Kvalitetsarbete/Forbattringsarbete 2025

del 1 och del 2 TEMA: Astma

Information om huslikarmottagningen

Hammarby Sjéstads Huslédkare Namn pa er Informationsapotekare

Teresa Alton Borgelin,

Verksamhetschef: Anna Tiill Nyman epost: anna.tull. nyman@ptj.se
Kontaktperson: Emelie Thérnroos epost: emelie.ingegerd.thornroos@ptj.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 fa den malrelaterade ersiattningen.

Denna mall med dven del 2 ifylld (klipp inte bort del 1) och d6pt till Enhet tema &r 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
madlrelaterad ersdttning i sokfaltet

Fréagor kan adven 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. Stér det
négot i alla rutor? Kommer era insatser besté over tid? (ska ej vara en engangsinsats utan
handla om fordndrade arbetssitt). Har ni minst 2 indikatorer och miter ni nagot som gor
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skillnad for patienterna? DVS inte bara att ni frigat om saker (t.ex. rokvanor) eller att ni
dokumenterar saker (t.ex. BMI).

DEL 1 — Planen

Kontaktperson for kvalitetsarbetet med namn och profession:

Namn: Emelie Thornroos

Profession: Sjukskoterska

Att involvera flera

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

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

[1 Inkludera girna tva ST-ldkare som inte ar pa sidotjanstgoring samtidigt, eftersom
forbattringsarbete ingar i deras mélbeskrivning. Lat dock inte hela arbetet forlita sig pa en
ST-lakare som kanske delar av aret ar pa sidotjanstgoring, det kan bli sarbart.

[1  Fundera 6ver hur ni kan involvera era patienter i forbattringsarbetet (som val av
forbattringsomrade eller pa vilket sitt patienterna anser att ndgot bor forandras) redan
innan genomfoérandet. Kanske bjuda in en patient att vara med i forbattringsteamet.

A: Ange teammedlemmar med namn och deras professioner

A: Olof Guterstam, lakare

Emelie Thornroos, ssk

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




B: Vid spirometribesck pa vardcentralen kan patienterna uppmanas lamna synpunkter pa
astmavérden, t.ex. i vintan pa rev-test.

Kartlidggning. Vad vill ni astadkomma och varfor?

Ett forbattringsarbete borjar ofta med att studera verksamhetens patientrelaterade resultat.

[0 Finns det ndgot omréde dir ni presterar simre dn Stockholmsgenomsnittet? (titta i
PrimarvardsKvalitet t.ex.)

[ Har det kommit nya riktlinjer dar f6ljsamheten skulle kunna 6ka? (som hjartsvikt eller
diabetes t.ex.)

[J 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 giarna med att titta pa era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast fran programmenyn) dar dven
PriméarvardsKvalitet (PVQ) finns med (under huvudmeny -rapporter-PrimarvardsKvalitet) med en
oversiktssida for er vardcentral. Vilj helst ett omrade dar ni ligger under medel.

Ni kan ldara er mer om PrimarvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

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

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

Vi har en verksambhet i ett omrade med relativt ung och frisk befolkning med lag forekomst av de
flesta kroniska sjukdomar som diabetes, hypertoni, hjartsvikt och KOL. Ett undantag &r enligt
Primarvardskvalitet astma, sannolikt just for att befolkningen ar yngre. Trots (eller pga?) en hog
forekomst av astma ar flera kvalitetsindikatorer pa detta omrade sdmre hos oss jamfort med
regionsnittet. Patienter med regelbunden behandling far alltfor sillan dterbesok till ssk och likare,
relativt f gor spirometri och en mindre andel f6ljs upp med ACT. Det finns ocksa en uppfattning
hos ldkare och skoterskor att astma kan behandlas styvmoderligt. Recept fornyas utan adekvat
kontroll och kanske 6verbehandlas en del for att nedtrappning inte 6vervigs i tillracklig
utstrackning.
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Val av tema for forbattringsarbetet:

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

Astma

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:

Vi vill tillhandahélla en hogkvalitativ vard av vara astmapatienter. Den patient som vill fonya
astmarecept ska fa en professionell bedomning och vard efter behov. Fler ska fa fylla i ACT for att
underlétta utvirdering av behandling. De som har behov ska foljas upp av skdterska och likare.
Registreringen av diagnos ska forbéttras sa vi kan folja kvalitetsindikatorer i framtiden. Vi ska
uppdatera och forbéttra vara kunskaper inom omradet.
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Orsaker (Till att ni inte redan
presterar som malet)

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

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

Idéer till 16sningar (For att nd malen)

Initiala idéer till I6sningar (For att nd malen)

Vad kan ni gora for att forbattra resultaten? Ta dven tillvara
idéer utanfor teamet och hos patienterna, har finns en
verktygslada for patientsamverkan:

https: //www.akademisktprimarvardscentrum.se/fortbildnin

g-och-kvalitetsstod/stodmaterial-

kvalitetsarbete/verktygslada-patientsamverkan/

1: Bristfillig diagnoskodning

1.1: Nytt PM f6r astma-besok ssk/lak.
1.2: Workshop vid ssk- resp. 1dkarmote.

1.3:

2: Dalig/ingen rutin vid fornyelse
av recept.

2.1: PM for hantering av receptforfragan
2.2: Workshop vid ssk- resp. likarmote.

2.3: Ny journalmall

3: Bristfillig/ daligt uppdaterad
kunskap om astma

3.1: Foreldsning astma.
3.2: Kurs Spirometrikorkort.

3.3: Astma/KOL-utbildning 15 hp.

Mitt och mitetal (indikatorer)

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

]  Hur kan det matas?

[J  Finns fardiga indikatorer eller behover ni séatta ihop egna mitetal?

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 matt:
https://www.akademisktprimarvardscentrum.se/fortbildning-och-kvalitetsstod /stodmaterial-

kvalitetsarbete/verktygslada-forbattringstrappa/

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

lakemedelsgenomgéngar som gors varje ménad.)

Mat girna ofta, minst 1 gdng per manad for processmatten och f6lj 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 métt” om man tror att forandringen kan paverka négot annat negativt (som
kostnader, arbetsmiljo, undantrangningseffekter). Sjalvklart kan ni fortsitta att mata indikatorerna
efter arsskiftet &ven om det 4r nuvarande ar ni redovisar hir. En indikator ska borja med
Antal eller Andel. Om ni viljer andra matt (for mjukare viirden) sa stim av med er
informationsapotekare eller er informationslikare att mattet fungerar.

Indikato
rnamn

T.ex.
Andel
patienter
med DM
med
HbA1c
over 70
mmol/mo

L.

Antal
snabbspir
ometrier
per vecka

Nulége = Startliige
(% eller antal)

Datum/
period
for
start-
lidge

Mal (%
eller
antal)

Killa
(t.ex.
Med-
rave)

Datum
for att
uppna
mal-

vardet

Indikato
ri

Andel
patienter
med
astma
och
underhall
sbehandli
ng som
varit pa
aterbesok
, lakare

23,4%

Feb -25

39,2%

Medrave

Dec 2025

Indikato
ra2

Andel
patienter
med
astma
och
underhall
sbehandli

0,7%

Feb -25

19,2%

Medrave

Dec 2025




ng som
varit pa
aterbesok
sjukskote
rska

Indikato
r3

Andel
patienter
med ny
diagnos
med
astma
som
genomfor
t
spirometr
i

14,8%

Feb -25

24,7%

Medrave

Dec 2025

Indikato
r4

Andel
astmapati
enter
med
dokumen
terad ACT

9%

Feb -25

50%

Medrave

Dec 2025

Indikato
rs5

Kommentar (valfritt):

TIPS: Notera ndgonstans kdlla och datum for varje gdng ni tar ut data, sd att det dr ldtt for
ndgon annan att fortsdtta ta ut data. Det dr bra om ni kan ta ut era data en gédng varje manad

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.

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:
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Skriv upp varje steg:

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

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

[J  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?

[J Agera — Hur f6ll det ut? Ska nagot dndras innan vi fortsatter? Ska vi skala upp? Ska vi byta
idé?

Emelie har sokt universitetsutbildning 15 hp och hamnat pa reservplat, nytt forsék till hosten.
Emelie gar kurs Spirometrikorkort under vdren.

Emelie upprdttar rutin for receptfornyelse.

Olof ordnar workshop astma under ldkarmote.

Olof ordnar foreldsning astima for personalen.

Sekreterare uppdaterar journalmallar med s6kord ACT.

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)
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Vilka forbéittringsidéer 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 hir rutan beskriver ni VAD ni gjort (vilka idéer har ni valt att jobba vidare med)
och HUR ni infort era idéer. Skriv si 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 garna klistras in eller bifogas

Emelie har gatt kurs spirometrikorkort.
Emelie har last 15 hp Astma/KOL/ allergi pa hogskolan vast.

Ny rutin for receptfornyelse har tillkommit da patienter far ACT utskickat nar de behéver nytt
recept. Da patienterna fyller i ACT har vi mojlighet att fanga upp patienter som behéver komma in
pa ett fysiskt besok eller gora spirometri. Det finns nu en ny ACT term i journalmall s3 att det
enkelt ska ga att fylla i patientens ACT formular.

Lakare har haft en workshop pa ett lakarmoéte dar de delat erfarenheter fran olika patienter med
diagnosen astma.

Framover behovs med utbildning och workshops for personal inom omradet.

Resultat




Vilka resultat har ni uppnatt? Ange startlage, datum och mél (klistra/kopiera in frian 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 matvardena Over tid). Om ni anvinder PrimirvardsKvalitet i Medrave finns fiardiga
diagram oOver tid om ni kan klistra in. Exempel:

Indikato
rnamn

T.ex.
Andel
patienter
med DM
med
HbA1c
over 70
mmol/mo

1

Start-

lidge (%
eller
antal)

Datum/
period
for
start-
lidge

Mal (%
eller
antal)

Resultat
(% eller
antal)

Killa
(t.ex.
Med-
rave)

Datum/

period
for
resultat-
vardet

Indikato
ri

Andel
patienter
med
astma
och
underhall
sbehandli
ng som
varit pa
aterbesok
, lakare

23,4%

Feb 2025

39,2%

28,9%

Medrave

Dec 2025

Indikato
r2

Andel
patienter
med
astma
och
underhall
sbehandli
ng som
varit pa
aterbesok

’

0,7%

Feb 2025

19,2%

2,5%

Medrave

Dec 2025




sjukskoter
ska

Indikato
r3

Andel
patienter
med ny
diagnos
med
astma
som
genomfor
t
spirometr
i

14,8%

Feb 2025

24,7%

15,6%

Medrave

Dec 2025

Indikato
rq

Andel
astmapati
enter
med
dokumen
terad ACT

9%

Feb 2025

50%

15%

Medrave

Dec 2025

Indikato
rs5

T.ex. dec
2025

Ovriga kommentarer:

Slutreflektion




Vad har ni lart er?

Forbattring sker kontinuerligt. Kvalitetsarbetet syftar till att skapa forbattring och implementera
det som fungerat bra i storre skala. For att vi ska kunna implementera en hallbar forbattring i storre
skala behover hela teamet vara involverade. Lirdomen hir blir att fokusera med p& utbildning och
samarbete inom omrédet astma med beroérda kollegor.

Hur har ni anviant kunskap fran patienter under olika delar av forbattringsarbetet? Hur har arbetet
stravat efter att 6ka era patienters delaktighet eller involvering i varden?

Den kunskap och aterkoppling vi far fran patienter ar viktigt for att kunna forbattra och utveckla
varden. Vi har inte haft ndgon patientenkat eller formular som patienter fyllt i vilket nog hade
varit en bra idé. Spirometribesoken ar ett bra tillfdlle att ta del av patientberattelser for att kunna
ge individanpassad vard. Kunskap fran patienter kommes saledes hela tiden genom samtal och
aterkoppling. Patienters delaktighet i varden &r standigt nagot som vi behdver arbeta med.
Genom personcentrerad vard kan vi fa patienter delaktiga. For patienter med Astma handlar det
mycket om att forsta diagnosen och veta hur hen ska hantera forsamringsperioder och sina
lakemedel.

Vad har ni for plan framat gillande detta omrade? Har beskriver ni hur ni planerar att vidmakthalla
positiva forandringar, eller om det inte blev som tdnkt om ni avser att 14gga ner eller fordndra
ansats.

Plan framover ar att félja upp de mal som ej hunnits med under aret. Fokus kommer ligga pa att
fortsatta dela erfarenhet och kunskap hos arbetsgruppen. Vidare ar planen att starta upp
vantelistan igen for spirometri. D& mottagningen ej haft ndgon Astma/KOL sjukskoterska pa ett
tag har den varit vilande.

Spara detta dokument med namn enligt: Enhet tema ér 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 dven klistras in har pa slutet.
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