Datum: 241119

Ansvarig: Madelene Hoglund och Jenny Krook

Verksamhet/process
Bra Liv Mullsj6 vardcentral

Forbattringsomrade
Kontinuitet mellan patient och ldkare

Bakgrund

Bra Liv Mullsj6 vardcentral ligger over snittet inom Bra Liv pa antal besok per ldkare men under
snittet vad géller kontinuitet mellan patient och ldkare. Vi 6nskar nu att forbattra prioriteringen for
vara lakarbesok. Detta ar en prioriterad fraga inom "God och néra vard” och vi ser ett behov av att
lagga extra fokus pa detta. Vi valjer att fokusera pa gruppen 70+ dar de flesta patienter med kronisk
sjukdom, samsjuklighet, manga lakemedel och behov av vard ar finns. Vi dnskar dven oka
kontinuiteten for vara mangsokare dar det ar vardefullt att kdanna till patienten och ha historiken vid
besoket.

Det ar dven prioriterat att 6ka kontinuiteten och ha en patientansvarig lakare for de listade patienter
som har en 6kad risk for inlaggning inom 60 dagar, inskr inom 60 dagar, ”prea-60"
(patientsammanstallning i Diver). Har anges med olika procentsatser hur stor den kalkylerade risken
ar for respektive patient att hamna pa sjukhus inom 60 dagar. For dessa patienter ar det extra viktigt
att det ar en patientansvarig ldkare. Det finns dven krav pa att dessa patienter ska ha ett kontrakt, en
overenskommelse, med varden var tredje manad for att sdkerstalla att man har kontinuerlig kontroll
pa halsotillstandet och kan agera vid forsamring osv.

God kontinuitet i primarvarden varderas hogt av patienter och personal. | flera internationella studier
har man visat att god ldkarkontinuitet har positiva effekter pa sjukvardskonsumtion,
behandlingseffekt och patienttillfredsstéllelse samt minskar lakemedelsforbrukning, sjukskrivningar
och remisser. Kontinuitet har extra stor betydelse vid kronisk sjukdom, samsjuklighet och stora
vardbehov (Medrave/Primdrvadrdskvalitet)

Overgripande mal

Kontinuiteten mellan patient och ldkare ska 6ka for patienterna 70+, mangsdkarna och de patienter
som har en férhojd risk for inlaggning inom 60 dagar. Detta for att forbattra patientsdkerheten,
patientnéjdheten och nyttja vara egna resurser pa basta satt.

Malet for kontinuitetsindex for patienter 70+ ar att det ska 6ka fran 0,26 (240229) till 0,35 (2411031).
Bra Livs snitt for alla aldersgrupper ar 0,34 (240229). Indexvardena varierar fran 0 (varje besok gors
hos olika personer) till 1 (alla besdk gors hos samma person). Uppgifter fran
Medrave/Primarvardkvalitet KoO5L. Det har varierat mellan 0,23-0,29 under perioden 220831-
240229.

Malet for kontinuitetsindex for mangsokare ar att det ska oka fran 0,38 (240229) till 0,45 (241031).
Bra Livs snitt &r 0,45 (240229). Uppgifter fran Medrave/Primarvardskvalitet Ko11. Det har varierat
mellan 0,33-0,40 under perioden 220831-240229. Mangsdkare definieras som patienter som har haft
minst 10 lakarbesok de senaste 12 manaderna.

Bearbetning, text och layout - Qulturum, Region Jonkopings lan



Avstamning i KoO5L och Ko11 ska ske med 3-4 manaders mellanrum for att se om det sker nagon
forbattring eller om man maste justera nagot.

For patienterna med 6kad risk for inlaggning inom 60 dagar ska 100% ha en patientansvarig lakare
namngiven i patientkortet. Samtliga av de som finns pa listan ska ha en éverenskommelse var tredje
manad.

For att nd malen pa kontinuitetsindex sa maste det dven anges patientansvarig lakare for patienterna
70+ och mangsdkarna. Det finns redan angivet pa en del av dessa och finns det inte sa forsoker man
anda vid bokning att vélja den ldkare som patienten hade kontakt med senast eller mest frekvent om
moijligt.

Nulage

Arbetet med att utse en patientansvarig lakare ar paborjat. Det finns tre team och de ska fordela
patienter efter deras fodelsedatum. Dag 1-10, 11-20 och 21-31. | nuldget har 80% av patienterna
med forhojd risk for inlaggning inom 60 dagar en namngiven patientansvarig lakare. Det ar oklart hur
stor andel av patienterna som hittills har fatt en éverenskommelse var tredje manad. Vi kommer
gora stickprov och journalgranska en del av dessa patienter framover for att sakerstalla att rutinen
foljs.

Férdjupningstabell

0-29 30-39 60-69 70+ Summa
2022-08-31 D24 03 0,28 0,29 0,29
2023-02-28 0,22 0,28 0,28 0,29 0,27
2023-08-31 017 0,24 0,23 0,24 0,23

2024-02-29 0,21 025 0,25 025

Tabell 1. Kontinuitetsindex olika aldersgrupper over tid Bra Liv Mullsjo vardcentral (240229)

¥ Ko11: Kontinuitetsindex fér mangbestkare, senaste 12 manaderna, |ikare

B specifikation | B8 Hamta resultat till Excel
Resultat dver tid Fordjupningstabell
- MullsisYE - Jankiping
1 2022-08-31 2023-02-28 2023-08-31 2024-02-29

Resultat 04 037 033 0,38

-

o—_———

Jonkoping

0
20220831 20230228 20230831 20240229 Firdelnina

Fordjupningsdiagram
I Resultat

0,38

Resultat

04
0 0,37
| I |
0,00 R —
2022.08-31

2023-02-28 2023-08-31 2024-02-29

Diagram 1. Kontinuitetsindex for mangbesokare over tid Bra Liv Mullsjo vardcentral (240229)
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Yr Ko11: Kontinuitetsindex fér mangbesokare, senaste 12 manaderna, lakare
B Specifikation
Jamforelse mellan regioner/nationellt

Jamforelse over tid

Diagram 2. Kontinuitetsindex mangbestkare Bra Liv Mullsj6 vardcentral i jamforelse med 6vriga vardcentraler inom
regionen (240229)

Analys av nuldget

Bra Liv Mullsjo har under flera ar haft en utmaning i fast lakarbemanning och har under langa
perioder blivit tvungna att forlita sig pa hyrpersonal. Detta ar en faktor som bidrar till att det ar svart
att fa till en kontinuitet mellan lakare och patient. Nagra distriktslakare arbetar deltid och &r inte pa
vardcentralen alla dagar i veckan vilket ocksa forsvarar kontinuiteten vid besok av mer akut karaktar.
ST-ldkare har langa perioder da de randar sig pa andra enheter. Det férekommer naturligtvis dven
sjukdom och vab.

| grunden behdvs en tillrdcklig fast lakarbemanning som &r pa plats regelbundet. Det behover ocksa
finnas angivet i patientkortet vem som &r patientansvarig lakare. Sjukskoterskorna maste vid
bokningar prioritera att patienten traffar sin patientansvarige lakare. Ibland kanske det innebar en
fordréjning men gor inget i ménga fall om det inte ar akut. Overlag finns det foér f& bokningsbara tider
att erbjuda. Till respektive PAL kan det bli lang vantetid.

Lista prioriterade férandringar som ska testas
Prio 1. Det ska I6pande laggas in patientansvarig lakare i patientkortet for de patienter som inte har
det i nuldget och som riskerar inldggning inom 60 dagar. Det &r ca 50 patienter (240326).

Prio 2. Det ska I6pande laggas in patientansvarig lakare i patientkortet for de patienter som ar
mangsokare och som inte redan har det. Patientlista kan fas via Ko11 i Medrave. Det dr 110 patienter

(240325).

Prio 3. Det ska I6pande laggas in patientansvarig lakare i patientkortet for de patienter som ar 70+
och som inte redan har det. Patientlista kan fas via KoO5L i Medrave. Det ar 542 patienter (240326).

Formodligen ar en del av patienterna samma i de olika sammanstallningarna.
Tidbockerna ska ses 6ver och fler tider for planerade lakarbesok pa alla distriktslakare ex.

arskontroller maste skapas. Forhoppningen ar att detta medfér 6kad kontinuitetsindex och minskar
forekomsten av oplanerade/akuta besok till annan an patientansvarig lakare.
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Analys av resultat av de testade forandringarna kopplat till det 6vergripande malet

Nagra av de uppsatta malen ar uppfyllda och de som inte ar det har forbattrats och gar at ratt hall.
Att jobba strukturerat och hitta rutiner har varit viktigt. Att upprepa informationen till all personal
och paminna ofta om t.ex. 6verenskommelser har varit nédvandigt for att fa alla att jobba i samma
riktning.

All personal ar numera ansvarig att lagga till patientansvarig ldkare i patientkortet om det inte finns. |
praktiken gors detta framst av tf verksamhetschef, vardadministratorer och sjukskoterskor. Man har
framst prioriterat att lagga in patientansvarig ldkare for de patientgrupper som ingar i
forbattringsarbetet. Numera ar patientansvarig lakare utsedd och angiven i patientkortet for alla de
som riskerar inldggning inom 60 dagar samt mangbesdkarna. Malet med att 100% av de som riskerar
inldggning inom 60 dagar ska ha en utsedd patientansvarig ldkare ar uppfyllt. Detta ar ju dock
levande listor som dndras sa uppdatering maste ske regelbundet. Tf verksamhetschef har
huvudansvaret for dessa uppdateringar.

For de som ar 70+ och aldre sa pagar fortfarande arbetet med att utse patientansvarig lakare och
ange detta i patientkortet. Det &r mer dn 500 patienter sa tar en del tid i ansprak. Givetvis har manga
av dessa patienter redan patientansvarig lakare men alla ar inte kontrollerade och uppdaterade
annu.

En utsedd vardadministrator bevakar Prea-60 listan, listan 6ver patienter som riskerar inldggning
inom 60 dagar och stammer av vilka patienter som har aktuella bokningar. Hon kontrollerar dven i
journalerna om det finns en aktuell dverenskommelse. Om inte sa noterar hon i bokningen
”dverenskommelse saknas, prea 60”.

Vardadministratoren drar dven ut listor 6ver patienter pa Prea-60 listan som inte har en aktuell
overenskommelse och forser patientansvarig lakare med dessa. Lakaren har inte avsatt tid specifikt
for detta arbete utan denna uppgift gar in pa den allmédnna administrativa tiden. Det finns inte bara
en medicinsk vinning utan dven ett ekonomiskt incitament att géra 6verenskommelser. Det utgar en
ersattning om man uppfyller kravet pa att 60% av Prea-60 patienterna ska ha en 6verenskommelse
inte dldre dn tre manader.

Det har skapats team pa vardcentralen for att battre kunna prioritera vilka patienter som ar i storst
medicinskt behov och som i forsta hand ska fa en tid for besok. Det ar tre team pa vardcentralen med
en lakare och en sjukskoterska i varje. De har teamtréaffar en gang per vecka. Da gar de igenom
vantelistan och prioriterar. Skjuter man pa besok/kontakt sa anges skélen till detta. Det underlattar
att denna information finns om patienterna sedan kontaktar vardcentralen och undrar varfér hen
inte har fatt nagon tid. Att se 6ver tidbockerna och skapa fler tider for ex. lakarbesok var
verksamhetschefens ansvar. Hon blev hastigt franvarande pa obestamd tid sa detta behéver ses 6ver
igen.

Malet att kontinuiteten skulle 6ka vid kontakter mellan patient 70+ och ldkare skulle stiga fran 0,26
till 0,35 har inte uppnatts. (KoO5L, matt fran Primarvardskvalitet PVQ). Det har dock stigit men bara
till 0,3. Detta kanske var en lite for stor patientgrupp under for kort period for att effekterna skulle
sla igenom fullt ut.
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Fordjupningstabell
0-29 30-59 60-69 70+ Summa

Resultat 0,19 0,26 0,28 0,27

Tabell 2. KoO5L Kontinuitetsindex for alla patienter, senaste 18 manaderna, lakare, snitt 0,27.
Aldersgruppen 70+ har 0,3 (241031)

Malet for kontinuitetsindex for mangsokare var att det skulle 6ka fran 0,38 (240229) till 0,45
(241101). Detta mal har uppfyllts och Mullsjo ligger nu pa samma niva som genomsnittet i Jonkoping.

¥r Ko11: Kontinuitetsindex fér mangsokare, senaste 12 manaderna, ldkare
Specifikation | ﬂi Hémta resultat till Excel

Resultat dver tid

= Mullsjo ¥C = Jonkaping
0,45 1

08
Mullsjo VC
ullsjo 08
P ~
0,45 0 L
Jonkoping o L
20230430 20231021 20240430 20241031 Férdelning
Fordjupningstabell
2023-04-30 2023-10-31 2024-04-30 2024-10-31
Resultat 0,36 0,32 0,38 0,45
Fordjupningsdiagram
M Resultat
0,50
0,45 043
0,40 «
“ 036 0,38
0,254 03z
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=
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0,15+
0,10+
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Diagram 3. Kontinuitetsindex for mangbesokare over tid Bra Liv Mullsjo vardcentral (241031)
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¥r Ko11: Kontinuitetsindex fér mangsokare, senaste 12 manaderna, ldkare

specifikation
Jamférelse mellan regioner/nationellt
M Mulisjo vC Ml Ovriga (namngivna) Il Ovriga

Jamférelse dver tid

= W

P

I Muiisjc ve Bl J6nkoping MM Riket

0,0 T T T T T T T T
2023-04-30 202310-311 2024-04-30 202410-31

Diagram 4. Kontinuitetsindex mangbesokare Bra Liv Mullsjé vardcentral i jamforelse med 6vriga vardcentraler inom
regionen (241031)

Vad giller 6verenskommelser for gruppen som riskerar inlaggning inom 60 dagar, Prea-60 sa var
malet att alla i denna patientgrupp skulle ha en 6verenskommelse som inte &r dldre an tre manader.
Detta ar inte riktigt uppfyllt. | nulaget uppfyller 80% av patienterna detta. Malet fran regionen och
kriteriet for att fa ersattning ar dock numera uppfyllt, 60% for att fa full ersattning.

Uppdaterad tisdag 5 november 2024
Andel kontrakt - prediktion fér inskrivning inom 60 dagar

Listad vardeentral: 2021 Mullsjé WV Bra Liv

Listad vardcentral Antal kontrakt Andel kontrakt Antal kontrakt Andel kontrakt Antal patienter
PV PV PVISY PV/SY

2021 Mullsjé WC Bra Liv 32 80,0% 32 80,0% 40

Total 32 80,0%: 32 80,0% 40

Tabell 3. Andel patienter med risk for inlaggning inom 60 dagar som har en aktuell dverenskommelse i journalen (241031)

En annan effekt ar att situationen med patienterna och prioriteringarna for besdk kdanns mer
kontrollerad och detta ger ett lugn och tillfredsstéllelse i personalgruppen. Fortfarande ar det
hyrlakare i tjanst under perioder och detta forsvarar att bygga kontinuitet men forbattringar sker
trots dessa forutsattningar.
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Summering

Vi identifierade brister i kontinuitet mellan patient och ldkare da vi lag under genomsnittet for detta i
lonkoping. Det infordes rutiner for att sakerstélla att framfor allt vara utvalda patientgrupper inom
forbattringsarbetet men pa sikt dven 6vriga grupper har en patientansvarig lakare som steg 1 i att
forbattra kontinuiteten.

Vi behovde adven jobba med att 6ka antalet 6verenskommelser for patientgruppen som riskerar
sjukhusinlaggning inom 60 dagar. Det utsags ansvariga vardadministratérer som bevakar bokningar
av dessa patienter och paminner om 6verenskommelse i bokningsunderlaget. De servar dven lakarna

°

regelbundet med patientlistor 6ver vilka av deras patienter som finns med pa ”"Prea-60" listan.

Det har dven inforts team och teamtraffar for att prioritera vilka patienter som har storst medicinskt
behov att komma pa besdk i nartid och vilka som kan vanta lite langre. Detta koncept har varit
framgangsrikt pa andra vardcentraler och upplevs i Mullsjé ge mer kontroll 6ver verksamheten.

Tips till andra vardcentraler. Utse ansvariga personer som bevakar att rutinerna foljs och fungerar.

Gor regelbundna kontroller av hur det gar. Matvardena i detta fall uppdateras kontinuerligt i
Medrave. Upprepa informationen om arbetssatt till personalen manga ganger.
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