Nationella
kvalitetsregister

Kvalitetsregister inom varden bor vara ett bra siitt att
utvirdera behandlingar och rehabilitering samt vara grund
till material for framtida forskning, menar artikelforfattarna
Margareta Edén och Asa Skagerstrand.

verige har en hilso- och sjukvard av

hog kvalitet enligt flera internationella
jamforelser. For att bibehélla och vidareut-
veckla kvaliteten anvinds inom kommun och
landsting nationella kvalitetsregister for att
utvirdera varden inom 70 olika omraden.

Av dessa hor nio till 6ron- ndsa- halsom-
radet och tva av dessa ér horselrelaterade —
registret for grava horselnedséttningar och
barnregistret. I denna artikel vill vi presen-
tera registret for grava horselnedséttningar
och visa pé vikten av att vi audionomer an-
vinder registret for att utveckla kvaliteten
for vara patienter.

I horselvarden ér det audionomen som
har den ndrmaste och ldngsta kontakten med
patienten som har en grav horselnedséttning.
Den grava horselnedsittningen paverkar livs-
kvaliteten negativt och ger psykosociala kon-
sekvenser. Den kan 6ka andelen sjukskrivna
eller andelen patienter som har sjukerstt-
ning. Det dr rimligt att forvénta sig att arten
och graden av rehabiliteringsinsatser paver-
kar utfallet for den enskilde individen.

Som audionom stéter vi pa patienten med
grav horselnedsittning i manga olika situa-
tioner och sammanhang och har ofta en god
bild av personens problematik. Audionomen
har dérfor stor mojlighet att inverka pé utfal-
let av rehabilitering och ddrmed stor nytta
av att pa ett konkret sétt utvirdera givna in-
satser/atgirder.

Kvalitetsregister
Kvalitetsregister dr ett system for uppfolj-
ning och utveckling av behandlingsresultat.
De innehéller individbundna uppgifter om
problem/diagnos, insatta dtgidrder och re-
sultat. Ddrmed blir det mgjligt att se hur
det gér for patienten/brukaren, inte bara ur
sjukvérdens perspektiv utan dven individens.
Det blir tydligt vilka behandlingar som ger
bist resultat och det blir mgjligt att utveckla
vardens kvalitet.

Regeringen och landstingen satsar Gver
200 miljoner redan under nésta ar (2012) for

att utveckla de Nationella Kvalitetsregistren.
Av dem har 6ron-nis- och halsregistren fatt
4 miljoner kronor. Patienterna &r de storsta
vinnarna. En utveckling av kvalitetsregist-
ren ger Sverige ett unikt stod for en bittre
vard, sdger Anders Knape, ordforande for
Sveriges Kommuner och Landsting. (htts:/
kvalitet.onh.nu)

Syftet med registret

Syftet med registret for grav horselned-
sédttning dr att gora en kartldggning av pa-
tientgruppen i landet vad giller sjukskriv-
ning, rehabilitering, kommunikation och
livskvalitet. Det ska bli mgjligt for 6ppna
nationella jaimforelser i syfte att sikra till-
géngen till jamlik vard och rehabilitering
och forhindra effekten av utebliven vard och
rehabilitering.

For att vara aktuell for registrering i det
nationella kvalitetsregistret for grav hor-
selnedséttning géller foljande inklusions-
kriterier:

e Patienten har ett tonmedelvirde pa frek-
venserna 500, 1000, 2000 och 4000 Hz
som &r lika med eller sémre dn 70 dB HL
pa bista orat.

e och/eller har en maximal taluppfattning
(FB) i tyst milj6 pa 30 % eller simre pa
bista Orat.

* Patienten ska vara 19 ar eller éldre.

Registret bestdr av tva delar: en kartldagg-

ningsenkit som fylls i en gang samt en upp-

foljningsenkét som fylls i efter genomgéngen
behandling.

Kartliggningsenkit
Kartldggningsenkiten innehaller fragor som
belyser patientens horselnedsittning och
allménna situation. Frigorna kan vara ett bra
stod 1 anamnesen for att inte missa viktiga
delar som patienten med grav horselnedsitt-
ning har ritt till och behov av. Fragorna kan
hjilpa till att identifiera vilka patienter som
har behov av utokat stod och utvidgad/for-
djupad rehabilitering. Exempelvis kan man

i kartliggningsenkiten se att en person trots
inledande rehabiliteringsatgirder, har stora
problem enligt VAS-skalan och litet support
frdn omgivningen vilket indikerar behov av
fler insatser fran horselvarden.

Hur kan vi arbeta med det?
Insamling av data till registret kan ske pa
olika sitt:

o Ett forsta steg att borja med registrering i
kvalitetsregistret pa sinklinik kan varaatti
audiogramdatabasen sokaefter de patienter
som uppfyller inklusionskriterierna for att
sedan inhdmta uppgifter fran patienten
sjdlv och journal om patienten samtycker
till detta.

e Nir en remiss pa en patient som uppfyller
kriteriet for registret inkommer till Hor-
sel- och dovverksamheten/audiologiska
kliniken skickas frageformuldret hem till
patienten och en audionom kompletterar
med uppgifter om audiogram och diagnos
(forutsatt att sddan information finns till-
ginglig) -

VAS-skalan

VAS-skalan &r en skala fran 0-100 dar patien-
ten kan markera in hur hon/han upplever att
problemen paverkar vardagen. Noll ar lika
med inte alls paverkad och 100 fullstéandigt
paverkad.

Frageomraden i kartlaggningen:

- Utbildning

- Sjukskrivning

- Handikappersattning

- Kommunikationsmetod

— Diagnos

- Debut och progression

- Annan funktionsnedsattning

- Rehabiliteringsinsatser

- Hélsoenkat EQ5D och VAS-skala

- Hur horselnedséttningen paverkar
livssituationen
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 Niren patient somuppfyllerkriterierna for
registret besoker en audionom eller annan
vardgivare kan hon/han tillfragas om del-
tagande i registret. Vardgivare och patient
fyller tillsammans i de tre forsta sidorna i
frageformuléret. De tre sista sidorna fyller
patienten i sjilv men vardgivare finns med
som stod.

Alternativ tre dr att foredra i och med att

man da kan anvidnda registret i samtalet

med patienten och vid uppréttande av rebab/

habiliteringsplan.

Uppfoljningsenkiten
Uppfdljningsenkiten har precis blivit klar
och nu dr det meningen att det ska bli mojligt
att utvirdera de insatser vi gjort pa patienter
med en grav horselnedsittning som fyllt
i kartliggningsenkiten. De behandlingar
som ska utvirderas dr (frigeomraden i upp-
foljningen):

— Nyordination av horapparat

— Cl-operation eller uppgradering av
CI-processor

— Ordination av kommunikations-
forstdarkare

— Nyordination av text- eller bildtelefon

— Medicinsk behandling sidsom likemedel
eller horselforbattrande kirurgi

— Pedagogiska atgérder, t ex
grupprehabilitering

— Psykosociala dtgérder

Vad kan vi se i registret?

P4 hemsidan for registret finns viss informa-
tion 6ppen for alla att studera. Dir kan man
se nationella jimforelser for exempelvis hur
ménga av de med grav horselnedsittning som
har CI, hur stor nytta de har haft av horselvar-
dens insatser etc (se bild pa denna sida).

For att kunna ha god nytta av registret i
det praktiska arbetet finns malvirden med
véra atgirder uppsatta som kan kontrolleras
att de uppfylls med hjilp av kvalitetsregist-
ret. Malvirden ir:

— Minst 80% av patienterna ska uppleva
mycket god/god nytta av horselvardens
insatser

— Minst 80% av patienterna bor ha genomgatt
utvidgad/fordjupad rehabilitering

— Att patientgruppen kan hantera och
acceptera sin situation — VAS<70

Det forsta mélet angdende nyttan av horsel-

vardens insatser uppnds i princip av alla

registrerande kliniker i dagslédget (se figur).

Déremot har endast 62% av de registrerade

fatt stod genom att ha genomgatt utvidgad/

fordjupad rehabilitering.

Nir det géller det tredje mélet ser resul-
tatet pa gruppniva mycket positivt ut idag.
Riksgenomsnittet &dr i dagslaget 54.

Det finns personer som skattar sin situa-
tion som virsta tinkbara (VAS=100) och hir
fyller informationen i registret en viktig upp-
gift genom att man kan koppla samman de
olika fragorna for att se vilket stod personen
kan tédnkas behova. Man kan exempelvis se
att en person skattar sin situation som vérsta
tdnkbara samtidigt som man har litet stod

fran arbetskamrater och
arbetsledning och kan-
ske inte optimal nytta
av sina hjidlpmedel. Det
blir da en indikation pa
att man behdver gora en
insats gentemot arbets-
platsen och inte bara pa
hjélpmedelssidan.
Siffrorna bygger pa
de knappt 2000 personer
som &r registrerade idag.
Enligt Handikapputred-
ningen (SOU 1991:97)
finns det totalt mellan
8000 och 10000 teck-
enspréakiga personer i

Umeé (1 reg. enkatsvar 1)

Hur stor nytta har du haft av Hérselvdrdens insatser?
Uppdelade staplar om 100% ¥ (Fér muspekaren éver staplarna for detaljinfo)

Klinik motsvarande ¥

Endast Kliniker med fler &n 9 req. tas med | sammanstallningarna

Falun (34 reg. enkatsvar 31) [ INEEEEEE
Gévle (42 reg. enkatsvar 42) [N
Giteborg (435 reg. enkatsvar 363) NN
Halmstad (29 reg. enkatsvar 26) [ NN
Helsingborg (16 reg. enkstsvar 12) [N .
Hudiksvall (33 reg. enkatsvar 31) [ N .

Héglandssjukhuset (1 reg. enkatsvar 1)
Jénkdping (8 req. enkatsvar &)

Karlskrona (13 reg. enkstsvor 7) ENEEEEE
Varmland (262 reg. enkstsvor 225) RN
Stockholm (304 reg. enkatsvar 263) [N S

Linkdping (99 req. enkétsvar 0)

Liungby (11 reg. enkstsvar 10) [N
Lund (15 reg. enkatsvar 14) [N -
Norrbotten (159 reg. enkstsvar 139) [ NN —

Vasterds (7 reg. enkatsvar 2)
vaxj6 (75 reg. enkatsvar 71) [ N .
Orebro (390 reg. enkatsvar 373) [ NG
stersund (38 reg. enkatsvar 25) [ NG

16 Registrerande Kliniker i registret for Grav Horselnedsattning. Totalt 1972 req. idag 2012-01-18

[ ycket god Hod [ iten M ingen

Sverige.

Antalet personer med
grav horselnedsittning
som inte anvinder teck-
ensprak har vi inte hittat nagra sékra upp-
gifter pa, men enligt internationella studier
kan det rora sig om 35000 — 40 000 perso-
ner. Har fyller registret en viktig funktion
for att kartldgga antalet. Vi har dirfor ett
arbete kvar att gora med att registrera ovriga
och kommande patienter med grav horsel-
nedsittning. Allt for att kunna ta hand om
denna patientgrupp pa ett bittre sétt och
med hog kvalitet.

Material for framtida forskning
En av artikelforfattarna, Margareta Edén,
skrev 2010 en C-uppsats med material fran
registret med titeln: Hur paverkar horselska-
dan det dagliga livet? En jimf6rande studie
mellan barndomsddva och vuxendova

Studien genomfordes genom att samman-
stdlla svaren pa VAS och indela patienterna
i grupperna barndomsddva och vuxendova,
samt i aldersgrupperna 30—-60 och 61-90
ar. En statistisk analys gjordes mellan barn-
domsdo6va och vuxenddva patienter i ald-
rarna 30—60 ar.

Denna undersokning visar tydliga signi-
fikanta skillnader mellan grupperna vuxen-
dova och barndomsdéva i dldrarna 30—60 ar
i hur de upplever att horselskadan paverkar
det dagliga livet. Vuxendova upplever att
horselskadan paverkar det dagliga mer ne-
gativt dn barndomsdova.

Sammanfattning

Att arbeta med registret dr ett stod i att kunna
visa vad vi inom horselvarden gor, hur bra
vi gor det och se vad som kan och behover
forbittras. Dessutom finns 6nskemal/krav
om kvalitetsregister fran huvudman och
registret kan ocksé vara en bra utgdngspunkt
for forskning och utvecklingsarbeten.

I rapporten “Nationella Medicinska In-
dikationer; Horselrehabilitering till vuxna”,
beskrivs forslag pa hur framtidens horsel-
vard ska utforas. Forfattarna foreslar att det
inrittas ett svenskt kvalitetsregister for all
rehabilitering av vuxna med horselnedsitt-
ning. Ett tionde delregister — Basal horsel-
rehabilitering — dr under utveckling.

Pd kvalitetsregistrets hemsida kan man se nationella jamférelser for exempel-
vis hur mdnga av de med grav hérselnedsdttning som har Cl, hur stor nytta
de har haft av hérselvdrdens insatser etc.

Idag hanteras och utvecklas det av forsk-
ningsinstitutet Horselbron som dgs av Hor-
selskadades riksforbund med en styrelse med
representanter fran Karolinska Institutet,
Kungliga Tekniska Hogskolan, Karolinska
Universitetssjukhuset och Horselskadades
Riksforbund.

Kvalitetsregistret nas fran webben (https://
kvalitet.onh.nu) diar man kan hitta informa-
tion om de olika registren inom dron-nisa-
halsomradet samt 6ppna resultat.

Ar du intresserad av att komma igdng med
registrering pa din klinik? Ta kontakt med
nagon av forfattarna sa hjilper vi dig! l

Margareta Edén leg audionom
Asa Skagerstrand leg audionom
Horsel- och Dévverksamheten Géteborg
och Sodra Bohuslan

Audiologiska kliniken Orebro
margareta.eden@vgregion.se
asa.skagerstrand@orebroll.se
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