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Anders Lundblad, Habo vardcentral

Artrosskola vid Habo vardcentral. Verksamhetsuppfoljning.
anders.lundblad@rjl.se, Habo vardcentral, Jonkopings lan,

Bakgrund: Artros eller ledsvikt (i folkmun kallat ledfdrslitning) ar mycket vanligt forekommande. I
korthet bestar tillstandet i att ledbrosket, som belagger belastningsytorna kroppens alla leder, bryts ned.
Vanligen leder detta till inflammation i vivnaderna omkring den drabbade leden vilket dd medfor
varierande grad av vark.

Fysisk traning har en vildokumenterad positiv effekt pa smarta vid artrossjukdom, men dven pa
funktionsforbattring. Det ar ocksa vetenskapligt belagt att vardkostnader kan minskas genom framst
styrketraning.

Kontinuitet i traningen ar avgorande for dessa effekter. Genom s k artrosskolor enligt BOA (Battre
Omhéandertagande vid Artros) kan man hjélpa patienterna att komma igang med fysisk traning och dessa
insatser bedoms vara kostnadseffektiva. Exempelvis har de visat sig minska kderna till
hoftledsoperationer.

Syfte: Denna rapport belyser artrosskolans effekt pa antalet lakarbesok hos patienter med kna- och/eller
hoftledsartros vid Habo vardcentral. Hir anvands i dagslaget en lokal variant av artrosskola dar
strukturerad uppfoljning saknas och registrering av patienterna i BOA-registret dnnu inte sker.

Metod: Rapporten bygger endast pa journalgranskningar.

62 patienter med diagnosen artros i hoft- eller knédled genomgick vid olika datum mellan 2012 och 2015
artrosskola (grupp 1). Antalet lakarbesok, telefonkontakter och receptutfirdanden mattes ett ar fére och
ett ar efter namnda datum. En referensgrupp (grupp 2) bestdende av 62 patienter med samma diagnos
som de i grupp 1, men som inte genomgatt artrosskola, uppréttades och deras vardkontakter méttes pa
samma vis. Resultaten jaimfordes sedan.

Resultat: [ grupp 1 noteras en minskning av antalet artrosrelaterade ldkarbesok hos 66 % av patienterna.
Hos 26 % av patienterna i grupp 1 noteras ett oférandrat antal och hos 13 % har antalet 6kat. [ grupp 2 ar
motsvarande siffror 22, 60 respektive 18 %.

Slutsats: Man kan med ledning av denna rapport anta, att efter genomgangen artrosskola i Habo
vardcentrals regi, minskar behovet av att soka ldkare p g a artrosrelaterade besvar

Anna Larsson
Handldggning av barn med 6roninflammation vid Vardcentralen i Loddekopinge - En

retrospektiv granskning av journaldata
annabjorgell@hotmail.com, VC Loddekopinge, Skane

Det undersoktes huruvida ldkarna pa vardcentralen Loddekopinge foljer de riktlinjer(diagnostik,
behandlingsstrategi, antibiotikaval och uppf6ljning) som finns fér hur barn mellan ett och tolv ar med
okomplicerad akut mediaotit skall handldggas.Dessutom undersoktes huruvida vardcentralen holl "god
kvalitet” enligt SFAM Qs/PV-kvalitets kvalitetsindikatorer.

Studien ar en retrospektiv granskning av journaldata fran maj 2014 tom maj 2015. Sammanlagt
granskades 135 journaler manuellt (inkluderade patienter).

Resultatet visade att VC Loddekdpinge i stort sett hade skott sig mycket val. Det foreldg mycket hog
foljsamhet till riktlinjerna fér handlaggning av akut mediaotit. Aven SFAMQs kriterier fér god kvalitet
uppfylldes till allra storsta del. Eftersokt journalinformation fanns i hég grad tillgidnglig vilket méjliggjorde
retrospektiv validering. Forbattringspotential identifierades; for fa patienter instruerades sannolikt att
aterkomma for efterkontroll. For att kvalitetssdkra vart arbete framover ar det viktigt att fortsatt
mojliggora retrospektiv granskning genom journalféring av den information som da behdvs (tex
beskrivning av trumhinnans rorlighet, symtomduration och eventuell férekomst av perforation).



Annica Nielsen

Underlag till lokal beredskapsplan vid tuberkulosutbrott och ansamling av tuberkulossjuka
i nordostra Goteborg. Ett samarbete mellan Bergsjon Vardcentral och Angereds
Narsjukhus Lungmottagning 2

perssonannica@hotmail.com, Bergsjons vardcentral, Vastra Gotaland

Bakgrund: En tredjedel av jordens befolkning har latent TBC. Aktiv TBC har de senaste aren 6kat i Sverige
pa grund av stora flyktingstrommar fran lander dar TBC ar vanligt. Bergsjon vardcentral ligger i norddstra
Goteborg och har en stor andel patienter fran riskomraden fér TBC. En lokal beredskapsplan saknas i
omradet for ett TBC-utbrott.

Syfte: Syftet med projektet ar att kartlagga befintliga resurser och fa fram underlag till en lokal
beredskapsplan for hantering av TBC-utbrott och ansamling av TBC-sjuka i norddstra Géteborg.
Fragestillning: Vilka resurser, vilken kompetens och vilka hinder som finns i nulidget pa vardcentralen
och Angereds narsjukhus lungmottagning 2 och vad som kravs for att hantera ett TBC-utbrott eller
ansamling av TBC-sjuka.

Metod: En kvalitativ studie med en fokusgrupp dar resultatet analyseras med systematisk
textkondensering. Fokusgruppen bestod av 4 ldkare och 3 sjukskoterskor fran Bergsjon vardcentral och
Angereds narsjukhus lungmottagning 2. En fokusgrupp hélls i en dryg timme och allt spelades in och
transkriberades i sin helhet. Forfattaren till projektet ledde gruppintervjun.

Resultat: Ett utbrott av TBC i omradet anses 6verhdngande. Viktigt vid ett utbrott ar att veta sin uppgift,
snabbt kunna expandera verksamheten och ha en bra kommunikation med sjukhus och smittskyddet.
Utbildningar om TBC for personal och samhalle ska anordnas. Stort fértroende for vardpersonalen samt
god tillgdnglighet underlattar utredningar. Langa véntetider, bristande kontaktuppgifter till gomda och
asylsokande, krangliga remissregler, svarvarderade provsvar samt olika reservnummer pa samma patient
forsvarar utredningar.

Slutsats: Manga omrdden bdde inom varden och inom samhallet behdver forbattras redan i ett lage utan
utbrott. Nira samarbete mellan TBC-mottagning och VC samt utbildningar ar ett forslag till forbattring.
Resultatet har gett en borjan till underlag for en beredskapsplan for TBC-utbrott men mycket arbete
aterstar.

Asthildur Erlingsdottir

Rokning under graviditet. Barnafédande och Halsa. Studie i Primdrvard pa Island
asthildur.erlingsdottir@Iul.se, Eriksbergs vardcentral, Uppsala

Syfte. Att utforska prevalensen och moéjliga prediktiva faktorer for rokning under graviditet pa Island.
Metod. Tvarsnittsstudie utford pa tjugosex vardcentraler pa Island 2009-2010. Kvinnor som sékte
modrahalsovard (MHV) i vecka 11-16 av graviditet var inbjudna att delta i studien. Kvinnorna
rekruterades konsekutivt, stratifierat efter boendeort. Totalt 1111 kvinnor deltog i denna forsta fas av en
storre cohort studie. Rokning fore och under tidig graviditet sjalvrapporterades genom ett hemskickat
frageformular, som dven inkluderade fragor runt social bakgrund, fysisk och psykisk hilsa samt
medicinering.

Resultat. Prevalensen av rokning fore graviditet var 20% (223/1111). Under tidig graviditet var det 5%
(53/1111). Jamfort med kvinnor som slutade roka under tidig graviditet hade de som fortsatte roka i
genomsnitt signifikant 1agre utbildningsstatus, hade rokt fler cigaretter per dag fore graviditeten och
anvande oftare nikotin hjilpmedel utdver att réka under graviditeten. Okat antal cigaretter rokta fére
graviditet och lagre utbildningsstatus var starkaste de prediktiva faktorerna for fortsatt rokning under
graviditet.

Slutsatser. Majoriteten av islandska kvinnor som roker slutar nar de blir gravida. Prevalensen av rokning
under graviditet ar fortfarande runt 5%. Resultaten tyder pa att de kvinnor som inte slutar roka under
graviditeten dr mer nikotinberoende dn andra. Denna kunskap kan hjilpa allménlidkare och barnmorskor
pa MHV att mota dessa kvinnor med mer forstaelse och empati, som i teorin skulle kunna hjalpa dem sluta
roka.
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Barbora Kuchynkova

Ar vitamin D ett alternativ vid behandling av kronisk urtikaria?
barbora.kuchynkova@vgregion.se, Narhalsan Kungshojd, Goteborg

[ primdrvarden traffar man ofta pa patienter i olika aldrar som besviras av olika utslag. Ett av de
vanligaste utslagen ar nasselutslag. Oftast kommer man inte pa orsaken till nasselutslag, s.k. urtikaria, som
brukar vara ett besvirande tillstand. Pa senaste tiden talas det en del om vitamin D, dven i detta
sammanhang. Metoden som anvands var en sokning i Pubmed utfért med MeSH termerna
("urticaria"[MeSH Terms] OR "urticaria"[All Fields]) AND ("vitamin d"[MeSH Terms] OR "vitamin d"[All
Fields]. Resultaten av sokningen visar betydelsen av vitamin D for regulation avimmun system och icke
minst i huden. Patienterna med kronisk urtikaria (KU) bor genomga en basal utredning med tidig
provtagning i form av serum koncentration av vitamin D eftersom man har sett hogre forekomst av D
vitaminbrist hos patienter med KU. Darfor kan vitamin D vara en av de basala behandlings méjligheter hos
patienter med KU eftersom man har sett positiva effekt pa bade nasselutslagen och dven pa patienternas
livskvalitet.

Carl Akerman

Akut faryngotonsillit. En jamférande journalstudie pa Boo Vardcentral januari - mars 2012
och januari - mars 2015 avseende foljsamhet till ndrade behandlingsrekommendationer
fran Lakemedelsverket December 2012.

carlmagnus.akerman@gmail.com, Boo vardcentral, Nacka

Bakgrund: Faryngotonsillit dr en vanligt forekommande infektion i befolkningen och skots till storsta
grad i primarvarden. Med hjilp av "Centorkriterierna” har ldkaren en algoritm som stod for diagnostik och
eventuell behandling. Likemedelsverket andrade December 2012 riktlinjerna for hur faryngotonsillit
diagnosticeras och behandlas i 6ppenvarden hos normalt friska patienter. Kraven for att fa kontrollera
snabbtest for streptokocker och behandla med antibiotika skarptes. Detta ar viktigt fér att motverka
antibiotika resistens hos samhallet och individen med samtidig hdnsyn tagen till risken fér eventuella
komplikationer av faryngotonsillit.

Syfte: Att undersoka hur vl lakare pa Boo Vardcentral foljer ldkemedelsverkets rekommendationer fore
(20120101 - 20120314) och efter (20150101 - 20150314) de dndrade riktlinjerna fran lakemedelsverket
December 2012.

Metod: Studien ar en kvantitativ, retrospektiv journalstudie utford pa Boo Vardcentral i syddstra
Stockholm. Drygt 260 patienter med diagnosen faryngotonsillit kommer granskades i journalsystemet
Take Care med hjalp av rapportverktyget M4 (fére detta Rave). Drygt 130 st patienter 20120101 -
20120314 och drygt 130 st patienter 20150101 - 20150314. Exklusionskriterier: Patienter yngre dn 7 ar.
Patienter inte listade pa Boo VC. I arbetet med journalerna anviandes inga persondata och arbetet syftade
ej till ndgon personbunden uppféljning. Darfér bedéomdes det ej nddvandigt for studien att genomga etisk
provning.

Resultat: Sammantaget ar trenden fér Boo VC 2015 jamfort med 2012 minskad antibiotikaférkrivning
samt positiv trend gillande monster for antibiotikaférskrivning i form av 6kad andel med positivt
snabbtest for streptokocker innan antibiotika forskrivning (66,67% 2012 och 79,41% 2015) samt
minskad andel med negativt snabbtest och antibiotika férskrivning (8,97% 2012 och 2,94% 2015). Positiv
trend gillande antibiotikaval med 94% PcV 2015 (88% 2012). Ca 60 % av alla tagna snabbtest var
positiva bade 2012 och 2015. Vid 0-1 Centorkriterier uppfyllda togs nistan identiskt antal snabbtest 2015
(69%) jamfort 2012 (66%). Vid 2 Centorkriterier uppfyllda var det liknande antal snabbtest tagna med
83% 2012 och 88,5% 2015. Antibioka givet utan snabbtest pa 3-4 Centorkriterier var identiskt 2012 med
2015 (31%). Antal lakare som ej journalfort fullstindigt enligt Centorkriterierna var ca 50% 2012 och ca
55% 2015.

Slutsats: Svensk forening for allmdnmedicins (SFAM) kvalitetsindikatorer for faryngotonsilliter [15]
klarar Boo VC i princip av 2015 vilket Boo VC ej gjorde 2012. Sammantaget ar trenden fér Boo VC minskad
antibiotikaforskrivning 2015 jamfort med 2012. Det finns forbattringspotential gillande hur antibiotika
forskrivs pa Boo VC, framfor alt da knappt 18% av all antibiotika fortfarande 2015 forskrivs utan positivt
snabbtest for streptokocker. Mycket god fordelning av forskriven antibiotika 2015 med 94% PcV. For
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manga snabbtest for streptokocker tagna pa 0-2 Centorkriterier 2015. Stor forbattringspotential fér Boo
VC gillande journalforing enligt Centorkriterierna 2015. Stora osdkerhetsfaktorer i en studie av denna typ
da resultaten blir kraftigt paverkade av hur lakarna journalfér och diagnosticerar sina patientbesok.

Charlotte Montalvo
Screening med AUDIT-C infor arskontroll av hypertonipatienter - Nyttan av att ldmna ut

AUDIT-C infor arskontroll pa vardcentral
charlotte@montalvo.se, Narhéalsan Partille Vardcentral, Vastra Gotaland

Bakgrund Alkohol paverkar saval fysisk som psykisk hélsa och dven mattlig alkoholkonsumtion under
ldng tid kan ge upphov till bland annat hogt blodtryck och kroniska leverskador. Enligt Socialstyrelsens
nationella riktlinjer for missbruks- och beroendevard fran 2015 har frageformulédret Alcohol Use Disorder
Identification Test (AUDIT) rekommendationsgrad 1, dvs. hogsta rekommendation, for att identifiera
alkoholproblem. Utifran hur patienten svarar pa AUDIT kan personer med riskfylld eller skadlig
alkoholkonsumtion identifieras.

Under en fyramanaders period 2014 fick patienter som skulle pad arskontroll hos lakare pa Narhélsan
Partille vardcentral traffa en underskoterska infor lakarbesoket. De fick i samband med detta fyllai ett
kortare formular for alkoholscreening, AUDIT-C, som kan ligga till grund for ytterligare genomgang av
alkoholanamnesen i de fall dar det finns skél for det under lakarbesoket.

Syfte Denna studies syfte var att se om alkohol diskuterades i hogre omfattning da lakaren infor besoket
hade tillgéng till informationen fran AUDIT-C och om screening med AUDIT-C infor 1akarbesoket ar ett
effektivt och vardefullt satt att férbattra konsultationen om alkoholkonsumtion.

Metod Denna studie undersokte om och hur ldkare vid vardcentralen journalférde alkoholkonsumtion vid
hypertonidrskontroller under tva olika perioder, dels under en period da de hade tillgang till patienternas
ifyllda AUDIT-C och dels en tidigare period da tillgang till AUDIT-C infor besoket inte fanns. Studien har
gjort i form av en kvantitativ innehallsanalys av journaler for tva oberoende grupper av listade patienter
pa Narhélsan Partille Vardcentral under tva perioder 2013 och 2014.

Resultat Studien visade att under den period da AUDIT-C fanns ifyllt infor lakarbesdket gjordes
journalanteckning om alkohol vid 10 av 89 arskontroller jamfért med vid 5 av 91 genomférda
arskontroller under perioden innan. Inte fér ndgon av de patienter som enligt AUDIT-C skulle kunna ha ett
riskbruk fanns det journalanteckningar som beskrev att 1akaren diskuterat alkohol under besoket.
Slutsats Denna undersokning har inte kunnat visa att tillgang till AUDIT-C infor lakarbesoket innebar att
lakare diskuterade och journalférde alkoholkonsumtion hos patienter som kunde ha ett riskbeteende i
hogre utstrackning dn om tillgang till AUDIT-C inte fanns vid lakarbesdket.

Cornelia Brusmark

Uppfattning bland ST-ldkare i allmanmedicin i JLL om egna arbetsférhallanden och
onskvarda forandringar — fokus pa konstruktiva forbattringsforslag som underlattar
rekrytering och motverkar lakarflykt. En kvalitativ intervjustudie
cornelia.brusmark@regionjh.se, Fros6 halsocentral, Jamtland

Bakgrund. Det finns omfattande evidens for att en valfungerande primarvard ar en forutsattning for ett
hogkvalitativt och kostnadseffektivt sjukvardssystem dar patienten ar i fokus. Lakare, saval specialister i
allmdnmedicin som ldkare under utbildning, innehar en central roll i primarvardsorganisationen. Under
senare ar har bemanningssituationen betraffande ldkare i primarvard, saval lokalt som nationellt,
forsdmrats; Socialstyrelsen presenterade nyligen en dyster prognos féor kommande ar. I genomfdrda
enkéatstudier ser man en negativ forandring av arbetsmiljon for primarvardens lakare med bland annat
minskad tid for fortbildning, 6kning av icke-patientrelaterade arbetsuppgifter och minskad méjlighet till
inflytande 6ver verksamhet och eget arbete. Sammantaget en primarvard dar viktiga faktorer for saval
lakarnas arbetsforhallanden som for patientsidkerhet och vardkvalitet har forsdmrats betydande. Utifran
detta ter det sig motiverat att undersoka aktuella arbetsférhallanden fér ST-lakare i allmdnmediciniJLL
och i vidareférloppet kunna identifiera méjliga forbattringsomraden.

Syfte. Att undersoka uppfattningen hos ett urval av ST-ldkare i Jamtlands Lans Landsting betraffande
nuvarande arbetsférhallanden och konstruktiva forbattringsforslag rorande de samma.
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Material och metod. Atta semistrukturerade intervjuer med i JLL anstillda ST-likare i allmanmedicin
genomfordes. Intervjumaterial analyserades med kvalitativ innehallsanalys och redovisas grafisk samt i
beskrivande text.

Resultat. ST-1dkarnas uppfattning om arbetsférhdllanden och méjliga forbattringar kunde ordnas i tre
teman med kategorier respektive underkategorier: faktorer som paverkar ST-ldkarens
arbetsforhallanden, forbattringsomraden samt faktorer som paverkar rekrytering. Relativt stora
variationer fanns beroende pa tjanstgoringsort i lanet. Gemensamt var en oro for forsamrad vardkvalitet
nu, och pa sikt, pa grund av otillracklig bemanning, otillfredsstillande grad av kontinuitet i varden,
bristande internutbildning, en oroande tendens till nedprioritering av for ST-ldkaren centrala delar sa
som handledning och fortbildning samt en upplevelse av otillrackligt inflytande dver verksamheten. Det
framkom dven bristande lojalitet gentemot ledning och organisation i stort. Aven positiva faktorer kunde
identifieras, daribland ett valstrukturerat och omfattande lokalt utbildningsprogram for ST-ldkare samt en
stark patientlojalitet bland ST-ldkarna.

Diskussion. Foreliggande studie ger en nuldgesanalys av arbetsmiljoférhdllanden for JLL:s ST-1akare i
allmdnmedicin. Med utgangspunkt i redovisat material presenteras tinkbara forbattringsomraden med
forhoppning att materialet skall kunna anvindas vid diskussion kring nuvarande situation och méjliga
atgarder for att nd malsattningen om en valfungerande priméarvard i JLL.

Daniel Svedin

Hur ar antibiotika-foljsamheten for vuxna patienter inom primarvarden?
daniel.svedin@ltdalarna.se, Grycksbo vardcentral, Dalarna.

Ett kvantitativt forskningsarbete/litteraturstudie med syfte att undersoka primarvardspatienters
antibiotikacompliance vid tre vanliga diagnoser; cystit, pneumoni och tonsillit. Initialt en enkatstudie som
senare konverterades till en litteraturstudie med en intressant etisk diskussion. 10 relevanta
vetenskapliga artiklar har granskats. Studien konkluderar att vi vet ganska lite om faktorer som paverkar
antibiotikacompliance och studieunderlaget ger en mangfacetterad bild av flera betydelsefulla faktorer.
Den frikostiga forskrivningen av antibiotika i sodra Europa aterspeglas i samre compliance och det ar
troligt att om indikationen inte tydligt framgar i ldkare-patientmotet, sa paverkas compliance negativt.

Daniel Ohman
Medsittning mellan specialister i allmanmedicin. Erfarenheter av en strukturerad modell

for kompetensutveckling pa Stureby vardcentral.
daniel.ohman@ptj.se, Stureby vardcentral, Enskede

Bakgrund. Likare i Sverige dgnar allt mindre tid at fortbildning. Samtidigt pégér langtgaende diskussioner
inom EU kring hur gemensamma regler kan inforas som sékerstéller ldkares kompetens och fortbildning. Det 4r
visat att utbildningsmoment som innehéller ett stort matt av interaktivitet har storre chans &n andra utbildningar
att medfora bestdende fordndringar i arbetssitt.

Syfte och fragestillning. Syftet med denna undersokning har varit att undersoka vilka fordelar och nackdelar
som specialister pd Stureby vérdcentral ser med medsittningar som fortbildningsmoment. Mer specifikt har
studien undersokt tankar, reaktioner och kinslor av mervérde eller motstdnd hos specialistlikare pa Stureby
véardcentral vid medverkan i medsittingar.

Material och metod. Studien 4r upplagd som en kvalitativ intervjustudie. Fyra specialistldkare pa Stureby
vardcentral har gjort parvisa medsittningar och sedan intervjuats individuellt i semistrukturerade intervjuer.
Intervjumaterialet har dérefter analyserats utifran kvalitativ innehéllsanalys.

Resultat. De reaktioner och kénslor som vickts hos specialistldkare pa Stureby vardcentral efter att ha deltagit i
medsittingar kan grupperas i fyra huvudkategorier med vardera tre underkategorier.

Lakarrollen: denna kategori innefattar underkategorierna granskning som samlar uttryck for att
studiedeltagarna kant sig iakttagna och ibland ifragasatta, stéd dar deltagarna kant bekraftelse genom att
kollegor gor likadant eller moéter samma svarigheter, insikter dar mer eller mindre omedvetna perspektiv
synliggjorts.

Konsekvenser for lakarmottagningen: inkluderar de konsekvenser som upplevts eller befarats i form av
tidsbelastning, 6ppnare samarbetsklimat och farhdgor om dkade konflikter.
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Konsekvenser for patienterna: samlar underkategorierna dkad kompetens, 6kad trygghet och férsdmrad
kontakt.

Kompetensutveckling: denna kategori beskriver hur medsittningar kan vara utvecklande for deltagarnas
medicinska kunskaper och konsultationsteknik. Underkategorin personlig utveckling samlar mer generella
positiva omddmen kring medsittning som vag till personlig utveckling.

Slutsats. Det finns en positiv grundinstéllning till att inféra en modell for fortbildning som baseras pa
medsittning mellan kollegor. Lakarna pa Stureby Vardcentral sdg i forsta hand potential till utveckling och
inldrning genom medsittningar. De problem som kunde forutses tonades ner och bedémdes vara hanterbara och

sma i forhallande till potentiella vinster.

Ellinor Schiillerqgvist
Fem-ars uppfoljning av patienter remitterade fér FaR 2009-2010 pa Halsocentralen Stora

Tradgardsgatan, Vastervik
ellinorni@ltkalmar.se, HC Tradgardsgatan Vastervik, Kalmar lan

Bakgrund: Att forebygga sjukdom orsakade av felaktiga levnadsvanor ar av stor vikt. Manga
interventionsprogram fokuserar pa att fordndra dessa levnadsvanor. Livsstilsférandringar kan vara svara
att bibehalla 6ver tid.

I Sverige finns mojlighet att forskriva FaR, Fysisk aktivitet pa recept. Det finns fa uppfdljande studier kring
Fysisk aktivitet pa recept, FaR. Manga studier finns pa andra, liknande livsstilsprogram i andra lander,
men dessa skiljer sig ofta ifrdn uppldgget i FaR. Ofta dr uppfoljningstiden dartill kort.

Syfte: 5-ars uppfoljning av patienter remitterade for Fysisk aktivitet pa recept, FaR pa halsocentralen
Stora Tradgardsgatan, Vastervik.

Metod: Kvantitativ uppféljande studie pa den patienter som remitterades for FaR 2009-2010. Variabler
som mattes var vikt, BMI, midjematt samt systoliskt och diastoliskt blodtryck. Studien ar liten och utan
matchade kontroller och far ses som en pilot-studie.

Resultat: Studien visar att mdn som deltagit aktivt med FaR under ett ars tid efter fem ars uppféljning har
en signifikant viktminskning, ett signifikant mindre midjematt samt ett signifikant lagre diastoliskt
blodtryck jamfort med vad de hade da de fick recept pa Fysisk Aktivitet. For kvinnor fanns det ingen
signifikant skillnad avseende nagon studerad variabel efter 5 ar.

Slutsats: Fysisk aktivitet pa recept ger en signifikant forbattring av flera studerade variabler for médnnen
men ingen skillnad avseende nagon variabel fér kvinnorna. Vid utfirdande av FaR ar det 6nskvart med en
forbattrad selektering for att remittera de patienter som ar motiverade till livsstilsférandring.

Erik Erickson Bjorstedt

Féljsamhet till riktlinjer avseende antikoagulationsbehandling vid formaksflimmer. En
verksamhetsuppfoljning pa Vardcentralen Nyhem
erik.erickson-bjorstedt@regionhalland.se, Vardcentralen Nyhem, Halmstad

Formaksflimmer (FF) ar associerat med 6kad risk fér vends tromboembolism (TE). Risken for TE
berdknas utifran en rad riskfaktorer sammanfattade i CHA2DS2VASc score. For att bestdimma behovet av
oral antikoagulationsbehandling (OAK), som minskar risken fér TE, bér CHA2DS2VASc-score anvandas.
Riktlinjerna fér OAK vid FF har reviderats under senare ar och nya ldkemedel for OAK har tillkommit.
Tidigare studier har visat pa underfoérskrivning av OAK och Socialstyrelsen har i sina riktlinjer for
hjartsjukvard satt upp ett malvarde pa att >80 % av alla patienter med FF och en CHA2DS2VASc score =2
podng bor erbjudas OAK.

Syftet med denna retrospektiva journalstudie ar att kartldgga hur val dagens riktlinjer avseende OAK vid
FF f6ljs pa Vardcentralen Nyhem.

I studien inkluderades 141 individer med FF, vars prevalens berdknas till 1,4 %. Av dessa dr 53,9 % maén.

Kvinnorna ar dldre &n mannen, medeladlder 81,5 respektive 75,9 ar (p=0,001). Det foreligger mellan konen
ingen signifikant skillnad i forekomst av de sjukdomsrelaterade riskfaktorerna.
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Sammanlagt far 89,1 % av de med CHA2DS2VASc score =2 poédng OAK, vilket ar 6ver Socialstyrelsens
malvarde. Det finns ingen signifikant skillnad avseende OAK mellan kénen, dock far fler av de <75 ar dn de
275 ar OAK (p=0,039). Bland de 275 ar och CHA2DS2VASc score =2 poidng erhaller dock 86 % OAK, vilket
ocksa det ar over Socialstyrelsens malvarde.

Resultatet av denna studie kan ligga till grund for en kollegial diskussion pa VC och 6ka kunskapen om
dagens riktlinjer avseende OAK vid FF och pa sa sitt optimera varden for vara patienter.

Faryal Babar
Behandling av formaksflimmer med antikoagulantia hos adldre patienter (2 85 ar) listade pa

vardcentralen Fosietorp, Malmo.
faryal.babar@skane.se, Vardcentralen Fosietorp, Skane

Formaksflimmer ar en vanlig hjartrytmrubbning. Prevalensen 6kar med stigande alder och ar cirka 13
procent vid 80-89 ars alder. Formaksflimmer innebar 6kad risk for stroke och denna risken skattas utifran
en riskbedémningsskala CHA2DS2VASc. Vid >1 poang pa CHA2DS2VASc rekommenderar socialstyrelse
antikoagulantiabehandling, Warfarin eller non-vitamin K antagonist. Enligt socialstyrelsens 6ppna
jamforelser behandlas cirka 68,9% av patienter i Skdne som har formaksflimmer med antikoagulantia.
Enligt nationella riktlinjer ar det en malsattning att cirka 80% av alla patienter med formaksflimmer
behandlas med antikoagulantia.

Studier har visat sig att dldre patienter (>80 ar) inte behandlas med adekvat antikoagulantia i samma
utstrackning som yngre patienter. Det har ocksa visat sig att patienter med psykisk ohéalsa och
formaksflimmer underbehandlas betrdffande antikoagulantia. Underbehandling av formaksflimmer
avseende antikoagulantia forekommer ocksa hos patienter med demens enligt studier.

Studien ar en retrospektiv journalgenomgang med kartldggning av patienter med formaksflimmer listade
pa vardcentralen Fosietorp i Malmo6 mellan 2015-2016. Studien visade att 99 av 125 (79,2%)av patienter
> 85 ar med formaksflimmer listade pa vardcentralen Fosietorp behandlas med antikoagulantia. Vidare
granskades patienter med formaksflimmer som ocksa hade depression eller demens. 32 av 35 patienter
(91%) med depression och formaksflimmer behandlas med antikoagulantia. Underbehandling med
antikoagulationsbehandling forekommer inte hos dldre patienter och patienter med depressioner.

Patienter med demens har ndgot lagre behandlingsfrekvens géllande antikoagulationsbehandling. 19 av
27 patienter (70,3%) behandlas med antikoagulantia vilket kan bero pa hog alder och komorbiditet samt
kort férvintad dverlevnad.

Gosta Gothlund
Handldggning av polymyalgia rheumatica pa Vardcentralerna Norrmalm och Tidaholm

2005-2011
gosta.gothlund@vgregion.se, Narhalsan Tidaholm, Vastra Gotaland

Bakgrund. Polymyalgia rheumatica (PMR) den vanligaste inflammationssjukdomen hos dldre och
handlaggs vanligen helt inom primarvarden. Studier inom primérvard visar pa en stor variation i
handlaggningen och riktlinjerna for diagnostik ar foga kidnda. Den etablerade behandlingen med
kortikosteroider tenderar inom primarvarden att bli langvarig med hoga totaldoser som f6ljd. Detta leder
till att biverkningar sdsom osteoporos blir vanliga. En stor utmaning i behandlingen av PMR ar att
monitorera, uppticka och dirmed forebygga de potentiella risker som sjukdomen och behandlingen
medfor.

Syfte. Syftet med studien ar att granska handlaggning av PMR pa Narhalsans vardcentraler i Tidaholm och
Norrmalm under dren 2005-2011 och jamfdra resultaten med data fran dels internationella och dels
svenska studier.

Metod. Studien ar en retrospektiv journalstudie. Studiepopulationen utgors av samtliga patienter som
registrerats med diagnosen PMR (M35.3) pa Narhalsans vardcentraler i Tidaholm och Norrmalm under
tidsperioden 2005-07-01 till 2011-12-31.
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Resultat. Totalt 179 patienter med PMR ingick i studien. De dokumenterade diagnostiska underlagen i
journalen visade pa lag uppfyllandegrad mot jamférda diagnostiska kriteriesamlingar. 58 % av
patienterna fick initial kortikosteroiddos < 20 mg, Genomsnittlig behandlingstid var 58 manader hos de
patienter (88 %) som hade avslutat behandlingen under studietiden. Endast

27 % av patienterna hade adekvat osteoporosprofylax. Hog frekvens av biverkningar noterades med 36 %
frakturer under behandlingen. I genomsnitt besokte patienterna lakare 14 ganger och sjukskoterska 10
ganger under behandlingstiden.

Slutsats. Studien visar pa forbattringspotential i handlaggningen av PMR da det giller bl.a. diagnostik,
behandlingen med kortikosteroider, osteoporosprofylax samt handlaggningen av den hoga
kardiovaskulara risken. Det finns darfor ett stort behov inom primarvarden av tydliga riktlinjer for
diagnostik och handlaggning, speciellt da prevalensen av PMR kommer att 6ka till f6ljd av den dldrande
befolkningen.

Hanna Gunnarsson

Emergency Presentation of Colon Cancer
(Doktorsavhandling, Karolinska Institutet, 2014, ISBN 978-91-7549-421-0)
hanna.gunnarsson@ki.se, Essinge Vardcentral, Stockholm

Colon cancer is the second most common form of non-skin cancer in Sweden, both for men and
women. Up to one fourth of all colon cancer cases are reported to present as emergencies, which
is associated with a higher postoperative mortality and a lower 5 year survival, and affects the
total survival in the colon cancer group. The overall aim of this thesis was to explore factors
associated with emergency presentation of colon cancer.

Two population-based record studies including 604 patients from the GDH in Eskilstuna, 1996-
2005 (I) and 853 patients from four different counties in the Uppsala-Orebro region, 2006-2008
(I1), were performed. It was found that the rate of emergency cases was 17%, that these patients
had more late-stage cancers (I), and that emergency presentation was most frequent during
summer (36%), (the corresponding number for elective cases was 16%, 7.8; p<0.049) (I). The
symptom profile differed according to mode of presentation, and 54% in the subacute (reported
as emergencies, but operated after >3 days from admittance) group had reported 22 symptoms
associated to colon cancer in the last 12 months prior to surgery, while 44% had already
undergone arecent examination of the large bowel. Postoperative and 90-day mortality were
lower in the acute group (8% and 15%) but more pronounced in the subacute group (15% and
28%). Five-year survival was 40% in the acute group, and the corresponding number in the
subacute group was 28% (1I).

The association between socioeconomic factors (SES) and mode of presentation was
investigated in a register study that included all patients with colon cancer in the Stockholm and
Uppsala-Orebro regions 1997-2006 (n=12 293). Emergency presentation of colon cancer was
most common in patients above the age of 80 (27.8%), stage IV (34.6%), and among patients in
the lowest income bracket (Q1) (27.7%). In a multiple regression model OR for emergency
presentation was 1.24 (95% CI 1.04-1.49) for unmarried patients and 1.22 (95% CI 1.03-1.45)
for low income patients (III).

Within the context of this thesis a pilot study concerning gene expression was also performed, in
which differences were found between emergency and elective colon cancer.
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Henrik Berlin
Fran insikt till forandring. Positiva faktorer for aterhamtning vid utmattningssyndrom. En

intervjustudie
Henrik_rebecka@hotmail.com, Vardcentralen Lundsbergsgatan, Malmo

Bakgrund: Prevalensen for utmattningssyndrom tycks 6ka [1, 2, 3]. Da vetenskaplig evidens for enskilda
rehabiliteringsstrategier vid utmattningssyndrom saknas [8], sd anger Rehabiliteringsradet i sitt
slutbetdnkande att samtliga strategier bor rekommenderas till samtliga patienter med denna typ av
besvar [8]. En 6kad forstaelse av utmattningssyndrom skulle i forlangningen kunna leda till férandringar
av handlaggningen av dessa patienter.

Material/Metod: Semistrukturerade intervjuer har genomforts med totalt 5 patienter. Urvalet av
deltagare gjordes med avsikt att fa en variation i dlder, yrke och kon, i syfte att finga bredden i deras
upplevelser. Kvalitativ innehallsanalys [13] har genomforts.

Resultat: Kognitiv vila upplevdes vara av storsta vikt. Individuell KBT skattades hogt. FA deltagare
upplevde att lakemedel (SSRI) varit av avgorande betydelse for tillfrisknandet. Arbetsplatsrelaterade
atgarder upplevdes som viktiga, forvanande ofta angavs dock att byte av arbetsplats haft avgérande
betydelse. Livsstilsfordndringar efter rehabilitering fokuserade kring balans mellan arbete och privatliv,
att bli medveten om det egna maendet, samt minskat krav pa perfektion, ofta uppnatt genom mindfulness
eller KBT.

Diskussion: Tidigare studier har inte visat sdkerstalld effekt av individuell KBT [9, 10], samt har visat
ovantat stor nytta av SSRI [35], vid utmattningssyndrom. [ denna studie virderades KBT hogt, samt SSRI
hade ordinerats i blygsam omfattning. Skillnaderna kan bero pa svarigheten att differentiera utmattning
gentemot depression, samt avspegla heterogenitet i sjukdomen som nuvarande riktlinjer inte beaktar. Att
byte av arbetsplats var vanligt, understryker svarigheten att dndra befintliga strukturer och arbetssatt pa
den arbetsplats man insjuknat.

Slutsats: Studien belyser heterogeniteten bland patienter som diagnosticeras med utmattning, samt
tydliggor gransdragningsproblematiken gentemot annan stressrelaterad ohalsa.

Jenny McWilliam
Foljer vi riktlinjerna nar vi ordinerar Strep A? En prospektiv studie av klinisk diagnostik pa

Vardcentralen Sorgenfrimottagningen
jenny.mcwilliam@skane.se , Vardcentralen Sorgenfrimottagningen, Malmo.

Bakgrund: Onti halsen ar en av de vanligaste kontaktorsakerna bland patienter i Primarvarden. Lakare
rekommenderas anvianda Likemedelsverkets riktlinjer som bygger pa de fyra Centorkriterierna, vid
handlaggning av faryngotonsilliter. Tidigare studier indikerar att Strep A-testet ofta inte anvands i
enlighet med rekommendationerna.

Syfte: Malet med denna studie var att undersdka hur stor andel av Strep A-testerna tagna pa
Vardcentralen Sorgenfrimottagningen, ordinerades i enlighet med Centorkriterierna? Den sekundara
fragestillningen berdrde antibiotikaférskrivningen, och &mnade besvara hur stor andel patienter med
pavisad GAS, behandlades med PcV?

Metod: [ februari 2014 inleddes en prospektiv studie pa Sorgenfrimottagningen. Alla patienter, dar
ansvarig lakare ordinerade ett Strep A-test, inkluderades i studien. Datainsamlingen pagick till dess att
minst 50 patienter inkluderats. En journalgranskning genomférdes, dar kriterierna eftersoktes och
extraherades ur journaltexten. Patienternas symptom och klinik, provsvar (Strep A-test) samt val av
eventuell antibiotika, noterades.

Resultat: Totalt 51 stycken patienter inkluderades i studien. Av dessa ordinerades 31 stycken patienter
Strep A-test i enlighet med géllande riktlinjer (61 %). 139 % av fallen ordinerades Strep A-testet trots
otillrackligt antal Centorkriterier. Nio lakare hade vid 1-2 tillfidllen under denna femmanadersperiod,
ordinerat Strep A trots bristande antal Centorkriterier. En enskild lakare hade storre bendgenhet att
franga riktlinjerna, och stod for 35 % av de Strep A-test som ordinerats utanfor radande riktlinjer. Vid
positivt Strep A-test foljde lakarna Likemedelsverkets behandlingsrekommendationer till 100 %.
Konklusion: Diagnostiken av patienter som soker pa Vardcentralen Sorgenfrimottagningen med halsont,
kan forbéattras. Studieresultatet belyser en exemplariska féljsamhet vid antibiotikaférskrivning till
patienter med pavisad Faryngotonsillit orsakad av GAS.
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Jenny Nystedt Read

Rektal blodning i primadrvarden — en populationsbaserad kartlaggning kring incidens,
utredning och diagnos
jmnystedt@yahoo.se, Gnesta vardcentral

Bakgrund Rektal blodning ar en vanlig sokorsak i primarvarden. De flesta patienter som traffar
primarvardslakare for rektal blédning har inte kolorektalcancer men farsk rektal blédning dr & andra
sidan ett av de vanligaste debutsymtomen vid denna diagnos.

Syftet med studien var att beskriva den kliniska handlaggningen av patienter som soker i primadrvarden
for rektal blodning, inklusive for de som diagnosticeras med kolorektalcancer.

Metod En retrospektiv journalstudie genomfordes vid sex vardcentraler i Landstinget S6rmland.
Patienter 6ver 18 ar som sokte for mojlig rektal blodning under 2005 identifierades genom ett antal
nyckeldiagnoser. Vid férdjupad journalgranskning inhdmtades variabler som alder, kon, utredning
(rektalpalpation, rektoskopi, remiss) och diagnos. Patienterna foljdes sedan under tio ar. Informationen
samlades i Excelformat och analyserades med huvudsakligen deskriptiv statistik i SPSS.

Resultat Initialt identifierades 1042 patienter med nagon av nyckeldiagnoserna och efter ytterligare
granskning kunde 278 (27 %) med i journaltexten verifierad rektal blédning inkluderas i studien. Av
dessa genomgick 246 (85 %) rektalpalpation och primarvarden ombesérjde rektoskopi for 181 (65 %).
Endast 63 (23 %) remitterades vidare for komplett kolonutredning. Samtliga atta (2,7 %) som
diagnostiserades med kolorektalcancer i detta material remitterades omedelbart vidare for komplett
kolonutredning. Ingen av patienterna som aterkom med en férnyad episod av rektal blodning hade
kolorektalcancer.

Konklusion I denna populationsbaserade studie gjorde primarvardsldkarna adekvata bedémningar och
selekterade ratt patienter for komplett kolonutredning. Om alla patienter med rektal blédning remitterats
vidare for koloskopi/kolonréntgen hade remissflodet 6kat fyrfaldigt.

Johan Wiklander

Pilotstudie av elektroterapi i smartlindrande syfte vid lateral epikondylit pa Vardcentralen
Stadsfjarden
johan.wiklander@dll.se, Varecentralen Stadsfjarden, Nykoping

Bakgrund. Lateral epikondylit, "tennisarmbage”, ar en vanlig &komma som drabbar 1-3% av den vuxna
befolkningen. Besvaren kvarstar ofta under lang tid med risk fér betydande funktionsnedsattning innan
lakning. Gangse behandling ar avlastning och excentriska 6vningar, troligtvis den hittills mest effektiva
och hallbara behandlingen, i 6vrigt saknas stark evidens for effektiva behandlingar. Syftet med denna
pilotstudie var att undersoka om tillagg av elektroterapi i form av elektrisk mikrostrémsbehandling samt
transkraniell svagstromsstimulering ger battre smartlindring vid lateral epikondylit jaimfort med giangse
behandling.

Metoder. Syftet var att rekrytera och inkludera tio (fem+fem) patienter diagnostiserade med lateral
epikondylit med symtomduration minst en manad, via vardcentralens vanliga inkommande
patientkontakter. Dessa skulle randomiseras utifrdn om drabbad arm var dominant eller icke-dominant,
till antingen gangse behandling och elektroterapi (behandlingsapparat av market Alpha-Stim) alternativt
enkom gingse behandling. Saval interventionsgrupp som kontrollgrupp planerades for totalt tre
behandlingsomgangar per patient under en treveckorsperiod. Utfallsmattet var subjektiv smartskattning i
drabbad armbage med visuell analog skala (VAS) infor varje behandlingstillfialle samt uppféljande
smartskattning en manad efter sista behandling.

Resultat. Det var svart att rekrytera tillrdckligt antal patienter. Det fanns dven svarigheter att sitta av tid
for behandling pa vardcentral samt erforderlig tid for 16pande samordning av studien. Fem personer med
lateral epikondylit var aktuella for studien. Av dessa exkluderades tre personer: tva pa grund av
besvarsregress, och en person exkluderades pa grund av annan pagaende epikondylitbehandling. Tva
personer inkluderades varav en person behandlades i interventionsgruppen och skattade sin smarta
hogre infér behandlingsomgang nummer 2 for att skatta lagre an utgangsvardet infér omgang nummer 3.
Kontrollpatienten forbattrades linjart under behandlingsperioden. Uppfdljningsvarden saknas for bada
studiepersonerna.

Slutsats. Materialet ar for litet for att kunna ge svar pa om behandling med vald form av elektroterapi vid
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lateral epikondylit kan forkastas eller tas i bruk. Vill man optimera majligheterna att kunna svara pa studiens
ursprungliga fragestéllning b6r man avsatta mer tid for behandlingsomgangar samt fér samordning av studien,
dels anvadnda sig av en sa kallad sham device for att kunna enkelblinda behandlingsomgéngar.

Jonas Nauclér
Féljsamhet till riktlinjer vid diagnostik och behandling av akut faryngotonsillit. En

verksamhetsuppfoljning pa vardcentralen Saréledens Familjeldkare.
nauclerjonas@gmail.com, Saroledens vardcentral, Billdal, Halland

Bakgrund. Faryngotonsillit ar en vanlig infektionsdiagnos i primarvarden. Lakemedelsverket utkom
2012 med uppdaterade riktlinjer for handlaggning av faryngotonsillit. Diagnostiken bygger pa de s.k.
centorkriterierna och provtagning med snabbtest. Forstahandsvalet av antibiotika dr penicillin V.
Syfte. | denna studie undersoktes hur hog foljsamheten var till Likemedelsverkets riktlinjer for
diagnostik och behandling pa vardcentralen Saroledens Familjeldkare i Billdal.

Metod. Alla patienter som fatt diagnosen faryngotonsillit under perioden 150101 - 151231 inkluderades
i studien och studien utformades som en retrospektiv observationsstudie. All data till studien
inhdmtades fran journalerna i efterhand.

Resultat/Slutsats. Av de 165 episoder med faryngotonsillit som inkluderades i studien hade
Lakemedelsverkets riktlinjer for bade diagnostik och behandling f6ljts i 36% av fallen. Antibiotikavalet
overensstimde i hog grad med riktlinjerna.

Jonas Svedin

Fynd av bakterier och virus vid halsont hos barn mellan 0 och 14 ar
josvedin@gmail.com, Anderslovs Vardcentral, Skane

Bakgrund: Halsont dr en av de vanligaste besoksorsakerna i primarvarden och diagnosen faryngotonsillit
ar en av de vanligaste orsakerna till antibiotikabehandling i Sverige. Den kliniska bilden vid
faryngotonsillit ar mycket snarlik oavsett etiologiskt agens och det gar inte kliniskt att sarskilja mellan
infektion orsakad av olika bakterier eller virus. De flesta studier som gjorts av etiologi till faryngotonsillit
har utforts pa vuxna och har varit fokuserade pa ett begriansat antal patogen.

Syfte: Studiens huvudsyfte ar att beskriva forekomst av sammanlagt 25 olika bakterier och virus hos barn
mellan 0 och 14 ar med ont i halsen i jaimforelse med en frisk kontrollgrupp i samma alder under samma
period. Vart syfte ar ocksa att analysera antalet uppfyllda kriterier enligt Centor i relation till
mikrobiologiskt fynd och relatera kliniska fynd och symptom till mikrobiologiskt fynd.

Metod: | denna prospektiva fall-kontrollstudie tillfragades samtliga patienter mellan 0 och 14 dr som
sokte primarvarden for halsont om deltagande. Under samma period tillfrdgades samtliga barn i samma
alder som sokte for annat dn halsont om deltagande som kontroll. Symtom, kliniska fynd och
anamnestiska data registrerades av lakaren i ett formular. Dar noterades dven vilka prover som togs vid
lakarbesoket, resultatet av dessa, diagnos och eventuell given behandling. Pa alla patienter och kontroller
togs pinnprov for mikrobiologisk diagnostik.

Resultat: Efter exklusion kvarstod 60 patienter och 31 kontroller. Vid halsont hittades en eller flera
patogener i 88 % av fallen. Endast en sorts bakterier forekom hos 40 % av patienterna och fynd av ett
sorts virus hos 17 %. 32 % av barnen hade flera patogener; antingen mer &n en bakterie, mer dn ett virus
eller en kombination av bakterier och virus. GAS fanns som ensamt forekommande agens hos 30 % av
patienterna. Av kontrollerna hade 71 % patogenfynd; GAS isolerades hos knappt en tredjedel av barnen
och olika virus hos en fjardedel. Patienter med GAS hade mest uttalade symptom och flest Centorkriterier.
Tolkning: Materialet var litet vilket gor att fler barn behover inkluderas i studien. Symptom och kliniska
fynd i relation till mikrobiologiska fynd var inte entydiga. Hos kontroller var bararskap av badde virus och
bakterier vanligt. Centorkriterierna forefaller inte ge samma traffsakerhet hos barn som hos vuxna.
Frikostigt bruk av Strep A-prov kan leda till onddig antibiotikabehandling dd manga barn var koloniserade

med GAS.
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Karin Crosta Ahlforn
Effekten av en internetbaserad mindfulnessintervention pa stress, utbrdndhet och

patientbemoétande i primdrvard - en pilotstudie
karinahlforn@gmail.com, Familjeldkargruppen Odenplan, Stockholm

Bakgrund: Stress och psykisk ohélsa ar ett problem inom sjukvarden liksom bristande patientbemdétande.
Syfte: Att undersdka effekten av ett internetbaserat mindfulnessprogram pa vardpersonal avseende medveten
narvaro, upplevelse av stress och utbrandhetssymtom, samt paverkan pa patientbemotande.

Metod: En prospektiv icke randomiserad kontrollerad interventionstudie utfordes pa tva vardcentraler. Ett
internetbaserat traningsprogram lopte under en 10 veckors period parallellt med grupptraffar med
mindfulnessinstruktor varannan vecka. Fore och efter interventionen utgick personalenkater bestdende av Five
Facets of Mindfulness Questionnaire (FFMQ), Maslach Burnout inventory (MBI-HSS) och Perceived Stress Scale
(PSS-14). Patientskattningsformularet Consultational and Relational Empathy (CARE) erbjods samtliga patienter
som besokte vardcentralerna i samband med tva veckor langa méatperioder fore och efter mindfulness
interventionen.

Resultat: Interventionsgruppen (n=20) genomfdrde mellan 0-900 minuters trdning i internetprogrammet, med
en mediantid pa 40 minuter. De deltagare som valde att avbryta studien i fortid hade signifkant hogre
stressnivaer och hogre grad av emotionell utmattning. Vid slutméatningen kunde inga signifikanta skillnader
avseende effektmatten pavisas pa gruppniva, ej heller avseende patientbemétandet (CARE). Klara samband
noterades pa individniva mellan traningsmangd i internetprogrammet och férbattringar avseende upplevd
stressniva, minskning av emotionell utmattning och 6kad medveten nérvaro. Inga signifikanta skillnader fanns
pa effektmatten mellan de olika matperioderna pa kontrollvardcentralen.

Slutsats: En begransad internetbaserad mindfulnessintervention kan ha samband med positiv paverkan pa
stress, utbrandhetssymtom och medveten narvaro hos vardpersonal. Tilltagande traningsgrad ger stérre utfall
och effekter. En stor utmaning ar att motivera personal till att delta i tréningen och finna organisatoriska
forutsattningar for battre compliance. Sekundara effekter av mindfulnesstraning pa patientbemotande
behover studeras vidare.

Klara Ordrup
Féljsamhet till riktlinjer avseende antibiotikabehandling av luftvagsinfektioner hos barn 0-

6 ar. Uppfoljande studie pa en vardcentral under ett ar, 2013
klara.ordrup@strandangshalsan.se, Vardcentralen Getinge, Halland

Bakgrund: Resistensutveckling pga. 6verforskrivning av antibiotika &r ett globalt problem som ékar
stadigt. Terapeutiska riktlinjer har upprattats for att minska onédig och omotiverad
antibiotikaforskrivning. Av den antibiotika som foérskrivs i primarvarden ar 60 % pa indikationen
luftvagsinfektion till barn och vuxna.

Syfte: Att studera foljsamheten till terapeutiska riktlinjer avseende antibiotikabehandling vid
luftvagsinfektionerna akut otitis media, akut tonsillit och pneumoni hos barn 0-6 ar pa vardcentralen
Getinge.

Metod: Studien ar en retrospektiv verksamhetsuppf6ljning dar data ar hAmtade ur samtliga
patientjournaler 6ver vardtillfallen vid Vardcentralen Getinge som under perioden 2013-01-01 - 2013-
12-31 fatt diagnoserna akut otitis media, akut tonsillit och pneumoni. Fran apoteket inhamtades
forskrivningsdata fran 2013 6ver luftvigsantibiotika nationellt, regionalt och pa vardcentralsniva for
jamforelse.

Resultat: Studien visar pa en mycket hog foljsamhet till de terapeutiska riktlinjer dar man bl.a. upprattat
en terapeutisk kvot att mer dn 80 % av forskrivna antibiotikarecept till barn 0-6 ar med luftvagsinfektion,
ska vara fenoximetylpenicillin (PcV). Av alla fall med pavisad eller kliniskt misstankt akut otitis media
eller akut tonsillit behandlades 84 % med PcV pa Getinge Vardcentral.

Slutsats: Det stindiga flodet med information om resistensutveckling och konsekvenser med onddig
antibiotikaforskrivning har gett resultat i form av minskad total antibiotikaférskrivning samt férbattrad
foljsamhet till att i forsta hand valja smalspektrum antibiotika till barn med luftvagsinfektion.
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Lina Gabrielsson
Occurrence of the diabetes-related autoantibodies GADA and IA-2A in Swedish children,
different social variables and their association with type 1 diabetes. The prospective ABIS-

study.
lina.gabrielsson@regionostergotland.se, Kdrna Vardcentral Linkoping

Background. Type 1 diabetes (T1D) demands lifelong treatment with exogenous insulin. The leading
hypothesis on the T1D etiology is that the disease is caused by autoimmune destruction of beta-cells in
genetically predisposed individuals, possibly triggered by environmental factors.

Aim. Our aim was to describe the occurrence and distribution of diabetes-related antibodies GADA and
IA-2A among children living in Sweden and to investigate possible associations between some social
factors and the development of diabetes-related autoantibodies in young children, as well as with the
development of T1D.

Material and methods. We studied a large number of unselected children (N=8527) recruited from the
general population in the prospective ABIS study. Diabetes-related autoantibodies GADA and 1A-2A ata
cut-off value of 95% were detected in blood at 1 and 2,5 years. A number of psychosocial factors were
obtained from questionnaires.

Results. Several psychosocial factors did associate with the positivity of diabetes-related autoantibodies,
as serious life event before 1 year and more. During the follow-up, N=112 individuals developed T1D in
this study. Factors significantly associated with developing T1D was autoimmune disease in family,
mother being born in Sweden, presence of GADA or [A-2A at 2,5 years and [A-2A at 1 year of age.
Conclusions. We found support in this study for the established association between development of T1D
and presence of autoimmune disease in family. In addition, although statistically weaker, we also found
that psychosocial factors might play some role for the development of diabetes-related autoantibodies and
eventually the risk of developing T1D.

Linn Hultin

Likemedel i dospasar; vad har lakarna i primdrvarden for erfarenheter?
linn.hultin@gmail.com, Johannesvarden, Vastra Frolunda, Goteborg

Bakgrund: Dosexpedierade ldkemedel ar mycket anvant i Sverige. Regionala riktlinjer finns i de flesta
landsting, men inga nationella riktlinjer finns dnnu. Det finns inte ndgon omfattande forskning pa
dosexpedition, men den forskning som finns indikerar att brister i medicineringen ar vanligare nar
patienter erhaller dosexpedition istillet for vanliga recept.

Syfte: Syftet med studien var att fa 6kad kunskap om ldkares erfarenhet av dosexpedition for dldre
patienter.

Metod: Studien ar kvalitativ och datainsamlingen gjordes med hjalp av en skriftlig enkdt dar man fritt
kunde resonera hur man tycker att dosexpedition fungerade i arbetet med dldre patienter. Sexton ldkare
fran primarvarden i VG-regionen deltog och svaren analyserades kvalitativt med en metod som var
inspirerad av Malterud.

Resultat: Resultaten visar inte pa en entydig bild. Vissa ar positiva medan andra har mer férbehall.
Resultaten analyserades och grupperades under tre omraden:

1, Samhallet eller patienten i fokus nar ldkare véljer att anvinda dosexpedition?

2, Pascal som ordinationsverktyg ett hjalpmedel som kan stjlpa.

3, Ar det praktiskt och sikert att fi medicinerna i pasar eller it det ett sken som bedrar?

Exempel pa konkreta tankar som framkom ar att insatser fran kommunal dldreomsorg ofta dr avgérande
for insattning, att risk for slentrianmassig hantering av medicineringen 6kar och att framférallt
nyinsattningen i Pascal dr tidsédande men positivt med en bra 6verblick av medicineringen i Pascal.
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Linn Stromberg
Har anslutning till RiksSar betydelse for sarldkningstiden? En journalstudie pa patienter

med svarldkta bensar i Aneby, Ndssjo och Tranas.
linn.back@gmail.com, Aneby vardcentral, Region Jonkopings lan

I denna studie studerades hur tre varcentraler pa sydsvenska hoglandet tog hand om patienter med
svarldkta sar nedom knaniva, under 2012. Tranas Vardcentrum registrerar alla sina bensarspatienter i ett
speciellt register (RiksSar) medan Nassjo Vardcentral och Aneby Vardcentral inte har samma struktur pa
omhindertagandet. Genom att jAmféra hur lang tid det tog att 1aka saren mellan de olika vardenheterna,
hoppades studien kunna besvara huruvida RiksSar har betydelse for hur lang sarlakningstiden var.
Samtidigt studerades ocksa hur vardcentralerna uppfyllde en rad kvalitetskriterier som Region
Jonkopings lan stallt upp som ett matt pa hur god sarvard bedrivs, samt hur mycket antibiotika som
skrevs till patienterna under tiden de hade sar.

Det visade sig att man i Aneby och Nissjo inte hade dokumenterat alla detaljer for att kunna svara pa
fragan om hur lang tid sdrlakningen tog. I 6vrigt kunde man konstatera att Tranas uppfyllde
kvalitetskriterierna i ndgot hogre grad dn 6vriga vardcentraler samt att Aneby férskrev minst antal recept
pa antibiotika till sina patienter.

Som ett resultat av studien forslas en fordndring i den datajournal man anvéander for att lattare fa med alla
uppgifter som kravs och for att fa en battre struktur pa varden

Lisa Kastbom

A good death from the perspective of palliative cancer patients,

Lisa Kastbom, Anna Millberg, Marit Karlsson Supportive Care in Cancer March 2017, Volume 25, Issue 3,
pp 933-939

lisa.kastbom@gmail.com, Ljungsbro vardcentral, Ostergétland

Purpose Although previous research has indicated some recurrent themes and similarities between what
patients from different cultures regard as a good death, the concept is complex and there is lack of studies
from the Nordic countries. The aim of this study was to explore the perception of a good death in dying
cancer patients in Sweden.

Methods: Interviews were conducted with 66 adult patients with cancer in the palliative phase who were
recruited from home care and hospital care. Interviews were analysed using qualitative content analysis.
Results: Participants viewed death as a process. A good death was associated with living with the
prospect of imminent death, preparing for death and dying comfortably, e.g., dying quickly, with
independence, with minimised suffering and with social relations intact. Some were comforted by their
belief that death is predetermined. Others felt uneasy as they considered death an end to existence. Past
experiences of the death of others influenced participants’ views of a good death.

Conclusions: Healthcare staff caring for palliative patients should consider asking them to describe what
they consider a good death in order to identify goals for care. Exploring patients’ personal experience of
death and dying can help address their fears as death approaches

Marit Bjorstedt
Foljsamhet till riktlinjer avseende otitbehandling av barn 1-12 ar. Verksamhetsuppféljning

pa Vardcentralen Hertig Knut i Halmstad.
marit.bjorstedt@regionhalland.se, Hertig Knuts Vardcentral, Halmstad

Antibiotikaresistens ar ett vixande problem som drabbar alla delar av varlden. For att kunna behandla
och bekdmpa svara bakterieinfektioner dven framover ar det av yttersta vikt att den generella
antibiotikaforskrivningen minskar och att ratt preparat och dosering forbehalls de fall dar
behandlingsindikationen ar stark. Akut mediaotit (AOM) ar den vanligaste bakterieinfektionen hos barn
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och ger upphov till antibiotikabehandling i varierande grad. De senaste riktlinjerna anger att en storre
andel borde rekommenderas exspektans, da spontanlakningsfrekvensen ar hog.

Syftet med studien ar att kartlagga foljsamheten till riktlinjer avseende otitbehandling av barn 1-12 ar
gamla pa Vardcentralen Hertig Knut i Halmstad.

Studien utgors av en verksamhetsuppfoljning pa Vardcentralen Hertig Knut i Halmstad i form av en
deskriptiv retrospektiv journalstudie dar samtliga barn 1-12 ar gamla som fatt diagnos AOM (kod H66.0
enligt diagnossystemet ICD-10) vid Vardcentralen Hertig Knut i Halmstad under perioden 2014-01-01 -
2014-12-31 inkluderades. [ journalsystemet VAS identifierades 83 besokstillfiallen med diagnoskod H66.0
under studieperioden. [ 19 % av fallen, dvs. ndstan var femte besok, rekommenderades exspektans och
om man utesluter komplicerade fall dar antibiotika enligt riktlinjerna bor ges sa ar andelen exspektans
annu hogre (43 %).

Avseende preparatval f6ljs riktlinjerna timligen val liksom géllande behandlingsldngd, 4&ven om det finns
enstaka fall dar man felaktigt frangatt dessa. Ett forbattringsomrade ar barn 1-2 ar gamla med unilateral
otit, dar inte ett enda fall i denna studie rekommenderades exspektans dven om riktlinjerna foreslar detta,
liksom vilande antibiotikarecept som bor anvdndas lite mer restriktivt &n vad som var fallet i studien.

Malet med denna studie och efterfoljande presentation &r att bidra till en 6kad medvetenhet om de
nationella riktlinjerna for otitbehandling och utifran studiens resultat fa till stand en diskussion om
arbets- och forhallningssatt pa den egna enheten. Malsattningen ar att ge ratt behandling till ratt patient
sa att den som dven i framtiden behover antibiotika ska kunna fa det, i méjligaste man utan risk for
utebliven effekt och resistenta bakterier.

Martin Wilde

Kan melatonin hjdlpa patienter som séker primarvarden for insomningsproblem?
martin.wilde2@gmail.com,

Somnstorningar ar ett utbrett problem. Det finns en rad olika orsaker till och olika behandlingsmetoder
for detta. Manga farmakologiska behandlingar dr behaftade med olika typer av nackdelar som exempelvis
tillvinjning och biverkningar. En substans som under lang tid har anvants mot sémnstorningar ar
melatonin.

Avsikten med den hér studien ar att titta pa forskningslaget for att se om det finns vinster med att
forskriva melatonin till dem som séker for somnstoérningar pad vardcentralen. Kan vi ersitta vara
nuvarande ldkemedel med melatonin?

Den hér litteraturstudien grundar sig pa studier som har undersokt melatoninets effekter vad galler
somnen hos i 6vrigt visentligen friska individer.

Den forskning som ar gjord visar tydligt att melatonin har effekt pa somnen. Flera somnparametrar
forbattras tydligt. Effekten av melatonin ar tydlig men inte sa stark. Stora skillnader i individuellt svar,
dosering och tid for doseringen gor ocksa att resultaten varierar. Resultaten skiljer sig ocksa at mellan
olika subtyper av somnstorningar.

Melatonin har ingen tydlig dos-respons kurva. Det har valdigt fa negativa egenskaper eller biverkningar,
det ar inte heller toxiskt ens i mycket hoga doser. Sammantaget har melatonin tydliga positiva effekter pa
somnen, pa ratt patient borde detta kunna vara ett vardefullt farmakologiskt verktyg.

Mats Neumann

Klinisk studie om osteoporos — Sammanfattning ej tillganglig.
mats.neumann@regionhalland.se, Breareds VC, Varberg
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Sara Carlsson

Aknebehandling pa Alidhems hilsocentral — foljs behandlingsrekommendationen?
sara.carlsson@vll.se, Alidhems hélsocengtral, Umea

Nastan alla tondringar drabbas av akne i ndgon form. Akne kan innebéra bade psykiskt och fysiskt lidande
for patienten och kan i svarare fall behéva behandlas med antibiotika eller isotretinoin. P4 Alidhems
hélsocentral ar andelen patienter i aknedrabbade aldrar hog och akne ar darfor ett vanligt forekommande
problem pa mottagningen.

I en retrospektiv journalstudie vid Alidhems halsocentral i Umea har jag utvirderat hur handldggningen
av patienter med akne 6verensstimmer med Likemedelsverkets behandlingsrekommendation.

Uppgifter om tidigare behandling, svarighetsgrad och atgard hdmtades fran 82 journaler med huvud- eller
bidiagnos akne. 20,7 % av patienterna beddmdes ha fatt en behandling som helt 6verensstaimde med
behandlingsrekommendationen. De vanligaste avvikelserna fran behandlingsrekommendationen var att
patienterna som fick antibiotika inte ordinerades fortsatt topikal behandling efter avslutad kur, att
patienter som borde ha fatt remiss till hudkliniken inte fick det, att peroral antibiotika inte kombinerats
med topikal behandling samt att peroral antibiotika ordinerats till patienter med medelsvar
papulopustulds akne utan att férsta- och andrahandsmedel provats fullt ut.

Sammanfattningsvis visar studien att ldkare vid Alidhems halsocentral i relativt liten utstrackning helt
foljer behandlingsrekommendationen vid behandling av patienter med akne.

Sigfrids Maria Eriksson
Antibiotikaforskrivning i relation till anvdndandet av snabbtest hos barn med

luftvagsinfektioner i primarvarden — en tvarsnittsstudie
sigfridsmaria.eriksson@skane.se,

Objective: To study the association between antibiotic prescribing and the use of C-reactive protein
analyses in children aged 1-12 years old with respiratory tract infektion in a primary care setting.
Design: Cross sectional study.

Materials and method: Information were retrieved form the Primary Care Infection Database, based on
year 2013. The quartile that made up the highest antibiotic prescribing general practices was compared
to the quartile with to lowest prescribing. The group of high prescribing general practices was made up of
17 clinics, 25 564 listed patients aged 1-12 years old and 15375 doctors visits due to respiratory tract
infection. The low prescribing group was also made up of 17 clinics, 22 435 listed patients and 6658
doctors visits.

Results: The group of high prescribing clinics analysed more C-reactive protein compared to the low
prescribing group (p<0.01). The high prescribing group also had significantly more doctor’s visits
(p<0.01). Both groups analysed more C-reactive protein for diagnoses that do not require antibiotics
compared to diagnoses associated with bacterial infection that require antibiotic treatment (acute otitis
media, tonsillitis, rhinosinuitis and pneumonia). For diagnoses that do not require antibiotics the
prescription rate increased as the level of C-reactive protein increased. For diagnoses associated with
bacterial infections that require antibiotic treatment the prescription rate was independent of the C-
reactive protein level.

Conclusion: Frequent analysis of C-reactive protein as well as easy access to getting a doctor’s
appointment is associated with high prescribing of antibiotics in children with respiratory tract infections

Torsten Morell

Bast i klassen? Utvardering av Landstinget Vastmanlands rutin fér handlaggning av DVT.
torsten.morell@gmail.com, Angsgardens vardcentral, Surahammar, Vastmanland

Bakgrund: 2011 inférde Landstinget Vastmanland en ny rutin fér hur patienter med misstankt DVT ska
handlaggas, med malet att forkorta ledtiden och forbattra omhandertagandet av patienterna.
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Den nya rutinen innebar anvindning av skattningsformularet Wells score och patientndra D-dimeranalys i
priméarvarden, standardiserad rontgenremiss och ultraljudsundersokning istéllet for flebografi som
forstahandsmetod pa rontgenkliniken samt att patienterna med DVT far diagnosen av radiologen och
(dagtid) insatt behandling pa medicinmottagningen av sjukskéterska med inriktning mot
antikoagulationsbehandling.

Malsattningen var att 6ka effektiviteten med kortade ledtider och minskat antal on6diga utredningar.
Processgruppen presenterade 2012 den nya rutinen, med tonvikt pa de férkortade ledtiderna, i skriften
"Fran samst till bast i klassen”.

Som nybliven ST-ldkare i allmdnmedicin upplevde jag att den nya rutinen styrde lakare att utreda fler
patienter dn vad man intuitivt kinde var rimligt och ville darfoér utvirdera den nya rutinen.

Metod.: Retrospektiv journalstudie. Remisserna med fragestillning DVT under aret 2012 analyserades
och jamfordes med data for ar 2009 som DVT-processgruppen anvant i sin planering infor
forandringen.

Resultat: Det totala antalet radiologiska utredningar for DVT 6kade mellan 2009 och 2012 fran 833 till
1362 (+63%), samtidigt som andelen positiva utredningsfynd minskade fran 23% till 15,8%.
Primarvarden 6kade mest, fran 105 utredningar 2009 till 622 stycken 2012 (+502%) och andel positiva
fynd 12,2%.

Zahra Shakeri Joushaghan

Ambulatory Blood Pressure Monitoring (ABPM) in clinical practice: A retrospective study
of ABPM from Finspang, Ostergétland
zahra.shakeri.joushaghan@regionostergotland.se, Narsjiukvarden Finspang, Ostergétland

Background. The importance of hypertension and risk of complications such as cardiovascular diseases is
well established. Ambulatory blood pressure monitoring (ABPM) as a method to identify hypertension is
well known and can identify nocturnal hypertension (HTN), white coat hypertension as well as masked
hypertension.

Aims. To identify the prevalence of hypertension in Finspang and recognize the usability and advantages
of ABPM in primary care. Furthermore, to see how general practitioners (GPs) interpret the result from
ABPM. Additional aim is to compare blood pressure (BP) measurement by nurses and doctors and its
correlation to ABPM.

Methods. This study is retrospective and includes 108 individuals who had done ABPM in the Primary
Care Center (PCC) in Finspang, Ostergéttlands lin, Sweden. Blood pressure measurements were compared
before, after and during ABPM. BP was measured both by nurses and GPs and they were also compared.
Results. The prevalence of hypertension in Finspang population is 9%. Of the patients with diagnosis of
hypertension, 5,5% had undergone ABPM. Ambulatory blood pressure measurement was conducted in
patients with a broad range of blood pressure levels. The initial BP measurement by a nurse has higher
correlation with ABPM daytime than by a doctor’s measurement. The highest correlation is between nurse
BP measurement and mean ABPM. The interpretation of 2 ABPM results varies greatly. Moreover, there is
more focus on medication changes than on life-style after ABPM.

Conclusions. The prevalence of hypertension is lower in Finspang compared to the prevalence of HT
reported in other studies. The prevalence of patients undergone ABPM in a PCC is low and its use covers a
broad range of blood pressure level. ABPM identify patients with masked and or poorly treated
hypertension, and it is more trustable and predictable than Office Blood Pressure Monitoring (OBPM). The
appropriate use of ABPM is important and we suggest the use of ABPM more frequent in clinical practice.

Ake Aaltonen

Nar diabetespatienter 6nskade nivaer fér LDL-kolesterol vid Gardets vardcentral?
ake.aaltonen@sll.se, Gardets Vardcentral, Stockholm

Bakgrund. Statinernas skyddande effekt for riskpatienter inklusive diabetiker ar valdokumenterad for
saval hjartinfarkt som for stroke. Man har i upprepade studier sett att sdnkning av LDL-niva hos
riskpatienter leder till minskning av hjart-karlhandelse. Manga diabetiker kontrolleras och behandlas
inom primarvarden och det finns ofta goda moéjligheter att folja dessa patienter dver tid. I detta
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sammanhang ar det intressant att undersoka hur val statinbehandlingen av diabetiker fungerar pa
Gardets vardcentral.

Syfte. Syftet med studien ar att ta reda pa hur framgangsrik statinbehandlingen av diabetiker ar vid
Gardets vardcentral.

Metod. Projektet ar en kvantitativ retrospektiv journalbaserad tvarsnittsstudie. Materialet utgors av
aktuella diabetespatienter med tydligt forh6jd kardiovaskular risk som far sin vard via Gardets
vardcentral. Diabetiker som i nationella diabetesregistrets riskmotorer stratifieras till grupperna "hog
risk” och "mycket hog risk” har studerats. Fragestallningarna handlar om hur stor andel som har
statinbehandling och i vilken omfattning de uppnar 6nskvarda LDL-nivaer. Andel som fatt behandling och
andel som natt 6nskvarda LDL-nivder anges i procent med 95-procentigt konfidensintervall. Skillnad i
LDL mellan icke-behandlade och behandlade studeras, Chi2-test utfors for att vardera signifikans. Skillnad
i behandlingsgrad mellan kvinnor och man undersoks.

Resultat. Av de 70 diabetespatienter som studeras har 57% statinbehandling. Av de behandlade nar 68 %
onskvarda LDL-nivéer, vilket ar signifikant hogre dn bland icke-behandlade. Bland mannen har 65%
behandling och bland kvinnorna 37%. Av de behandlade har 38% fatt mer intensiv behandling dn
standardbehandling.

Slutsats. Bland diabetiker vid Gardets vardcentral finns en tydlig underbehandling med statiner. Har finns
sannolikt goda maojligheter till forbattring.
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