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Halso- och sjukvardsforvaltningen

[ kvalitetsbokslutet finns goda exempel pa
hur hélso- och sjukvardsforvaltningen har
arbetat for god kvalitet under aret. Ett
arbete att vara stolt over!
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Om kvalitetsbokslutet

Detta dokument beskriver utvalda delar av resultat, forbattrings-
och utvecklingsarbete 2021. Kvaliteten utgar ifran halso- och
sjukvardsforvaltningens uppdrag. Region Vastmanland anvander
sig av kunskapsstyrning - vilket innebar att malet ar att
kvalitetssdkrad kunskap sprids och anvdnds inom alla
verksamheter. Kvalitetbokslutet vander sig till medarbetare,
invanare och fortroendevalda och innehaller viktig information i ett
tillgangligt format. Detta ar det andra kvalitetsbokslutet i detta
format.

Att lasa kvalitetsbokslutet

Dokumentet fungerar som bilaga till arsbokslutet men gar dven att
lasa fristdende. Formatet ar gor det maojligt att lasa bade digitalt och
utskrivet. Dokumentet tar upp verksamheternas arbete ur
kvalitetsperspektiv, vilket innebar att viss upprepning forekommer
fran andra bokslut. Om du &r sarskilt intresserad eller vill veta mer
kan du ldsa Region Vastmanlands arsbokslut i sin helhet. I
dokumentet finns pilar med lashanvisningar till andra dokument om
du ar intresserad av ett sarskilt &mne.

I dokumentet finns pilar med ldshdanvisningar om du ar
intresserad av vidare lasning i ett amne.
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Inledning

Halso-och sjukvardsforvaltningens vision och malbild ar
lanssjukvard med hog kompetens och kvalitet, bra service

och tillganglighet samt innovationskraft, Vé r fra mgé ng ra kn as i | |V ocC h h a |Sa,

kostnadseffektivitet och samarbetsfokus.

Det andra aret som gemensam sjukvardsorganisation har - tl I Isa mmans go r V| varan d ra

fortsatt praglats av Corona-pandemin. Under 2020 fick
mycket av ordinarie verksamhet och utvecklingsaktiviteter o .
omprovas och revideras. Under 2021 har en del fra m ga ngs Il ka !
utvecklingsarbete kunnat aterupptas och kraftfulla insatser
har gjorts for att framfor allt komma ikapp kring vard som
fatt ansta.

Varden utvecklas standigt och for att lyckas behover alla
medarbetare kdnna delaktighet, forsta varfor och vilja
driva fordndringsarbete. Det dr i patientmotet som
forandringen skapas. Kompetenta chefer med ett engagerat
ledarskap ar en viktig forutsattning for att na framgang
med de forandringar som krévs. Det behovs ocksa ett
faktabaserat forandringsarbete dar vardet och behovet av
strukturerad matning tydliggors. Dar utfallsmatt, saval
medicinska och omvardnadsmassiga kvalitetsmatt som
patientrapporterade, foljs, analyseras och anvands for
fortsatt utvecklingsarbete.

En sammanfattning av 2021 malnivaer visar att
Vastmanland de senaste fem aren har en god kvalitet saval
medicinskt som omvardnadsmassigt. Resultaten av
jamforelserna i relation till sjukvardsregionen ar bra. Av
utvalda sjukdomsomraden har 69 procent natt uppsatta
malnivaer, motsvarande varde for riket ar 50 procent
2021.

Hakan Wittgren, halso- och sjukvardsdirektor



Kvalitet i hdlso- och
sjukvardsforvaltningen

Forvaltningens grunduppdrag

Grunduppdraget ar att bedriva, planera fér och
tillhandahélla en jamlik, kunskapsbaserad, siker och
tillganglig halso- och sjukvard av god kvalitet i hela
Vastmanland.

Mal, uppdrag och genomfoérande ar 2021

Mal och uppdrag 2021 sattes av regionfullméaktige och
regionstyrelsen, dessa aterfinns i forvaltningsplanen.
Halso- och sjukvardsforvaltningen har aven interna och
nationella mal att arbeta mot och félja upp.

God vard

God vard utgar fran Socialstyrelsens
definition. I var verksamhet bygger
kvalitetsarbetet pa God vdrd i rdtt
tid med patienten i centrum. Arbetet
ska ge mervarde for patienten. God
vard for regionens invdnare ar:

Kunskapsbaserad
Saker
Patientfokuserad
Jamlik
Vard i rimlig tid
Effektiv

Kvalitetsbokslutet ar uppbyggt
utifran punkterna ovan.

2021 - en fortsatt utmaning

Det andra aret som gemensam
sjukvardsorganisation har fortsatt praglats av
Covid-19-pandemin. Under ar 2021 fick mycket
av ordinarie verksamhet och
utvecklingsaktiviteter omprovas och revideras.
Under 2021 har en del utvecklingsarbete kunnat
aterupptas och kraftfulla insatser har gjorts for
att framfor allt komma ikapp kring vard som fatt
ansta gallande operationer, kontroller,
aterbesok, screeningverksamhet och sa vidare.

e

T

.

1
- — e
W Vardcentral S




Kunskapsbaserad
och dandamalsenlig
halso- och sjukvard

Mal och syfte med kunskapsstyrning

Kunskapsstyrning ar svensk vards
gemensamma system for att kunna leverera
en mer kunskapsbaserad, jamlik och
resurseffektiv vard av hog kvalitet.

Kunskapsstyrningssystemet handlar om att
utveckla, sprida och anvdanda basta méjliga
kunskap inom hélso- och sjukvarden. Malet ar
att basta kunskap ska finnas tillganglig och
anvandas i varje patientmote.

Kunskapsstyrningens tre delar ar
kunskapsstod, uppfoljning och analys samt

stod till verksamhetsutveckling och ledarskap.

Kunskapsstod ska tas fram inom relevanta
omraden och utformas sa att de ar latta att
anvanda. Systemet ska gora det enklare att
samordna kunskapsstéden som anvands i
halso- och sjukvarden.

Ytterst handlar kunskapsstyrning om att
anvanda basta tillgangliga kunskap i varje
patientmote och att systematiskt utveckla,
dela och omsatta ny kunskap. I patientmotet
blir kunskapen ett stod for professionen men
ocksa ett verktyg for att gora patienten mer
delaktig i sin egen vard tillsammans med
professionen. Denna delaktighet ar
grundldggande for en utveckling som utgar

Sa har arbetar vi med malnivaerna och andra
indikatorers resultat

Infor arsredovisningen analyseras malnivaerna och
indikatorer i Varden i siffror. Delar av Radet for
kunskapsstyrning gor detta tillsammans med
verksamheternas sakkunniga, efter analys far
verksamheterna det analyserade resultatet. Om
resultatet dr negativt s arbetar verksamheten fram
forslag till atgard som kan innebara forbattringsarbete
av olika slag. Om det kommit en ny nationell riktlinje
eller ett personcentrerat och sammanhallet vardférlopp
sa studeras skillnaderna genom en sa kallade GAP-
analys. Om det ar stora skillnader dar exempelvis
behandlingspraxis dndras kan férvaltningen initiera ett
arende till Regionstyrelsen.

Indikator: Medicinsk kvalitet
Socialstyrelsens malomraden utgdor huvuddelen av de

indikatorer som ingdr inom omrddet medicinsk kvalitet.

69 procent av indikatorerna har uppnatt uppsatta
malomraden 2021, vilket ar ett hogre varde dn 2020
som var 65 procent. Rikets niva ar 50%.

Regionens lokala utveckling av
kunskapsstyrning har pagar och stods av
Enheten for kunskapsstyrning. Ledstjarnan i
det lokala Kunskapsstyrningsarbetet utgar
ifran det nationella malet "Var framgang
mats i liv och jamlik halsa, tillsammans ar vi
framgangsrika”. Radet for kunskapsstyrning
har en viktig roll i ledningen av detta arbete.
Radet har en multiprofessionell
sammansattning. Radet har kunskap inom
manga omraden som ger mdjlighet till
analyser som underlag till forbattrings - och
utvecklingsarbete. Radet har dven deltagare
fran kommunerna och regionalutveckling.
Systemet for kunskapsstyrning utvecklas i
enlighet med landstingsstyrelsens beslut i
november 2016. Malet med systemet ar att
uppna God och Jamlik vard. Det ska vara
enklare att arbeta evidensbaserat, det ska
vara latt att gora ratt!

Vastmanlands lokala organisation for kunskapsstyrning

I bilaga 1 kan du lasa mer
om malnivaerna och Region
Vastmanlands resultat.

Radet for
kunskaps-
styrning

Regionala programomraden| | Cancer -SVF, Diabetes,
(RPO), med foretradare fran
tidigare specialitetsrad

Lokala programomraden

Allménlakare
konsulter

Astma/KOL, Stroke,
Demens, Palliativa,
Psykisk hélsa,
LAG Tobak

lakemedel

Expertgrupper-



Kunskapsstyrning handlar om att utveckla, sprida och
anvanda basta méjliga kunskap inom halso- och
sjukvarden. Syftet ar att hjdlpas at att minska
omotiverade behandlingsskillnader och variationer inom
och mellan regioner, exempelvis genom att sammanstalla
den basta kunskapen for olika behandlingar i
gemensamma vardprogram, dir man bedomer att ett
samarbete mellan huvudménnen ar mer effektivt &n att
gora det var for sig. Med start 2016 har 31
standardiserade vardférlopp inom cancer etablerats med
utgangspunkt fran nationella kunskapsstod. Nu pagar
etablering av personcentrerade och sammanhallna
vardforlopp hittills har 10 vardférlopp implementerats
(stroke, hjartsvikt, osteoporos, schizofreni, hoftled,
kognitivsvikt, reumatoid artrit med flera. Inom ramen for
vardforloppen ingdr ett personcentrerat arbetssatt, bland
annat i form av Patientkontrakt. Berérda verksamheter
far stod med analys och implementering.
Implementeringsarbetet av Socialstyrelsens Nationella
riktlinjer, det finns ca 20 for olika folksjukdomar, sker pa
samma sétt, forberedelsearbete pagar gillande fetma och
ADHD och autism.

Inférandet av de personcentrerade och
sammanhallna vardférloppen stods dven
genom utbildningar riktade till beroérda
verksamheter. Genom utbildningen ges
praktiskt stod och hjalp i genomférandet
av hela processen kring inférandet.

Regionens system for kunskapsstyrning
fortsatter att utvecklas genom lokala
rad/programomraden for stroke,
diabetes, astma/KOL, demens, STRAMA
och regionala programomraden. [ ett
antal av rdden finns det foretradare for
patient- och narstdendeorganisationer.
En lokal arbetsgrupp for tobak har
bildats. Samtliga ar multiprofessionellt
sammansatt och gransoverskridande
vilket medfor god och jamlik vard.

Det nationella systemet for
kunskapsstyrning har haft sarskilt fokus
pa kunskapsutveckling och stod i
pandemiarbetet och covid-19 varden.
Flera nationella programomraden har
arbetat fram underlag tillsammans med
Socialstyrelsen, framforallt inom
infektions-, intensiv- och akutsjukvard
samt medicinsk diagnostik.

Region Vastmanland representerar
sjukvardsregion Mellansverige i tre
nationella programomraden:
Levnadsvanor, Mag- och tarmsjukdomar
samt Medicinsk diagnostik.

Nationellt kliniskt kunskapsstéd, NKK
Basen for arbetet utgar ifran Vardvalskansliet
och allmanlakarkonsulterna. Nationellt
kliniskt kunskapsstod ar regionernas
gemensamma rekommendationer for
utredning, behandling och uppf6ljning. Till
vissa kunskapsstod finns det lokala tillagg.
Nationellt Kliniskt kunskapsstod bestar av en
teknisk infrastruktur och arbetsprocesser for
att ta fram, granska och distribuera ett
kunskapsunderlag fér anvandning i
patientmotet.

Pa deras hemsida kan du lasa mer:
Nationellt kliniskt kunskapsstod
(nationelltklinisktkunskapsstod.se)

Idag innehaller kunskapsstodet ungefar 370
nationella rekommendationer anpassade for
anvandning i patientmotet inom
primarvarden. Var region har kompletterat de
rekommendationerna med tillagg om till
exempel ansvarsfordelning och remissrutiner.
I detta arbete ingar Allmanldkarkonsulter
som finns i primarvarden och specialister
fran sjukhusvarden o psykiatrin.


https://nationelltklinisktkunskapsstod.se/
https://nationelltklinisktkunskapsstod.se/

Saker halso- och sjukvard

En trygg och sdker vard i en foranderlig situation har varit det 6vergripande malet for
patientsdkerhetsarbetet under aret, detta med Regional handlingsplan fér 6kad
patientsdkerhet 2021-2024 som grund. Antalet lex Maria-anmélningar 6kade under
2021 jamfort med foregaende ar. Den relativt laga forekomsten av allvarliga
vardskador 2020 kan dock ha varit effekter av Covid-19-pandemin pa saval minskad
elektivverksamhet som pa forlangda handlaggningstider vid utredning av
vardskadedrenden.

Resultatet av punktprevalensmatningar (PPM) bor ocksa analyseras i relation till
pandemieffekter. Férekomst av vardrelaterade infektioner (VRI) minskade under
2021 jamfort med tidigare, trots ett intensivt arbete under pandemin med
information och utbildning gillande basala hygienrutiner och kldadregler (BHK)
naddes inte forvaltningsplanens uppsatta mal. En forklaring kan vara att
verksamheterna snabbt har fatt forandra arbetssatt och skyddsutrustning utifran
kontinuerliga uppdateringar. Den tidigare positiva trenden med en minskad
forekomst av trycksar har dessvarre brutits. En hog andel av patienter med dkad risk
for trycksar har emellertid erhallit trycksarsforebyggande insatser vilket ar positivt.
Patienter som vardas i slutenvard ar svart sjuka vilket leder till en hog vardtyngd,
samtidigt som medarbetarna arbetat hart under lang tid med aterkommande
forandrade forutsattningar.

Under 2021 fortsatte antibiotikaférskrivningen att minska under det forsta kvartalet
for att darefter langsamt ater borja 6ka. Regionen klarade dock det langsiktiga
nationella malet pa hogst 250 antibiotikarecept/1000 invanare och ar.

Arets patientsiakerhetsdialoger med vardverksamheterna har tagit utgangspunkt i
Regional handlingsplan fér 6kad patientsdkerhet 2021-2024. Positivt ar att flertalet
verksamheter upplever att handlingsplanens grundlaggande forutsattningar for en
sdker vard till stor del finns, savil inom den egna verksamheten som pa évergripande
niva.

Under 2021 har en uppgradering av regionens avvikelsehanteringssystem Synergi
skett med en ny struktur for kategorisering och ett forbattrat anvandargranssnitt.

Trycksar

Malvirdet for trycksar uppnaddes inte under 2021, under 10%
respektive 3% beroende pa kategori. Resultatet blev 14%
respektive 6% motsvarande siffror for riket var 14% samt 8%.
Mojliga anledningar till detta kan vara att det preventiva arbetet i
vissa fall fatt sta tillbaka relaterat till verksamhetsférandringar,
personalforflyttningar och férandrade tillfalliga arbetssatt under
pandemin.

Antibiotikaférskrivning

Halso-och sjukvardsforvaltningen har som mal i
forvaltningsplanen att antibiotikaférskrivningen ska minska.
Mattet mats som antibiotikarecept férskrivna per 1000 invanare.
Med ett utfall pa 240 antibiotikarecept/1000 invanare under ar
2021 ligger regionen lite under det langsiktiga nationella malet pa
hogst 250 antibiotikarecept/1000 invanare och ar.

Vardrelaterade infektioner (VRI)

Forekomsten av VRI har minskat ndgot under 2021. Malvardet ar
under 5% och Regionen uppmatte ett resultat pa 2,6%. Resultatet
anses delvis bero pa pandemin.

o
40 behava drobbos [

Las mer i "Patientsdkerhetsberattelsen 2021



Patientfokuserad
hélso- och sjukvard - Paﬁe%f"éfakt )

Patientkontrakt
Omstallningen till Nara vard i Vastmanland sker i
programform och dar patientkontraktets delar

Gemensam dverenskommelse mellan patient och vardgivare

Sammanhdllen planering

konkretiserar det personcentrerade forhallningsattet. i +  Planering, dverblick och stod for keordinerade insatser

Fokus laggs pa redan pagaende processer som syftar QR

till 6kad personcentrering. Delarna som : O

patientkontraktet konkretiserar ar inget nytt men ;  Fastkontaktmed virden ===~ =  QOverenskommen tid

E - Fast likark kt I PV — medicinskt ansvar, kontinuitet

beskriver dar varden brister och behover sakerstillas.

: 1
Patientkontrakt i Vastmanland konkretiserar % %ﬁ J

personcentrering och ar en naturlig del inom Nara

vard.
Personcentrerat forhallningssatt ar ett etiskt Goe nom 1mplement§r1ng AEEUL SR el Sylfteo . ; ;
forhallningsatt som innebar att se den enskilda vardforlopp (SVF) inom cancer ooch Utlfrar.l patientens belllov s.akg.rsta.lla att
personen, involvera och anpassa efter individens psrsopcentreradeﬂ och .s.‘am.manll.lallna delaktighet, sam(zrdmng, tillgdnglighet oc}:
behov och forutsttningar. Patientkontrakt har en Vardfor.lopp ger forutsattning for szir.n.ver"kan samverkan uppnas. En pe.:.rsolt.lcentr.erad vard
betydande inverkan pd vardens kvalité saval och. aktiv patientmedverkan. A'Ft m01.1'1gg.ora.1 hoanfilaroom a'ft gora "det latt. for patienten .att
medicinskt som omvArdnadsmissigt. P4 detta satt kan pgtlenters o"ch borukares delaktighet ar V11.<t1gt fa ratt vard pa raFt Eatt. Patlentkontra-kt visar
varden bli mer jamlik, patientsiker och for atto uppratthalla oc.h utveckla gq.d kyal.ltet." vad som ska ske i Vardkon‘Fak‘Ferna, nar och
Kostnadseffektiv. Min vardplan och Patientkontrakt ar viktigt for vem patienten ska vanda sig till. Det ska vara
den enskilda patienten for att sdkerstalla tydligt bade vad patienten och varden ska
Malgrupp delaktigheten for sin egen halsa och vard. gora.
Omstéllningen till ndra vard ror alla invanare i : ) ; ) ) .
regionen framforallt de individer som &r i behov av Patlentkon.trakt 1nneba°r en overenskommelse | Vaﬂstma{lland sker samarbete med manga
insatser frin flera verksamheter inom en eller mellan mellan patolenten och \./arq.en och meattar en alftor.er for att sam(?rdona det som redan idag
T T e O e e e e o A e e sammanhadllen planering dver patientens gors i olika delar utifran ett patientfokuserat
samtliga vard- och omsorgsinsatser. Syftet ar att perspektiv.

samtliga patientgrupper. I férsta hand ska samordning
av vardinsatserna erbjudas patienter med:

e omfattande och komplexa vardbehov

e langre vard- och behandlingsinsatser

e andra skal att tydliggora planering

starka patientens delaktighet och samverkan,
samt ge forutsattningar for en god tillgédnglighet
och en samordnad planering. Patientkontraktet
finns som en forutsattning i de
personcentrerade och sammanhallna
vardforloppen.



Jamlik halso- och
sjukvard

Halso- och sjukvarden ska ges pa
samma villkor till alla
Vastmanlanningar. For att mota
behoven kravs standig utveckling. I
detta avsnitt foljer goda exempel fran
ett urval av verksamheternas aktuella
kvalitet- och utvecklingsarbete. Manga
verksamheter redovisar aktivt arbete
med nationella kvalitetsregister.

Laboratoriemedicin

Projektet digital patologi startade
2020 och under oktober 2021 kunde
forsta etappen av digitaliseringen
sattas i drift inom tva
diagnosomraden, mag- och
brostpatologi. Digitaliseringen har
inneburit en total och genomgripande
forandring av hela arbetsprocessen
inom Klinisk patologi. Nyttoeffekterna
ar stora genom att det mojliggoér
snabbare och tryggare
arbetsprocesser for diagnos,
forkortade svarstiders samt
forenklade rutiner vid
distanskonsultation. Digitaliseringen
skapar dven mdjlighet for att
utveckla/forbereda den diagnostiska
verksamheten for kommande Al-
teknik.

Ambulanssjukvarden

Ambulanssjukvarden arbetar for att ge
forutsattningar till kontinuerlig kompetensutveckling,
detta for att starka det interprofessionella ldrandet pa
ett lokalt saval som regionalt och nationellt plan.

Kvinnokliniken

Vastmanland ar battre an riket vad galler
okomplicerade forlopp for bristningar atta veckor
efter forlossning och ar dessutom nast bast i Sverige i
att erbjuda langtidsverkande preventivmedel efter
abort. Nagra av klinikens medarbetare erholl
“Sakerhetsnal” for sitt foredomliga
patientsidkerhetsarbete avseende
backenbottenskador.

Akutkliniken

Akutkliniken har genomfort kvalitetssamtal med syfte
att tillvarata kompetens och utvecklingsforslag med
utgangspunkt i patientsdkerhet och arbetsmiljofragor.
Anhorigkort har tagits fram med information om
hantering och narstaendes forhallningsregler.
Patienter och narstdende har mojlighet att ta del av
realtidsvantetid och patientinformation i
vantrummet.

Reumatologkliniken

Kliniken ar bast i landet pa fyra indikatorer av totalt
12. En av dessa indikatorer ar: 1-viantande mindre an
90 dagar pa forsta besok.

Rontgenkliniken

Framtagande av nya protokoll for Datortomograf
undersokningar med dubbla energier pa klinikens
nyinvesterade datortomografer.

Infektionskliniken

Infektionskliniken har god viruskontroll vid HIV-behandling.
Nationellt matt att patienter som behandlas med lakemedel
mot HIV ska ha ométbara varden av virus i blod. Vara siffror
pa >90% ligger bland de hogsta nationellt. Trots den hoga
belastning covid-19-pandemin medfort pa Infektionskliniken
har ett stort antal kliniska verksamhetsnara studier
paborjats/genomforts 2021.

Kirurgkliniken

Kliniken haller ledtiderna enligt standardiserade vardforlopp
for de canceroperationer som utfors i regionen. Goda resultat
gallande tjock- och dndtarmscancerbehandling har medfort
att vi har blivit tillfrdgade som forsta klinik att hjalpa Region
Norrbotten med operation av deras patienter med dessa
cancerformer. Detta har genomforts med gott resultat i
samverkan med operationskliniken. For att 6ka
patientsdkerheten i samband med 6verldmning av
information mellan arbetspassen har kliniken aterinfort
bedside-rapport med lyckat resultat.

Barnkliniken

Har paborjat ett nytt arbete for omhédndertagande av barn
med fetma. "Noll separation” férbattrad utskrivning inom
neonatalvarden” innebéar att bemanningen har forstarkts
genom statliga medel pa neonatalavdelningen. Detta har
inneburit att vardtiden minskat och att manga inte behovt
skrivas in pa neonatalavdelningen.

OrtopedKkliniken

Arbetet med inférandet av Nationellt kliniskt kunskapsstod
fortsatter i samarbete med Primarvarden.

Kliniken har samarbete med en apotekare som deltar i det
direkta patientarbetet, frimst pa den akuta enheten.



Onkologkliniken

Kliniken inledde under 2020 ett arbete med
tumorteam vilket innebdr att ldkarna arbetar med
ett begransat antal tumorsjukdomar som man blir
specialiserad pa. Detta leder till en hogre
kompetens och patienterna far traffa en lakare i ratt
team vilket leder till en hogre kontinuitet och storre
patientsdkerhet. Detta arbete har hittills varit
framgangsrikt och lett till bl. a lagre
lakemedelskostnader, battre patientkontinuitet,
battre arbetsmilj6 och arbetstillfredsstillelse hos
lakare och 6vrig personal och detta
forbattringsarbete kommer att fortsatta.

Urologkliniken

Ett utokat samarbete har inférts med
onkologkliniken med en gemensam mottagning for
prostatacancerpatienter. Detta innebér att
patienten méter bade urolog och onkolog for att
diskutera sin behandling.

Operationskliniken

Riskjusterad dodlighet pa IVA ligger <1. Andelen
sent strukna patienter till operation i region
Vastmanland (strykning samma dag, alla sjukhus)
ligger pa 4,1 % jamfort med rikets 4,9%.

Paramedicin primarvard

Har genom samverkan med vardval och
rontgenkliniken mojliggjort for arbetsterapeuter att
skriva rontgenremiss. Kvalitetsarbeten har gjorts
med behandlingsrutiner gillande diabetes,
prediabetes, fetma och underniring samt startat
samverkan med Halsocenter gillande dvervikt och
fetma.

Ungdomsmottagningen
Har utokat mojligheterna till digital
kommunikation genom chatt-verksamhet.

Vistmanlands sjukhus Sala

Fick mycket fina resultat i nationell
patientenkat med hogre betyg dn riket i alla
parametrar.

Aven hjirtteamet har uppvisat fina resultat
pa flera omraden, exempelvis 93% nadde
maltryck systoliskt <140 och 100% nadde
maltryck diastoliskt <90.

Hjalpmedelscentrum har kvalitets- och
patientsdkerhetsarbete i fokus. Tva
partsammansatta riskanalyser har
genomforts rorande medicinska
behandlingshjidlpmedel, en pa grund av
sdkerhetsmeddelande fran leverantdr och
en utifran avvikelser.

Riskanalyserna har medfort att atgarder
pagar tillsammans med berérda
verksamheter.

Hjalpmedelscentrum har utvecklat en
regionovergripande riktlinje for
specialanpassning liksom anpassat
arbetssatten till det nya europeiska
regelverket for medicintekniska produkter
(MDR).

Specialisttandvardskliniken

Ett nytt arbetssatt har inforts for effektivare
behandling av patienter med tandlossning.
Detta minskar patienternas totala behov av
behandlingstider.

Viastmanlands sjukhus Képing och Fagersta
Kliniken uppvisar fortsatt goda resultat inom nationella
register gallande stroke, hjartsjukdom och diabetesvard.

Habiliteringscentrum
Habiliteringscentrum deltar i tre kvalitetsregister: CPUP,
MMCUP och SKRS,

Ogonkliniken

Deltar i kvalitetsregistren kataraktregistret och
makularegistret, resultaten utvarderas i ldkargruppen och
klinikledningen.

Medicinkliniken

Satsningen pa sjalv HD-patienter (hemodialys) inom
njursektionen har visat resultat, i dagslaget atta sjalv HD-
patienter och ytterligare sex patienter som skoter delar av
sin dialysbehandling.

Medicinkliniken tog under aret initiativ till att starta en
utredningsenhet for postcovid i samarbete med
framforallt primarvarden och rehabiliteringsmedicin for
att patientgruppen ska kunna omhéndertas pa ett
enhetligt och effektivt satt i Vastmanland.
Utredningsenheten 6ppnade i juni, ca 100 remisser har
skickats till enheten under aret. Patienterna far traffa
lakare, fysioterapeuter och arbetsterapeuter,
kompletterande undersékningar gors vid behov.
Kontaktpersoner ar etablerade pa
specialistmottagningarna inom kardiologi, lung-medicin
och neurologi. MDK-ronder planeras varje vecka for basta
mojliga omhandertagande.

Psykiatri
Ett stort fokus har funnits pa beroendevarden och ett
Naloxonprogram har startats.



Tillganglig och effektiv hdlso- och sjukvard

Tillgangligheten ar en viktig del i hdlso- och sjukvardsarbetet. Ratt vard i ratt tid ar vasentligt for halsan.

Under borjan pa aret forbattrades vardgarantins varden for forsta besok 90 dagar successivt och innan sommaren 1ag vardet flera manader i niva
med forvaltningens uppsatta malvarde. Pa grund av reducerad mottagningskapacitet under sommaren och ett 6kat remissinflode, som flera
manader under hosten legat pa hogre nivaer an fore pandemin har vardet paverkats negativt under andra halvan av aret. Regionens
vardgarantivarde har dock hela tiden legat 6ver riksgenomsnittet.

Atgird 90 dagar priglas stort av konsekvenserna av den nedstingning som gjordes fran mars till september 2020 di verksamheten stilldes om
for att mote det okade sjukvardsbehovet som orsakades av pandemin. Under 2021 har tillgédngligheten gradvis 6kat och antalet vintande minskat.
Vid jamforelse mot 6vriga regioner borjade vardet pa en lagre niva for att sedan vara hogre resterande manader och i december var vardet 12
procentenheter battre 4n genomsnittet. Ett flertal initiativ har startats for att sdkerstalla att kirurgisk behandling ges i ratt tid sdsom inhyrning av
operationsresurser och ett 6kat interregionalt samarbete. Som komplement till dessa atgarder har dven ett 6kat kdp av operationer skett.
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Nationell Patientenkat

Ar 2021 var ett ovanligt enkattitt ar for nationell patientenkit. De
storsta matningarna som genomfors inom det SKR ledda samarbetet
gjordes pa grund av pandemin under samma ar, matning inom
specialiserad 6ppen- och sluten sjukhusvard samt matning for
primarvarden. Region Vastmanland har for sjatte dret aven deltagit i
matning for standardiserade vardférlopp inom cancervarden
tillsammans med 12 andra regioner.

Under 2021 har totalt 22 504 enkater skickats till patienter inom de
olika matningarna och 9 473 patienter har valt att svara. Resultatet
inom nationell patientenkat delas in i sju dimensioner: helhetsintryck,
respekt och bemoétande, delaktighet och involvering, information och
kunskap, kontinuitet och koordinering, emotionellt stod samt
tillganglighet. Resultatet for Vastmanland befinner sig pa ett
overgripande plan i niva med riket. Fér Vastmanland ar forandringarna
mellan dren sma men positiva.

Halso- och sjukvardsbarometern

Halso- och sjukvardsbarometern ar en arlig nationell méatning i vilken
Region Vastmanland deltar.

Barometern stéller fragor till 1000 vastmanlanningar per ar fordelat pa
en host och en var undersokning.

Fragorna handlar om invanarnas uppfattning om varden.

Region Vastmanland har ett stadigt resultat i undersékningen, och
foljer utvecklingen i riket totalt.

Mellan métningen 2019 och 2020 skedde inom flera fragor en storre
O0kning i andelen positivt svarande dn vad som ar vanligt mellan
matningarna, denna 6kning kan forklaras av pandemin och att varden
under den har tiden uppmarksammats mycket i media vilket fatt
invanarna att reflektera. Denna 6kning finns kvar dven 2021 men har
mattats av nagot.
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Utbildning

Halso-och sjukvardsforvaltningen (HSF) har ett uppdrag att kvalitetssidkra kunskap for
att utveckla hélso-och sjukvarden och men ocksa att utbilda for att sdkra
kompetensforsorjningen pa kort och lang sikt.

Verksamhetsforlagd utbildning

Avtal om verksamhetsfoérlagd utbildning (VFU) har skrivits mellan HSF och flera
universitet. Utgangspunkter ar att sdkerstalla kvalitet och hogskolemassighet i
utbildningar som till exempel organisation av VFU och en kreativ larande milj6. HSF och
Malardalens universitet har 6verenskommit om en tjanst som klinisk lektor inom
Fysioterapi med syfte att arbeta med kvalitetsutveckling av utbildning och klinisk
verksamhet. I samverkan med CIFU utbildning och studierektorer har det planerats for ny
handledarutbildning, det pagar ett arbete med inférande av nya pedagogiska modeller
och for enhetschefer kommer varen 2022 en utbildningsdag hallas med tema -
Framtidens VFU.

Intern fortbildning

Inom den interna fortbildningen var prioritering pa utbildningar som ska genomforas
regelbundet utifran forfattning, foreskrift och/eller nationell riktlinje som exempelvis i
Basala hygienrutiner och kladregler, forflyttningskunskap, hjart- och lungraddning,
lakemedelshantering och stralsdkerhet. Utbildningsenheten har fortsatt utveckla och
kvalitetssakrat online utbildningar for att tillmotesga vardverksamhetens behov av
kompetensutveckling. Dessa utbildningar kan innehalla kunskapstest som genererar ett
kompetenskort. De kan ocksa kompletteras med 6vningar i klinisk fardighet.

Utveckling av AT-utbildningen

Regionen har under 2021 startat ett arbete med att utéka och omforma AT-utbildningen.
Tjanstgoringstiden har minskats till 18 manader (fran 21) och det arliga intaget har okat
fran 40 till 48 AT-tjanster/ar. Samtidigt har det planerats for och rekryterats till de nya
utbildningstjansterna for Bastjanstgoring, BT, som ar en del av den nya ST-foreskriften.
De forsta BT-lakarna startar sin tjanstgoring under 2022. Soktrycket ar mycket hogt till
Regionens utbildningstjdnster och de flesta stannar i regionen for fortsatt ST-utbildning.

Forskning

Hilso- och sjukvardsfoérvaltningens
forskningsbokslut 2021

Trots fortsatt pandemi i vagor med olika amplitud
aterupptogs flertalet av de pausade
forskningsprojekten. Under 2021 startades flera
projekt med fokus pa Covid-19 pandemin samtidigt
som fler pagaende forskningsprojekt anpassades for
att utvardera dven pandemins aterverkningar pa
forskningsfragorna. Situationen avseende
datainsamlingar och provtagningar forbattrades da
farre medarbetare behdvde avbryta sin
forskningsaktivitet for att 4gna sig till ordinarie
kliniktjanster. Detta betyder att flera medarbetare
som beviljats forskningstid (férordnande eller
forskarveckor) under 2021 hade mdjlighet att
anvanda sig av sina forskningsmedel.
Forskningsproduktionen var paverkad i lagre grad
jamfort med 2020.

Under 2021 utlystes totalt 18 doktorand-, bitradande,
och forskarforordnanden. Av dessa blev 12 tillsatta av
doktorander, 4 bitradande forskare och en forskare,
samtliga 17 anstéllda inom HSF. Under hosten 2021
utlystes och fordelades dessutom sammanlagt cirka
2,6 miljoner kr forskningsmedel till forskningsaret
2022. Medarbetare fran néra vard, tandvard, psykiatri
och somatisk vard har tagit del av utdelningarna.

Vill du férdjupa dig i forskningsomradet kan du lasa
"Forskningsbokslut 2021”.



Utmarkelser

Utvecklingsstipendium

[ Halso- och sjukvardsforvaltningen finns
utvecklingsstipendium med syfte att premiera insatser av
genomforda forbattrings- och utvecklingsarbeten inom
halso- och sjukvard. Utvecklingsstipendiet fordelades pa
foljande tre forbattrings- och utvecklingsarbeten, som
erhallit 20 000 kr vardera.

Mottagningen for tidiga insatser (MTI) Ingrid Meissner

med flera.

Motivering: “Genom multiprofessionell samverkan mellan
berdrda verksamheter har nya arbetssdtt utvecklats som
innebdr héjd kvalitet. Fordldrarnas delaktighet och utvecklad
personcentrerad vdrd har inneburit att antalet vardtillfillen
minskat fér barn och deras fordldrar.”

Operationskliniken i Visteras - Simuleringsgrupp Lena
Danielsson med flera.

Motivering: “Genom medicinsk simulering av akuta
hdndelser har medarbetare 6kat sina kunskaper i teamarbete
och Crisis Resource Management (CRM). Beredskapen fér
verkliga hindelser och tryggheten har 6kat. Aven det dagliga
samarbetet och teamarbetet i operationssalen har utvecklats
vilket bidrar till 6kad patientsikerhet”.

OrtopedKkliniken, Kahtan Georgis och Nezar Al Zaidi
Motivering: “Genom utbildning och gemensam utveckling
mellan kliniker har kompetensen dkat, vilket har mdjliggjort
att barn som tidigare endast har kunnat opererats pd
universitetssjukhus nu kan opereras i Visterds. Fordldrar och
barn kdnner ékad trygghet och dr néjda”

Varje ar tar HSF emot hundratals studenter som genomfor verksamhetsforlagd
utbildning (VFU). Det hade inte varit mdjligt utan alla vara handledare! Darfér
har Hélso- och sjukvardsforvaltningen instiftat priser till de handledare som
fatt flest nomineringar for val utfort uppdrag och uppskattats av vara
studenter. Foljande tre personer har fatt pris 2021:

Arets handledare — Thomas Persson,
Fysioterapeut Hemdal vardcentral

Arets inspirator — Maria Hayman,
Lékare, barnkliniken

Arets trotjinare —Catrine Dymle,
Sjukskdterska, MAVA, medicinkliniken

Hippokratespriset - ett medicinetiskt pris belénades Stefan Strom med,
anestesiolog och intensivvardsoverldkare for sin medicinetiska kompass for vard i
livets slutskede. Motiveringen lod "Med en stark kénsla for ratt och fel, och for konsten att
kunna fora de svara samtalen med patienter och nérstaende, speciellt vid vags dnde, nir den
pagaende varden inte langre gagnar patienten gor Stefan Strom till vardig mottagare av
Svenska Lakaresallskapets etikpris "Hippokratespriset”.

Sikerhetsnalen 2021

Arets patientsikerhetspris Sakerhetsnalen, tilldelas Biackenbottengruppen Férlossningen/BB
Kvinnokliniken, Vastmanlands sjukhus. Priset delades ut med motiveringen att kliniken
arbetar for att den fodande kvinnan ska kinna sig trygg med att medarbetarna pa
forlossningen i Vasteras arbetar kunskapsbaserat, forebyggande och individbaserat fér en
saker vard.



Nara Vard

Framtidens hailso- och sjukvard: En god och
nara vard.
Allt fler lever allt langre. En person som fyller 65
ar idag kan se fram emot att leva ytterligare 20 ar i
genomsnitt, varav cirka 15 ar ar utan
funktionsnedsattning. Det ar resultatet av
forbattrade vard- och behandlingsformer for
manga olika sjukdomar. Nya blodfértunnande
lakemedel har exempelvis minskat antalet som
drabbas av stroke. Moderna cancerldkemedel
leder till att fler kan botas, eller fa en langre
symptomfri 6verlevnad.
Det gor att fler kommer att leva med manga
sjukdomar, och fler kommer drabbas av
demenssjukdomar.
Fram till ar 2030 kommer antalet personer som ar
80 ar och éldre ha 6kat med nastan 50% jamfort
med 2020. Den arbetsfoéra delen av befolkningen
okar under samma tid med endast 3,9%. For att
motverka att vardbehovet 6kar i samma takt som
den dldrande befolkningen, kravs en omstallning
av halso- och sjukvdrden i bade regioner och
kommuner:
e Fran fokus pa organisation till fokus pa
person och relation.
e Franisolerade vard och omsorgsinsatser
till samordning utifran personens fokus.
o Fran reaktiv till proaktiv och
hélsoframjande.
e Fran patienter och nirstdende som passiva
mottagare till aktiva medskapare.
Vi kallar det omstéllningen till en God och ndra
vadrd.

Steg mot framtidens hilso- och sjukvard

Region Vastmanland driver tillsammans med ldnets tio kommuner Program Nara vard med syfte att
stodja omstillningen. Programmet har tre malomraden: Narsjukvard & mobilitet, psykisk ohalsa,
samt sjukdomsforebyggande.

Under aret har bland annat féljande genomforts:

e Narvardsteam har etablerats i Sala, och forberedelsearbete pagar for att starta team pa alla
sjukhusorter under 2022 i samverkan med kommunerna. Narvardsteamen kan ge en
forbattrad samordning och vard i hemmet till personer med multisjuklighet, sarskilt dldre,
for att undvika behov av akutbesok och vard pa sjukhus.

¢ Enutredning har genomforts om hur den avancerade hemsjukvarden (AH) bast ska
organiseras for att ge en jamlik vard av god kvalitet i hela regionen. Férandringar kommer
genomforas under 2022.

e Over 800 medarbetare i primdrvarden och den kommunala vird- och omsorgen har utbildats
i palliativ vard i projektet Palliativt kunskapslyft.

e Mottagningen for tidiga insatser (MTI) etablerades november 2020 och har forbattrat
omhdndertagandet av barn under sex ar med utvecklingsavvikelser inom tva eller flera
omraden, bland annat genom ett snabbspar for utredning av sma barn med misstankt autism.

e Arbetet med att inféra sammanhallen journalforing via Cosmic i Sala kommun och Kopings
kommun har paboérjats och kommer slutforas under férsta kvartalet 2022.

Ett flertal projekt inom Program Néra vard ar féoremal for forskning och vetenskaplig utvardering.
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Digitalisering

Pandemin har fortsatt drivit digitaliseringsinsatser.
Nér vaccinationer for covid-19 paborjades infordes
tidsbokning via 1177. Processen smittsparning har
digitaliserats vilket effektiviserar flédet och
moijliggor datadverforing till Folkhdlsomyndigheten.
Genom att ungdomsmottagningen utarbetat en ny
arbetsprocess for smittsparning, fran en manuell
process via papper till ett digitalt flode via 1177, sa
har svarsfrekvensen fran ungdomarna okat.

Flera verksamheter forandrar arbetssatt med stéd av
digitala verktyg vilka skapar varde for bade
patient/invanare och vardverksamhet.
Verksamheten skickar i storre utstrackning
meddelanden, information infér besok och provsvar
till patienter via 1177. Det mé6jliggor interaktion med
patienten som direkt kan svara i drendet, till exempel
kallelse till operation med kort varsel pa
kirurgkliniken. Medicinkliniken har infort ett nytt
arbetssatt for patienter med somnapné, en digital
kallelseprocess som nyttjas av 90% av
patientgruppen. Flodet borjar nar patienten via 1177

Min vardplan cancer, ett nationellt samarbete, i digitalt format via 1177, samt
i pappersformat som tidigare implementerats for tarmcancer finns nu
tillganglig for diagnoserna brost-, prostata-, penis- och dggstockscancer. De
digitala vardplanerna har implementerats pa bade utredande och
behandlande enhet. Inférande av egenprovtagning for kvinnor som uteblivit
fran gynekologisk cellprovskontroll har paborjats. Digitala tolktjanster har
testats och implementerats i ambulanssjukvarden, for att underlitta
kommunikationen med personer som inte pratar svenska, for att moéjliggora
jamlik vard.

Varje dag bestills ungefar 750 maltider pa sjukhusen i Vastmanland. Nagra
kliniker har nu testat att ersatta den tidigare manuella hanteringen av
pappersmenyer och bestillningar med stod av ett digitalt verktyg. Manga
fordelar redovisas da hela matutbudet kan visas, hela innehallsfoérteckningar
presenteras och menyer enkelt kan uppdateras och sdsongsanpassas.
Verktyget frigor tid for personalen och 6kar delaktigheten for patienter som
kan bestélla sin mat pa egen hand.

Ledningssystemet

Region Vastmanlands integrerande ledningssystem ar organisationens verktyg for att
systematiskt styra, leda, utfora och folja upp verksamheten.

Den omfattar dokumentation och grafiska processer som ger en samlad bild 6ver hur
regionen styrs och leds samt regionens arbetssatt bade pa évergripande niva och pa lokal
niva i verksamheten. Ledningssystemet innehaller didrmed kunskapsstdd och
kvalitetssakrar att det sprids och anvands inom alla verksamheter.

Att sdkra kvalitén i varden och patientens vag inom halso- och sjukvarden ar av stor
betydelse. Det sker genom att dokumentera vart arbetssatt i form av instruktioner samt
identifierade kliniska processer som visualiseras via processkartor i ledningssystemet.

far ett meddelande med informationsldnkar,
formular och instruktionsfilmer. Patienten kan sedan
boka sin tid via webbtidbok och formularet skickas
digitalt till vardgivaren. Besokstiden for
nyutprovningar for CPAP har i och med det nya flodet
halverats. Implementering av webbtidbokning
genomfors lopande och ger 6kad tillganglighet,
minskad administrativ tid samt minskar antalet om-
och avbokningar.



Bilaga 1

Rott -negativt/Gront- positivt anges med mer dn +/-5% jamfort med Socialstyrelsens malnivaer. Inom vissa indikatoromraden dr matresultatet hamtat fran aktuellt
kvalitetsregister, nivan pa matvarde och malnivaer kan skilja sig at. Socialstyrelsen malnivaer ar stravansmal som i manga fall ar hogt stallda. Pilar anger hur vardet har
forandrats jamfort med féregaende matperiod, vilket kan motsvaras av aret fére angivet matar.

Cancer

Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Aktiv monitorering av prostatacancer med mycket 1ag risk 95% 92,10% 94,40%
Faststalld diagnos innan operation av brostcancer 90% 96,62% 96,70% | —
Kontaktsjukskoterska vid njurcancer 100% 88,40% 100%
Kontaktsjukskoterska vid nydiagnostiserad prostatacancer 100% 86,90% 93,80%
Kontaktsjukskoterska vid nydiagnostiserad brostcancer 100% 98% 100%
Kurativ behandling vid lokaliserad prostatacancer med hog risk 90% 88,40% 85,20%
Multidisciplinar konferens infor behandling start vid bréstcancer 100% 98% 100%
Multidisciplindr konferens vid lungcancer 100% 80,9% 94,80%
Multidisciplindr konferens vid prostatacancer med hog risk 100% 81,80% 83,60%
Multidisciplinar konferens vid tjocktarmscancer 100% 96,40% 97%
Multidisciplinar konferens vid dndtarmscancer 100% 97,80% 100%
PET-DT infér behandling med kurativt syfte vid icke smacellig lungcancer 100% 97,7% 100%
Palliativ kemoterapi vid generaliserad lungcancer 78% 88,20% 100%
Overlevnad 30 dagar efter akut operation av tjocktarmscancer 96% 98,8% 98,70%
Overlevnad 30 dagar efter operation av andtarmscancer 99% 99,40% 100% | —
Overlevnad 30 dagar efter planerad operation av tjocktarmscancer 99% 98,80% 98,70%
Overlevnad vid bréstcancer 88% 90,70% 91,60% | Siffror f2017
Overlevnad vid tjocktarmscancer 67% 65,90% 69,40% | ”
Overlevnad vid d&ndtarmscancer 67% 67,50% 66,80% | ”

° Majoriteten av cancerfallen diskuteras pa Multidisciplinar konferens (MDK), det ar bra jamfért med riket

° Majoriteten av cancerfallen diskuteras pa Multidisciplinar konferens (MDK), det ar bra jamfért med riket

° Palliativ kemoterapi vid avancerad lungcancer 100% har forbattrats

° Satsningen pa kontaktsjukskoterskor har/ar framgangsrik, resultatet visar att patienterna har tillgang till kontaktsjukskoterska

° Verksamheterna har lyckats bibehalla ledtiderna inom cancervarden trots covid-19. Mindre differenser finns inom nagra diagnoser. Den totala ledtiden har forbattrats
oavsett diagnos eller behandling ligger Region Vastmanland (50%) strax over riket (47%) och i paritet med sjukvardsregionen 6vrigt. Cirka 10 procent farre patienter har

fatt cancerdiagnos 2020 &n 2019, pa grund av farre besok.



Diabetes
Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Blodsocker (HbAlc >70 mmol/mol) vid diabetes typ 1 — medicinklinik 20% 27,60% 26,70%
Blodtryck < 140/85 mmHg vid diabetes typ 1 — medicinklinik 90% 71,2% 68,20%
Fotundersokning vid diabetes typ 1 — medicinklinik 99% 67,50% 74,60%
Icke-rokare vid diabetes typ 1 — medicinklinik 95% 90,2% 88,30%
Ogonbottenundersdkning vid diabetes typ 1 — medicinklinik 98% 87% 93,1%| —

° Vastmanland har en hog tackningsgrad i Nationellt diabetesregister (NDR), dvs resultaten kan uppfattas tillforlitliga. Sedan 2015 har vi sett forbattrade resultat jfr tidigare.

Det finns en betydande spridning mellan vardcentraler (diabetes typ 2 ca. 12 000 patienter).

° Blodsocker HbAlc <52mmm/mol vid typ 1 vardet ska vara hog, Vastmanland ligger som riket.

o Blodtryck mindre an 140/85: Vastmanland 68,2%, dvs under malnivan. Vastmanland ligger i niva med riket

° Fotundersdkning vid diabetes (senaste aret): Vastmanland 74,6 dvs under malnivan som ar mycket hég (99%). Vastmanland hogre &n riket.

° Icke-rokare vid diabetes: Vastmanland ungefar samma som riket men dvs under malnivan som ar hog (95%) och forbattring jfr 2015, Vastmanland da 85,4%.

° Ogonbottenundersékning vid diabetes: Vastmanland 93,1, under malnivan (96%) men béttre dn riket

Hjartsjukdom

Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Akut 6ppnande av kranskarl inom rekommenderad tid vid storre hjartinfarkt 90% 79,20% 91,40%
Antikoagulantia vid formaksflimmer och riskfaktorer 80% 81,40% 84,30%
Basbehandling vid hjartsvikt 65% 61,10% 60,10%
Blodfettssinkande behandling efter hjartinfarkt 90% 87% 89,10%
Maluppfyllelse for LDL-kolesterol efter hjartinfarkt 60% 71,30% 74,40% | —
Akut 6ppnande av kranskarl vid storre hjartinfarkt 85% 90,10% 88,90%

° Resultaten &r bra och alla malnivaer och matvarden uppnas.
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Multipel Skleros

Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Tid till diagnos vid MS Lag 0.4 0.3
Regelbundna MR-kontroller vid MS 80% 70% 44% | -
Sjukdomsmodifierande behandling vid skovvist forlépande MS 90% 77,50% 70,40%

° Tid till diagnos har forbattrats

° Vad giller magnetresonanstomografi arskontroller vid MS sa férséker vi hushalla med det. De flesta av vara patienter star pa hogaktiv bromsbehandling vilket

innebar att det ar ovanligt med sjukdomsgenombrott och vi bedémer darfor att vi i utvalda fall kan glesa ut MRT kontroller.

° Det rader restriktivitet med kontrastforstarkning da det finns studiedata som visar att gadolinium lagras in i hjarnan.

Kontrastforstarkning anvands nar det ar ndédvandigt.

° Orsaken till Iaga resultatet vad géller behandling vid skovvis MS mest speglar lag tackningsgrad i registret

° Alla patienter med skovvis MS Vastmanland erbjuds bromsbehandling

° De allra flesta har det med nagra fa undantag och da ar det patienten sjdlv som valt att avsta. Patienter gar ocksa obehandlade infor och under graviditet.

Vid progressivt forlopp ska behandlingar avslutas vilket sker.

Ortopedi
Indikator Malniva Riket Vdstmanland Utveckling
Lakemedel mot benskorhet efter fraktur 30% 12,90% 8,90%| >
Aterfraktur inom 3 ar efter fragilitetsfraktur 6000 9324 4336,3| 2

° Vastmanlands osteoporosdata ar svartolkade det pagar en férdjupad analys i samband med implementering av det personcentrerade och sammanhallna

vardforloppet. Lag andel behandlade samt I1ag andel aterfrakturer.
° Lakemedelsenheten ser en langsam uppgang i forskrivningen ar fran ar.

Palliativ vard

Indikator Malniva Riket Vistmanland Utveckling
Brytpunktssamtal i livets slutskede 98% 77% 72,20%| —
Franvaro av trycksar hos avlidna 90% 87,10% 87,90%
Munhélsobeddmning under sista levnadsveckan 90% 56,30% 55,40% | —
Smartskattning under sista levnadsveckan 100% 43,10% 44%
Vidbehovsordination av opioider mot smarta i livets slutskede 98% 92,70% 95,20%| —
Vidbehovsordination av angestddmpande ldkemedel 98% 91,60% 94,10%

° Brytpunktsamtal ligger kvar som tidigare ar, resultatet maste bli annu battre
° Munhalsoundersokning under sista vecka maste forbattras
° Smadrtskattning ar ibland svar att genomfora sista veckan
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Primarvard

Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Blodsocker (HbAlc >70 mmol/mol) vid diabetes — primarvard <10% 11,5% 9,9%
Blodtryck <140/85 mmHg vid Diabetes, Primarvard 65% 57,10% 68,2%
Fotundersokning vid diabetes, Primarvard 99% 72,4% 84,2%
Icke-rokare vid diabetes, Priméarvard 95% 87,40% 87,80%
Ogonbottenundersékning vid diabetes, primarvard 96% 66.70% 83,60%| —

° Blodtryckskontroller pa diabetespatienter blir ofta inférda i “fel mall” det vill séga i vanligt blodtryck mall. Da gar inte varden in i NDR och nar man sedan tar ut

statistik blir det fel. Troligen battre varden ar det som syns i resultatet! Fotstatus tolkar jag det som att det blivit battre? Dock ej natt malvarde sa har finns det

forbattringspotential!

° Nér det galler rokning och diabetes sa ar det en “svar grupp” att dndra levnadsvanor pa 6ver huvud taget! Det genomfdrdes utbildningsinsatser for nagra ar sedan

hos distriktskoterska eller sjukskoterska vad galler rokslutarstod sa det finns kompetens.

° Nar det galler 6gonundersokning och diabetespatienter skulle 6gonmottagningen behdva uttala sig om de ligger i fas. | vrigt skulle det behdva paminnas om

remiss till 6gon vid nydebuterad diabetes fran primarvarden, latt att glommal!

° Generellt ar diabetes typ Il en ”svar” patientgrupp nar det galler att andra levnadsvanor vilket bér beaktas ndr man bedomer statistik

Psykisk ohalsa*

Indikator Malniva Riket Vdstmanland Utveckling
Elbehandling vid svar depression etablerad indikation hogt 91,7 91,2%
Andel dldre i befolkningen som anvander antipsykotika hos aldre lagt 2,3% 1,6%| Ny

° Tyvarr ar det en efterslapning pa data i psykiatrin i siffror*

Reumatologisk sjukdom

Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Tidig diagnos vid reumatoid artrit 50% 53,60% 62,50%
Uppfoéljningsbesok efter start av Iakemedelsbehandling vid reumatoid artrit 80% 59,70% 78,30%

° Reumatologkliniken har senaste aren haft mycket god tillganglighet, 100% inom vardgaranti, for alla besdk. Vi har inte prioriterat Reumatoid artrit (RA gruppen) tidigare

da det finns andra mer allvarliga och livshotande reumatiska systemsjukdomar som skots pa kliniken och som har fatt ga fore.

° En del forklaras av att patienterna kommer i tid pa ett férsta besok, far en ospecifik artritdiagnos och startar behandling for att vid aterbesdket 3—4 manader senare far

diagnosen RA for forsta gangen vilket paverkar statistiken negativt men patienten ar redan omhandertagen.

° En annan forklaring ar att en del remitterats sent till oss fran primarvarden och darfor far sen diagnos i férhallande till symtomdebut.

° Mattet som mater tid fran symtomdebut till diagnos dar manga faktorer paverkar utfallet och mats ar inte helt tillforlitligt da det kan matas pa olika satt 6ver landet.

Det ar mycket battre att mata tiden fran nar patienten soker for forsta gangen for aktuella ledbesvaren till att patienten far sitt forsta besok pa specialistmottagning
° Det personcentrerade och sammanhallna vardforloppet RA introducerades under hosten 2020 malet ar att alla ska fa ett besok 4 veckor fran remissdatum

20

Region
Vastmanland



21

Stroke och stroke rehab

Indikator Malniva Riket Vastmanland Utveckling
Beddmning av svaljformaga vid akut stroke 100% 87% 98%
Blodfettssdnkande behandling 12-18 manader efter stroke, 18-79 ar 90% 78% 85%
Nojdhet med rehabilitering 12 manader efter stroke 87% 87% 84%
Nojdhet med rehabilitering 3 manader efter stroke 87% 87% 92%
Operation inom 14 dagar vid fortrangning av halspulsadern 80% 83% For fa registrerade
Reperfusionsbehandling vid stroke 20% 17% 19%
Rokstopp efter stroke 80% 43% 58%
Strokeenhet som férsta vardenhet vid TIA 80% 84% 83%| —
Strokeenhet som forsta vardenhet vid stroke 90% 82% 88% | —
Tillgodosedda behov av hjalp och stdd efter stroke 75% 57% 72%
Trombolys inom 30 minuter vid stroke 35% 44% 44%
Vard pa strokeenhet 90% 94% 94%

Inom detta omrade finns det sa val malnivaer med en hég ambition och matvarden fran kvalitetsregister, darav olika procentsatser.
° Alla strokepatienter bedéms avseende svaljfunktion forutsatt att svaljpedomning gar att genomféra. En del patienter ar for medtagna for att kunna medverka.

100% &r ett lovvdrt men svart att nd. De enheter som nar 100% har nog battre journalféring av just svéljpedémning / svéljbedémning ej mojlig.
Enligt vara strokeskoterskor ar det 100% pa avdelningen men att det missas pa de patienter som ligger pa andra avdelningar.
Aktuella laget pa kliniken enligt strokeregistret ar 97%.

° Platsbristen fortsatter att hindra oss, under kortare perioder, fran att lagga alla patienter med TIA och stroke direkt pa ASN, men det har blivit battre.
Rokstopp efter stroke har det pratats mycket om. Enligt strokeskoterskorna tas detta upp med alla patienter, brister i journaldokumentationen.

° Blodfettssankande behandling efter 12 och 18 manader har forbattrats, patienterna remitteras till primarvarden efter nagra manader.

° Tillgodosedda behov av hjalp och stod efter stroke: enligt strokeskoterskorna periodvis svart att fa till 3-man-uppféljning pga. resursbrist.

° Beddmning av svadljférmaga vid akut stroke, svart att uppna 100%. Kan eventuellt vara patienter som endast varit under helgen pa strokeenhet.

Logopedbemanning finns enbart ma-fre. Resultatet ar hogre an riket.
° Tillgodosedda behov av hjalp och stod efter stroke, Neurologiskt traningscentrum, priméarvardsniva, finns sedan 2019 inom Vasteras upptagningsomrade
for senare skede av rehabilitering.

Region
Vastmanland



Patientsakerhet

Indikator Malniva 2020 2021 Utveckling
Antal utskrivna antibiotikarecept 287 244 240 -
Basala hygienrutiner och kladregler 90% 75,1 79,4
Vardrelaterade infektioner, VRI <5% 13,8 2,6

[ ]

250 antibiotikarecept/1000 invanare och ar

° Matningen 2021 av basala hygien och kladregler visade en férbattring jamfort med matningen 2020.

° VRI matning visade fina resultat, battre an matningen 2020

Med ett utfall pa 240 antibiotikarecept/1000 invanare under ar 2021 ligger regionen fortfarande under det langsiktiga nationella malet pa hogst
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