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Kvalitetsarbete/Forbattringsarbete 2025

del 1 och del 2 TEMA: Férbiittring av HbA1c hos typ 2-

diabetespatienter

Information om huslikarmottagningen

Mottagningens namn Namn pé er Informationsapotekare
Botvids vardcentral

Verksamhetschef Verksamhetschefens e-post

Sofie Blume sofie@botvidsvardcentral.se
Kontaktperson for forbattringsarbetet Kontaktpersonens e-post

Hayder Ali Alsaadi hayder@botvidsvardcentral.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 2025 del 1” skickas per e-post till
funktionsbrevlada forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se senast den 28 februari 2025,
obligatoriskt for att kunna f& den malrelaterade ersittningen.
Denna mall med dven del 2 ifylld (klipp inte bort del 1) och d6pt till Enhet tema &ar del 1 och 2” t.ex.
”Boo VC diabetes 2025 del 1 och 2” skickas till samma funktionsbrevlada senast den 31 januari
2026 obligatoriskt for att kunna fa den malrelaterade ersattningen.
Mer information finns pa https://vardgivarguiden.se/ s6k pa forbdttringsarbete och/eller
mdlrelaterad ersdttning i sokfaltet
Fragor kan dven skickas till forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se

Radera EJ text i gra filt.

Infor att skicka in: Har arbetet sparats med ratt namn? Skicka inte som lank (vi nar inte era
lankar) och inte som PDF. Skicka i form av bilaga i word sparad med korrekt namn. Star det
nagot i alla rutor? Kommer era insatser besta over tid? (ska ej vara en engangsinsats utan
handla om fordndrade arbetssitt). Har ni minst 2 indikatorer och miter ni nagot som gor
skillnad for patienterna? DVS inte bara att ni frégat om saker (t.ex. rokvanor) eller att ni
dokumenterar saker (t.ex. BMI).

DEL 1 — Planen

Kontaktperson for kvalitetsarbetet med namn och profession:

Namn: Hayder Alsaadi

Profession: Leg. likare

Att involvera flera

Ett forbattringsarbete har storre chanser att f& goda resultat om flera olika yrkesgrupper deltar.
e Sitt ihop ett forbattringsteam med olika yrkeskategorier, 2—5 personer.

e Inkludera girna tva ST-ldkare som inte ar pa sidotjanstgoring samtidigt, eftersom
forbattringsarbete ingar i deras méalbeskrivning. Lat dock inte hela arbetet forlita sig pa en
ST-ldkare som kanske delar av aret ar pa sidotjanstgoring, det kan bli sérbart.
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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) redan
innan genomforandet. Kanske bjuda in en patient att vara med i forbattringsteamet.

A: Ange teammedlemmar med namn och deras professioner

A:

- Leg.ldkare: Hayder Alsaadi
- Diabetesskoterska: Atifa Mazogy
- Verksamhetschef: Sofie Blume

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

B:

o I samband med diabetesbesok hos likare och sjukskoterskor kommer patienter
tillfragas om vad de har for 6nskemal pa varden, for att kunna forbattra deras
blodsockervirde.

e Forslagslada stills ut i vArdcentralens vantrum.

Kartliggning. Vad vill ni astadkomma och varfor?

Ett forbattringsarbete borjar ofta med att studera verksamhetens patientrelaterade resultat.
e Finns det nagot omréde dar ni presterar simre an Stockholmsgenomsnittet? (titta i

PriméarvardsKvalitet t.ex.)

e Har det kommit nya riktlinjer dar foljsamheten skulle kunna 6ka? (som hjartsvikt eller
diabetes t.ex.)

e Finns det bra exempel fran andra enheter att ta inspiration fran?

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

Borja girna med att titta pa era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast frén programmenyn) dir aven
PrimarvardsKvalitet (PVQ) finns med (under huvudmeny -rapporter-PrimarvardsKvalitet) med en
oversiktssida for er vardcentral. Valj helst ett omrade dar ni ligger under medel.

Ni kan lara er mer om PrimérvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

Stodmaterial finns har: https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/fortbildning-och-
kvalitetsstod /stodmaterial-kvalitetsarbete/

Kartliggning; skriv kortfattat hur ni har det hos er nu. Ange iven vad ni vill
astadkomma och varfor.

e Botvids vardcentral har en relativt hog andel patienter med diabetes typ 2 (8,3%) jamfort
med Stockholmssnittet (4,8%).

e Andelen av Botvids vardcentrals typ 2-diabetespatienter som har ett HbAic <52 dr ldgre dn
Stockholmssnittet, 53,7% jamfort med 59,2%. Andelen av patienterna som har ett HbAic
>70 ligger pd 10% jamfort med Stockholmssnittet pa 7%.

e Andelen av vardcentralens typ 2-diabetespatienter som varit pa dterbesok de senaste 18
mdnaderna ligger strax under Stockholmssnittet pd 91,1% jamfort med 91,7%.

e Andelen av vardcentralens patienter som har fatt fotundersokning ligger betydligt under
Stockholmssnittet pd 53% jamfort med 72,9%.
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e Vivill uppna en forbdttrad vard for vara typ 2-diabetespatienter, som ska leda till en
sdnkning av HbA1c och pa sa sdtt minska riskerna for att utveckla komplikationer av
sjukdomen.

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.

Forbéttring av HbA1c hos typ 2-diabetespatienter

M3l (Vad vill ni uppna?)

Vilka patientrelaterade resultat vill ni uppna med arbetet?

Lank till "Malformulering”: https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/fortbildning-och-
kvalitetsstod /stodmaterial-kvalitetsarbete /verktygslada-forbattringstrappa/

Formulera hiar era mal:

e Oka andelen av vardcentralens patienter med diabetes typ 2 som har ett HbA1c

<52.

e Minska andelen av vardcentralens patienter med diabetes typ 2 som har ett
HbA1c >7o0.

e Oka andelen av vardcentralens patienter med diabetes typ 2 som har fatt
fotundersokning.

¢ Oka andelen av virdcentralens patienter med diabetes typ 2 som har varit pa
aterbesok de senaste 18 manaderna.

Orsaker (Till att ni inte redan presterar Idéer till l16sningar (For att na malen)
som malet)
Initiala idéer till I6sningar (FOr att nd malen)
Exempel pa verktyg for att kartlagga orsaker: Vad kan ni gora for att forbattra resultaten? Ta
Fiskbensdiagram. Lank till fiskbensdiagram: aven tillvara idéer utanfor teamet och hos

https://www.akademisktprimarvardscentrum.se | patienterna, har finns en verktygslada for
/fortbildning-och-kvalitetsstod /stodmaterial- patientsamverkan:

kvalitetsarbete/verktygslada-forbattringstrappa/ | https://www.akademisktprimarvardscentrum.se

/fortbildning-och-kvalitetsstod /stodmaterial-

kvalitetsarbete/verktygslada-patientsamverkan/

1.1: Kalla patienter med HbA1c >70 till

1: Patienter ir inte vilinformerade om sin teambesok med ldkare och diabetesskoterska.
sjukdom och behandling. 1.2: Ge alla patienter skriftlig lakemedelslista.
1.3: G& igenom behandlingsriktlinjer for typ 2-
diabetes pa mote med ldkare och sjukskdéterskor.

2: Alla patienter har inte hunnit kallas for 2.1: Kalla alla patienter som inte varit pa
arskontroll. I samband med arskontroll hos aterbesok de senaste 18 manader och inte foljs pa
diabetesskoterska gors bland annat diabetesmottagning.
fotundersokning. 2.2: Oka upp antalet bokningsbara tider till
diabetesskoterska.
2.3: Involvera underskoterska i att administrera
diabetesvintelista.
3: En del patienter finns inte med pa 3.1: Gd igenom patientlista i MedRave och lagga
vardcentralens diabetesvintelistor, sarskilt in alla diabetespatienter pé véntelista till
nylistade patienter. diabetesskoterska och ldkare.

3.2: Se 6ver rutin for hur nyupptickta
diabetespatienter 6verfors till diabetesvantelista.
3-3:
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Matt och miitetal (indikatorer)

e Vad ska 0ka eller minska for att ni ska se att ni ror er mot era mal?
e Hur kan det matas?
e Finns fardiga indikatorer eller behover ni sitta ihop egna méatetal?

Notera 2—5 indikatorer i tabellen nedan och dessa indikatorer ska koppla antingen direkt till era
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/fortbildning-och-kvalitetsstod/stodmaterial-

kvalitetsarbete/verktygslada-forbattringstrappa/

Mait utfallsmétt (det som gor skillnad for patienterna, t.ex. andel personer med diagnosen hypertoni
som har blodtryck <140/90) men géarna dven det ni gor (="processmétt”, t.ex. antal drskontroller
varje manad av patienter med diabetes. Antal snabbspirometrier per vecka. Antal
lakemedelsgenomgéngar som gors varje manad.)

Mait girna ofta, minst 1 gang per manad for processmaétten och folj i ett Excelark 6ver 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 forandringen kan péverka nigot annat negativt (som kostnader,
arbetsmiljo, undantrangningseffekter). Sjalvklart kan ni fortsitta att mita indikatorerna efter
arsskiftet aven om det dr nuvarande ar ni redovisar hiar. En indikator ska borja med Antal eller
Andel. Om ni viljer andra matt (for mjukare virden) sa stim av med er
informationsapotekare eller er informationslikare att mattet fungerar.

Indikatornamn Nulége = | Datum | Mal Killa | Datum
T.ex. Andel patienter med Startlage | /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 med DM typ | 10% 2025- 8% Medr | Dec 2025
2med HbAi1c >70 02-26 ave

Indikator 2 | Andel patienter med DM typ | 53,7% 2025- 55% Medr | Dec 2025
2 med HbAic <52 02-26 ave

Indikator 3 | Andel patienter med DM typ | 53% 2025- 75% Medr | Dec 2025
2 som fatt fotundersékning 02-26 ave

Indikator 4 | Andel patienter med DM typ | 91,1% 2025- 93% Medr | Dec 2025
2 som varit pa daterbesok 02-26 ave

Indikator 5 | Totalt antal bokade 20 st. 2024~ 34 st. | TakeC | Dec 2025
diabetesbesok hos 10-26- are
diabetesskoterska per 2025-
mdnad 02-25

Kommentar (valfritt):
Med tanke pa att vardcentralen dr beldgen i ett socioekonomiskt utsatt omrdde gdr det inte att
forvdnta att vi med en god vard ska uppnd genomsnittliga siffror jamfort med Stockholmssnittet.

TIPS: Notera ndgonstans kdlla och datum for varje gdng ni tar ut data, sd att det ar ldtt for ndgon
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 Okat engagemang.

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



https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/fortbildning-och-kvalitetsstod/stodmaterial-kvalitetsarbete/verktygslada-forbattringstrappa/
https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/fortbildning-och-kvalitetsstod/stodmaterial-kvalitetsarbete/verktygslada-forbattringstrappa/

:JJ& Region Stockholm

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/fortbildning-och-kvalitetsstod /stodmaterial-

kvalitetsarbete/verktygslada-forbattringstrappa/

Skriv upp varje steg:

o Planera — Hur ska ni gora, nir, 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 f6ll det ut? Ska nagot dndras innan vi fortsatter? Ska vi skala upp? Ska vi byta
idé?

Beskriv har overgripande hur ni tanker att ni ska arbeta med att testa era idéer, anvdnd gdrna
verktyget for mer detaljerade anteckningar vilket sen kan fyllas pa under arbetets gang.

1. Planera - Kartldgga nuldget via journalgranskning och befintliga data. Halla méte med
lakare, diabetesskoterska och bokningsansvarig underskoterska. Boka in
uppfoliningsmoten och informationsmote med ldkare och sjukskoterskor.

2. Gora - Kalla patienter. Hdlla informationsmote om riktlinjer med ldkare och
sjukskéterskor. Ha fast motestid varje manad for att folja upp arbetet.

3. Studera — Analysera data infor varje uppfoljningsméte och justera insatser vid behov.

4. Agera — Skala upp dtgdrderna och standardisera arbetssdttet om de ger effekt.

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

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

t.ex. ’Boo VC diabetes 2025 del 1” utan att klippa bort del 2 och skicka in som en bilaga (ej
ldnk) i WORDFORMAT namngivet med er vardcentral enligt ovan senast 28 februari 2025 till:
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se

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

Vilka forbittringsidéer 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 hiir 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 lira av era erfarenheter

Justeringar i del 1 gér bra att gora. Bilagor far girna klistras in eller bifogas
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e Alla patienter med HbA1c >70 mmol/mol identifierades via Medrave och kallades systematiskt
till teambesok (1akare + diabetesskoterska).

e Patienter som saknade dterbesok eller inte varit pa kontroll inom 18 manader kallades aktivt
for uppfoljning.

e Schemat anpassades for att 6ka tillgédngliga tider hos diabetesskoterska for uppféljning och
arskontroller.

¢ Underskoterska fick ett tydligt uppdrag att administrera diabetesvintelista, kalla patienter och
ge tidiga instruktioner.

e En gemensam DM Admin-kalender skapades dir alla yrkeskategorier kan ldgga administrativa
diabetesdrenden. Underskoterskan bevakar kalendern och vidtar atgéarder.

o Alla diabetespatienter fick skriftlig 1ikemedelslista som standard.

e Behandlingsriktlinjer for diabetes gicks igenom pd gemensamma méten med ldakare och

sjukskoterskor.

e Ett flodesschema har skrivits och delades till alla ldkare, diabetesskoterska och
underskoterska.

e En presentation om hela forbattringsarbetet holls for att forankra arbetet och involvera alla
yrkeskategorier.

e Rutiner for nyupptickta och nylistade diabetespatienter sags 6ver sa att de direkt hamnar i
uppfoljningsflodet.

Resultat

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

Detaljer Benchmark

¥ Di03L1: Blodtryck vid diabetes BT <=140/85 mm/Hg
[El Specifikation | B8 Hamta resultat till Excel
Resultat over tid Fordjupningstabell

59 ‘I 0/ = BooVC Stockholm
) 0 100 2021-03-31 2021-09-30 2022-03-31 2022-09-30
577 [ 977

30 T
Resultat 51% 47 % 55% 59 %

EUM f

Boo VC

6)45_2 % 40
60886 /94881 20
Stockholm gozmam 2021-09-30 20220331 2022-09-30 Férdelnina

Indikatornamn | Start- | Datum | Mal Resultat | Killa | Datum/
T.ex. Andel liage /period | (% (% eller (t.ex. period
patienter med DM | (% for eller antal) Med- for
med HbA1c 6ver eller start- antal) rave) resultat-
70 mmol/mol antal) | ldge virdet

Indikator 1 | Andel patienter 10% 2025-02 | 8% 7% Medr dec 2025
med DM typ 2 -26 ave
med HbA1c >70

Indikator 2 | Andel patienter 53,7% | 2025-02 | 55% 61,1% Medr dec 2025
med DM typ 2 -26 ave
med HbA1c <52

Indikator 3 | Andel patienter 53% 2025-02 | 75% 77,6 % Medr dec 2025
med DM typ 2 -26 ave
som fatt
fotundersokning

Indikator 4 | Andel patienter 91,1% | 2025-02 | 93% 95,2 % Medr dec 2025
med DM typ 2 -26 ave
som varit pa
aterbesok

Indikator 5 | Totalt antal 20st. | 2024-10 | 34 st. 73 Medr dec 2025
bokade -26-202 ave
diabetesbesok hos 5-02-25
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diabetesskoterska
per manad

Ovriga kommentarer:

Slutreflektion

Vad har ni lart er?

e  Strukturerad och aktiv uppfoljning av patienter med hogt HbA1c ger tydliga forbattringar i
bade vardprocess och medicinska resultat.

e Tydlig ansvarsfordelning, sarskilt for administrativa moment, dr avgorande for att arbetet ska
fungera langsiktigt.

e Regelbundna, korta avstimningar mellan ldkare, diabetesskoterska och underskoterska gor att
problem fangas tidigt.

¢ Gemensamma rutiner och synkroniserade arbetssitt minskar risken for att patienter faller
mellan stolarna.

e Forankring hos alla yrkeskategorier 6kar foljsamheten och hallbarheten i forbattringsarbetet.

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 varden?

e Patienternas synpunkter har aktivt efterfragats vid diabetesbesck hos bade ldkare och
diabetesskoterska.

e En forslagslada infordes, bade fysisk och digital via QR-kod, dar patienter kan ldmna feedback
om sin diabetesvard.

o Patientfeedback samlas automatiskt i en Excel-fil, bevakas regelbundet och dterkopplas till
ansvarig lakare.

e Patienter far laminerade informationslappar som uppmuntrar till synpunkter kring
behandling och uppfoljning.

o  Skriftlig 1akemedelslista och strukturerade uppfoljningsbesok har 6kat patienternas forstielse
och delaktighet i sin egen vérd.

Vad har ni for plan framét géllande detta omrade? Har beskriver ni hur ni planerar att vidmakthalla
positiva forandringar, eller om det inte blev som tédnkt om ni avser att lagga ner eller fordandra ansats.

e Deinforda rutinerna (DM Admin-kalender, aktiv kallelse, ansvarsférdelning) ska
vidmakthéllas som ordinarie arbetssitt.

Fortsatt regelbunden uppfoljning av indikatorer via Medrave och dterkommande teamméten.
Fortsatt anvindning av patientfeedback for att justera och forbéttra varden.

Rutinerna ska dven anvindas for nylistade och nyupptackta diabetespatienter.

Vid behov justeras arbetssittet, men grundstrukturen behélls for 1angsiktig kvalitet och
patientsdkerhet.

Spara detta dokument med namn enligt: Enhet tema ar del 1 och 2

t.ex. ”Boo VC diabetes 2025 del 1 och 2” utan punkter eller understreck och skicka in i
WORDFORMAT som BILAGA (EJ LANK) namngivet med er virdcentral enligt ovan senast
31 januari 2026 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”) och skickas i word eller pdf-format. Eventuella rutiner och
lathundar/flodesscheman kan aven klistras in har pé slutet.




