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Val av forbattringsomrade

Priméarvarden ar basen for sjukvarden och vara invanare kommer till oss med manga olika
hélsoproblem. Ett aterkommande hdlsoproblem handlar om sar, oftast bensar men dven sar efter
skada eller operation. Saren behdéver laggas om och behandlas pa ratt satt for att framja lakning.
Mindre sar hos for 6vrigt friska personer ldker oftast snabbt och utan att det kravs mer an basal
sjukvardskunskap. Storre sar eller sar hos personer med flera underliggande sjukdomar kan dock vara
svarlakta.

For patienten som drabbats av ett svarlakt sar paverkas livskvalitén negativ ut flera perspektiv. Med
sar pa kroppen kan eller fa man inte bada i badhus, badtunna eller bastu, man far inte trana
vattengympa och man kommer kanske inte in i sina vanliga klader eller skor for att saret och férband
ar i vagen. Forband ska bytas en eller flera gangar i veckan, vilket for de flesta innebar manga besok
inom sjukvarden. Tillsammans med restid och vantetid blir det manga timmar som hade kunnat
anvandas till annat. Saren goér ofta ont och hammar darfér bade rorelseférmaga och rorelsegladje.
Saren hammar och begransar pa flera olika plan och leder darmed ofta till 6kad isolering och
ensamhet.

Varje sar ar aven en ingangsport for infektioner och antibiotikaforskrivningen kopplat till detta bidrar
till resistensutveckling och kan ge biverkningar och negativa halsoeffekter for individen.

Pa vardcentralen ar det bade sjukskoterskor, underskéterskor och lakare som deltar i varden av
sarpatienterna. Ofta ar det distriktsskoterskan som har hogst kompetens inom omradet. Patienterna
remitteras till enheter inom den sjukhusknutna varden vid behov, t.ex. till karlkirurg,
diabetesfotsarsmottagning eller hudldkare. Korrekt utredning inom primarvarden ar nédvandigt for
att patienten snabbt ska kunna kommat till ratt instans inom varden. Hos patienter med omfattande
samsjuklighet kan dven samarbete med hemsjukvarden bli aktuell.

Vart forbattringsarbete syftar till att utveckla vardprocesserna inom var egen verksamhet men ocksa
overgangarna mot den sjukhusbundna varden samt mot kommunen med malet att snabba pa
sarlakningen och ddrmed kunna bidra till battre livskvalité for patienten.

Bakgrund

Patienter med sar ar vanligt forekommande pa alla primarvardsmottaningar. Under 2023 och 2024
har vi noterat ett 6kat antal patienter med langvariga sar hos oss. Darfor ser vi ett behov av mer
strukturerad omhandertagande. Samtidigt ar kompetenséverforing mellan erfarna yrkesutovare och
personer som kommit till verksamheten senaste aren alltid angeldget. Med en aldrande befolkning,
vilket samtidigt innebar mer multisjuklighet, forvantar vi oss att antalet patienter med svarldkta sar
kommer ligga pa en hogre niva ocksa framover. Forr fick manga av dessa patienter insatser fran
kommunal hemsjukvard men idag ar flera sa pass mobila att de kan komma till var mottagning
istallet. Att kunna ldka langvariga sar bidrar till en tydlig 6kat livskvalité for individen.

Overgripande mal

Malet med forbattringsarbetet ar att ldka fler sa pa kortare tid. Eftersom huvudandelen av svarldkta
sar sitter pa underbenen kommer vi fokusera i vara matningar pa patienter med bensar. Vi kommer
anvanda indikatorerna for omradet bensar som finns i Primarvardskvalitet dar vi vill sdnka
forekomsten av diagnosen bensar med minst 20 % under 2025 vilket innebér att vi skulle ligga under
medianvardet for vardcentralerna i Region Jénkdpings Lan.
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Nulage

Nér en patient med bensar tar forsta kontakt med oss bokas patienten till ett besék pa mottagningen
och traffar antingen sjukskoterska eller underskoterska. Efter anamnes och klinisk undersékning
laggs saret om med material som syftar till att frdmja sarlakningen. Patienten far tid for nasta
omlaggning. Vid behov kontaktas ldakare for stallningstagande till Iikemedelsbehandling med
antibiotika, vatskedrivande eller smartstillande. | vissa fall sker vidare undersdkning av cirkulationeni
benet genom dopplermatning av ankeltrycket. Skoterskan startar aven kompressionsbehandling och
ger rad kring levnadsvanor sa som rékning, kost och motion.

En mindre del av patienterna ar inskriven i den kommunala hemsjukvarden eller bor pa sarskilt
boende och dessa far sin sjukskoterska- och underskéterska-insatser inte via var mottagning. Dock ar
vara lakare delaktiga i varden nar hemsjukvarden pakallar ett behov.

Be01: Forekomst av diagnos benséar
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For ndrmare beskrivning av underlaget till detta diagram v.g. se Bensar | Priméarvardskvalitet | SKR -
https://skr.se/primarvardskvalitet/indikatoromraden/indikatoromradenao/bensar.58445.html.

Analys av nulage

Det finns 29 patienter som ar listade pa Bra Liv Smalandsstenar vardcentral och som har en
bensarsdiagnos i sin journal under perioden augusti 2024 tom januari 2025. Dessa 29 personer har
varit pa 951 fysiska besok pa vara mottagningar under 2024, med en spridning mellan 1 besok och
114 besok per patient, median 27 besok. Det innebar 4 % av fysiska besdken hos alla yrkeskategorier
i var verksamhet goérs av dessa patienter som representerar 0,27 % av vara listade invanare. De
manga fysiska besdken beror till storsta delen pa behov av professionell saromlaggning och till
mindre del pa patienternas multisjuklighet.

Det 6kade antalet av patienter med bensar till viss del resultat av den demografiska utvecklingen i
vart ndromrade: en aldrande befolkning med mer multisjuklighet. Detta kan vi inte paverka. Dock
spelar féljande paverkbara faktorer roll for tiden fran férsta kontakten till saret ar lakt:

Kontinuitet for besok hos sjukskoterska eller underskoterska for patienter med bensar
Kompressionsbehandling: Mindre bensvullnad leder till battre 1akning

Utredning och diagnos av arteriell cirkulationsstdrning inkl. ev. remiss till karlkirurg
Arbete med levnadsvanors som har betydelse for sarlakning inkl. ev. remiss till dietist for
forskrivning av specifika naringsdryck

5. Optimering av patientens lakemedelsbehandling

PwnNPR
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Verksamheten har haft utvecklingsdagar i december och det framkom ett stor engagemang i
sjukskoterska- och underskoterskegruppen kring dessa fragestallningar. Viljan och kompetensen
finns. Vi sag fram emot att arbeta systematiskt med valt forbattringsomrade!

Prioritering av forandringar som ska testas

Sarvardsgrupp

Att bilda en sarvardsgrupp med underskoéterskor, sjukskoterskor och distriktsskoterskor. Gruppen ska
vara drivande i utformning av 6vriga férandringar enligt nedan och alla patienter med bensar ska ha
en huvudansvarig sjukskoterska eller underskoterska som dr med i gruppen.

Schemalaggning

Att se 6ver schemaldggning och vara tidbocker pa mottagningen med syftet att underlatta for
kontinuitet, dvs. att besoken ska kunna bokas till den fasta vardkontakten. De flesta patienter med
svarlakta sar behover aterbesok pa fasta intervall, veckovis eller tva ganger per vecka. For patienten
innebar 6kad kontinuitet dven 6kad trygghet. Helst vill vi kunna boka flera aterbesdkstider sa att det
blir mer férutsebar for patienten.

Vardplaner
Att anvanda funktionen "vardplan” i journalsystemet Cosmic for att framja resurseffektiv och
andamalsenlig dokumentation av vardkontakterna.

Rutin for sarvardsmottagning

Att kommer Gverens om en standarsprocess for de olika stegen som ska inga i bedémning och
behandlings av bensar. Att utbilda dem som ingar i sarvardsgruppen i dessa moment. Processen
innefattar bl.a.

e Saranalys

e Fotodokumentation

e Utredning med dopplermatning av ankeltryck

o Adekvat kompressionsbehandling, vilket kan innefatta olika sorters lindor,
kompressionsstrumpor eller pumpstovlar

e Stillningstagande till behandling med undertryck (Pico-pump)

e Rutin for nar sarodling ska tas

e Rutin for val av omlaggningsmaterial

For att kunna se resultat av dessa atgarder har vi foljt 6vriga kvalitetsindikatorer kopplade till
omradet bensar i PrimarvardsKvalitet via MedRave.
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Analys och resultat av de testade forandringarna kopplat till det
overgripande malet

Sarvardsgrupp och planeringsgrupp

Sarvardgrupp har bildats med underskoterskor, sjukskoterskor och distriktsskoterskor. Gruppen har
haft svart att vara drivande i utformning av évriga forandringar varfér verksamhetschefen har
deltagit i en mindre planeringsgrupp med tva underskéterskor och en distriktskoterska.
Planeringsgruppen har haft mote ca: varannan manad och har i olika steg jobbat med
forandringsarbetet och foljt upp resultat. Infor nasta ar planeras regelbundna moten i
sarvardsgruppen, huvudsakligen for falldiskussioner men ocksa for gemensamt larande.

Schemalaggning och kontinuitet

Alla patienter med bensar har fatt en huvudansvarig sjukskoterska eller underskoterska som ar med i
sarvardsgruppen. Vardenhetschefen har gjort schemaandringar och har ocksad markerat
”sarvardstider” men en speciell farg i kanten i vara Cosmic tidb6cker. Nu kan sarpatienterna bokas till
samma person fran vecka till vecka . Pa grund av semester och oplanerad franvaro blir kontinuiteten
dock aldrig 100%. Kontinuitetsindex har stigit fran 0,33 i januari till 0,45 i september 2025. Index
berdknas utifran data som stracker sig 18 manader tillbaka i tiden och vi rdknar med en fortsatt
forbattring av index om vi fortsatter med samma arbetssatt.

Ko06: Kontinuitetsindex for patienter med bensér, senaste 18 manaderna, underskoterska eller sjukskoterska
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Vardplaner

Vi har inte kommit igang med att anvanda funktionen “vardplan” i journalsystemet Cosmic for att
framja resurseffektiv och andamalsenlig dokumentation av vardkontakterna. Det har varit svart att
komma 6verens hur funktions ska anvandas utifran att kompetensen skiljer sig at mellan olika
medlemmar i sargruppen, dels utifran erfarenhet och del utifran vilken yrkeskompetens man har
med sig. Fragan kommer att tas upp igen under kommande ar.

Rutin for sarvardsmottagning

Sarvardsgruppen har kommit éverens om att antal moment kring bedémning och behandlings av
bensar. Flera utbildningsinsatser har genomf6rts for antingen hela USK/SSK-grupp eller for
sarvardsgruppen.
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Saranalys och fotodokumentation

Sar som inte laker som forvantat inom 2-4 veckor analyseras idag i storre utstrackning. For att kunna
beddma sarldkning tas oftare kort pa saret och korten sparas i journalen for senare jamforelse. Idag
har storre andel av bensarspatienter en orsaksdiagnos i sin journal. Korrekt orsaksdiagnos ar
utgangspunkten for korrekt sarbehandling och 6kar sannolikheten for sarlakning.

B2 Specifikation | ﬂﬂ Hamta resultat till Excel
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Kompressionsbehandling
Nastan alla patienter med vendsa bensar far nu individanpassad kompressionsbehandling med
speciella lindor eller kompressionsstrumpa klass Il.

70 Be03: Andel patienter med ventsa bensar som har kompressionsbehandling

B2l specifikation | ﬂﬂ Hamta resultat till Excel
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Vissa patienter hade kompressionsbehandling dven innan varen 2025 men eftersom vi inte anvdnde
atgardskoden (KVA-koden) kunde man inte se detta i statistiken. Den forsta delen av kurvan speglar
darfor huvudsakligen att vi borjade koda atgéarden. Forbattringen fran 50% till Gver 90% speglar
forandrat handlaggning fran var sida dar hela sarvardsgruppen, ibland med stdd av lékare, har jobbat
for att patienterna ska acceptera en ofta besvarlig och ibland obehaglig kompressionsbehandling
som dock pa medellang sikt 6kar chansen till sarldkning betydligt.
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Utredning med dopplermatning av ankeltryck

Genomgang av metod och praktiska évningar har hallits vid tva tillfallen och var férhoppnings ar att
vi kommer se en positiv utveckling inom kort. Tills nu har enbart fa matningar genomforts och man
har missat att satta ratt KVA-kod i journalen da.

77 Be04: Andel patienter med diagnos bensar som har en bedémning av sin perifera cirkulation registerat

El specifikation | HE Hamta resultat till Excel
Resultat dver tid

= Smalandsstenar VC = Jonkoping
2 % 100
1/49 a0
Smalandsstenar VC a0
40

Q
22,1 % [
309/1400 @ ||
e —
o o _h.
Jonkoping 20240321 20240520 20250321 2025-05-20 Fardelning

Stallningstagande till behandling med undertryck (Pico-pump)

Under tiden som forbattringsarbetet har pagatt har ingen patient varit i behov av pico-pump. Alla sar
har kunnat forbattrats genom mer basal atgarder som kompressionsbehandling, karlkirurgi,
livsstilsatgarder, strukturerat anvandning av omlaggningsmaterial och optimering av
lakemedelsbehandling. Vi beddmer darfor att detaljkunskap om undertrycksbehandling inte behover
finnas hos alla i sargruppen utan det racker om det finns hos en eller tva personer.

Sarodling och omlaggningsmaterial

Néar det uppkommer misstanke om sarinfektion som orsak till utebliven sarldkning konsulteras idag i
storre utstrackning en erfarens distriktsskoterska och man stéller inte fragan till Iakare (som hos oss
oftast ar hyrlakare). Sargruppen har ocksa lart sig mer om omlaggningsmaterialen som finns
upphandlade Region Jonkoping. Bade insatser har resulterat i lagre antibiotikaférskrivning men
fortsatt forbattringspotential finns.

70 Be05: Antibiotikabehandling vid bensar
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Overgripande resultat

Antal patienter med bensar har minskat med 17 % tills nu (oktober 2025) och vi tror att vi kommer se
ytterligare forbattring framover. Vi hoppas kunna uppna malet om 20% minskning under 2026. Vi ar
stolta 6ver forbattringen som vi har kunnat uppna och vi ser idag tryggare pa var framtid dven om
nagon erfaren DSK eventuellt kommer ga in pension under kommande aret.

Be01: Férekomst av diagnos bensar
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Vi &r extra glada eftersom vart strukturerade arbetssatt med 6kad kontinuitet, 6kad allman
sarkompetens och 6kad anvandning av individanpassad kompressionsbehandling har resulterat i
lakta bensar hos flera patienter som hade gatt pa saromlaggning under mycket lang tid, ibland mer
an ett ar. Detta sparar oss mycket tid och kostsamma omlaggningsmaterial men viktigast av allt &r att
det har stor positiv paverkan pa patientens halsoupplevelse och livskvalité.

Vi ser att sarkompetensen har 6kat i USK-DSK-SSK gruppen generellt och det bidrar till hogre
omvardnadskvalitet dven for patienter med andra typer av sar.

Summering

Under 2025 har vi genomfort ett systematiskt forbattringsarbete kring omvardsinsatser for patienter
med bensar och svarlakta sar. Vi har bildat en sarvardsgrupp dar usk, ssk och dsk ingar, vi har
genomfort utbildningsinsatser kring omlaggningsmaterial, sardiagnostik och kompressionsbehandling
och vi har gjort schemaandringar for att kunna uppna hogre kontinuitet avseende den personal som
lagger om bensaren. Vi har lyckatas fa betydlig hogre andel patienter med kompressionsbehandling,
farre patienter med antibiotikabehandling och vi har minskat antalet patienter med bensar med 17%
inom nio manader (inklusive sommarsemester).

Om man vill genomfora ett liknande arbete sa rekommenderar vi att man gor en noggrann
kartlaggnings av utgangslage bade med hjalp av kvalitetsdata fran MedRave och Diver men ocksa
genom enskilda samtal med involverad personal och i tillampliga fall genom samtal med patienter
eller narstaende. Finns det nationellt vardprogram kan man gora en regelratt gap-analys. Det ar forst
nar man har identifierat sina brister som man kan rikta in forbattringsinsatser mot ratt hall. Vart
arbete i ar visar ocksa hur viktigt det ar med hog kvalité i det den basala utredningen och
behandlingen och att kvalitetshéjande insatser pa den nivan kan ge stora forbattringar pa kort tid.
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