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Regionens revisorer har éverlamnat sin granskningsrapport ”Granskning av
féljsamhet till Nationella riktlinjer fér astma och KOL” till regionstyrelsen for
yttrande.

Revisorernas uppfattning ar att regionstyrelsen inte har inrattat en tillrackligt
dndamalsenlig styrning och uppfdljning och att den interna kontrollen &r otillrdcklig
for att sdkerstalla att varden bedrivs i enlighet med de nationella riktlinjerna vad
avser varden inom astma och KOL.

Revisionen konstaterar att det finns delar som till 6verviagande del fungerar bra men
att det dven finns utvecklingsomraden.

De punkter dar revisorerna patalar brister sammanfattas och kommenteras kortfattat
har nedan.

Ar vidtagna dtgérder for efterlevnad av Socialstyrelsens Nationella riktlinjer
dndamadlsenliga och effektiva?

Pa grund av svarigheter att folja upp indikatorer inom detta omrade lokalt beroende
pa brister i registreringen i luftvagsregistret sa invantades Socialstyrelsens
utvardering som till stor del utgatt ifran enkatundersokningar och det nationella
patientregistret. | Socialstyrelsens utvardering december 2018 skriver de,
"utvarderingen visar ocksa att det finns ett antal forbattringsomraden inom
landstingen och regionerna och i relevanta fall kommunerna, dar halso- och
sjukvarden behdver lagga mer kraft pa att i annu hogre grad folja riktlinjerna for en
god vard vid astma och KOL”. Astma och KOL radet har genomfért en gapanalys och
redovisat den for Radet for Kunskapsstyrning som forordat att krav pa
spirometrikorkort hos personalen ska finnas. Utbildningen riktar sig till bade personal
som utfor spirometrin och personal som tolkar spirometrin. Utbildningen startar
hosten 2019, detta ar en av atgarderna.

Ar rapporteringen till centrala kvalitetsregister séikerstdlld?

Pa lungmottagningen registreras alla patienter i luftvagsregistret och primarvarden
registrerar i begransad omfattning pga svarigheter med registret Priméarvardskvalitet.
Atgarder pagar som innebar att det filter som funnits mellan vardcentraler och
sjukhus tas bort. Uppfdljningsmal ar inlagda samt att alla vardcentraler har tillgang till
alla indikatorer i Priméarvardskvalitet. Det har tex inte varit mojligt att soka ut data sa
att resultat fran en vardkedja kunnat belysas.
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Inom regionen pagar ett utvecklingsarbete med malet att automatiskt 6verfora data
fran Cosmic (journalen) och ddarmed 6verbrygga svarigheterna. Forsta steget i
utvecklingsarbetet har genomforts genom en intern forstudie ”Automatiserad
informationséverfoéring mellan vardinformationssystem och nationella
kvalitetsregister” (fardigstalld 2019-01-09) har vi undersokt mojligheterna for Region
Vastmanland att automatisera éverforing till nationella kvalitetsregister fran
vardinformationssystemet Cosmic. Utgangspunkten har varit anvandandet av
nationella IT-arkitekturen (nationell tjdnsteplattform och nationella tjanstekontrakt),
detta for att undvika den foérvaltningsborda som uppkommer vid unika en-till-en
I6sning. Forstudien visar att flera av de tekniska forutsattningarna for att mojliggora
denna typ av overféring fran Cosmic saknas i dagslage, som

* mojlighet att knyta enskilda s6kord och fasta varden till bakomliggande koder (sa
som Snomed-CT, KVA och ICD-10 koder).

¢ implementerat tjanstekontrakten GetActivities och GetObservation i Cosmic har
hittills inte kunnat genomforas.

Pa grund detta ar direktéverforing (som inte bestar av en unik en-till-en 16sning) fran
Cosmic till Luftvagsregistret inte mojlig i dagslaget.

Radet for Kunskapsstyrning har prioriterat att Luftvagsregistret har hogsta prioritet
for anslutning sa snart mojlighet finns.

F6ljs och analyseras redovisade kvalitetsindikatorer?

Mot bakgrund av bristande registrering i luftvagsregistret sa ar det svarigheter att
folja indikatorer som beror primarvarden. Genom kopplingen till PrimarvardsKvalitet
har ett utvecklingsarbete pagatt som pa grund av bristande tackningsgrad i hela
vardkedjan inte kunnat genomforas pa onskvart satt och genom bristande kvalitet
avseende dokumentation. Ytterligare ett problem som haller pa att redas ut géller
overforing av data mellan vardgivare, Vastmanland har 9 olika vardgivare. Problemet
har tagits upp med SKL.

| primarvardsprogrammet stalls det krav pa att indikatorer ska féljas och
utvecklingsarbete pagar som redovisas ovan.

Anviénds kunskaperna i riktlinjerna i det interna kvalitets- och
utvecklingsarbetet?

Utvecklingsarbetet pa lungmottagningen har lett till minskade inldggningar pa
vardavdelning genom 6kad uppféljning av patienter som varit inneliggande med KOL-
exacerbation (férsdmring) inom 6 veckor. Det férdndrade arbetssattet utgar ifran att
information om att patienten har varit inneliggande ges via ldkare pa medicinkliniken
eller akutmottagning som meddelar i meddelandefunktion i Cosmic. KOL-
sjukskoterska far kinnedom om att patienten varit inneliggande. Lungmottagningen
foljer dven upp primarvardens patienter som varit inneliggande med KOL-
exacerbation och bokar vid behov besok for bland annat genomgang av
inhalationsteknik innan patienten fortsatter behandling i priméarvarden. Vid svarare
sjukdom med upprepade exacerbationer far patienten vara kvar pa
lungmottagningen utan remiss. En viktig forbattring som gjorts ar att ACT, CAT
(beddmningsinstrument for patienten), 6 minuters gangtest och behandlingsplan vid
astma och KOL har lagts till i Cosmic for att blanketterna inom slutenvard och pa
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vardcentral lattare ska kunna anvandas samt dven kunna félja upp dem da de alltid
finns i Cosmic.

For att tydliggtra kraven pa att genomféra spirometri i primarvard pa ett korrekt satt
finns det fr om 2020 en instruktion fran Vardvalet om obligatoriskt deltagande i
spirometrikorkorts utbildning fér vardcentralerna.

Olika utvecklingsarbeten har genomforts pa vardcentralerna, som redovisas pa
Kvalitetsdagen sedan fem ar tillbaka. Respektive projektarbete foljs dven upp aret
efter enligt sarskild mall for att sakerstalla att arbetet fortsatter. Utifran denna
redovisning delas arets kvalitetspriser ut. Ex pa redovisade kvalitetsprojekt:
Multidisciplinart omhandertagande av astma- och KOL-patienter, ett annat ar
Fysioterapeutisk intervention for patienter med KOL.

Ar de Gtgéirder som vidtas i vdrden i syfte att begriinsa uppkomsten av
komplikationer vid astma och KOL éindamdlsenliga och effektiva?

Regionen har utifran de brister som finns bl a tagit initiativ till samverkan med
riksférbundet HjartLung och astma och KOL-radet for anordnande av
inspirationsforlasning for personal inom priméarvarden, slutenvard, kommunen samt
Riksforbundet HjartLungs medlemmar. Representant for riksférbundet HjartLung
berattar om patientutbildningen Aktiv med KOL som ar ett material de tagit fram for
att kunna anvandas av framforallt personal i primarvarden. KOL-teamet pa
lungsektionen berattar hur de arbetar med patientutbildning. Malet &r att intressera
fler att ga utbildningen sa att fler vardcentraler erbjuder patientutbildning.

Ar det hiilsoférebyggande arbetet kring astma och KOL éndamdlsenligt och
effektivt?

Det hilsoforebyggande arbetet har kommit langt men stravarar efter att utvecklas
ytterligare. Det finns ett utvecklat samarbete mellan lungmottagningen och
vardcentralerna som innebér att om det finns brister i det hilsoférebyggande arbetet
géllande patientutbildningen sa kan vardcentraler skicka remiss till
lungmottagningens patientutbildning.

Ett liknande samarbete finns géllande rékavvanjning. Om en vardcentral inte har
majlighet att jobba med avvanjning av olika anledningar, sa kan patienten hanvisas
till Halsocenter dar det finns diplomerade tobaksavvanjare pa alla Halsocenter.
Rokavvanjning erbjuds daven pa lungmottagningen som hanvisar till halsocenter.

Tobaksavvanjning ar nagot som vardvalet arbetat hart for att sakerstéalla 6ver hela
lanet genom att stodja fortbildning till diplomerade rékslutarstédjare i priméarvarden.
Krav stalls i Primarvardsprogrammet och foljs upp i dialogerna. De vardcentraler dar
brister noterats har fatt ekonomiskt aldgganden.

Tillnandahdlls vard inom astma och KOL pa jimlika grunder i hela léinet?

Regionstyrelsen har genom beslut om att anta Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
astma och KOL och tillsdttande av astma och KOL radet visat en tydlig inriktningen
om att varden ska vara jamlik. Aven genom primarvardsprogrammets skallkrav
understryks Regionstyrelsens krav pa att sakerstalla jamlik vard. Skallkrav finns i
gallande, diplomerat rokslutarstod, fysioterapeuter och dietister. Vardvalet foljer bl a
upp pa dessa indikatorer.
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De synpunkter som i 6vrigt framkommit i rapporten kommer att vara vagledande i
det fortsatta utvecklingsarbetet inom omradet.

FOR REGION VASTMANLAND

Denise Norstrom Anders Ahlund
Regionstyrelsens ordférande Regiondirektor
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