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Utvecklingsomrade

VTE-patienter ar inte tillrackligt informerade om sin sjukdom och fortsatt uppféljning.

Vad vill vi uppna? God patientinformation om diagnos samt uppfattning om var de ska vinda sig leder till patientsdkerhet och 6kar

vardkvalitet. Dessutom leder det till farre TeleQ-samtal och en ndjd patientgrupp.

Syfte och bakgrund

Krav pa uppféljning och kunskap om vends trombos enligt SSTHs riktlinjer
Vard team i hela vardprocess &r inte riktig n6jd med nuvarande VTE — vardkedjan

Patientutbildning om diagnos och uppf6ljning saknas.

>
>
> Rutiner foljs inte regelméssigt av alla vardpersonal fran akuten (tidsbrist, okunskap mm)
>
>

Nuvarande checklista/Patientenkit ger inte all adekvat information- om riskfaktorer,
blédningsrisk, compliance som kan leda till patient osdkerhet.
» Oklarheter om rutiner kring riskvéardering, planera riktad utredning i samband med

Méjliga I6sningar

PICK-graf anvdndes och kom fram att patientinformationblad skaffas angaende
sjukdom/sjukdomsprocess som kan ges via akuten vid férsta bemdtande.

-Tidig vardkontakt med tydlig patientinformation om sjukdomsprocess och
riskfaktorutvardering- med blodproppsskolan/filmer

-Behov av lakaruppfoljning och aterkoppling till patienter i senare skede dar tankbar
|6sning med att skaffa ST Lakarmottagning med samma uppgift som kardiolog/6vriga
lakare som har samarbete med AK Mottagning
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nyupptackt VTE, aven oklarheter om uppfoljning av sddana patienter bade i slutenvard eller -Skriftligt underlag fér trombosmottagning med checklistor bor skaffas Akut team
priméarvard

> Aterkoppling till patienten efter DVT/LE och ytterligare fragor fran patienterna bor bemétas
pa rimligt satt for att minska patientsdkerhetrisker och risk for vardskador (Vardkontakt efter
akutbesoket kommer forst efter 3—6 manader)

> Patientinformation angaende reseprofylax bor diskuteras.

Nulage, behov och analys Vilka resultat har ni sett efter testerna?

- Gruppdiskussion med nuvarande ST-ldkare samt forbattringsteam: Hur ser ut Resu Itat "
patientinformation pa akuten vid DVT/Lungemboli diagnostik/undersdkningar beroende pa » Den forsta patientenkaten har varit bra underlag 5 u
proppstélle? Finns inget informationsblad. for att skaffa patientbroschyr och fa feedback att svar Antal som tyckte att % ‘ "

- Hade de vetskap om vilka info ska ges? > Lag kinnedom om/var man finner checklistor. det hade varit for hjalp med skriftig information. " ?Z"m'gmfmmmma‘p . : o
Oklarheter om att det funnits lokala riktlinjer om hur/vem ska ge vilka information men ’ £
féljsamhetbrist. Flodesschema anvandes for att kartldgga vardprocess. » Den andra patientenkdten efter att ha fatt e 5 s : "

- Fiskbensdiagram anvandes - VTE-patienter inte tillrdckligt informerade om sin sjukdom och patientbroschyr visar att det har skett forbattring g »
fortsatt uppféljning. och patienterna tyckte att det har hjalpt med Vg 1 [ 2

- Ansvarig lakarna och AK team efterlyste kunskapsvariation bland annat personal, skriftlig information. - = - i 1 I |

verksamhetsintresse i patientgrupp prioritering, foljsamhetsbrist av lokala rutiner, patient

delaktighet, tidsbrist i hela vardkedjan.
Individuell analys "nulédge vs dnskat ldge” = Saknas patientinformation angaende

sjukdom/sjukdom process, Tidig vardkontakt med tydlig patientinformation om sjukdom
process och riskfaktorutvardering, Behov av lakaruppfoljning och aterkoppling till patienter

med en checklista
- Patientenkat

Bvriga kommentarer eller synpunkter

Fatt propp andra géngen, tror att det finns tillracklig information &ven om det dyker upp fragor senare

Var verkligen hjalpsam for boende personal nar palienten kom tillbaka frén akuten
Kanns tryggt som anhérig nar vi gar genom skriftligt blad.

Ska tanka pa min viki, visste inte att det kan orsaka till proppar
Mycket bra, slipper ringa Vardcentral efter jag fick broschyren

Nu vet jag vem jag kan ringa

Ja Nej Vetegj
Svar respons

A. Samla ihop och ga vidare

Fokuseringssteg: Inrikta pa patientinformation
forbattring fran akuten néar patienten ar
patraffat i forsta skede i hela vardprocessen.
Mojligen skapa relevant information for
patient om sjukdom och preliminart hur
uppfdljning ser ut framoéver i vardkedjan.
Ndmna dven riskfaktorer for VTE.

B. Mal och matt

Patienter: Far du tillracklig information om din
sjukdom nar du far diagnos?

Far du information om hur behandling ser ut och
vart du ska vanda om nagot stimmer inte?
Lakarna: Ger ni tillracklig information vid forsta
besoket?

Behover ni nagot stod pa akuten som en checklista?

Efter testerna — vad blir ert nésta steg?

- Starta upp en dokumenterad 6verenskommelse med patienter med djupventombos.

-Trombos mottagningsuppldgg sa smaningom.
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