnings-ssk, astma-KOL-ssk
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Unn Gustafsson, leg psykolog
Cecilia Rydholm, medicinsk sekreterare

B: Ange hur ni kan involvera patienters synpunkter och erfarenheter i utformningen av arbetet, som
intervjuer, forslagslador eller liknande.

B: Genom att kvalitetsarbetet genomfors i samband med en forskningsstudie for att utviardera
metoden safety-netting s kommer det genomforas en digital patientenkidt om hur patienterna
upplevde informationen de fitt under besoket forst som formétning och sedan som
uppfoljningsmétning.

Kartliggning. Vad vill ni d&stadkomma och varfor?

Ett forbattringsarbete borjar med att studera verksamhetens patientrelaterade resultat.
e Finns det ndgot omrade dar ni presterar simre dn Stockholmsgenomsnittet? (titta i
PrimarvardsKvalitet t.ex.)
e Har det kommit nya riktlinjer dar foljsamheten skulle kunna 6ka? (som hjartsvikt eller
diabetes t.ex.)
e Finns det bra exempel frdn andra enheter att ta inspiration fran?

Resultat nar det géller kvaliteten pa varden och era processer finns t.ex. i medrave m4,
PriméirvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv.

Borja giarna med att titta pa era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast fran programmenyn) dar dven
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 lara er mer om PrimarvéirdsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

Stodmaterial finns har: https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/enheter/kvalitetsstod--
fortbildning/

Under "Stodmaterial for kvalitetsarbete”

Samt att stod kan fas fran APCs kunskapsteam:
https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/kunskapsteam2 /undersida-kunskapsteam

Kartldggning. Vad vill ni dstadkomma och varfor?

Vi har i reflektion kring patientsidkerhetsberittelsen och i analys av allvarliga vardavvikelser och
vardskador identifierat att kommunikationen med patienter och nérstdende ofta ar en orsak till bade
vardskador som f6rdrojd diagnos, lakemedelsavvikelser, men ocksa till oro och “frequent attending”,
vilket i sig dr en skada men ocksa kan leda till sekundira undantrangningseffekter.

I foreslagna atgérder i vardskadeutredningar har vi darfor velat satsa pa ronder och utbildning i
strukturerad kommunikation (som SBAR) i virdens 6vergangar men ocksa i kommunikation med
patienter och narstdende med hjilp av interaktiv teater under 2023 dar vi har trinat konsultation och
bemdtande dven av missnojda och hotfulla patienter.

For att oka patienternas delaktighet sa finns en metod med flera komponenter kallad safety netting.
Metoden inriktas i forsta hand pé nir patienter soker med ett nytillkommet eller forsimrat problem
som ju i priméarvarden kan bero pa vildigt manga olika saker. Metoden gér ut pa att tydligt informera
patienten om forvantat forlopp, men ocksé nir patienten ska séka igen, vad patienten ska vara
uppmirksam pa. For att ytterligare forstarka att budskapet natt fram ber man patienten aterberitta
vad som ar forvintat, vad hen ska vara uppmaérksam pa och nar hen ska s6ka igen. Genom att
dokumentera detta under sirskilda sokord i journal *forvantat forlopp” och “kontakta varden om” sa
far patient och narstaende tillgang till tydlig information via journal pa 1177.

Metoden kan anvindas bade vid bedomning i telefon, digitalt och vid fysiska besok. I forsta hand ar
metoden framtagen for nya besvar men vi vill undersoka om det kan vara ett sitt att 6ka
patientdelaktighet och sdkra information dven vid kroniska och fluktuerade sjukdomar som astma
och diabetes. Information om vad man ska vara uppmirksam pa, nar man ska justera sina lakemedel
och niar man ska kontakta varden kan vara viktigt &ven vid psykisk ohilsa och suicidrisk. Att det finns
en dokumenterad plan t ex.
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vardgivarens bedomning.

Vi planerar ocksi att arbeta med informationsmaterial till patienter digitalt och i vintrum om vad
som ar viktigt att fraga under besoket, och var i journalen man hittar viktig information om

Val av tema for forbattringsarbetet:

Utifrén er kartlaggning av verksamhetens patientrelaterade resultat, vilket tema har ni valt for
forbattringsarbetet? Beskriv kortfattat med ett eller ett par ord.

Patientsiker kommunikation — genom 6kad patientdelaktighet och metoden safety netting

Mal (Vad vill ni uppna?)

fortbildning/verktygslada-forbattringstrappa/

Formulera hiar era mal:

Vilka patientrelaterade resultat vill ni uppna med arbetet?

Lank till "Malformulering”: https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/enheter/kvalitetsstod--

aterberatta.

journalen.

journal.

e  Attvara patienter far tydlig information om férvantat férlopp, vad hen ska vara uppmaérksam
pa och nir hen ska kontakta virden i méten med oss per telefon, digitalt och fysiskt.
e  Attvi har metoder for att sdkra att patienten har forstatt informationen t ex genom att

e Att patienter och andra vardgivare har tillgang till tydlig information om bedémning,
forvantat forlopp och givna specifika rdd genom att dokumentera under dessa termer i

e Att patienter far tillgang till och 6kad kunskap om hur de hittar relevant information i sin

e Att vi uppnar en sikrare vard om patienterna kan bli mer delaktiga.

Orsaker (Till att ni inte redan presterar
som malet)

Exempel pa verktyg for att kartlagga orsaker:
Fiskbensdiagram. Lank till fiskbensdiagram:

https://www.akademisktprimarvardscentrum.se
/enheter /kvalitetsstod--

fortbildning/verktygslada-forbattringstrappa/

Idéer till l16sningar (For att na malen)

Initiala idéer till I6sningar (FOr att nd malen)
Vad kan ni gora for att forbattra resultaten? Ta
aven tillvara idéer utanfor teamet och hos
patienterna, har finns en verktygslada for
patientsamverkan:

https://www.akademisktprimarvardscentrum.se

/enheter/kvalitetsstod--

fortbildning/verktygslada-patientsamverkan/

1: Hogt soktryck pa varden, manga som soker
med oro som kan vara svért att virdera och som
kan forsvara kommunikation at bagge hall.

1.1: Genom utbildning metod i alla yrkesgrupper
kan triagering och radgivning underlittas.

1.2: Genom tydligare dokumentation underlattas
egenvard och forhoppningsvis soker patienterna
pa ett sdkrare sitt igen nir de behéver - pa sikt
kanske lagre soktryck?

1.3: Kartldgga genom att fraga patienter hur de
upplever informationen de fatt som ett
utgdngslage.

2: Brister i journalforing, fokus ar delvis pa andra
saker och det kan saknas struktur.

2.1: Borja med att kartlagga dokumentation idag,
granska tydlighet men ocksé friga patienter om
hur de upplever att de fatt information?

2.2: Genom tydligare journaldokumentation
underléttas dven vardens 6vergangar, bide andra
vardgivare och patienterna har tillgang till mer
strukturerad information.

2.3: Folja upp under arbetets gdng om
dokumentationen foriandras.
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3: Andra kommunikativa svarigheter, bristande
mojligheter att anpassa information till olika
patientgrupper. T ex tolksamtal, kulturella
skillnader, kognitiva eller psykiatriska sjukdomar

3.1: Sarskilt fokus pa patientgrupper med
kommunikativa svarigheter av olika slag

3.2: Informationsmaterial till patienter infor
besok om hur och vad de kan fraga.

3.3: Informationsmaterial till patienter om hur
man hittar i journal och vad som é&r viktigt for
dem att ldsa.

Matt och miitetal (indikatorer)

e Hur kan det matas?

e Vad ska oka eller minska for att ni ska se att ni ror er mot era mal?

o Finns fardiga indikatorer eller behover ni sétta ihop egna matetal?

Notera 2—5 indikatorer i tabellen nedan och dessa indikatorer ska koppla antingen direkt till era

forbattringstrappa/

mal eller till era idéer for 16sningar som ni angivet ovan.

Lank till "Familj av métt” som forklarar utfallsmétt, processmétt och balanserade maétt:

https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/enheter/kvalitetsstod--fortbildning/verktygslada-

lakemedelsgenomgéngar som gors varje manad.)

Mat utfallsmatt (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 arskontroller
varje ménad av patienter med diabetes. Antal snabbspirometrier per vecka. Antal

APC:s olika kunskapsteam kan utgora bollplank for att ta fram anvindbara indikatorer:

https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/kunskapsteam2 /undersida-kunskapsteam/

Mait girna ofta, minst 1 gang per manad for processmatten och f6lj i ett Excelark over tid, sa ni kan
byta eller justera er forbattringsidé om den inte leder mot ert mal. Om ni vill kan ni ta med ett
“balanserande matt” om man tror att fordndringen kan paverka nagot annat negativt (som kostnader,
arbetsmiljo, undantrangningseffekter). Sjalvklart kan ni fortsatta att mata indikatorerna efter

arsskiftet aven om det ar nuvarande ar ni redovisar hiar. En indikator ska borja med Antal eller

Andel.

Indikatornamn Nulidge = | Datum/ | Mal Killa | Datum
T.ex. Andel patienter med Startlige | period | (% (t.ex. | for att
DM med HbA1c 6ver 70 (% eller for eller Med- | uppna
mmol/mol. antal) start- antal) | rave) | mal-
Antal snabbspirometrier per lage virdet
vecka

Indikator 1 | Andel patienter i enkit som Formatnin | Mars -24 | 80% Enkédt | Ht - 24
upplever att de fatt tydlig g inte gjord
information. an

Indikator 2 | Andel vardkontakter dar det | 1079 240227 | 10% M4 Dec -24
ir dokumenterat under patienter
sokord “forvantat forlopp” har négot
och "kontakta virden om” av sokord

2023/137.0
Andel av oplanerade besok 00
med text pa sokorden vardkontak
ter = 0,8%
/12972
oplanerade 40%
=8,3%

Indikator 3 | Antal PaN-drenden och andel | 18/40 PaN PaN Dec 2024
avvikelser/klagomal som 28 diagnos Hand
klassificeras som bristande 35 elsevi
kommunikation/information | dokumenta S
soverforing tion

241 tot 1177
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Indikator 4 | Nationella patientenkiten: 2023 NPE dec 2024
a)Delaktighet och involvering | 82,4 85% NPE sept
b)Information och kunskap 76,6 80%

Kommentar (valfritt):

TIPS: Notera ndgonstans kdlla och datum for varje géng ni tar ut data, sa att det dar ldtt for ndgon
annan att fortsdtta ta ut data. Det dr bra om ni kan ta ut era data en gdng varje mdnad och folja
hur det gar sa ni vet om era insatser far effekt. Sctt gdrna upp det ni drar ut i fikarummet, det kan
ge ett Okat engagemang.

Action (detta steg paborjar ni nu och fyller pa under aret)

Dags att testa idéer, forst i liten skala! PGSA (Planera, gora, studera, agera) ar det sa kallade
forbattringshjulet. Lank till verktyget PGSA:
https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/enheter/kvalitetsstod--fortbildning/verktygslada-

forbattringstrappa/

Skriv upp varje steg:

e Planera — Hur ska ni gora, nar, vem gor vad?

e Gora — Haller ni er till planen? Vilka avvikelser fran planen har ni gjort? Vad har gatt bra
hittills?

e Studera — Lyckades ni genomfora de aktiviteter ni planerat? Blev resultatet blev som ni tank?
Sag ni nagra andra positiva eller negativa bieffekter? Vilka slutsatser kan ni sen dra?

e Agera — Hur foll det ut? Ska ndgot dndras innan vi fortsatter? Ska vi skala upp? Ska vi byta
idé?

Beskriv har 6vergripande hur ni tdnker att ni ska arbeta med att testa era idéer, anvdnd gdrna
verktyget for mer detaljerade anteckningar vilket sen kan fyllas pd under arbetets gang.

Vi har utsett en projektledare och en tviarprofessionell arbetsgrupp som ska ha regelbundna
avstimningar. Borja med att hela gruppen léser in sig pa forbattringstrappan och gér webutbildning
safety-netting. Sedan kartlagger gruppen vad vi ser for problem idag med kommunikation och
dokumentation. Startmatning med digital enkit med hjilp av forskningsgruppen, Rita Fernholm.

e Se over och utveckla om det finns battre indikatorer att f6lja upp med?

e Seftill att sbkorden finns i alla relevanta journalmallar — kanske ska finnas dven i mer
planerade besok, diabetes, astma, psykosociala teamet? Om gruppen kommer fram till att
aven hemsjukvérd, usk-mottagning etc ska involveras s& maste representanter fran dem
utses.

e Tafram och anpassa informationsmateriel till patienter for vintrum och digitalt.

e Planera in utbildning for alla berérda medarbetare under varen och uppféljande till hosten.

e Planera in uppfoljningar: stickprov vartefter? M4? Annat?

Redovisningen av indikatorernas utfall sker i slutredovisningen i del 2 nedan.

Spara detta dokument med namn enligt detta: Enhet tema ar del 1

t.ex. ’Boo VC diabetes 2024 del 1” utan att klippa bort del 2 och skicka in som en bilaga (ej
link) i WORDFORMAT namngivet med er viardcentral enligt ovan senast 28 februari 2024 till:
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se

DEL 2 — Slutredovisningen
(dokumentet skickas in i sin helhet Del 1 + 2)
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Vilka forbéattringsidéer har ni testat och vilka arbetssitt har ni infort och standardiserat?

Nar ni testat att forbattringsidéerna fungerar i liten skala kan ni standardisera det nya arbetsséttet. I den har
rutan beskriver ni VAD ni gjort (vilka idéer har ni valt att jobba vidare med) och HUR ni infort
era idéer. Skriv sa pass noggrant att andra enheter forstar vad ni gjort och kan ta efter goda
exempel och liéira av era erfarenheter

Justeringar i del 1 gér bra att gora. Bilagor far girna Kklistras in eller bifogas

Sammanfattningsvis har vi i projektgruppen:

- Haft regelbundna moten under ret (och forsokt forstd/formulera uppdraget samt tolka direktiv uppifran)

- Last pa och lart oss mer om forbattringsarbetesmetodik/teori och forsokt omsétta detta i praktiken

- Hittat/formulerat vir malsittning, benat upp problemfragestallningar, analyserat verksamheten bland annat
med metoderna fiskbensanalys och paverkansanalys

- Stdmt av alla forslag/idéer och forbattringar med relevanta aktorer/tvarprofessionella yrkesgrupper inkl.
chef/ledning t.ex. regelbundna avstimningar med USK gruppen och receptionen, som (bada) inte hade en
representant i var forbattringsgrupp. Med receptionspersonal t.ex. diskuterat vilka klagomal patienter har och
vilka forbattringsforslag de for fram. Med USK gruppen bland annat kring kallelser till besok och innehall i dessa
kallelser.

- Forsokt nd ut med information till alla som berors av fordndringar som sedan genomforts, t.ex. via
verksamhetschefens Veckobrev och implementeringsuppfoljning med ldkargruppen m.m. samt spridit
information om &rets forbattringsarbete “mun till mun” samt satt sma lappar pé alla lakarrum for att komma
ihdg anviandning av s6korden (nir det 4r relevant) och satt upp storre affischer i fikarummen 6ver hur arbetet
fortskrider. Lyssnat pa synpunkter och aterkoppling kring de férandringar/forbéttringar som vi har gjort och
avstaimningsmoten efter hand med olika yrkesgrupper t.ex. sekreterare, skoterskor m.m.

- Gjort en kort videofilm som reklam for var mélséttning, publicerad pa var interna sida p& Facebook

- Haft flera tviarprofessionella méten/avstamningar t.ex. mellan lakargruppen och sekreterargruppen samt
SSK/DSK och psykosociala teamet m.fl. for att f6lja upp implementeringarna

- Haft avstamningar och méten och uppféljningar med forskaren/dr Rita Fernholm och hennes forskargrupp.

- Implementerat anvindning av ALMA i sekreterargruppen med regelbunden uppféljning och gemensamma
moten med “superanviandare ALMA” + sekreterargruppen

- Lagt in de nya sokorden “kontakta varden om” och "férvéantat forlopp” i flera journalmallar t.ex. andningsvégar,
psyk nybesok, bedomningssamtal, aterbesok, avslutande besok och skapat snabbfraser for dessa sékord till olika
inriktningar av verksamheten och interagerat med tekniker ALMA vid behov.

- Haft kontakt och dialog med ALMA kring sokorden, snabbfraser, antal diagnoser och problem vi st6tt pa t.ex.
aterkoppling pa innehéll i fraserna, att det borde skrivas med stor bokstav och punkt m.m.

- Tagit fram ytterligare standardtexter/snabbfraser for specifika diagnoser i primarvarden, till dessa sokord att
anvanda som forinlagda fraser i ALMA

- Foljt de nya s6kordens anvindning i MedRave (redovisas som andvdndningsstatistik termanvindning i data
nedan; bade pé totalen och for planerade, akuta besok och vid telefonkontakt) och sammanstillt statistik 6ver
detta samt sammanstallt till verksamhetens chefer

- Nar vi har st6tt pa bekymmer har projektledare skrivit forbattringsforslag i Hindelsevis, sé att framtida
forbattringsgrupper far enklare forutsattningar att genomfora sitt arbete

- Last tidigare forbattringsarbeten av andra vardcentraler for att fa inspiration och infallsvinklar

- Tittat pa gruppen "mangbesckare” i MedRave och skrivit en checklista for denna patientgrupp

- Tittat pa véra lokaler och utrustning, tankt igenom framtida inkop (vantrums-TV?) samt sett Gver
skyltning/markning i golvet m.m. och diskuterat detta med labpersonal och labbets chef (Unilabs) i vara
gemensamma lokaler

- Samarbetat med labbpersonal och labbchef kring flode av patienter, skyltar, information i kallelseutskick

- Skrivit ihop en patientinformation framst riktad till fordldrar med barn som besdker var akutmottagning och
sett 6ver skyltning i hissar, vintrum, akutrum

- Dokumenterat vart arbete dels skriftligt, dels i en ppt presentation som anvints for att beratta om érets
forbattringsarbete i olika forum och redovisat detta inom ramen for en ATP kurs som jag (projektledare) gatt
under aret.

- Spridit patientinformation i vintrummet med foldrar samt digitalt via véra kallelser dir vi la in ny information i
linje med "Trygga Rad”

- Fran den 29 oktober 2024 ingick foljande text i alla kallelser: Vi ar mana om att du kdnner dig trygg och
delaktig i din vard. Efter ditt bes6k hos oss ska du ha fétt en sannolik forklaring till dina besvdr/symtom och
information om varningssignaler att vara uppmdrksam pa. Du ska ocksd ha fatt information om hur vi foljer
upp dina besvdr och hur dterkoppling till dig (svar pa till exempel prover, rontgen, undersékningar) kommer
att ske. Fraga under besoket om det dr oklart!

- Skrivit ihop en ny rutin for Safety Netting till Liljeholmens arbetsdokument samt information till alla
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nyanstillda i startpaket, forankrat denna nya rutin och lagt in i Platina.

- Forsokt planera for en Varfest, starta upp en festkommitté for att ha en kombinerad konferens pé temat
Patientsiker Kommunikation. Besparingskrav gjorde att vi fick skjuta pé just dessa idéer.

- Lyft fragor kring konfliktlosning och "Vem éar jag i en konflikt?”

- Dr Rita Fernholm har (240502) hallit i dubbla Safety Netting utbildningar for all personal pa Liljeholmens
universitetsvardscentral

- Haft mo6te med systemadministratorer Michael Lorentzson och Malin Westander Agsjo kring webbformulér och
samarbetat med dem utifrdn forslag om webbformular arskallelse infor drsbesok i primérvérd.

- Skickat in ett forslag pd Webbformular Symtombeskrivning infor drskontroll patient. Detta fick vi lagga pé is
tills vidare i samrad med v-chef Sandra, INKA och RPO Primérvard.

- Rekryterat patienter till ett patientrad, planerat for patientrad och genomfort detta den 13 sept. Vill har alltsé
betona att vi forutom patientenkéten (som ingick i forskningsstudien) s& har vi haft patientinvolvering for att fa
in synpunkter kring processen med Safety Netting.

- Haft ménadsvisa avstimningar med forskningsgruppen inom Safety Netting, for att folja arbetet/utvecklingen
och data, hur det gar.

Resultat

Vilka resultat har ni uppnatt? Ange startlage, datum och maél (klistra/kopiera in fran del 1 om ni vill) samt
resultatet och datum/period for nir resultatet togs ut. Om ni matt under tiden far ni garna inkludera det i en
bilaga (t.ex. 6ver tid i form av ett linjediagram eller i ett Excelark som visar matvardena over tid). Om ni
anvinder PrimirvardsKvalitet i Medrave finns firdiga diagram over tid om ni kan klistra in.
Exempel:

Detaljer Benchmark

¥ Di03L1: Blodtryck vid diabetes BT <=140/85 mm/Hg

[ Specifikation | B8 Hamta resultat till Excel
Resultat dver tid

59,1 %

& i

Fordjupningstabell
2021-03-31

= Boo¥VC Stockhalm

2021-09-30 2022-03-31 2022-09-30

Resultat 51% 47 % 55% 59 %

20210331 2021-03-30 20220331

R ——— _E

2022-03-30 Férdelning

Indikatornamn Start- Datum/ | Mal | Resultat | Killa Datum/
T.ex. Andel patienter med DM lage period (% (% eller (t.ex. period for
med HbAi1c 6ver 70 mmol/mol (% eller for eller antal) Med- resultat-
antal) start- antal rave) vardet
ldge )
Ind 1 Andel patienter i enkét som For- Mars -24 | 80% | Se Graf1 | Enkit 24-11-13
upplever att de fatt tydlig maétning
information. X
Ind 2 Andel patienter med 1079 240227 10% 34% M4 Dec -24
vardkontakter dar det ar patienter (7460 pat
dokumenterat under s6kord har nigot av totalt
*forvéantat forlopp” och av sokord 22061 som
“kontakta virden om” 2023/137. sokt)
000
vardkonta
kter =
0,8%
Ind 3 Andel av oplanerade besok 12972 240227 40% 35% M4 Dec 2024
med text pa s6korden oplanerad (4260 av
e=8,3% 12387)
Ind 4 | Antal PaN-drenden och andel 18/40 Totalt 8 PaN Jan 2025
avvikelser/klagoméal som PaN avalla74 | Hiande
Kklassificeras som bristande 28 PaNarend | Isevis
kommunikation/informations diagnos en (6
overforing 35 delaktighet
dokument ,2
ation
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241 tot informatio
1177 n)
Ind 5 Nationella patientenkiten: 2023 83,4 NPE Jan 2025
a) Delaktighet och involvering 82,4 85% (GAmfort NPE sept
81,2
Stockholm
Ind 6 Nationella patientenkiten: 76,6 2023 80% 82,1 NPE Jan 2025
b) Information och kunskap (jAmfort NPE sept
78,3
Stockholm
Ind 7 Termanviandning 634 230101- 3658 M4 20240101-
Kontakta vard ELLER Férvintat _
ontakta var effl(_;ggpp orvénta 231231 (tom 824 20241231
(Redovisas ocksé per ménad i 12-18)
pe
igur nedan) Se Graf
2-5
Ind 8 | Utdelade Informationsfoldrar 0 2023 500 800 Eget Dec 2024
materi
al
Ind 9 | Antal méngbesckare (exKkl. 49 Jan 2024 96 Svér att Med- | Dec 2024
HSV och Waran) analysera | rave
Se graf 6

Indikator 1 (mailsvar): ”start runt 0,85 och slut runt 0,95”

GRAF 1 FORSKNINGSSTUDIE SAFETY NETTING PATIENTENKAT UPPFOLJNING

Lilieholmens VC (N = 1167): Andel* patienter som instammer med enké&t-pastaendena (= 4 poéng i genomsnitt)
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Ni ser kalendervecka da patienten har haft sitt likarbesék — och hur manga enkdter som har besvarats och hur
patienter instdimmer med olika pdstdenden i enkdten kopplat till den diagnostiska processen, den diagnostiska
precisionen och kommunikation av diagnosen till patienten. Grént intervall lingst upp (mer dn 9o %
instdmimer) ar efterstrdvansvdrt.

GRAF 2 - Antal sokord (totalt)
Varje observationspunkt dr 2 v med start feb 2024 (1-15) och (16-30/31) i varje manad. Alla
aldrar. Soktermerna kom i mars 2024. Utbildning Safety Netting holls 240502. Juni strejk.

Kommentar — alla journaler for intervallet 24-12-01 — 24-12-15 ar inte skrivna annu.
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Antal sokord Forvantat forlopp/Kontakta
varden om (totalt)
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GRAF 3 - Antal sokord (planerade besok)
Varje observationspunkt dr 2 v med start feb 2024 1-15 och 16-30/31 i varje manad PLANERADE
BESOK Alla yrkeskategorier. Soktermen kom i mars. Utbildning Safety Netting holls 240502
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GRAF 4 - Antal sokord (oplanerade = akuta besok)
Varje observationspunkt dr 2 v med start feb 2024 1-15 och 16-30/31 i varje manad.

Soktermerna kom i mars. Utbildning erbjods i maj.
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Antal sokord Forvantat forlopp/Kontakta
varden om (akuta)
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GRAF 5 - Antal sokord (telefonkontakt)
Varje observationspunkt dr 2 v med start feb 2024 (1-15) och (16-30/31) i varje manad. Alla

Gldrar. Kontakttyp Telefon. YRKESGRUPP SJUKSKOTERSKA. Strejk i juni.
Soktermerna kom i mars 2024. Utbildning Safety Netting 240502
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GRAF 6 MANGBESOKARE — MEDRAVE
Téljare: Antal patienter som haft 10 eller fler diagnossatta kontakter med lakare pa vardcentralen de

senaste 12 manaderna
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Namnare: Antal patienter som haft diagnossatt kontakt med ldkare pa vardcentralen de senaste 12
manaderna

% Pr06L: Andel mangsokare, lakare
Specifikation ﬂﬂ Hamta resultat till Excel

Resultat over tid

0 6 0/ = Lilieholmen¥C Stockholm
,0 % 8
96 / 15327
&
Liljeholmen VC
4
1,6 % .
18060 /1163936 —3
0
Stockholm 20230531 2023-1130 20240531 2024-11-30 Férdelning

Vad har ni for plan framét gillande detta omréde? Har beskriver ni hur ni planerar att vidmakthalla positiva
forandringar, eller om det inte blev som tinkt om ni avser att 14gga ner eller férandra ansats.

Vi kommer fortsdtta arbetet med Safety Netting och registrera pa sokorden i journalmallarna och folja detta via
Medrave samt ha fortsatta diskussioner pa yrkesvisa moten kring detta. Forbattringsarbetet har redovisats och
diskuterats pa APT den 9 januari 2025. Vi fortsitter att ha information om Safety Netting i alla kallelser och i
vantrummen som foldrar/information pa viggarna (hellre vintrums-TV om det gir). Patientinvolvering
fortsdtter och kan forhoppningsvis utvidgas dnnu mer i alla delar av verksamheten. Arbetet ingér i
patientsidkerhetsberittelsen och i fortsatt patientsikerhetsplan 2025 som ett 16pande forbattringsarbete.

Spara detta dokument med namn enligt: Enhet tema ar del 2

t.ex. ’Boo VC diabetes 2024 del 1 och 2” och skicka in i WORDFORMAT som BILAGA namngivet med
er vardcentral enligt ovan senast 31 januari 2025 till funktionsbrevladan
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se

Bilagor sparas ned under namnet pa er vardcentral och Bilaga 1, 2 osv om ni vil bifoga bilagor (T.ex. "Boo VC
Bilaga 1”). Eventuella rutiner och lathundar/flodesscheman kan dven klistras in har pa slutet.
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