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Kvalitetsarbete/Forbattringsarbete 2023

del 1 och del 2: KOL

Information om huslikarmottagningen

Mottagningens namn

Danderyds Vardcentral
Verksamhetschef Verksamhetschefens e-post
Camilla Lannefors Camilla.lannefors@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 2023 del 1” skickas per e-post till
funktionsbrevlada forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se senast den 28 februari 2023,
obligatoriskt for att kunna fa den malrelaterade ersiattningen.
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 2023 del1 och 2” skickas till samma funktionsbrevldda senast den 31 januari 2024
obligatoriskt for att kunna f& den malrelaterade ersittningen..
Mer information finns pa https://vardgivarguiden.se/ sok pa forbdttringsarbete och/eller
madlrelaterad ersdttning i sokfaltet
Fragor kan adven skickas till rita.fernholm@regionstockholm.se.

Radera EJ text i gra filt.

DEL 1 — Planen

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

Namn: Benoit Couzineau
Profession: DL

E-post: benoit.couzineau @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
B: Ange hur ni kan involvera patienters synpunkter och erfarenheter i utformningen av arbetet, som
intervjuer, forslagslddor eller liknande.

A: Ovriga teammedlemmar:
e Dsk Madeleine Jonsson
e Receptionen; Anette Engfors
e Usk; Helena Wikstrand



https://vardgivarguiden.se/

:JJ& Region Stockholm

e Sjg; Camilla Lannefors

B: Ange hur ni kan involvera patienters synpunkter och erfarenheter i utformningen av arbetet, som
intervjuer, forslagslador eller liknande.
e Danderyds Vardcentral kommer att involvera patienter genom att inkludera dem i samtal
kring KOL och vidare dven ha en forbattringslada.

Kartliggning. Vad vill ni d&stadkomma och varfor?

Ett forbattringsarbete borjar med att studera verksamhetens patientrelaterade resultat.
e Finns det ndgot omréde dir 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 nir det galler kvaliteten pé varden och era processer finns t.ex. i medrave m4,
PrimirvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv.

Borja girna med att titta pé 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. Valj helst ett omrade dar ni ligger under medel.

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

Tidigare arbeten hittar ni har:
http://www.gups.sll.se/L%C3%Agnkar%20till%20kvalitetsrapporter%202021.html

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

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

patientsamverkan/

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

Kartliggning. Vad vill ni dstadkomma och varfor?

En stor del av Danderyds VC listade patienter dr 6ver 65 ar vilket innebdr att manga dr multisjuka.
Danderyds VC har en god kvarstannandegrad vilket spelar en stor roll for patienten och 98% av
vara listade patienter har en namngiven doktor. Detta ger en 6kad mojlighet till kontinuitet for
planerade besok. Vidare dr tillgiangligheten god men vi vill forbdttra var kvalitet generellt och
specifikt inom KOL. Vi har valt att arbeta med KOL da det dr en diagnos ddr man med fordel kan
arbeta i team. Denna patientkategori drabbades under Pandemin da spirometrier ej kunde utféras
liksom inte heller screening for sjukdomen med COPD-6 dd det foreldg en smittspridningsrisk.

Genom detta kvalitetsarbete vill Danderyd dteruppta ett interprofessionellt arbete ddr alla
medarbetare arbetar Gt samma hall. Var upplevelse var att under Pandemin kom vi att arbeta allt
mer 1 stupror. Vart mal med detta kvalitetsarbete dr att alla medarbetare pd vardenheten deltager
1 detta arbete pa olika sdtt och att vi blir bdttre pa att upptdcka KOL patienter.
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Val av tema for forbittringsarbetet:

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

KOL

Mal (Vad vill ni uppna?)

Vilka patientrelaterade resultat vill ni uppna med arbetet?

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

Formulera hiar era mal:

Genom detta kvalitetsarbete vill Danderyd dteruppta ett interprofessionellt arbete ddr alla
medarbetare arbetar Gt samma hall. Var upplevelse var att under Pandemin kom vi att arbeta allt
mer 1 stupror. Vart mdl med detta kvalitetsarbete dr att alla medarbetare pd vardenheten deltager
1 detta arbete pa olika sdtt och att vi blir bdttre pd att upptiacka KOL patienter. Detta dmnar vi gora
pd foljande sdtt:

1. Syftet dr att 6ka antalet nya patienter med KOL.

2. Utveckla ett flode som inkluderar alla pd vardcentralen inkl Danderyds Rehab.

Orsaker (Till att ni inte redan presterar Idéer till I6sningar (For att na mélen)
som malet)
Initiala idéer till 16sningar (For att na mélen)

Exempel pa verktyg for att kartldgga 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, hir finns en verktygslada for
/enheter/kvalitetsstod-- patientsamverkan:

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

fortbildning/verktygslada-patientsamverkan/

1.1: Definiera kriterierna for screening. Méal ar
1: Denna patientkategori drabbades under att detta ar klart i slutet mars 2023.

Pandemin da spirometrier ej kunde utféras 1.2: Bygga flodet och utforma

liksom inte heller screening for sjukdomen med | informationsmaterial till patienter for

COPD-6 da det forelag en smittspridningsrisk. erbjudandet av screening. Mal att detta ar klart i
slutet av mars 2023.

1.3: Utbilda medarbetare angaende flodet och
COPD-6 testet. Mal att detta ar klart i slutet av
april 2023.

2: Detektionsgraden ligger 1,3 % 2.1: Borja med rekrytering av patienter 230508
2.2: Fortsitta med utbildning av de olika
medarbetarna. Samtliga skall vara utbildade i
slutet av juni 2023.

3: Utvirdering 3.1: mita detektionsgraden i december 2023
3.2: Utvirdera om flodena var tillfredstallande.

Mitt och mitetal (indikatorer)
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e Vad ska oka 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 sétta ihop egna matetal?

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 métt:

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

forbattringstrappa/

Mat utfallsmétt (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 ménad av patienter med diabetes. Antal snabbspirometrier per vecka. Antal
lakemedelsgenomgéngar som gors varje manad.)

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 fortsitta att mata indikatorerna efter
arsskiftet aven 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 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 liage virdet
vecka
Indikator 1 | Andel patienter med KOL. 131 st 230131 150 st | Med- | 240131
rave.
Indikator 2 | Antal COPD-6 har utforts o st 230131 3o0st | Med- | 240131
rave.
Indikator 3 T.ex. dec
2023
Indikator 4 T.ex. dec
2023
Indikator 5 T.ex. dec
2023

Kommentar (valfritt):

TIPS: Notera nagonstans kdlla och datum for varje gdng ni tar ut data, sa att det dr ldtt for nagon
annan att fortsdtta ta ut data. Det dr bra om ni kan ta ut era data en gdng 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.

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, nér, vem gor vad?
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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 ndgra andra positiva eller negativa bieffekter? Vilka slutsatser kan ni sen dra?

e Agera — Hur foll det ut? Ska négot 4ndras innan vi fortsatter? Ska vi skala upp? Ska vi byta
idé?

Plan; Definiera kriterierna for screening.

Gora; Bygga flodet och utforma informationsmaterial till patienter f6r erbjudandet av screening.
Gora; Kontinuerlig utbildning av medarbetare angiende flodet och COPD-6 testet.

Gora; kontinuerlig rekrytering av patienter

Studera; Blev resultatet blev som vi tank?

Agera; om vi behover justera det vi har studerat.

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

Vilka forbéttringsidéer 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 arbetssittet. 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 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 gir bra att gora. Bilagor far garna klistras in eller bilfogas

e Vi har inhamtat tankar frin patienter och testat vara idéer pa dem.

e Vi har lagt ut information om forbattringsarbetet i savlal reception och vintrum pa
vardcentralen och i rehab. I informationen framkommer att vi erbjuder alla vara patienter en
KOL screening om man ar 6ver 40 arsalder rokare eller tidigare rékare och som upplever
andningssvéarigheter vid anstrangning, 6kande trétthet, 1dngvarig hosta eller 6kad
slembildning.

e En patient som ar intresserad av att fa en KOL screening kunde anmaéla sig i receptionen, hos
rod sjukskoterskan, distriktskoterska eller 1akare pa VC eller till fysioterapeut pa Rehab.

e KOL screeningen via COPD6 kunde darefter utféras omedelbart/eller annan tid som passar
patienten pa mottagning hos rod skoterska, distriktskoterska eller underskaoterska.

e Vihade forbestdmt att de patienter som fick ett resultat pa < 0,73 fick en tid for spirometri
matning.

e OM Spirometri mitningen visade sig vara avvikande skickades ett meddelande till ordinarie
lakare for ev. vidare atgéard.
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Resultat

Vilka resultat har ni uppnétt? Ange startlage, datum och mal (klistra/kopiera in fran del 1 om ni
vill) samt resultatet och datum/period for nir resultatet togs ut. Om ni métt under tiden far ni
girna inkludera det i en bilaga (t.ex. 6ver tid i form av ett linjediagram eller i ett Excelark som visar
matviardena over tid). Om ni anvinder PrimarvardsKvalitet i Medrave finns fiardiga
diagram over tid om ni kan Kklistra in. Exempel:

Detaljer Benchmark

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

ElSpecifikation | B8 Hamta resultat till Excel
Resultat over tid Fordjupningstabell
- BooVC Stockhalm
100 2021-03-31 2021-09-30 2022-03-31 2022-09-30

80 -1
Resultat 51% 47 % 55% 59 %

EUV\——’__/———4 _E

20210331 20210930 202240331 202240330 Fordelning

Indikatornamn | Start- | Datum | Mal Resultat | Killa | Datum/
T.ex. Andel lidge /period | (% (% eller period
diabetiker med (% for eller antal) for
HbAu1c 6ver 70 eller start- antal) resultat-
mmol/mol antal) | lidge virdet

Indikator 1 | Antal COPD-test o Maj 2023 | 10 25 Manuell | 2024-01-18

lista

Indikator 2 | Antal Patienter med o Maj 2023 | 5 5 Manuell | 2024-01-18
COPD6<0,73 bokad lista
for spirometri

Indikator 3 | Antal personal o Maj 2023 | 10 10 USK 2024-01-18
utbildade angdende Helena
arbetet och rutiner

Indikator 4 | Antalnya KOL o Maj 2023 | 5 3 Patient 2024-01-18
diagnos lista

Indikator 5 | Antal personal ? Augusti 20 o ATP 2024-01-18
utbildade angdende 2023
KOL
screening/diagnos/be
handling/exacerbatio
n

Indikator 6 | KOL utfall andel pat 71% Jjan 2023 60% M4 2024-01-31
m KOL som fatt
uppfoljning inom 6 v
efter exacerbation

Ovriga kommentarer:

Kommentarer kring utfallet kring Indikator 6:
e 240131 var utfallet att 60% av véra pat med KOL har fatt ett aterbesok 6 v efter exacerbation.
Detta utfall ar lagre dn 230131 dé siffran var 71%. Danderyds VC ligger Gver snittet for RS.
Men jmf med for ett ar sedan ar utfallet lagre for Danderyds VC. Vi mirker vikten av att fa sig
medarbetarna i ett forbattringsarbete. Vi har reflekterat kring utfallet och bor mer frekvent
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ha lyft vart forbattringsarbete pa APT fortlopande under aret for att sdkerstilla ett adekvat
omhéndertagande av KOL.

Slutreflektion

Vad har ni lart er?

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

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

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

t.ex. ’Boo VC diabetes 2023 del 1 och 2” och skicka in i WORDFORMAT som BILAGA
namngivet med er vardcentral enligt ovan senast 31 januari 2024 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.
Eventuella rutiner och lathundar/flodesscheman kan aven klistras in har pa slutet.




