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Problemformulering

* | nulaget far vara vuxna kariespatienter for lite kariesprofylax. Detta baserat
pa statistik och genom fortsatt 6kad kariesférekomst hos de enskilda
patienterna.

* Kisa kliniken har ett brett spektra av patienter fran lag till hogt
socioekonomiskt status. Vara vuxna patienter med hogre kariesrisk upptar

mera vardtid.

* Pa Kisa kliniken arbetar idag 2 tandhygienister, 4 tandskdterskor och en
resurstandlakare. Kliniken har ca 4000 patienter varav ca 2900 ar vuxna.

 Klinikens mal ar att ta fram en rutin for kariesprofylax pa vuxna. Detta for att
Oka kariesprofylaxen pa vuxna som i forlangningen ska bidra till mindre
kariesforekomst samt okad samsyn hos medarbetarna.

Region

Ostergétland
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Befintlig riktlinje for revisionsintervall

* Frisk — 32 manader (Frisktandvardsavtal), 36 manader (standardavtal)
* Risk — 24 manader
e Hogrisk — 12-18 manader

Riktlinje for mellanliggande besdk med sjukdomsférebyggande
/sjukdomsbehandlande atgarder saknas

Region

Ostergétland



// Analys av nuldge — Fiskben / Ishikawadiagram

SKaPa
Patient Medarbetare
Ekonomi Resursbrist
intresse/Motivation Attityd hos medarbetaren
vaglag/arstid motivation
Tid Prioritering
Uteblivande Felaktig riskbedémning
Avstand Tanker pa koer
Kompetens Lifecare riskbedémning
Formaga Svart bryta gamla vanor
Kunskap kring debitering For lite
kariesprofylax
Otillréckliga riktlinjer pé vuxna
Resursbrist Lag i prioritetsordning
Rutin saknas Utbildning
Tid samsyn i bedomning
Kallelse till tsk personalbrist
Brist pa rum
Forsenad med kder
Klinik Kompetens
Region

Ostergétland



// Forandring att testa: Oka kunskapen kring riskbedémningar PGSA 1
Startdatum: 2019-10-21

SKaPa
Agera: Planera:
Vilka slutsatser drar vi av testet? behéver vi testa i stérre skala? Vilka férdndringar bér Vad ska férdndras? Hur ska det métas? Mdl? Vem gér vad? Nér?
géras mot bakgrund av de resultat testet visade? Klinikens medarbetare tycks anvanda patientjournalens riskbeddmningsinstrument
Genomgangen visade att vi har ett behov att kalibrera oss. pa olika satt. En kalibrering behdvs pa klinikniva sa att vara patienter far en likartad
("ratt”) bedomning
Mal: En kalibrering ska vara utford senast 2019-11-18. | projektets slutfas ska 60% av
journalgranskade patienter upplevas ha en korrekt bedémning
(an)
e/
Studera: Gor:
Vad blev utfallet? Beskriv genomforandet, svarigheter, avvikelser fran planen
Genomgangen utford 20-XX-XX 1. Presentation av projektet vid arbetsplatstraff 2019-11-18
2. Engenomgang/kalibrering av riskgrupperingssystemets anvandning med stod av
en central resurs inom regionen
Region
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SKaPa Bilagortill PGSA 1

Region

Ostergétland



Fordndring att testa: Att fa revisionsintervallet (och kallelsen) att stamma med utford Riskbeddmning och att hogriskpatienter
// i vardplanen planeras for mellanbesék profylax. Patienter 504r -. FRISKTANDVARD / STANDARDAVTAL PGSA 2
Startdatum: 2019-12-02
SKaPa

Agera: Planera:

Vilka slutsatser drar vi av testet? behéver vi testa i stérre skala? Vilka férdndringar bér Vad ska férdndras? Hur ska det métas? Mdl? Vem gér vad? Nér?

géras mot bakgrund av de resultat testet visade? Kliniken ser att flodet us -> riskbeddmning -> kallelser inte tycks stamma. Malet ar att
undersokta patienter ska fa en vardplan/kallelser enligt regionens vardprogram
All personal pa kliniken behover informeras om regionens vardplan (us-intervall +
mellanliggande besok for sjukdomsférebyggande/sjukdomsbehandlande atg)
En journalkontroll av ett antal patienter gors for att sakerstdlla behovet och fa ett
baseline-varde (30 pat Avtal + 30 pat Standardavtal)
Klinikens mal: 80 % (andel understkta pat. som under en méatperiod far en riktiga
kallelser.) SKaPa levererar lista med patienter med us 20190101-20190630 for
journalgranskning

(an)
e/

Studera: Gor:

Vad blev utfallet? Beskriv genomférandet, svdrigheter, avvikelser fran planen

Mote for kalibrering av klinikens medarbetare utfort 2020-XX-XX 1. Journalkontroll gérs med SKaPa-data som bas. Om upplevelse av att kallelser

Utfall:? stammer sd redovisas det i samband med punkt 2.

2. Forankring pa arbetsplatstraff 2019-12-02. Redovisning med baseline-data (andel
patienter
3. Uppfdljning journalgranskning 2020-XX-XX (3 man?)
Region

Ostergétland
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SKaPa

Bilagor till PGSA 2

Mall: Matning kallelser enligt riktlinjer

Positivt utfall = 1. Negativt utfall =0

30 pat Frisktandvard + 30 pat standardavtal

Personnummer [Us-atgdrd |Riktig riskbedomning 0/1 Vardplan i journalen i enlighet med riskb. 0/1 Kalleser i enlighet med vardplan 0/1
111 1 1 1
101 0 1 1
101 1 1 erbj pat, tackat nej 1
101 1 0 ej px Oejpx
101 1 1 erbj pat, tackat nej 0 pat avbojt
111 0 for lag 0 for 13g risk 0 13g risk, storre behov
111 0 for lag 1 0
101 1 1 1
111 1 0 med hog risk, god OH 0 langre intervall
101 1 0 0
101 1 1 1
101 1 1 0 langre intervall
101 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 1
101 1 1 1
101 1 1 0 langre intervall
112 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 0 langre intervall
101 1 1 118 man istdllet for 24
111 1 1 1 ktr implantat emellan
111 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 1
111 0 for lag 0 vardplan enl verklig risk 0 kallelse enl verklig risk
101 1 1 0 langre intervall
101 1 1 1
112 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 0 ldngre intervall

Region

Ostergétland
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SKaPa Bilagor till PGSA 2

Mall: Matning kallelser enligt riktlinjer

Positivt utfall = 1. Negativt utfall =0

30 pat Frisktandvard + 30 pat standardavtal

Personnummer [Us-atgdrd |Riktig riskbedomning 0/1 Vardplan i journalen i enlighet med riskb. 0/1 Kalleser i enlighet med vardplan 0/1

111 1 1 1
111 1 1 1
111 0 0 0 langre intervall an risk
111 0 0 0 kortare intervall &n risk
111 0 0 0 kortare intervall &n risk
111 0 0 0 kortare intervall &n risk
111 1 1 1
111 0 0 0 kortare &n risk
111 0 0 0 kortare &n risk
111 1 1 1
101 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 1
101 0 0 0 kortare &n risk
111 1 1 1
111 1 1 1
111 0 0 0 kortare &n risk
111 1 1 1
101 0 0 0 kortare &n risk
111 1 1 1
111 1 1 1
101 0 0 0 kortare &n risk
111 0 0 0 kortare &n risk
112 1 1 1
111 0 0 0 kortare &n risk
111 0 0 0 kortare &n risk
111 1 1 1
111 1 1 1
111 1 1 1

Reg |On 111 1 1 1

Ostergétland
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SKaPa Bilagor till PGSA 2

Mall: Matning kallelser enligt riktlinjer

Positivt utfall = 1. Negativt utfall =0

30 pat Frisktandvard + 30 pat standardavtal

Personnummer

Us-atgard

Riktig riskbedémning 0/1

Vardplan i journalen i enlighet med riskb. 0/1

Kalleser i enlighet med vardplan 0/1

Region

Ostergétland
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SKaPa Bilagor till PGSA 2

Mall: Matning kallelser enligt riktlinjer

Positivt utfall = 1. Negativt utfall =0

30 pat Frisktandvard + 30 pat standardavtal

Personnummer

Us-atgard

Riktig riskbedémning 0/1

Vardplan i journalen i enlighet med riskb. 0/1

Kalleser i enlighet med vardplan 0/1

Region

Ostergétland
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SKaPa
Agera:

Vilka slutsatser drar vi av testet? behéver vi testa i stérre skala? Vilka

Startdatum: 2019-12-02

féréndringar bér géras mot bakgrund av de resultat testet visade?

Forandring att testa: PGSA3: Andelen patienter med hog kariesrisk (K2) som aven far uppféljande besok med
sjukdomsforebyggande/sjukdomsbehandlande atgarder ska 6ka.

PGSA 3

Planera:
Vad ska férdndras? Hur ska det métas? Mal? Vem gér vad? Nér?

Patienter med kariesrisk ska i 6kad omfattning fa
sjukdomsforebyggande/sjukdomsbehandlande atgarder pa kliniken. Mal: 50%

SKaPa levererar lista- PGSA3: Uttag patienter AVTAL och STD 50ar+ som fatt us atg
101,111,112, under tiden 2018-07-01-2018-12-31. Patienter med hog kariesrisk K2
enligt riskbeddmning. En journalkontroll av ett antal patienter gors for att sakerstalla
behovet och fa ett baseline-varde (30 pat Frisktandvardsavtal + 30 pat Standardavtal)
dar riskbedomningen korreleras till utférda atg 201,205,206,311,312,313,314,321
/tillstand 4001-4012 och 3021. Att méata dven patienter som enligt journalanteckning
fatt beh utan atg/tillstand (beskriven i dagant.) bor goras

Motsvarande kontroll gors sedan under projektets gang

Studera:
Vad blev utfallet?

Baseline 2018-07-01-2018-12-31: XX%
Kontroll projektstart- 2020-XX-XX: XX%

Region

Ostergétland

(a
g

\95)

Gor:

Beskriv genomférandet, svarigheter, avvikelser fran planen

1. Information, diskussion kring férbattringspunkten vid arbetsplatstraff 2019-12-02
2. Journalkontroll

3. Stdende paminnelse om férandringen vid APT
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SKaPa

Bilagor till PGSA 3

Mall: Matning atgarder enligt riktlinjer

0=Nej, 1=Ja  Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021
PGSA 3
Personnummer Basus. | K-risk K-risk Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg321 | Pat har fattK- | Pat. har fatt NaF- Kommentar:
0/1 Risk 0/1 [Hogrisk 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 behandling men | ndgon av atg | recept
ej atgard 0/1 |201-321 0/1 0/1
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Ub fran hyg bessk
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Vill hora av sig vid besvar
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1
1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Ab till hyg
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1
1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1
1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
Reg on

Ostergétland
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SKaPa

Regi
Ostergétland

Bilagor till PGSA 3

Mall: Matning atgarder enligt riktlinjer

PGSA 3

0=Nej, 1=Ja

Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021

Personnummer

Bas us.
0/1

K-risk
Risk 0/1

K-risk
Hogrisk 0/1

Atg 201
0/1

Atg 205
0/1

Atg 206
0/1

Atg 311
0/1

Atg 312
0/1

Atg 313
0/1

Atg314
0/1

Atg 321
0/1

Pat har fatt K-
behandling men
ej atgard 0/1

Pat. har fatt
nagon av atg
201-321 0/1

NaF-
recept
0/1

Kommentar:

Fluor vid us

Hos hyg senare

Avstatt fluor

Hygtid

Hos hyg mellan us och lagn

341L

Lackning
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SKaPa Bilagor till PGSA 3
Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer 0=Nej, 1=Ja  Tillstdnd: 4001,4002,4011,4012,3021
PGSA 3
Personnummer Basus. | K-risk K-risk Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg321 | Pat har fattK- | Pat. har fatt NaF- Kommentar:
0/1 Risk 0/1 [Hogrisk 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 behandling men | ndgon av atg | recept
ej atgard 0/1 |201-321 0/1 0/1
Region

Ostergétland
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SKaPa Bilagor till PGSA 3
Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer 0=Nej, 1=Ja  Tillstdnd: 4001,4002,4011,4012,3021
PGSA 3
Personnummer Basus. | K-risk K-risk Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg321 | Pat har fattK- | Pat. har fatt NaF- Kommentar:
0/1 Risk 0/1 [Hogrisk 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 behandling men | ndgon av atg | recept
ej atgard 0/1 |201-321 0/1 0/1
Region

Ostergétland




Forandring att testa: Patienter som kommer for reparativ atgard p.g.a. karies ska vid samma besok dven fa en

4 / sjukdomsforebyggande/sjukdomsbehandlande atgard
Startdatum: 2019-12-02

PGSA 4

SKaPa
Agera: Planera:
Vilka slutsatser drar vi av testet? behéver vi testa i stérre skala? Vilka férdndringar bér Vad ska féréndras? Hur ska det mdtas? MGl? Vem gér vad? Nér?
gdéras mot bakgrund av de resultat testet visade?
Kliniken upplever att man inte i tillracklig man tar tillfallet i akt att ge hogkariesrisk
patienter en sjukdomsférebyggande/-behandlande atgard da de kommer for en
reparativ atgard.
Mal: 80% av patienterna som kommer for reparativ vard p.g.a. karies ska vid
nagot/nagra av dessa besok under given period, fatt en sjukdomsférebyggande/-
behandlande &tgird) Atg 2015,206,311,312,313,314,321/Tillstand
4001,4002,4011,4012,3021
Matning genom journalkontroll.
2
(@B
./
Studera: Gor:
Vad blev utfallet? Beskriv genomférandet, svdrigheter, avvikelser frdn planen
Baseline 2018-07-01 — 2018-12-31: XX% 1. Information, diskussion kring forbattringspunkten vid arbetsplatstraff
Utfall 2020-XX-XX : XX% 2019-12-02
2. Journalkontroll
3. Stdende paminnelse om férandringen vid APT
Region

Ostergétland




s

SKaPa

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer

PGSA 4

Bilagor till PGSA 4

0=Nej, 1=Ja

Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021

Personnummer

Atg fylining
/protetik

K-risk
Risk 0/1

K-risk
Hogrisk
0/1

Atg 201
0/1

Atg 205
0/1

Atg 206
0/1

Atg 311
0/1

Atg 312
0/1

Atg 313
0/1

Atg 314
0/1

Atg 321
0/1

Pat har fatt K-
behandling men
ej atgard 0/1

Pat. har fatt
nagon av atg
201-321
0/1

NaF-
recept
0/1

Kommentar:
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SKaPa Bilagortill PGSA 4

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer 0=Nej, 1=Ja  Tillstdnd: 4001,4002,4011,4012,3021

PGSA 4

Personnummer Atg fylining | Kerisk | K-risk | Atg201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF- Kommentar:

/protetik  |Risk 0/1| Hégrisk 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| nagon av atg | recept
0/1 ej atgird 0/1 201-321 0/1
0/1

0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L lackning mellan
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 Fluorlackning
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 341L vid us
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

Region

Ostergétland
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SKaPa Bilagortill PGSA 4

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer 0=Nej, 1=Ja  Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021
PGSA 4
Personnummer Atg fylining | Kerisk | K-risk | Atg201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF- Kommentar:
/protetik  |Risk 0/1| Hégrisk 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| nagon av atg | recept
0/1 ej atgird 0/1 201-321 0/1

0/1

Region

Ostergétland
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SKaPa Bilagortill PGSA 4

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer 0=Nej, 1=Ja  Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021
PGSA 4
Personnummer Atg fylining | Kerisk | K-risk | Atg201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF- Kommentar:
/protetik  |Risk 0/1| Hégrisk 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| nagon av atg | recept
0/1 ej atgird 0/1 201-321 0/1

0/1

Region

Ostergétland
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SKaPa Bilagortill PGSA 4

Region

Ostergétland



// Forandring att testa: Okad forskrivning av NaF-preparat till patienter med hogrisk karies (K2) PGSA 5
Startdatum:2019-12-02

SKaPa
Agera: Planera:
Vilka slutsatser drar vi av testet? behéver vi testa i storre skala? Vilka férdndringar bér Vad ska féréndras? Hur ska det mdtas? MGl? Vem gér vad? Nér?
gdéras mot bakgrund av de resultat testet visade? Kliniken upplever att patienter med hog kariesrisk i liten omfattning far recept pa
NaF-preparat. Vill att en hogre andel far NaF- skoljning 0,2% eller tandkram med hog
halt NaF forskrivet Mal: 60%
Baselinekontroll gors genom journalkontroll med SKaPa-data som grund
(@n)
\up)/
Studera: Gor:
Vad blev utfallet? Beskriv genomférandet, svdrigheter, avvikelser fran planen
1. Information, diskussion kring férbattringspunkten vid arbetsplatstraff 2019-12-02
Baseline 2018-07-01 — 2018-12-31: XX% 2. Journalkontroll, redov]sning
Utfall 2020-XX-XX — 2020-XX-XX. XX% 3. Staende paminnelse om férandringen vid APT
Region

Ostergétland
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SKaPa

Bilagor till PGSA 5

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer

0=Nej, 1=Ja Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021

PGSA 3,5
Personnummer |Basus.| K-risk Risk | K-risk Hogrisk | Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF-recept Kommentar:
0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| ndgon av atg 0/1
ej atgard 0/1 201-321
0/1
Region

Ostergétland
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SKaPa

Bilagor till PGSA 5

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer

0=Nej, 1=Ja Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021

PGSA 3,5
Personnummer |Basus.| K-risk Risk | K-risk Hogrisk | Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF-recept Kommentar:
0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| ndgon av atg 0/1
ej atgard 0/1 201-321
0/1
Region

Ostergétland
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SKaPa

Bilagor till PGSA 5

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer

0=Nej, 1=Ja Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021

PGSA 3,5
Personnummer |Basus.| K-risk Risk | K-risk Hogrisk | Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF-recept Kommentar:
0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| ndgon av atg 0/1
ej atgard 0/1 201-321
0/1
Region

Ostergétland
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SKaPa

Bilagor till PGSA 5

Mall: Méatning atgarder enligt riktlinjer

0=Nej, 1=Ja Tillstand: 4001,4002,4011,4012,3021

PGSA 3,5
Personnummer |Basus.| K-risk Risk | K-risk Hogrisk | Atg 201 | Atg 205 | Atg 206 | Atg 311 | Atg 312 | Atg 313 | Atg 314 | Atg 321 | Pat har fatt K- | Pat. har fatt | NaF-recept Kommentar:
0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 |behandling men| ndgon av atg 0/1
ej atgard 0/1 201-321
0/1
Region

Ostergétland




Pa o o . o Lista prioriterade fordndringar som ska testas.
a P a Bakgrund— Varfor dr detta férbittringsomrade valt? Varfor just nu? Vilka féréndringar dr prioriterade och ska testas baserad pd vdr analys av nuldget? Férdndringarna kan testas
enligt téinket i PGSA-modellen.
Datum | Farandring att testa | Mal At gora ;:.':;;‘.'::; " ;.;;;m... i
Overgripande mél— Vad ska uppnds? Mdétt ska anges och mélet ska vara tidssatt. Behéver det kompletteras
med delmdl?
@
@
Nuléige — Nuvarande situation for detta omrade beskrivs. Vilka ar vara resultat och hur gor vi idag?
Analys och resultat av de testade férdndringarna kopplat till det 6vergripande madlet
Goren analys:
— Visa mdtning éver tid fér det vergripande férbéttringsarbetet (diagram/tabell)
— I vilken omfattning och hur har de testade férdndringarna haft effekt (pdverkat) resultaten kopplat till det
6vergripande mdlet/delmdlet?
— Ytterligare effekter?
Analys av nulége — a. Vilka dr orsakerna till att resultaten ser ut som de gér? b. Samla alla idéer som ni tror
pdaverkar att ni nGr malet
Metod/rutiner Material
Summering utifrGn analys och resultat av de genomférda fordndringarna
Region

Ostergétland




SKaPa

Region

Loggbok

190520 Uppstartsmote i Huskvarna. Vi far mera vetskap om vad SkaPa-projekt gar ut pa.
190610 Presentation pa KM-mote. Beslutar att utesluta Rimforsa, gor bara ett Kisa-projekt.

190819 Vi bestammer syfte och mal och paborjar fiskbensdiagram. Skypemote med Per, presenterar vart amne, sjukdomsforebyggande behandling for
patienter 50+. Ny tid bokas for fortsatt brainstorming. Fouzieh gar igenom diagram och Anne K urskiljer riskgrupper till ndsta moéte.

190902 Fortsatt arbete med fiskbensdiagram. Fouzieh och Anne K gar igenom vara siffror och riskgrupper. Brainstorming med Post-It lappar “hinder pa vagen”.
Bra diskussioner!

190924 Moéte i Linkdping med Sharre och Per. Paborjar idéer for vara egna riktlinjer, for att arbeta fram ett vardprogram for vuxna. Samtal om debitering, om
motivering for att ta betalt for vad vi gor. Att bryta gamla monster vad galler kder/aterbesok, att sluta gora som vi alltid gjort. Jobba lika. Ge alla vuxna fluor vid
lagningstillfallet. Skriva ut Duraphattandkram pa recept. Rek fluorskoljning mitt pa dagen for ett tredje fluortillfdlle/dag. Uppstart 1/12.

191014 Genomgang fran foregdende mote som vi hade med Per och Sharre i Linkdping. Genomgang av Risk med Asa von Post och Andreas Karlsson vid nasta
KM 191021. Uppdatering vid APT och KM. Malet ar att bli lika i var riskbeddmning, behandla och arbeta fram ett profylaxprogram for K2-patienter.
Diskussioner om hur tata intervaller K2-paienter ska kallas in pa? Var 3:e manad med utvardering efter 1 ar nar det ar dags for ny rev-us. Pat far komma till
tandskoterska for px.

191028 Genomgang av framtaget vardprogram. Till ndsta mote gors forslag pa fraser och debiteringsforslag.

191104 Genomgang av forslag pa debitering, fraser och vardplanering for pat K2. Har i smatt redan borjat introducera detta for pat. Positivt gensvar.

191111 Vi gar igenom PGSA 2-5. Anne och Agneta gor journalgranskningarna. Ska vara fardigt till arsskiftet. Viktigt att boka av tid for projektet.

191209 Skypemote med Sharre och Per. Vi reder ut alla journaler, vad de olika fyller for syfte och hur vi ska tanka. Kor vidare med paborjat arbete, kommit
igdng bra!

200107 Samlar ihop oss efter julledighet och aterkopplar hur langt vi kommit. Agneta ar fardig med journalerna, Anne ar snart fardig. Sammanfattar och
mailar Per resultatet. Fortskrider med vart kliniska arbete.

200127 Skype-mote med trasslig uppkoppling. Punktade nagra uppgifter vi ska gora till ndsta gang bla rdkna ut i procent riktig risk, riktig kallelse efter risk och
adekvat vardplan. Hur vi fordelar us mellan tdl/hyg. Uppmuntrar till mer fluorrecept och deb av férebyggande atgarder. Invantar mail med nya datum.

Ostergétland
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SKaPa
* Tidsplan SKaPa 2019-2020

e 20190520 Uppstart Huskvarna

e 20190610 Info pa KM-mote

* 20190819 Skype-mote med Per

e 20190902 Mote med SKaPa-gruppen

e 20190924 Mote i Linkoping med Per och Sharre

e 20191014 Info pa APT-moéte

« 20191021 Riskbeddmning med Asa von Post och Andreas Karlsson
e 20191028 Mote med SKaPa-gruppen

e 20191104 Mo6te med SKaPa-gruppen APT

e 20191111 Mo6te med SKaPa-gruppen

e 20191118 Info om SKaPas fortskridande till alla klinikerna
* 20191202 APT-mote i Kisa, mer info SKaPa

* 20191202 Uppstart SKaPa

e 20191209 Skype-mote med Per

* 20200107 Mote SKaPa-gruppen

e 20200302 Uppfdljning av Baseline
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SKaPa Utvardering av projektet

Vad har varit bra:

Vad kan bli battre:

Region

Ostergétland
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Ostergétland



