Datum: 251117

Ansvariga: Emelie Rosén, Teres Ocholla och Jenny Krook

Verksamhet/process
Bra Liv Mullsj6 vardcentral

Forbattringsomrade

Att minska vantetiden till diagnos vid astmautredning samt att komma igang med att stalla om
befintliga astmapatienter fran vanliga kontroller med spirometri pa vardcentralen till att patienterna
gor egenkontroller via Asthma tuner.

Bakgrund

For att diagnostisera personer med misstankt astma pa ett korrekt satt bor halso- och sjukvarden
erbjuda dynamisk spirometri med reversibilitetstest (lungfunktionsmatning) i diagnostiskt syfte till
vuxna och barn som &ar 6 ar eller aldre med misstéankt astma (prioritet 1). (Socialstyrelsen)

Astmapatienterna ar en eftersatt grupp dar man som vardgivare har svarigheter att leva upp till
Socialstyrelsens krav, bade vad géller diagnossattning och uppféljning. Pandemin gjorde att kberna
vaxte ytterligare da man inte utférde spirometrier under denna period. Att vardcentralen i perioder
inte haft nagon astma-KOL skoterska har ocksa forvarrat laget. | praktiken blir det att patienterna
vantar manga manader innan de far en utredning. Under denna tid far de eventuellt en inhalator
med luftrérsvidgande substans for att lindra symtomen. Detta ar inte en optimal astmabehandling
och risken ar stor att patienten inte mar sa val under vantetiden. Det &r dven en risk att diagnosen
inte dr astma och da blir tiden till alternativ diagnos fordrojd.

Bra Liv Mullsj6 vardcentral ska borja infora appen Asthma tuner. Det ar en app som mojliggor for
patienten att sjalv kunna gora astmautredning via spirometri och PEF kurvor i sin smartphone.
Patienten behdver en spirometer till sin smartphone. | forlangningen kan de dven skéta sin
uppfoljning via Asthma tuner. Vardgivaren far patientens data digitalt och kan félja vardena,
maendet och géra behandlingsrekommendationer.

Overgripande mal

Det forsta malet ar minska vantetiden till diagnos vid astmautredning pa Bra Liv Mullsjo vardcentral.
Véantetiden vid forbattringsarbetet start dr i genomsnitt sex manader. Malet ar att minska denna till
tre manader under tiden for forbattringsarbetet.

Det andra malet &r att komma igang med Asthma tuner for uppféljning via egenkontroller hos
patienter som redan har diagnosen astma. De ska stdlla om fran kontroller med spirometrier pa
vardcentralen till att skota detta med hjalp av Asthma tuner med st6ttning fran astma-KOL
skoterskan. Malet ar att 10% av dessa patienter har kommit igang under tiden for
forbattringsarbetet.

Nulage

Av Bra Liv Mullsjo vardcentrals listade patienter hade 635 diagnosen astma eller KOL (241231). En del
av dessa har formodligen en blanddiagnos sa antalet patienter kan vara nagot lagre.

Ett patientbesok med spirometri pa vardcentralen tar ca en timme i ansprak. Fram till 241231 har

astma-KOL skoterskan haft en dag per vecka avsatt vilket i praktiken innebar fem spirometrier. Denna
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tid skulle racka till utredningar och uppféljning av bade astma-och KOL patienterna. | nuldget ar det
en vantetid pa i genomsnitt sex manader till spirometri for utredning av astma. Det blir inte heller en

helt rattvis vantetid da det kommer internremisser fran ldkare med fall som anses tamligen akuta och
som da gar fore i kon.

Fran och med 250101 har astma-KOL skoterskan fatt ytterligare nastan en dag per vecka for att
komma igdng med Asthma tuner.
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Diagram1l. Férekomst av astma
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Diagram 2. Férekomst av KOL

Lista prioriterade férandringar som ska testas

Prio 1. Erbjuda Asthma tuner till patienter ska utredas for astma. Fran och med nar astma-KOL
skoterskan borjar med Asthma tuner i bred skala ska hon dokumentera vilka patienter som ar
nytillkomna pa listan fér astmautredning och notera datum nar dessa gor sin spirometri antingen i
Asthma tuner eller om de har tackat nej till detta, traditionell spirometri.

En felkdlla kommer vara att sjukskoterskan har mer tid an tidigare vilket skulle inneburit fler
spirometrier dven om hon fortsatt endast med vanliga spirometrier. Dock &dr tanken att den extra
tiden ska anvandas specifikt for att fa fart pa Asthma tuner inférandet och att den pa sikt kan
minskas alternativt betydligt fler patienters uppféljning hinns med. Andra vardcentraler som arbetar
med Asthma tuner uppger att de kan hinna med uppféljningen for ett 50-tal patienter pa en dag.

Bearbetning, text och layout - Qulturum, Region Jonkopings lan Version 2016-09-19



De traditionella spirometrierna kommer aven behoévas i fortsattningen till KOL patienterna och till de
som kanske inte kan hantera en smartphone.

Prio 2. Erbjuda Asthma tuner till patienter som redan har diagnosen astma sa de kan skéta sin
uppféljning och kontroller sjdlva med stottning fran astma-KOL skoterskan.

Bra Liv vardcentralerna har gemensamt en astma-KOL skoterska pa deltid med erfarenhet av Asthma
tuner som hjalper patienter att komma igang dar man inte har sa mycket resurser och erfarenhet pa

den egna enheten. Férhoppningsvis far Bra Liv Mullsj6é vardcentral lite draghjalp harifran, atminstone
i borjan.

Analys och resultat av de testade fordandringarna kopplat till det 6vergripande malet
Det 6vergripande malet att minska tiden till astma diagnos har uppnatts. Att fa in befintliga astma
patienter pa Asthma tuner for egenkontroll och uppféljning ar igang.

Astma-KOL skoterskan har sedan arsskiftet fatt utokad tid till att arbeta med Asthma tuner. Det ar
dock forst sedan augusti som detta kommit igdng fullt ut. Under varen var det uppstart med
utbildning i Asthma tuner och en del av tiden for detta arbete behdvde prioriteras till andra saker.

Utredning astma med hjalp av Asthma tuner

Det 6vergripande malet att minska tiden till diagnos astma har minskat avsevart med hjalp av
Asthma tuner. Tio patienter har fatt denna mojlighet. Skéterskan har haft en Excel-fil dar hon
dokumenterat datum nér patienten fick misstanke om astma och datum for utredning. Det tog i
genomsnitt en manad att fa utredning via Asthma tuner jamfort med tidigare sex manader. En
patient tackade nej till utredning via Asthma tuner pa grund av att hen inte hade en smartphone.

Den uppenbara fordelen ar ju att det gar snabbare for patienten att fa diagnos via Asthma tuner
jamfort med att vanta pa kallelse till traditionell spirometri.

Nackdelen ar bl.a. kostnaden. | nuldget kostar Asthma tuner 600 kr i abonnemang per patient och ar.
Sjalva Asthma tunern kostar 750 kr styck. Patienten maste dven fa beta-2-stimulerare,
luftrorsvidgande ldkemedel pa recept som ska anvédndas vid spirometrin via Asthma tunern. Minsta
tillgdngliga forpackning ar pa 60 doser. Om det inte ar en astma diagnos sa kan man inte ateranvdnda
Asthma tunern och det blir dven kassation av det luftrérsvidgande lakemedlet eftersom det inte gar
at manga doser. For de tio patienter som fick Asthma tuner fér diagnossattning var det fyra som inte
hade astma.

En annan nackdel ar att en ldkare maste involveras for att skriva receptet pa det luftrérsvidgande
lakemedlet och dven pa Asthma tunern om astma-KOL skoterskan inte har denna behdrighet. | detta
fall har skoterskan kommunicerat med ansvarig team-lakare via messenger. Forskrivningen har skett i
snitt inom tre dagar.

Tidsatgangen for diagnossattning ar mindre med Asthma tuner dn med traditionell spirometri men
det tar anda tid att ringa patienten, skriva messenger till team-ldkare och dokumentera sa tidsvinsten
for skoterskan ar mindre dn férvantat. Den stora vinsten ar for patienten.

Innan forbattringsarbetet, Efter inféorande av Asthma tuner
traditionell spirometri
6 manader 1 manad

Tabell 1. Vantetid till utredning, eventuell diagnos
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Vad géller egenkontroll och uppféljning via Asthma tuner sa ar det 26 patienter som har blivit insatta
under perioden. Av dessa ar det 20 i slutet av matperioden som anvander den regelbundet. Med
regelbundet avses minst en gang per vecka. Malet med 10% uppfylls inte om vi rdknar med att antal
med astma diagnos ar ca 500 patienter. En av fordelarna med Asthma tuner ar att patienterna har en
individuell behandlingsplan i Asthma tunern som skéterskan har lagt in utifran patientens ordinarie
behandling. Detta innebdr att patienten vet vad den ska gora for dosférandringar vid eventuell
forsamring nar hen blaser rétt. De far dven en uppmaning i Asthma tunern att kontakta varden om
de blaser rott 2-3 ganger i foljd. Detta fungerar val enligt skéterskan och det &r bara en patient som
inte hort av sig trots upprepade réda varden och som skéterskan behévde kontakta.

Antal patienter som fatt Asthma Antal patienter som anvander den

tuner regelbundet, minst en gang per vecka
vid matperiodens slut

26 20

Tabell 2. Andel som fatt erbjudande om Asthma tuner fér uppfoljning via egenkontroller

Summering

Forbattringsarbetet innebar inférande av Asthma tuner for diagnossattning och uppféljning via
egenkontroller. Astma-KOL skoterskan dokumenterade datum nar patienten fick misstanke om
astma diagnos och datum for utredning via Asthma tuner. Pa detta satt kunde vi se hur lang tid det
tog att fa diagnos. Det blev en stor forbattring med en manads vantetid jamfort med tidigare sex
manader. Befintliga astmapatienter fick erbjudande om uppfoljning med hjalp av egenkontroller i
Asthma tuner. Tjugosex patienter har fatt detta under méatperioden. Vid kontroll i slutet av perioden
ar det tjugo av dessa som anvander sin Asthma tuner regelbundet, det vill sdga, minst en gang per
vecka.

Slutsatsen blir att vi behover vélja noga vilka patienter som ska fa erbjudande om Asthma tuner.
Detta for att priset ar hogt och utvalda patienter ska ha en klar nytta med detta. Ska det anvandas vid
diagnossattning sa ska det var en stark misstanke om astma och en patient som inte kan vanta flera
manader pa diagnos. Annars riskerar vi kassation av bade Asthma tuners och ldkemedel.

For patienter som ska ha det for uppféljning via egenkontroller sa behéver vi prioritera eftersom vi
inte kommer kunna béara kostnaderna om vi erbjuder det till flertalet. Det maste vara valinformerade
och motiverade patienter som &r inférstadda med vad detta innebar sa det inte blir att patienter som
far detta inte kommer anvanda det. Patienterna som ska prioriteras dr de som ar svarinstallda och
som fluktuerar i sitt maende och behoéver dosjustera sina lakemedel ofta.

Tips till andra vardcentraler ar att satta upp kriterier for vilka patienter som ska prioriteras for detta
och rakna pa framtida kostnader med abonnemang etcetera sa man har budget for detta.

Bearbetning, text och layout - Qulturum, Region Jonkopings lan



