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Kliniska kunskapkallor och larstilar. En beskrivande

undersdkning av underlékare.
Christian Axelsson

Sammanfattning

Syfte

(1) Beskriva vilka kliniska kunskapsk&llor som anvands av underlékare.

(2) Identifera larstilar i denna anvandargrupp.

(3) Understka mojliga samband mellan underldkarnas anvandning av kunskapskallor, larstilar
och kdnsfordelning.

Metod

En deskriptiv och utforskande kohortundersokning av 63 underlakare. Ett frageformular
anvandes for att samla in information om anvéandning av kunskapskéllor och for att faststélla
larstilar enligt den modell som beskrivs i “Kolb Learning Style Inventory”.

Resultat

Underlédkare radgor oftast med andra lakare, men anvander aven internetbaserade riktlinjer
och referenslitteratur. De tvéa vanligaste larstilarna dr “Converging” 54% (eng. forenande) och
“Assimilating” 30% (eng. tillgodogora).

Tillgang till kunskapskallor ar den viktigaste faktorn bade nar underlakaren skall lasa pa om
en sjukdom, bestamma vilka undersékningar som skall géras och vilja behandling. En
slutsats, dock inte statistiskt signifikant, ar att elektroniska kunskapskéllor anvands oftare av
“Assimilators”. Kvinnliga ldkare véljer oftare &n manliga att rddgora med kollegor och att
anvanda kliniska kuskapskallor med svenskt innehall.

Diskussion

Trots att radgorande kontakt med kollegor fortfarande anvands mest marks en tydlig 6kning i
anvéandning av internetbaserade kunskapskéllor. Larstilar bland underlékarna i denna
undersokning stammer dverens med resultat fran tidigare liknande studier. Det &r viktigt att
lara sig att utnyttja fordelarna fran andra larstilar 4n den egna for att basta kunna anpassa sig
nya situationer. Tillgang till kunskapskéllor ar den viktigaste faktorn och bor beaktas vid
utveckling och inférande av nya kliniska hjélpmedel.



Handlaggning av halsont - en journalstudie av tre olika

vardenheter
Suzana Bjornstedt Buhovac

Sammanfattning

Tonsilliter ar en vanlig diagnos i 6ppenvarden. Enhetliga, sékra och kostnadseffektiva
riktlinjer vid handlaggningen av denna patientgrupp &r viktiga for ett optimalt
patientomhandertagande. Problemet med antibiotikaresistens har alltmer uppmérksammats.
Dessutom innebar onddig/felaktig antibiotikaforskrivning daven 6kade biverkningsrisker och
kostnader. Att ta halsprov (strep-A) pa alla som klagar pa halsont leder inte bara till onddiga
laboratoriekostnader och att virusinfektioner hos streptokockbérare felbeddms som GAS-
tonsillit, utan skickar dessutom fel signaler till patienten (att man alltid ska ga till doktorn nar
man har ont i halsen).

| syfte att ta reda pa om lakemedelsverkets rekommendation vid handlaggning av tonsillit
foljs har jag jamfort handlaggningen mellan tre vardenheter under en manad:

1) Distriktsskaterskornas pa Skogsbo vardcentral, Avesta, som efter en tydlig arbetsmall

med Centorkriterier primart handlade vardcentralens halspatienter (grupp 1).

2) Akutlakarnas pa Avesta lasarett (grupp 2)

3) Distriktslakarnas pa Rotebro vardcentral (grupp 3).
Samtliga journaler dar kontaktorsak angivits vara: ”halsont”, ’6li” eller “feber” under
ovannamda tid gicks igenom men endast de d&r l&karen i journalanteckningen angivit halsont
som ett huvudsymtom inkluderades. Vid journalgenomgangen fokuserade jag pa att se vilka
kliniska bedémningsgrunder lakarna anvénde vid diagnossattning och infor stallningstagande
till provtagning med Strep-A. | grupp ett inkluderades 30 patienter i grupp tva 41, samt i
grupp tre 86 patienter.

Resultaten visar att journaluppgifterna generellt ar bristfalliga avseende kliniska uppgifter
vasentliga for tonsillitdiagnostik enligt de rekommenderade centorkriterierna (feber>38,5,
tonsillbelaggning, dmma lymfkortlar och avsaknad av hosta). Detta galler samtliga tre
undersdkta grupper, men i mindre utstrackning fér DSK-gruppen som haft en mall att arbeta
efter. FOr akutldkargruppen fanns inga journalupgifter avseende lymfkdortelpalpation i 56 % av
fallen och hosta var inte dokumenterat i 44 %. P& akuten fanns en underskoterska som
kontrollerade temperaturen rutinmassigt pa samtliga patienter, varfor denna uppgift endast
saknades i 17 %. Distriktslakarna hade inte journalfort hosta i 45 % och ej matt temperaturen
pa 34 % av patienterna. | samtliga grupper var tonsillbedémningen det som framfor allt
dokumenterats.

Lakargrupperna (akutlakarna och DL) hade i 44 % av fallen tagit strep-A pa korrekt
indikation eller korrekt avstatt fran att ta det. For DSK-gruppen var motsvarande siffra 85 %.

| studien framkom en tydlig 6veranvandning av strep-A test. En mojlig forklaring skulle
kunna vara att lakaren i konsultationen ej tagit reda pa patientens forvantning pa besoket, utan
i stallet anvant strep-A som ett satt att lugna patienten och mojligen som ett stod for en sjélv
for att avsta antibiotikabehandling.

Resultaten av denna jamforande studie far tolkas med forsiktighet. Siffrorna ar osékra framfor
allt pa grund av den bristfalliga journaldokumentationen.

Dock indikerar resultaten att en mer aktiv anvandning av centorkriterierna (bade i
telefonradgivningen och lakarmottagningen) dppnar mojlighet till kostnads- och tidsbesparing
samt undvikande av onddig medikalisering av patienter med halsont.



Prognos vid kolorektal cancer i 6stra Kronoberg
Cecilia Borjesson

Sammanfattning

Bakgrund

Kolorektal cancer ar en vanlig orsak till cancerrelaterad mortalitet i vastvarlden. Diagnosen
stélls ofta i primarvarden och som allménlakare moter man inte sallan dessa patienter aven i
terminalt skede. Flera nationella och internationella studier har visat 6kad dverlevnad de
senaste 10-15 aren i takt med forbéattrad saval onkologisk som kirurgisk behandling. Manga
studier baseras pa uppgifter fran centraliserade specialistenheter medan populationsbaserade
studier &r fa.

Vi ville studera behandling av och éverlevnad efter kolorektal cancer for patienter
diagnostiserade 1997-98 jamfort med 1992-93 i 6stra Kronobergs lan dér en onkologklinik
startade 1997, for att se om behandlingsregimerna forandrats och om detta paverkat
prognosen.

Metod

Data hamtades fran regionala tumadrregistret for sodra sjukvardsregionen, kirurg- och
onkologjournaler samt PAD for 335 patienter fran dstra Kronobergs lan (ca 125 000 invanare)
som insjuknade i kolorektal cancer 1992-93 respektive 1997-98. Overlevnadsdata
analyserades med Kaplan-Meier och Cox regressionsmodeller.

Resultat

Adjuvant och palliativ kemoterapi dkade fran 8 % 1992-93 till 20 % 1997-98 och radioterapi
okade frén 4 % till 17 %. Aldersgrupp, tumérstadium samt tumérlokalisation var de enda
oberoende signifikanta prediktiva faktorerna for femarsoverlevnad. Patienter med Dukes
stadium C och D som 6verlevde sex veckor efter diagnos levde dock i genomsnitt 30 veckor
langre 1997-98 jamfort med 1992-93, och kemo- och radioterapi 6kade stort for dessa
patienter.

Sammanfattning

Korttidsoverlevnad for patienter med avancerad kolorektal cancer i dstra Kronobergs l&an
okade mellan 1992-93 och 1997-98. Samtidigt sags en dkning av kemo- och radioterapi och
starten av en onkologisk klinik.

Attityder hos ST-lakare i allmanmedicin till andring pa

livsstil vid sexuellt 6verférda sjukdomar
Antonio Cintra

Sammanfattning

Studien ar en reflektion om allménlakares maojliga bidrag till forebyggande av sexuellt
overforda infektioner (STI) i vart samhélle. Férutom kondomanvandning foreslas en rad andra
atgarder som star allmanlakare nara.

Studien grundas pa tva enkater om vardera tio fragor rérande intervention for forebyggande

av STI. Ena enkaten bygger pa svar fran sjuttiosex ST-lakare i allmanmedicin fran Stockholm
och den andra pa nittiotva patienter fran Rissne vardcentral, under perioden juli-augusti 2008.
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Svaren visar att motivation finns hos de flesta ST-lakare respondenterna att intervenera vid
STI i forebyggande syfte. | detta syfte bor lakare diskutera bland annat innebdrden i
begreppen “riskfyllt sexuellt beteende”och “moraliserande”, vilka namns i flera kommentarer
till fragorna i enkaterna. Det ar vedertaget att lakarens information/intervention bor respektera
och framja patientens frihet och personliga ansvar.

Motiverande samtal &r en metod utvecklad av Miller & Rollnick (2002) i syfte att framja
livsstilsfoérandringar. Metoden har tillampats mest till alkoholvanor. | denna studie diskuteras
om motiverande samtal kunde &ven syfta forandringar vid riskfyllt sexuellt beteende.
Respondenterna har betonat familjens primara roll i uppfostran av sina barn. Orden
“huslikare” och “familjelékare” lyfter fram allménldkares sjélvklara roll som
informationsformedlare till familjen dven avseende forebyggande av STI. Dessa ord paminner
ocksa om allménlékares sociala ansvar att utnyttja samhéllets resurser for att framja halsa,
vilket dven innefattar “reproduktiv hilsa”.

Hur handlaggs kvinnliga patienter som soker for symptom

frAn urinvagarna i priméarvarden?
Trine N. Crichlow

Sammanfattning

Syftet med projektet var att belysa hur kvinnor i fertil alder som soker for symptom fran
urinvagarna handlaggs i primarvarden. Jag ville undersoka om vi lever efter riktlinjerna for
behandling av nedre urinvagsinfektion. Vidare ville jag ta reda pa om klamydiainfektion &r en
faktor att rakna med vid misstankt nedre urinvégsinfektion hos patienter med negativ nitrittest
samt forsoka fa en uppfattning om hur utbredd klamydia &r bland kvinnor som séker oss pa
vardcentralen och som vi tolkar som akuta cystiter.

Jag valde att gora en litteraturstudie i kombination med en retrospektiv analys av journaler
fran vardcentralen och ett frageformular till lakarna pa vardcentralen. Litteratur har inhamtats
via sokning pa liakemedelsverkets hemsida och janusinfo.se samt via databaser och
tidskriftsforlag pa Karolinska Universitetssjukhusets e-bibliotek. Patientjournaler pa kvinnor
mellan 15-45 ar som sokte for urinvagssymtom under perioden 1 oktober-07 till 31 december-
07 granskades. Frageformuldren delades ut till de totalt atta tjanstgérande lakarna pa
vardcentralen.

Mina studier visade att handlaggningen av cystit vid en vardcentral tycks variera mycket
beroende pa vilken lakare patienten traffar. Lakarna tar oftast prover for att stalla diagnos men
provresultaten styr inte alltid beslutet om patienten far antibiotikabehandling eller inte.
Journalstudien visade att endast fem av 32 patienter fick diagnosen cystit i enlighet med
STRAMA'’s riktlinjer for anamnestisk diagnos. I enkédtstudien uppger tva av atta av ldkarna att
de foljer dessa riktlinjer. Vad géller val av antibiotika vid behandling i journalstudien och
enkatstudien beddms denna nédrmast optimal enligt Svensk Forening fér Allmanmedicins
kvalitetsindikatorer.

Aterkommande i likarjournalerna var uttrycket “besviir med att kissa” eller “uvi-besvir” och
begreppet “dysuri". Enligt litteraturstudien &r begrepp som preciserar patientens symptom att
foredra vid symptom fran urinvagarna. Journalstudien visade vidare att sexualanamnes séllan
journalférdes och anamnes med hansyn pa avsaknad av genitala symptom endast
dokumenterades i fyra av de 32 patientfallen i undersokningen.
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Om man foljer aktuell statistik for kvinnor som soker for misstankt akut cystit borde minst en
av kvinnorna som sokte vardcentralen med urinvagssymptom haft en klamydiainfektion, med
reservation for stora felkallor i ett sa litet patientmaterial som finns i studien. Man kan fraga
sig om primarvarden i uvi-diagnostiken missar sexuellt éverforda sjukdomar? Jag tror att
allmanlakare kan bli battre pa att ta anamnes vid misstanke om nedre urinvagsinfektion for att
kunna slippa ta onddiga prover. Nar man traffar patienter med misstankt cystit bor forutom
sveda, tata trangningar och frekventa miktioner samt avsaknad av feber, flanksmarta och
genitala symptom, dven sexualanamnes samt ev. tidigare cystiter och STI’er dokumenteras.
Hos sexuellt aktiva unga kvinnor bor klamydiaprov erbjudas frikostigt.

Sjukskrivningspraxis pa skarholmen vardcentral
Rabeh Farhod

Sammanfattning

Introduktion

Sjukintyg ar ett mediciniskt underlag for bedémning av rétt till sjukpenning och eventuellt
behov av rehabilitering.

Fran mitten av 90-talet skedde en kraftig 6kning av samhallets kostnader for sjukfranvaro.
Kostnaderna dkade med 194 % fran 1997 till 2002. Pa grund av den har branta 6kningen har
fragan om sjukfranvaro/sjukskrivningar varit framtradande i samhéllsdebatten under de
senaste aren.

Regeringen har satt som mal att sjukskrivningarna skall halveras fram till 2008. Under 2007
sjonk antalet sjukskrivningsdagar i landet med i genomsnitt 12 %. Under januari - maj 2008
minskade sjukskrivningarna i hela riket med 14,8 % jamfort med samma period 2007.

Syfte

Syftet med uppsatsen var att fa en uppfattning om sjukskrivningspraxis pa Skarholmens
vardcentral genom att bland annat undersdka antalet sjukskrivningar, sjukskrivningslangd och
sjukskrivningsdiagnoser.

Metod

Studien &r en beskrivande studie. Alla patienter pa skarholmens vardcentral som sjukskrevs
under januari, februari och mars 2008 har samlats in frén statistikprogram "Rév-2". All nya
sjukskrivningar ingar i studien. Materialet har delats in och analyserats efter alder, kon,
diagnos, arbete samt sjukskrivningslangd.

Resultat

Antal patienter i aldrarna 18 — 64 ar som besokte vardcentralen under studieperioden var

2 928 (59 % kvinnor och 41 % man). Det totala antalet patienter som sjukskrevs under
studieperioden var 353 (12 %), varav 250 (8,5 %) var nya sjukskrivningar. 151 (60 %) av de
nya sjukskrivna var kvinnor och 99 (40 %) var man. De Gvriga 103 (29 %) patienterna fick
forlangd sjukskrivning. Den genomsnittliga aldern pa de sjukskrivna var 41 ar. Medelvardet
for sjukskrivningarnas langd var 27 dagar. 13 (5,2 %) av patienterna var fortfarande
sjukskrivna i bérjan av augusti-2008.



Utvardering av diabetesvarden i ett distrikt inom Medelpad
genom jamforelse med nationella diabetesregistrets
uppgifter.

Alberto Ferro

Sammanfattning

Syfte

Att utvardera diabetesvard inom Stode vardcentrals upptagningsomrade genom
jamforelse med nationella diabetesregistret.

Metod

Tvérsnittsstudie : 166 diabetiker typ 2 i ett distrikt i glesbygd jamfoérdes med
Nationella Diabetesregistret (NDR)

Primadra resultatméatningar: Glykemisk kontroll som HbAlc. Foljsamhet till nationella
riktlinjer betraffande screening for komplikationer.

Resultat

83% av patienterna i observationsgruppen hade HbAlc registrerade under de

senaste 16 manaderna. Screening registrerades hos alla. Den observerade gruppen och
NDR ar likvardiga betraffande kons- och aldersfordelning. Medelvardet for HbAlc var
6,3 % i bada grupper. Registrerad screening for mikrovaskulara komplikationer och
rokning var betydligt lagre inom observationsgruppen &n i referensgruppen; 34% mindre
for fotkontroll, 24% mindre for 6gonbottenkontroll, 20% mindre for nefropati, och 31%
mindre for rokare gentemot forvantad prevalens ut referensgruppen. Hypertoniscreening
var daremot gladjande: 32% mindre prevalens i observationsgruppen.
Behandligstrategier visade olik fordelning med 21% hégre antal patienter pa kombinerad
behandling.

Slutsats

Handl&ggning av diabetes typ 2 i detta distrikt ger likartade resultat som i

dvriga landet, men screening for mikrovaskuldra komplikationer bor intensifieras.
Hypertonibehandling som prevention av makrovaskuldra komplikationer ar forstarkt. Det
finns behandlingsmassiga skillnader som kan studeras djupare.

Alkoholprevention pa halsocentral
Anna Hertin

Sammanfattning

Bakgrund och syfte

Alkoholkonsumtionen har under den senaste 10-arsperioden fram till 2004 6kat bade genom
att fler dricker alkohol och att berusningsdrickandet har 6kat. Det har visat sig att sa kallade
korta interventioner (brief interventions) har haft positiv effekt i form av minskad
alkoholkonsumtion. Trots detta diskuteras inte alkohol med patienterna inom primarvarden i
sa stor utstrackning. Orsaker till detta kan vara stress, tidsbrist och obehag att ta upp fragan da
amnet ar kansligt. Inom riskbruksprojektet i Kalmar lan har det genomforts tva alkoholveckor
dar samtliga patienter pa halso-/vardcentralerna blev erbjudna att svara pa fragor om sina
alkoholvanor i en alkoholenkat. Syftet med studien var att fa en uppfattning om nyttan och



anvandbarheten av en alkoholenkat riktad till patienter samt att undersoka de intervjuade
lakarnas upplevelser och forhallningssétt i samtalet kring alkohol mer generellt

Metod

Studien bestar av en kvantitativ och en kvalitativ del. Den kvantitativa delen grundar sig pa
alkoholenkaten och atgardsenkaten som delades ut till de sex lakare som tjanstgjorde pa
Halsocentralen Esplanaden i Vastervik under alkoholveckan. Pa atgardsenkaten
dokumenterades vilka atgarder som vidtogs med patienterna som lamnat in en alkoholenkat.
Den kvalitativa delen omfattade intervjuer med ovanstaende lékare kring alkoholenkaten och
alkoholsamtalet mer generellt.

Resultat

Alkoholenkéten pavisade att 6 % av patienterna hade ett riskbruk. De vanligaste atgarderna
som lakarna vidtog var att ge muntlig alkoholinformation eller att inte vidta nagon atgard alls.
Lakarna var nojda med alkoholenkaten da de upplevde att den gav struktur at alkoholfragorna
samt att patienterna var forberedda pa alkoholsamtalet. Lékarna upplevde alkoholsamtalet
som kansligt och om atmosfaren blev laddad kunde det avhalla lakaren fran att fraga om
alkohol.

Konklusion
En alkoholenkat kan under en begransad tidsperiod infor oselekterade patientbesok vara ett
bra och foga arbetskravande hjalpmedel i allméanlékarnas arbete med alkoholprevention.

ST-forum
Maria Hjalmarsson

Sammanfattning

Bakgrund

ST-forum innebar en malstyrd utbildning som anpassas efter ST-lakarens kunskaper och
behov. ST-ldkaren och handledaren star i fokus. Studierektorsrollen forandras.

Syfte och metoder

Arbetets syfte har varit att beskriva ST-forum modellen i ST-forum Stockholm sdder, dar man
arbetat langst med modellen, och beskriva arbetssattet i ST-forum samt att redovisa ST-
lakares, handledares och bestallarstudierektors synpunkter om for-och nackdelar (alternativt
saker som kan forbattras), i syfte att svaren kan leda utvecklingen av ST-forum framat.
Beskrivningen har utgatt fran egna erfarenheter och aktuell kravspecifikation. En mailenkét
skickades ut till representanter for ST-lakare, handledare och studierektorer. Totalt 20 lkare
tillfragades.

Resultat

Svaren visade att de tillfragade var 6verens om fordelarna: ST-lakaren far en béttre utbildning
med Okat ansvar i samrad med sin handledare, en individuell utbildningsplan, ST-
lakarnatverket och handledarnatverket samt att de som arbetar aktivt i ledningsgruppen far en
bra kompetens i ledarskap och organisation.

Det framkom manga skilda synpunkter vad galler nackdelarna: Det finns en skérhet i systemet
da det kravs att det finns engagerade kollegor, det kravs kontinuerlig information till ST-
lakare, handledare, verksamhetschefer samt sidoutbildningskliniker om hur modellen fungerar
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for att bibehalla kontinuitet. Det finns brister i gransdragningen mellan ansvarsomraden i ST-
forum och angrénsande funktioner och en viss otydlighet vad som sker om ST-ldkaren inte tar
ett eget ansvar och fullféljer sina ataganden enligt kravspecifikationen. Modellen staller hoga
krav pa handledaren. Det finns en risk att det blir svarare att ordna sidoutbildningsplats. Det
kravs en tydlig ekonomi.

Arsrapporterna dar ST-lakaren reflekterar 6ver sin utveckling, handledarutlatande,
obligatorisk mitt- i ST och slutbeddmning samt dkade krav pa sidoutbildningskliniker och
hemvardcentralen att tillgodose en god utbildningsmiljo ger en hog utbildningskvalitet.

Konklusion

Sammanfattningsvis kan den praktiska beskrivningen av arbetssattet i ST-forum ge lasaren
manga intressanta aspekter och inspiration till en férandring av specialiseringstjanstgoringen.
Synpunkterna kan leda utvecklingen av ST-forum framat och tydliggora ST-lakarens,
handledarens och bestéllarstudierektorns roll.

Diabetes i primarvarden
Susanne Lacke

Sammanfattning

Diabetes typ 2 har blivit en allt vanligare diagnos inom primarvarden. Men vilka &r de- vara
patienter? Hur mar dom, hur tanker dom omkring sin sjukdom och vilken kunskap

har dom om diabetes? Foljande enkétstudie syftar till att fa ett battre grepp om och fordjupa
forstaelsen for denna vaxande grupp av patienter.

Kan man som diabetiker kanna hur blodsockret ligger? I var studie menar éver hélften av
diabetikerna att de kan kanna nar blodsockret ligger bra, nar de sedan métte det lag det hos de
flesta bra och endast hos drygt 20 % for hogt. Omvant forhallande radde bland diabetiker som
inte tyckte sig kunna kanna om blodsockret 1ag bra; hos dessa lag blodsockret dubbelt sa ofta
for hogt nér de sedan métte det.

Att astadkomma viktminskning &r bland det svaraste att uppna bland diabetikerna. Diabetiker
tenderar liksom andra studerade populationer skatta sin vikt forvanansvart 6verensstimmande
med gallande BMI grénser, men tendensen att underskatta sin vikt var storre &n att 6verskatta
den, tidigare studier har visat att ju storre 6vervikt desto storre bendgenhet att underskatta den
(14).

Diabetes &r en allvarlig sjukdom; det var de flesta diabetiker 6verens om. Men pa fragan om
man sjalv anser sig ha en allvarlig diabetessjukdom sa svarade stora majoriteten antingen att
de inte trodde att deras diabetes var allvarlig eller att de inte visste om den var allvarlig. De
som angav att de hade en allvarlig diabetes skattade risken hogre att fa komplikationer an de
som inte trodde eller visste om deras diabetes var allvarlig. Samtliga skattade risken att fa
dgonskador som allra storst, trots att retinopatier tenderar komma sent i férloppet och framst
drabbar typ 1 diabetiker(13).

Diabetiker mar samre, skattar sin livskvalitet sémre dn andra grupper (22). Detta galler dven
diabetikerna i Brunflo som uppgav en samre fysisk och psykisk halsa &n andra studerade
alderskompatibla populationer (23).



Osteoporosprofylax vid peroral kortisonbehandling
Eva Litnas

Sammanfattning

Syfte och fragestallningar

Jag har i mitt arbete undersokt om patienterna vid min vardcentral fatt adekvat
osteoporosprofylax vid langtidsbehandling med kortison samt om andelen patienter som fatt
profylax liksom tiden till profylax fordndrats 6ver tid.

Metod

| vardcentralens journaldatabassystem identifierades patienter som fatt prednisolon forskrivet
under tva perioder. Inklusionskriteriet var peroral kortisonbehandling kontinuerligt under
minst tre manader. Adekvat profylax definierades som kalk 1000-1500 mg och D-vitamin 10-
20 ug dagligen. Patienterna delades in i tva grupper dar lagdosgruppen fatt mindre &n 7.5 mg
prednisolon och hdgdosgruppen 7.5 mg eller mer dagligen. Samtliga patienters datajournaler
och lakemedelsjournaler gicks igenom liksom 6vriga dokument som réntgensvar och epikriser
fran andra vardgivare.

Resultat

Antalet patienter som fatt kortison utskrivet i den forsta perioden var 220 och av dessa
inkluderades 83. | den andra perioden var antalet patienter med 191 varav 64 inkluderades.
Andelen patienter som fatt profylax i den forsta perioden var knappt 60 procent och i den
andra knappt 75 procent. Andelen som fatt profylax dar kortison insattes pa vardcentralen var
knappt 80 procent i badgge perioderna. Mediantiden till insattning av profylax hos patienter dar
sékert datum for insattning av kortison och profylax fanns var fem veckor i den forsta
perioden och fyra veckor i den andra.

Slutsats

Hogre andel patienter fick adekvat profylax under den andra perioden jamfért med den forsta.
Fler fick profylax nar insattning av kortison och profylax skett pa vardcentralen jamfort med
hela gruppen. Tiden till ins&ttning profylax forandrades inte signifikant dver tid.

Bland iterationer och indikationsglidningar

— forskrivningsmonster av Plavix och Lipitor pa vardcentral
Elisabeth Norén

Sammanfattning

Syftet med undersokningen har varit att studera forskrivningsmonstret av Plavix®
(clopidogrel) och Lipitor® (atorvastatin), tva kostsamma ldkemedel med smala indikationer.
Flera landsting, daribland Stockholms lans landsting, har riktlinjer om begrénsad forskrivning
av dessa preparat.

Detta ar en deskriptiv studie som gjorts genom journalstudium av foérskrivningar gjorda vid
huslakarmottagningen Taby centrum-doktorn (TCD) under aren 2006 och 2007.
Undersokningen har studerat generell forskrivningsfrekvens samt haft en fragestallning om
recepten pa dessa lakemedel utgjorts av iterationer av ordinationer gjorda av andra
sjukvardsinstanser (privatlakare, foretagslakare, medicinklinik etc), eller om behandlingen



initierats pa vardcentralen, samt om korrekt indikation forelegat vid forskrivning av
preparaten. 62 Plavixordinationer och 69 Lipitorordinationer undersoktes pa detta sétt.

Resultaten visar att Taby centrum-doktorns forskrivning av Plavix legat pa en nagot hogre
niva an Stockholms lans landstings, medan forskrivningen av Lipitor legat lagre an
detsammas.

77 % av Plavixforskrivningarna under den undersokta perioden rorde sig om iterationer fran
andra sjukvardsinstanser. 34 % av alla forskrivningarna av Plavix var med en korrekt
indikation. 55 % av Lipitorforskrivningarna handlade om iterationer fran annan instans. | en
del av dessa fall saknades uppgifter som kunde avgora om indikationen varit korrekt eller
inkorrekt. 68 % av den undersokta mangden Lipitorforskrivningar var forskrivet med korrekt
indikation.

For att forbattra kvaliteten vid lakemedelsforskrivning &r det 6nskvart med battre
kommunikation mellan olika sjukvardsinstanser. Det kan ocksa, mot bakgrund av andelen av
vid andra instanser insatta forskrivningar, ifragasattas om kostnaden for itererade lakemedel
som initierats av annan vardgivare skall baras av den itererande instansen.

Wiki-baserad intern hemsida i primarvard - en

projektbeskrivning
Markus Sandén

Sammanfattning

Jag har under slutet av 2007 och under 2008 utvecklat en intern hemsida for
kommunikationen pa Vardcentralen Kronan, en privat vardcentral i Sundbyberg. Tekniken jag
anvénde kallas for wiki, och verkar av mina efterforskningar inte vara vanligt anvand i denna
tillampning. Daremot finns stora uppslagsverk pa internet som konstruerats med denna teknik.
Det speciella med en wikihemsida &r att alla anvandare kan bidra med information utan att
behdva ga vagen via hemsideadministratoren. Detta kan gora det lattare att dela upp
informationsbidragen till hemsidan pa flera personer. Hemsideldsningen &r ocksa billig, 50
USD per ar i detta fall.

I hemsidan finns nu nyheter, veckobrev, PM, kalender, aktivitetsplaner, lankar och en
specialutvecklad schemafunktion som dven anvander programmet Microsoft Excel.

Syftet med mitt arbete var att utveckla en intern hemsida for min vardcentral i wiki-format, att
utvardera resultatet och att vidareférmedla information om projektet.

Min fragestéllning har varit om det skulle ga att anvanda en wiki som hemsida pa en
vardcentral, och om det skulle ga att engagera personalen i utvecklingen av hemsidan i den
grad som wiki-systemet inbjuder till.

Personalen har i utvarderingsenkaten upplevt hemsidan som en forbattring och vill ha den
kvar. 27 av 47 anvandare har anvant wiki-systemet for att bidra med information till
hemsidan.
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Syndekan-1i serum, en prognostisk markor vid multipelt

myelom.
Carina Seidel

Sammanfattning

Serum prov fran 174 patienter med multipelt myelom analyserades pa forekomsten av heparin
sulfat proteoglykanet syndekan-1. Syndekan-1 vid diagnos var forhojt hos 79% av
myelompatienterna (median 643 U/mL) jamfort med 40 friska kontroller (median 128
enheter/mL), p<0.0001. Syndekan-1 nivaerna korrelerade med foljande: serum kreatinin,
sekretion av M komponent i urin/24t, 16slig interleukin-6 receptor, C-terminala telopeptiden
av typ 1 kollagen, beta-2 mikroglobulin, andel plasmaceller i benmérgen, sjukdomsstadium
och M komponent i serum. For att utvardera syndekan-1 som en prognostisk markor vid
multipelt myelom sé analyserades den i en multivariat Cox regressions modell. Data fran 138
patienter ingick i denna analys. Som kontinuerlig variabel var syndekan-1 en oberoende
markdr for prognos i dessa patienter. Andra markorer var beta-2 mikroglobulin samt
”performance status”. Nér syndecan 1 dikotomiserades blev dverlevnadsskillnaden mellan de
tva grupperna hogsignifikant; gruppen av patienter med ’hdga” syndekan virden (> 1170
U/mL) overlevde i median 20 manader efter diagnos. Gruppen av patienter med laga”
syndekan varden éverlevde i median 44 manader (P<0.0001). Vi konkluderar att syndekan-1
ar en ny prognostisk parameter vid multipelt myelom.

Artikeln ingdr i min avhandling i hematologi fran ar 2000. Ur ett primarvardsperspektiv ar
denna studie intressant da den visar hur man med en systematisk insamling av enkla
patientprover och kliniska data dver tid kan uppna ett vardefullt forskningsmaterial. Detta
material kunde, pga sin genomtéankta plan da projektet startade, utmynna i ett flertal viktiga
vetenskapliga artiklar. Forutsattningen for all insamling av data var ett samarbete mellan
manga kliniska enheter, nagot vi ocksa maste utveckla i den forskning vi bedriver ur ett
primarvardsperspektiv.

Skapandet av en webbplats
Fredrik Settergren

Sammanfattning

Som allménmedicinare har man ett stort behov av att snabbt hitta information inom ett antal
varierande omraden. Med den hastighet den medicinska utvecklingen sker &r det viktigt att
informationen &r uppdaterad. Ofta arbetar vi under tidspress vilket gor att det ska ga snabbt att
hitta de svar man soker. Med datorjournal sa spenderar vi pa gott och ont stérre delen av var
mottagningstid med en dator inom rackhall.

Jag upplever att det finns ett underutnyttjande av resurserna pa internet hos manga av oss. En
anledning tror jag &r att det &r svart att salla fram det som verkligen ar anvandbart i den
stortflod av information som moter oss nér vi startar webbl&saren .

Jag har som projektarbete utvecklat en webbsida, allmdnmedicin.se (www.allmanmedicin.se),
som hjélper oss att hitta och utnyttja det basta pa natet.
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http://www.allmanmedicin.se/

Sidan innehaller val utvalda lankar som presenteras pa ett 6verskadligt och stilrent sétt. For
tydlighetens skull presenteras varje lank med en liten informationsruta om man placerar
muspekaren 6ver den.

Sidan har ocksa en sokfunktion som pa ett snabbt och effektivt sétt letar igenom de béasta
medicinska resurserna pa natet. Med ett klick nar man sedan ratt kapitel i lakemedelsboken,
ratt sida pa Internetmedicin eller en SBU-rapport i &mnet t.ex..

Sidan har varit igang sedan i borjan av februari -07 och har nu 6ver 6000 besok/manad. Da
den har blivit mycket uppskattad kommer jag att fortsétta att driva den aven som fardig
specialist.

Lakarnas telefonarbete vid Odensala Halsocentral
Malin Sjostrom

Sammanfattning

Manga allméanléakare anser att det arbete de utfor per telefon minskar belastningen pa
lakarmottagningen. En 6ppen telefontid dar de sjalva bokar storre delen av sina patientbesok
ger mojlighet till en béttre prioritering av vilka patienter som verkligen behéver komma pa ett
lakarbesok. Mycket fa studier finns dock gjorda om allméanlékares telefonarbete. Syftet med
denna studie var att kartlagga lakarnas telefonarbete vid Odensala HC. Hur mycket tid
anvander de till telefonarbete och vad gor de pa den tiden?

En enké&t utformades for registrering av lakarnas samtliga telefonsamtal under en veckas tid.
Sju specialister i allménmedicin deltog i studien. Totalt registrerades 456 telefonkontakter.
Arbetstiden i telefon per vecka var i genomsnitt 6,6 timmar per l&kare. 41 patienter som
ringde for att boka tid kunde efter prioritering av lakare hanteras pa annat satt.
Sammanfattningsvis visade studien att narmare en femtedel av en allmanlékares vardag utgors
av telefonarbete samt att det kan finnas en potentiell tidsbesparing i att lakare bokar sina
mottagningsbesok i s& stor utstrackning som mojligt.

Ar akupunktur av varde vid rékavvanjning?
Fredrik Wang

Sammanfattning

Akupunktur har sedan lange anvants som en metod att underlatta rokavvéanjning. Resultaten
fran kontrollerade studier ar dock kontroversiella. | Sverige har inga forskningsresultat inom
det har omradet publicerats. | féreliggande studie slutade 121 av 152 (ca 80 %) av deltagare
roka under eller efter en tvaveckors akupunkturbehandlig. Ca 50 % av dem forblev rékfria vid
en ett-ars-uppfoljning. En kompletterande studie med sham-akupunktur och biokemisk
kontroll av rokningsstatus rekommenderas for att renodla akupunkturens effekt vid
tobaksavvénjning.

12



