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Andreas Pommer

andreas.pommer@gmail.com, Sédervarns vardcentral, Malmo

Tramadol och aldre. En deskriptiv studie av patienter 6ver 75 som far tramadol
utskrivet pa Vardcentralen Sodervarn.

Socialstyrelsen har tagit fram en lista med oldmpliga ldkemedel for édldre. Ett av dessa lakemedel &r tramadol,
som anvinds mot smérta. Tramadol ar en svag opoid och dr oldmplig d4 den har besvirliga biverkningar sdsom
illaméende, yrsel och forvirring samt da den tillsammans med medicin som 6kar serotonin nivéerna kan orsaka
ett allvarligt tillstdnd, s k serotonergt syndrom. Enligt Region Skanes riktlinjer for lakemedelsforskrivning ska
man inte skriva ut tramadol till patienter 6ver 75 dr, men det gors dnda och i Skéne forskrivs mest i hela Sverige.
Denna studie ser dver forskrivningen av tramadol under 2013 till alla 6ver 75 ar pd Vardcentralen Sodervérn i
Malmo, for att pd det viset konkret uppméarksamma forskrivarna om problematiken.

Studien &r en journalgranskning dér patienterna beskrivs utifran vissa sokord, sdsom élder, kon, antal diagnoser,
antal stdende ldkemedel osv.

Resultatet visar att det oftast 4r en kvinna i 80-4rsaldern som fér tramadol pga ryggvirk, som har minst fem
stdende ldkemedel och varit i kontakt med vardcentralen ca 20 gnger under 2013. Klart positivt &r att det var
enbart tolv av ca 600 listade dver 75 som fatt tramadol trots att smérta dr en vanlig och svarbehandlad
besdksanledning i primédrvérden. Det &r ocksd positivt att hos nédstan hilften av patienterna bytte man ut tramadol
till annat lampligare smaértstillande.

Slutsatsen &r att tramadol fortsétter att forskrivas till multisjuka dldre, men att det finns en tydlig medvetenhet
hos forskrivarna att dndra pé det

Anna-Karin Agvald,

aknagvald@gmail.com, Tierps vardcentral, Tierp

Nageltrang i Tierp

Nageltrang ar en relativt vanlig akomma - samtidigt ar forskningen pa omradet ringa och litteraturen som
finns sparsam, troligen for att nageltrang anses som en inte sa allvarlig sjukdom. Det finns inga tydliga
riktlinjer eller konsensus kring behandling av nageltrang. Det fanns misstankar om att en onddigt stor
andel patienter fick sina nageltrang kirurgiskt atgardade i Tierp, jimfoért med hur stor andel som
opererats under den tid som det fanns en fotterapeut som arbetade i samma byggnad nédgra ar tidigare.
Darfor valde jag att gora en deskriptiv studie av behandlingslaget avseende nageltrang vid Tierps
vardcentral.

Jag fann att de vanligaste behandlingarna var alsolspritsbehandling och antibiotikabehandling, ofta i
kombination med varandra. [ de fall antibiotika gavs, valdes alltid systemisk antibiotikabehandling, nagon
lokal antibiotikabehandling valdes aldrig. Jag fann ocksa att nageltrangen opererades i lika manga fall.
Daremot fann jag betydligt farre rekommendationer om fotvard och instruktioner kring nagelklippning.
Min studie visade ocksa att kvinnor och mén verkar soka i olika skeden av sitt nageltrang och kanske
darfor behandlas olika vid forsta besoket.

Sammanfattningsvis kanske lakare borde dvervaga fler remisser till fotvardare innan operation samt i
hogre grad anvanda lokal antibiotika Terracortril snarare dn systemisk. En ytterligare reflektion jag gjort
ar att Tierps vardcentral borde 6vervaga att aterga till kemisk Konig vid operation av nageltrang, eftersom
det finns studier som visar att fenol i de doser som anvénds vid en kemisk Kénig inte ar skadliga.



Bjorn Rydhog
bjryd03@gmail.com, Orestadskliniken, Malmd

The Paleolithic ratio as a novel measure of how Paleolithic is a diet

Background: Our research group has reported improvements in glucose tolerance, waist circumference and
satiety per calorie when comparing a Paleolithic diet to a Mediterranean-like Consensus diet. Outlier analysis
indicated the importance of the study participants’ compliance with the Paleolithic diet for the trend for group
difference in leptin. A post hoc analysis of previously collected dietary data for both diets from that same study
was therefore performed and the Paleolithic ratio was calculated for both diets as the daily average ratio between
the intake of Paleolithic foods and intake of all foods, as recorded by four day weighed food records.

Methods: 29 male patients with ischemic heart disease, impaired glucose tolerance and waist circumference >
94 cm, were randomized to a Paleolithic or Consensus diet during 12 weeks. Paleolithic ratios for dietary energy,
weight and glycemic load were calculated in four versions, which differed in food items and food groups
included as Paleolithic food. Linear regression analyses were performed between the Paleolithic ratio, Paleolithic
food and non-Paleolithic food intakes and outcome measures. P<0.05 was chosen as statistically significant.
Results should be cautiously interpreted due to multiple testing and the post hoc nature of these exploratory
analyses.

Results: Mean Paleolithic ratios ranged between 81 to 84 % for the Paleolithic diet and between 30 to 45 % for
the Consensus diet, with differences between groups for Paleolithic ratio and non-Paleolithic food (p<<0.001).
Improved glucose tolerance (Paleolithic ratio for energy, P=0.01, adjusted R>=0.20), decreased waist
circumference (non-Paleolithic food by weight, P=0.003, adjusted R*=0.29) and lower leptin levels (Paleolithic
ratio for energy, P=0.001, adjusted R>=0.33) were associated with Paleolithic ratio and inversely associated with
non-Paleolithic food intake, but were not associated with Paleolithic foods. These associations varied negligibly
due to Paleolithic food versions.

Conclusions: The Paleolithic ratio was over 80 % in the Paleolithic group and below 50 % in the Consensus
group. Favorable effects on glucose tolerance, waist circumference and leptin were associated with Paleolithic
ratio and inversely associated with non-Paleolithic foods, but were not associated with Paleolithic foods.

Trial registration: ClinicalTrials.gov NCT00419497 retrospectively registered.

Charlotte Stahl

charlotte.stahl@regionhalland.se, Vardcentralen Nyhem, Halmstad

Féljsamhet till riktlinjer for hdlsoframjande arbete hos patienter med diabetes
mellitus typ 2 och hypertoni vid Nyhems vardcentral

Bakgrund:Globalt sett har dédsfallen i icke-smittsamma sjukdomar o6kat sista decennierna vilket tros
bero pa hilsoproblem relaterade till en inaktiv livsstil, 6vervikt, rokning, missbruk samt felaktig eller for
riklig kost. For diabetes mellitus typ 2 ger socialstyrelsen tydliga riktlinjer for sjukvarden att stodja
patienten i att forandra ohdlsosamma levnadsvanor. De europeiska riktlinjerna fér hypertonivard
foresprakar levnadsvaneforandringar som komplettering till medicinering. I dagslaget ar det oklart i
vilken utstrackning detta sker pa vardcentralerna i Region Halland.

Syfte. Att undersdka om malen for halsoframjande arbete f6ljs pd Nyhems Vardcentral for patienter med
diabetes mellitus typ 2, patienter med hypertoni samt patienter med bade diabetes mellitus typ 2 och
hypertoni.

Metod: Undersokningen var en retrospektiv journalstudie vid Nyhems Vardcentral i Halmstad. Samtliga
patienter som var pa ett lakarbersok pa Nyhems Vardcentral under mars 2014 dar ndgon av ovanstaende
diagnoser registrerades i datajournalen, inkluderades i studien. Férekomst av dokumenterat samtal kring
nagon levnadsvana (kost, motion, alkohol eller rokning) i journalanteckning i datajournalen med nagon



yrkeskategori under 2014 noterades. Materialet bearbetades i statistikprogrammet SPSS och
presenterades med savéil deskriptiv som analytisk statistik.

Resultat: Av samtliga 80 patienter har 20 (25 %) diskuterat rokning, 3 (4 %) diskuterat alkoholvanor, 23
(29 %) diskuterat kost och 23 (29 %) diskuterat motion med nagon yrkeskategori under 2014. For
patienter med endast diagnosen hypertoni, jamfort med dem som hade diabetes alternativt diabetes och
hypertoni, var det mindre chans att de hade diskuterat kost ( p<0,001) och motion (p=0,001). Det fanns
inte nagra signifikanta skillnader mellan diagnosgrupperna avseende rokning (p=0,46) och alkohol
(p=0,37). Hos patienterna med enbart hypertoni fanns Body Mass Index (BMI) alternativt midjematt
dokumenterat hos 2,1 % av patienterna jamfért med 90 % respektive 78 % hos patienterna som hade
diabetes respektive diabetes och hypertoni (p<0,0005).

Slutsats: Studien visade att patienter med diabetes oftare dn patienter med enbart hypertoni fick
mojlighet att diskutera levnadsvanor med ndgon yrkesgrupp pa vardcentralen och att riskfaktorer som
indikerar 6vervikt (BMI alt midjematt) oftare foljdes hos patienter med diabetes dn de patienter med
enbart hypertoni. Detta talar for att det behovs ett mer strukturerat omhandertagande dven av patienter
med enbart hypertoni ifall bigge patientgrupperna skall erbjudas samma vard avseende riskfaktorer i
enlighet med Socialstyrelsens nationella riktlinjer.

David Blomstrand

david.blomstrand@telia.com, Vardcentralen Aroma, Vetlanda

Sjukskoterskeledda hjartsviktsmottagningar i primarvarden: effekter pa diagnostik
och behandling

Bakgrund: I syfte att forbéttra prognosen och minska aterinldggningar vid hjartsvikt har det blivit allt vanligare
med sjukskoterskeledda hjdrtsviktsmottagningar i primérvarden. Syftet med den hér studien var att studera om
vardcentraler i Region Jonkdpings ldn med sjukskdterskeledd hjartsviktsmottagning skiljer sig frdn andra
vardcentraler avseende andel patienter med hjartsviktsdiagnos som undersokts med ekokardiografi (UKG) och
som behandlas med likemedel mot hjirtsvikt.

Metod: En enkét skickades ut till 46 vardcentraler i Region Jonkdpings lén dér de tillfrdgades om de hade en
sjukskoterskeledd hjartsviktsmottagning och om de registrerade i RiksSvikt. Fyra vardcentraler valdes ut, tvé
med och tvd utan hjartsviktsmottagning. Journaler granskades pé 170 patienter med hjértsviktsdiagnos satt av
lakare eller sjukskoterska frén

1 januari 2015 till och med 16 september 2016, &lder 75 - 79 ér vid det senaste diagnostillfallet.

Resultat: Inga signifikanta skillnader avseende diagnostik och behandling sags vid jamforelse mellan
vardcentraler med respektive utan hjartsviktssjukskoterska. Patienter

(n =24) med minst ett registrerat besok hos hjartsviktssjukskoterska behandlades i hogre utstrickning med
blockerare av renin-angiotensin-systemet (RAS-blockerare; 92 % vs 72 %; p = 0,04) och
aldosteroreceptorantagonister (MRA; 25 % vs 10 %; p = 0,03) jdmfort med patienter (n = 146) utan konatakt
med hjartsviktssjukskdoterska.

Konklusion: Befintliga sjukskoterskeledda hjértsviktsmottagningar i Region Jonkopings lén tycks vara
underutnyttjade. Var studie ger visst stod for att hjartsviktspatienter som f6ljs pa en sjukskoterskeledd
hjartsviktsmottagning erhdller korrekt diagnostik och behandling i hdgre utstrdckning 4n patienter som foljs av
lakare enbart. Vid jaimforelse pa vardcentralsnivd sdgs dock ingen skillnad mellan enheter med respektive utan
hjéartsviktssjukskoterska.



Dorothea Lagrange

dorothealagrange@hotmail.com, Satra HC, Gavle

Sover man battre efter en lakemedelsgenomgang?

Bland adldre patienter forekommer polyfarmaci i 6kande grad. Darmed 6kar risken for biverkningar och
oonskade interaktioner. For att optimera lakemedelsbehandlingen hos dldre ska regelbundna
ladkemedelsgenomgangar genomforas. Detta har en positiv effekt pa patienternas hélsa.

Somnbesvar ar vanligt forekommande bland dldre, de beror ofta pa komorbiditet. Behandling med
somnmediciner sker i stor utstrackning. Bdde sémnstérningar och behandling med sémnmediciner kan ha
allvarliga konsekvenser for patienterna. Med den har studien undersoktes om patienter upplever en
battre somnkvalitet efter genomgangen anpassning av ldkemedelsbehandlingen.

Lakemedelsgenomgangar genomfordes enligt linsgemensamma rutiner och tillsammans med en klinisk
apotekare. Patienterna fick fylla i ett frdgeformular samt en sdmndagbok vid lakemedelsgenomgangen
samt tvd manader senare. Skillnaderna i sdmnsvarigheter respektive somnkvalité mellan dessa tva
undersokningstillfillen utvarderades. Nollhypotesen, att det inte finns en skillnad i sémnkvalitén efter
ladkemedelsgenomgang, kunde inte forkastas (signifikansniva p<0.05). Forbattrad behandling av
komorbiditet ledde alltsd inte till minskade sdmnbesvar.

Denna slutsats beror dock bara pa en studiepopulation av 7 patienter. Dirmed har studien inte tillrackligt
statistisk power for att ge ett palitligt resultat. For att kunna svara pa fragestillning beh6vs en mycket
storre studie och dessutom en kontrollgrupp. Orsak for det ldga antalet studiedeltagare var
rekryteringssvarigheter och omorganisation inom halsocentralen.

Erik Strom

erik.b.strom@vgregion.se, Furulund, Partille
Behandling av nageltrang — ar fenol basta valet?

Nageltrang ar ett relativt vanligt tillstdnd som oftast drabbar stortans nagel. Det ar smartsamt och laker
sillan spontant. Nageltrang handlaggs ofta inom primarvard och det finns flera metoder att atgiarda det
med. Syftet med studien &r att ta reda pd om behandling med fenol dr att rekommendera for att forebygga
atervaxt och nya symtom fran nageln. For att ta reda pa det har en sékning gjorts i databasen Pubmed och
relevanta artiklar fran 1983 och fram till idag har gatt igenom.

Genomgang av tillgdnglig litteratur har visat att fenol sannolikt har en positiv effekt for att forebygga
aterfall.

Farhad Rashed

farhad.rashed@regionostergotland.se, Geria, S6derkdping

Inférande av strukturerad sarmottagning for patienter med kroniskt bensar pa en
vardcentral

Bakgrund: Svarliakta bensar forekommer hos cirka 0,2 procent av Sveriges befolkning. Patienter med
svarlikta bensar bedéms och vardas huvudsakligen inom primarvarden. Aldre och multisjuka patienter
drabbas oftare. Det orsakar mycket lidande fér drabbade patienter. Uppskattningsvis laggs 10-20 procent
av sjukskoterskornas arbetstid i primarvarden och 1-2 procent av vardbudgeten i vastvarlden pa
omvardnad av patienter med vendst bensar.



Syfte: Pa vardcentralen Geria fanns inte ndgon strukturerad sarmottagning. Syftet med denna studie var
att utvardera inférandet av en strukturerad mottagningsform (sarmottagning) for patienter med svarlakt
bensar.

Metod: Studien hade bade en retro- och prospektiv longitudinell design.

Trettiosex patienter vardades i en tidigare mottagningsverksamhet for svarlakt bensar och 10 patienter i
en ny strukturerad sarmottagningsform inkluderades i studien. Journal pa dessa patienter studerades och
relevanta informationer i utredning och behandling av patienter med svarldkta bensar noterades i
Excelbok.

Resultat: For cirka 60 procent av patienterna med svarlidkta bensar pa den tidigare sdrmottagningen och
70 procent pa den nya sdrmottagningen, ldkte siret under en sarvardstid pa 8,2 respektive 4,6 manader.
P3 nya sarmottagningen journalfdrdes information battre dn pa tidigare sirmottagning gillande
sarlokalisation, sarstorlek och sannolik sarorsak (100 %, 100 %, 75 % respektive 92 %, 89 % och 19 %).

Den genomsnittliga antibiotikafdrskrivningen per patient och manad var lika for den tidigare
sarmottagningen och nya sarmottagningen (25 % respektive 26 %). Féljsamheten till att anvdnda
rekommenderat antibiotikum i relation till bakterieinfektion var 72 respektive 79 procent.

Attio procent av patienter med svarlikta bensar pa den nya sarmottagningen fick initialt likarbedomning
jamfort med pa tidigare sarmottagningen (80 % respektive 30 %). F6ljsamheten i uppmatning av ABI
(ankelbrakialindex) av patienter pa den nya sarmottagnigen férbattrades jamfort med pa den tidigare
sarmottagningen (90 % respektive 36 %).

Slutsats: Studien tyder pa att det behovs mer arbete for implementering av strukturerad sarmottagning
pa vardcentralen. En begransning i studien var att patienter vardades en kort tid pa den nya
sarmottagningen och att man darfor inte kan dra nagra sakra slutsatser.

Gabriela Hlodan Nagy
gabriela.hlodan@gmail.com, Stenbergska HC, Lycksele

Hog empirisk forskrivning av kinoloner pa UVI-indikation pa Stenbergska HC — haller
vi oss till riktlinjerna?

Bakgrund: Urinvagsinfektioner ar vanliga pa distriktlakarmottagningen och star for cirka 25% av
antibiotika-forskrivningen. Ciprofloxacin ar férstahandsval for komplicerad urinvéagsinfektion (feber,
ryggvark, urinvigsanomalier) men fram till 2015 var det dven rekommenderat for man med okomplicerad
cystit med tanke pa kronisk bakteriell prostatit som pa grund av bakterier i biofilmer samt férkalkningar i
prostata dr svart att nd med andra antibiotika. Sedan 2015 dock har man dvergatt till att behandla dven
man med pivmecillinam 200mg x3 i 7 dagar eller med nitrofurantoin 50mg x3 i 7 dagar da samtidig
biofilms-associerad infektion i prostata dnda inte kan eradikeras.

Syfte: Syftet med denna studie ar att kartlagga pa vilka indikationer man véljer empiriskt ciprofloxacin i
forsta hand pa Stenbergska HC.

Metod: Studien var en kvantitativ retrospektiv studie, journalbaserad. Studiepopulationen utgjordes av
patienter i alder 18-95 ar som under perioden 2017-01-01---2017-12-31 fick utskrivet recept pa
ciprofloxacin. Samtliga journaler granskades och foljsamheten till gdllande riktlinjerna registrerades. Man
och kvinnor analyserades separat.

Resultat: Studien omfattade sammanlagt 55 patienter, darav 28 min och 27 kvinnor. Efter exklusion
bestod den definitiva studiepopulationen av 14 kvinnor och 19 mian. 11 mén och 11 kvinnor har fatt
ciprofloxacin utskrivet pa indikation av hog/febril UVI medan 8 mén och 3 kvinnor pa grund av
okomplicerad cystit.

Slutsats: Denna studie visar att ciprofloxacin fortfarande forskrivs i storre utstrackning pa Stenbergska
HC &n enligt STRAMA:s gillande rekommendationer. Intern utbildning/information behoévs for att
forbattra foljsamhet av riktlinjerna.



Gilbert Siryani

gilbertsiryani@gmail.com, Capio Vardcentral Skogas, Skogas

Patienters tankar kring sin waranmedicinering. En kvalitativ intervjustudie pa Capio
Vardcentral Skogas

Bakgrund: I Sverige finns det drygt 200 000 patienter som behandlas med waran. Behandling med waran ér
forenad med blodningsrisk varfor dosen behdver foljas upp noggrant och kontinuerligt i varden. Patienten
behover ha tit kontakt med primédrvarden. Sa vitt vi vet har inga studier gjorts for att undersdka hur patienten
upplever waranbehandlingen och omhéndertagandet i primérvéarden.

Syfte/fragestillningar: Syftet med denna studie ar att utforska patienters upplevelse av och uppfattning om
waranbehandling samt forhoppningsvis identifiera moment som skulle kunna forbéttras i omhéndertagandet av
just dessa patienter.

Metod: Kvalitativ metod anvéndes eftersom studien handlade om att unders6ka ménniskors erfarenheter,
upplevelser, tankar och forvantningar. Fem semistrukturerade intervjuer med waranpatienter genomfordes, varav
en var pilotintervju. Materialet analyserades med kvalitativ innehéllsanalys.

Resultat: Vid analys av materialet identifierades ett tema: God folisam/iet ti/l waranbehandling och tre
kategorier: positiva uppratiningar oc/h upplevelser, paverkan pd det dagliga livet samt bra kontakt med vdrden.
Informanterna hade en positiv uppfattning specifikt om waranbehandlingen och generellt om omhéndertagandet
pa vardcentralen.

De hade god f6ljsambhet till behandlingen, kénde sig inte oroliga och upplevde sig inte sjuka trots behandlingen.
Kontakten med vardcentralen fungerade bra. De hade lite kontakt med ldkaren. Det uppdagades behov av mer
information. De kunde 6verga till alternativ behandling om denna skulle innebéra férre antal sjukvardsbesok.

Slutsats: Informanterna hade god foljsamhet till waranbehandlingen. De upplevde behandlingen som positiv.
De var ndjda med omhéndertagandet pa vardcentralen. Studien gav en del inblickar i hur patienterna upplevde
waranbehandlingen och visade att mer forskning inom omradet behdvs.

Hanna Lernbrink

hanna.lernbrink@vgregion.se, Narhalsan Bramaregardens VC, Goéteborg

Forskrivningsmonster av kontinuerlig behandling med protonpumpshammare — en
journalstudie pa Narhalsan Bramaregardens vardcentral

Bakgrund: Protonpumpshdammare (PPI) anvénds for att behandla syrarelaterade sjukdomar i 6vre
magtarmkanalen. Forskrivningen har dkat succesivt. Riktlinjer och behandlingsrekommendationer finns pé flera
nivéer, senast 2009 faststilldes dessa for Vistra Gotalandsregionen. Tidigare forskning visar att forskrivning pa
oklar eller felaktig indikation dr ett vanligt problem. Storre studier pd primérvardsniva i Sverige saknas.

Syfte och fragestillning. Att kartligga patienterna som forskrivits kontinuerlig behandling med
protonpumpshdmmare avseende diagnos eller forklaring i patientjournalen for att fa kunskap om hur stor andel
av patienterna med kontinuerlig PPI-behandling som hade en indikation enligt de regionala riktlinjerna. Den
sekundira fragestillningen var hur férdelningen mellan behandlingsindikationerna sag ut.

Metod: En journalstudie dér populationen utgjordes av patienter 6ver 18 4r listade pd Nérhélsan Bramaregérdens
VC som forskrivits kontinuerlig PPI-behandling under 2014. Ett stickprov slumpades fram vars patientjournaler
granskades och kategoriserades med avseende pé foljsambhet till riktlinjer samt indikation for behandling.

Resultat: 98 patienter inkluderades. 77,6% visade sig ha behandling enligt de regionala riktlinjerna. 70,4% av de
inkluderade patienterna fick behandling for GERD, 14,3% behandlades empiriskt for misstinkt gastroentestinala
symptom, 7,1 % fick behandlingen som ulkusprofylax, 3,1 % som profylaktisk behandling vid NSAID-bruk utan
specifik riskfaktor medan 5,1 % saknade dokumenterad indikation.

Konklusion: Andelen korrekt behandlade patienter indikerar en trolig 6verforskrivning pa vardenheten.
Fordelningen mellan behandlingsindikationerna pekar pé att GERD &4r den dominerande indikationen, att



patienter med initialt empirisk behandling ofta blir kontinuerligt behandlade pd sikt och att en del av patienterna
med behov av ulkusprofylax mdjligen forblir obehandlade.

Helena Borenas

helena.borenas@regionorebrolan.se, Brickebackens VC, Orebro

Multiprofessionell samverkan kring patienter med langvarig behandlingsresistent
smarta Multiprofessionell samverkan kring patienter med langvarig
behandlingsresistent smarta

Patienter med langvarig behandlingsresistent smarta innebar forutom ett stort lidande for patienten
ocksa en stor utmaning for de medicinska professionerna. I de omfattande SBU-rapporterna fran 2006 och
2010 ges vetenskapligt stod for multimodal rehabilitering (MMR) dar patienten ar en aktiv del och dar
man arbetar utifrdn ett biopsykosocialt forhallningssitt, vilket det finns méjlighet till i Orebro genom tva
MMR-team. Det finns ett stort antal patienter som inte fyller kriterier for att tas emot och behandlas inom
Region Orebro Lins tvd MMR-team och vi ville underséka om vi kunde hitta ett sitt att arbeta p& Capio
Haga vardcentral, som kunde 6ka dessa patienters livskvalitet och samtidigt ge oss yrkesutdvare mer
tillfredsstallelse i arbetet. Projektet ar en kvalitativ observationsstudie med intervention.

Resultaten redovisas som fallrapporter. Projektet hade ett litet antal deltagare och foljaktligen kan inga
generella slutsatser dras men resultaten ar i 6verensstimmelse med den utvardering som IFAU gjorde
2014 och som visade att MMR inte ledde till minskad smarta, sjukskrivning och ldkemedelsférbrukning;
daremot till stora kostnader. [ detta arbete kunde vi, pd individuell basis, se vissa positiva effekter och for
behandlare sags minskad frustration och 6kad energi i arbetet med denna patientgrupp.

Resultaten ger inget stod for att arbetsmetoden skulle vara effektiv, vare sig avseende kostnad eller
avseende livskvalitet, men kan vara ett alternativt satt att arbeta med mycket vardsokande patienter med
besvar som stracker sig utover det medicinska omradet.

Helena Gedeborg,

helena.gedeborg@skane.se, Vardcentralen Nasby, Kristianstad

Halsoundersokningar av nyimmigrerade barn i Kristianstad - resultat fran 2015

Bakgrund: Barn som immigrerar till Sverige erbjuds en hilsoundersékning men det saknas
sammanstillda data frdn undersokningarna. Syftet med studien ar att 6ka kunskapen om nyimmigrerade
barns somatiska halsa.

Material och metod: Denna journalstudie sammanstéller hialsoundersdkningarna av barn < 18 ar i
Kristianstads kommun 2015. Féljande analyserades: Langd, vikt, hemoglobinkoncentration, serologi
avseende HIV, syfilis, hepatit B och C samt rubella, tuberkulosscreening, avforingspatogener och PKU.

Resultat: Av 331 halsoundersdkta barn inkluderades 328 (99,1 %), varav 26,2 % var flickor. 42,7 % av
barnen var ensamkommande. Ursprungsregioner var huvudsakligen Mellandstern, Afghanistan och
Afrikas horn och medianaldern var 13,7 ar.

Barnen fran Mellandstern hade fetma i hogre utstrackning an barnen fran de andra regionerna (14,2 %
versus 3,8 %, p < 0,01). Anemi var mindre vanligt bland barnen fran Afghanistan &n bland de andra
barnen (3,5 % versus 12,2 %, p < 0,05). Mindre dn 1 % hade positiva serologiprover for HBsAg (hepatitis
B surface antigen) respektive syfilis. Ingen hade positiva serologiprover for HIV eller hepatit C. Vid
screening for tuberkulos hade 11,6 % provsvar som fordrade vidare utredning. Slutligen fick 1,1 % av de
testade barnen tuberkulosdiagnos. Avforingsprov visade patogena parasiter hos 8,3 %. Immunitet mot
rubella saknades hos 15,4 % av provtagna flickor. Samtliga PKU-prov var normala.

Slutsats: Fetma, anemi och infektion med avforingsparasiter var de vanligaste sjukdomarna. Blodsmittor
var ovanliga medan positivt screeningprov for tuberkulos forekom oftare. For att battre kartlagga de



nyimmigrerade barnens hilsa dr det viktigt att studera faktorer som inte framkommer i
hilsoundersokningens provtagning

Jenny Berggren
jenny.berggren@regionostergotland.se, VC Ekholmen, Linkdping

Hur haller doktorn balansen? Om vikten av att stanna upp ibland och fraga sig vad
som ar rimligt. Prelimindra resultat fran en explorativ intervjustudie av
allmanldkares copingstrategier for att hantera sin arbetssituation.

Bakgrund: Bemanningssituationen och arbetsbelastningen i primarvarden har blivit mer anstrangd
senaste aren och ohalsotalen bland allméanlédkare stiger. Individens formaga att hantera stress ar till stor
del beroende av hens copingstrategier. Svenska allmanlakares copingstrategier har inte studerats tidigare.
Syfte: Studiens syfte var att kartlagga vilka copingstrategier som allmanldkare anvander for att hantera sin
arbetssituation.

Metod: Nio allménlikare i Region Ostergdtland intervjuades individuellt och semistrukturerat med
utgangspunkt i en gemensam intervjuguide. Intervjuerna analyserades med kvalitativ innehallsanalys
genom systematisk textkondensering.

Resultat (PRELIMINARA DATA): I resultatet framkom tre huvudkategorier och nio subkategorier. Orsaker
till en anstrdngd arbetssituation belyser de faktorer som allménlakaren uppfattar ligger bakom att
arbetssituationen blir anstrangd 6ver tid och darfor skapar ett behov av att utveckla sina copingstrategier.
Kdnslomadssigt fokuserad coping beskriver satt som allmédnlidkaren anvander for att hantera kanslor och
reaktioner som stressiga situationer utléser. Problemfokuserad coping belyser hur allmanldkaren gar
tillvaga for att forsoka gora nagot at situationer som utldser stress. Synen pa den egna yrkesrollen och
lojalitetsbegreppet utforskas. Slutsats: Allmanlakaren anvander en variation av olika copingstrategier.
Det framkommer vara av vikt att orka vara narvarande och medvetet anpassa sina copingstrategier
beroende pa situation. Vidare finns behov av att for egen del och tillsammans med andra fraga sig vad som
ar rimligt att krava av allmdnlakaren. Allmédnlakaren har manga idéer pa hur individ och organisation
skulle kunna arbeta for ett mer hallbart arbetsliv, men dessa tas inte tillvara pa ett strukturerat satt i
organisationen. For att bli mer delaktig i utvecklingen av primarvardens grundférutsattningar behover
allménlakaren ta storre plats i media, politik och sjukvardens ledning.

Jenny Ljungstrom

jenny.ljungstrom@skane.se, Oxie VC, Oxie

Forskrivning av antibiotika pa Oxie Vardcentral vid akut bronkit.

Slutsatser

Férskrivningen av antibiotika vid akut bronkit p4 Oxie vardcentral var hogre in forvintat. Aldre fick oftare
antibiotika dn yngre. Patienter som traffade hyrldkare fick med storre sannolikhet antibiotika &n de som traffade
vardcentralsldkare (granssignifikant). Ingen skillnad hittades i antibiotikafoérskrivning mellan konen. Ingen
skillnad i forskrivning sags dver tid.

Trots att den information vi kénner till idag visar att man sannolikt inte blir béttre av antibiotika vid akut bronkit,
och de riktlinjer som finns inte rekommenderar antibiotikaforskrivning, forskrivs det i hog utstrackning dnda.
Det finns ett behov av att 6ka tryggheten hos forskrivarna kring denna diagnos.

Som resultat av denna studie kommer det goras nya PM for akut bronkit pd Oxie vdrdcentral. Fortbildning om
akut bronkit kommer att ges pd ladkarmoten. Dérefter finns en plan att fortsétta detta arbete de foljande tre aren
for att folja upp trenderna i antibiotikaforskrivning vid akut bronkit over tid.



Jon Pallon

jon.pallon@kronoberg.se, jon.pallon@gmail.com, Strandbjérket, Vaxjo

A 2-year follow-up study of patients with pharyngotonsillitis

Background: Longtime follow-up studies on patients with pharyngotonsillitis are rare. We aimed to
describe the patterns of new visits for a sore throat, complications and tonsillectomy during 2 years in a
cohort of patients with pharyngotonsillitis and non-infected controls.

Methods: A retrospective chart review was performed on a cohort of patients with acute sore throat
(n=207), and non-infected controls (n=108). New visits, complications and tonsillectomy within 2 years
was recorded and analyzed in relation to microbiological findings at inclusion.

Results: Patients with Group A streptococci (GAS) (12/66) reconsulted more often within 30 days than
patients with no GAS (9/141) (p=0.009) and patients with F. necrophorum (2/29). After 2 years, we
observed no significant differences in reconsultations with regard to aetiology at inclusion. A single
complication was recorded and 5 patients were planned for tonsillectomy.

Conclusions: Group A streptococci were the sole aetiological agent associated with recurrent sore throat
while F. necrophorum did not distinguish itself as a major cause of either recurrent infection or
complications in this cohort. More studies, preferably with the focus on adolescents, are needed before

F. necrophorum can be considered an important cause of pharyngotonsillitis.

Jon Roos

jon-erik.roos@ltdalarna.se, Falu Vardcentral, Falun

Excentriska vadhavningar inte battre an vanlig stretching vid plantar fasciit

Bakgrund: Plantar fasciit dr den vanligaste orsaken till halsmartor och orsakar lidande fér miljontals
individer varlden 6ver. Manga behandlingsmetoder har provats men ingen har visat tillfredstillande
effekt.

Syfte: Syftet med denna studie dr att undersoka effekten av behandlingsprogram med excentriska
vadhavningar mot plantar fasciit.

Metod: Fyrtiotre studiedeltagare med klinisk plantar fasciit varvades fran primarvarden i Falun.
Deltagarna randomiserades till interventions- och kontrollgrupper. Interventionsgruppen fick ett 12-
veckors traningsprogram med dagliga excentriska vadhdvningar. Kontrollgruppen fick konventionell
behandling i form av ett 12-veckors traningsprogram med daglig stretching av plantarfascian. Alla
deltagare fick enkla gel-hélinlagg for smartlindring. Utfallet mattes med frageformuldren PFPS (plantar
fasciitis pain/disability scale) och RAND36. Uppf6ljning gjordes efter 6 veckor, 12 veckor och 24 veckor,
dar primér endpoint var 12 veckor.

Resultat: En skillnad sdgs i form av 28 poang hogre skattad fysisk funktionsféormaga, i doméanen physical
functioning i RAND36, i stretchgruppen jamfort med interventionsgruppen vid primar endpoint, 12
veckor (p=0,006). Tendens sags dven for lagre skattad symtomboérda i formulédret PFPS i kontrollgruppen
jimfort med interventionsgruppen vid primar endpoint, men skillnaden var inte statistiskt sdkerstalld
(p=0,06). Ingen skillnad sags mellan grupperna efter 6 manader.

Excentriska vadhavningar var inte effektivare behandling mot plantar fasciit &n konventionell behandling
med stretch av plantarfascian.



Karin Bo Hammas

karinboo@hotmail.com, Kristianstadkliniken, Kristianstad

Varfér byter patienter vardcentral? Motiv hos omlistade patienter pa en
vardcentral i Kristianstad

Syfte: Sedan inférandet av vardval i region Skane ar det mojligt for patienter att fritt vilja vardcentral.
Denna studie syftade till att undersoka varfor patienter valjer att byta vardcentral.

Material och metod: Under fyra manader undersoktes hur manga som listade sig till eller fran en
vardcentral i Kristianstad, deras kons- och aldersférdelning samt vilka vardcentraler de listade sig till eller
fran och hur manga vardcentraler de varit listade pa under de senaste tre dren. Samtliga studiedeltagare
fick mojligheten att svara pa en enkét varfor de valt att byta vardcentral.

Resultat: Under studietiden omsattes 5 % av vardcentralens listade personer. De allra flesta bytte till eller
fran vardcentraler i Kristianstads naromrade och studiepopulationen var jamnt fordelad avseende kon
och alder. Flest patienter bytte fran de vardcentraler i ndromradet som haft problem med
lakarbemanningen. De vanligaste orsakerna till byte av vardcentral i enkatsvaren var "hort goda rykten
om nya vardcentralen”, "missndjd med gamla vardcentralen” och "jag har flyttat”. Vid djupare analys kring
vilka faktorer deltagarna var nojda eller missnéjda med var "moijlighet att fa tid tillrackligt snabbt”,

"mojligheten att traffa samma doktor” och "bemétandet” de viktigaste och angavs i lika hég utstrackning.

Slutsats: Det sker en stor omsattning av listade personer mellan narliggande vardcentraler i Kristianstad.
For att 6ka patient-lakarkontinuiteten och realisera de férdelar den innebar behover primarvarden
framforallt arbeta med bemanning, tillganglighet och bemétande for att behalla sina listade patienter.

Karin Kempe

karin.kempe@sll.se,Vendelso vardcentral, Vendelso

Alcohol Use Disorder Identification Test (AUDIT) — Diagnostisk tillforlitlighet vid
screening for alkoholmissbruk eller alkoholberoende hos unga vuxna patienter
inom allmanpsykiatrin

Bakgrund: I Sverige uppskattas att ca 6 procent av den svenska befolkningen har alkoholmissbruk/beroende
(AUD), i kliniska populationer uppskattas siffran till ca 30 %. Primédrvardens roll &r viktig for att hitta dessa
patienter, och screening bor ske med AUDIT. Alkoholkonsumtionen har pd senare tid konstaterats med en
tilltagande utjimning mellan konen, dvs. att unga kvinnor dricker mer medan unga mén dricker mindre. Att den
psykiska ohédlsan 6kar bland unga vuxna &r dven vilbelagt. Syftet med denna studie &r att undersoka diagnostisk
tillforlitlighet hos AUDIT i en population unga vuxna som sokt hjélp inom psykiatrin.

Metod: Studien baseras pd material frdn en naturalistisk tvérsnittsstudie som pagick mellan 2002 och 2004 vid
Flogsta allménpsykiatriska mottagning i Uppsala. Studiepopulationen utgérs av 199 personer i dldrarna 18-25 ér,
som genomgick screening med AUDIT samt diagnostisk bedomning med SCID I. For att beddoma AUDIT:s
diagnostiska tillforlitlighet har sensitivitet, specificitet och prediktionsvirden berdknats samt ROC-kurva tagits
fram.

Resultat: Tolv av 199 (6 %) uppfyllde kriterierna for en aktuell AUD (10 kvinnor (6,3%), 2 mén (5,1%)).
Medelvirden AUDIT AUD-grupp: 15,3 (9,2 SD) (Kvinnor 16,1 (9,9 SD), mén 11,5 (3,5 SD)). Non AUD-grupp:
5,5 (4,3 SD) (Kvinnor 5,3 (4,1 SD), Mién 6,3 (5,1 SD)). Sensitivitet 83,8% (Kvinnor 80%, Mén 100%).
Specificitet 64,2% (Kvinnor 62,6%, Mén 70,3%). PPV 13,0 (Kvinnor 12,5, Mén 15,4). NPV 98,4 (Kvinnor 97,9,
Min 100). ROC vénsterforskjuten, AUC 0,811 (Kvinnor ROC vénsterforskjuten, AUC 0,801).

Slutsats: Vid screening av unga vuxna allménpsykiatriska patienter med AUDIT, troskelvirde 6 for kvinnor och
8 for maén, foreligger signifikant skillnad mellan AUD respektive non-AUD-grupperna for kvinnorna. Véara
resultat visar hogre sensitivitet dn specificitet och prediktionsvirden som dr samstimmiga med tidigare studie



Karl Norinder

karl.norinder@regionhalland.se, vastra vall vardcentral, Varberg

Natural healing of a severe proximal hamstring rupture: a case-
report

The primary reason for this case report was to investigate the natural healing process of a severe and
complete proximal hamstring rupture. The injury was a complete rupture of Semitendinosus and Biceps-
femoris long head at the site of muscle-tendon junction, without avulsion from its bony origen on the
Icheral tuberosity. This particular injury is not well documented in the research-field of sports medicine.

The rehabilitation process was followed with magnetic resonance imaging (MRI) and muscle functioning
testing. Follow up-time was 10 months. MRI 8 weeks after injury revealed completely healed tendons, this
is to our knowledge not previously reported in the literature. Muscle-functioning tests showed
satisfactory results. Patient was able to fully return to sports and had no pain or discomfort in the injured
leg. Hamstring ruptures are one of the most common injuries in sports involving high-speed running. Lots
of research concerning hamstring injuries has been published and it is generally accepted that a complete
avulsed three tendon-injury should be treated surgically.

How to treat total or incomplete proximal ruptures without avulsion from its bony origin of the Ischial
tuberosity still remains unclear. This case report suggests that conservative treatment in this exact injury
type is to be recommended. However this is a case report, with low evidence, and further research needs
to highlight this topic.

Katrin Larsson

katrin.larsson@regionostergotland.se, Vardcentral Ryd, Linkdping

Allmanldkares upplevelse av yrkesroll och arbetssituation. En intervjustudie.

Primarvarden utgor forsta kontakten med varden for patienter som inte ar i behov av akutvard eller vard
pa sjukhus. Enligt utredningen Effektiv Vdrd ar dagens primarvard inte tillrackligt rustat for att vara forsta
linjens vard och uppvisar flera brister som exempelvis brist pa allmanlakare, l1ag kontinuitet for
patienterna, och brist pa samverkan med andra aktorer. Primadrvardens brister paverkar patienterna, men
aven personalens upplevelse av arbetssituationen.

Studiens syfte var att undersoka allmanldkarens syn pa sin yrkesroll och arbetssituation. Studien ar
kvalitativ och baseras pa intervjuer med specialistldkare i allmdnmedicin med mangarig erfarenhet av
primarvard. Materialet analyserades med induktiv innehallsanalys.

I resultatet framkom tre huvudkategorier som beskriver det allmdnmedicinska arbetssattet,
vardcentralen som arbetsplats med positiva och negativa faktorer som paverkar arbetssituationen och
hantering av det egna arbetet. Det allmdnmedicinska arbetssattet praglas av helhetssyn, ett brett
sjukdomspanorama och majlighet till en nara patientrelation baserad pa kontinuitet. Som egenskaper av
en lakare i allmdnmedicin ndmns formagan att kunna hantera en viss grad av osdkerhet vid beslut,
avgransa och prioritera sitt uppdrag och kunna hantera konflikter. Studien visar ocksa att specialistlakare
i allmanmedicin har en hog arbetsbelastning med ménga listande patienter, hog administrativ bérda och
som ibland resulterar i 6vertid. Bristande samarbete utanfor regionens ansvarsomrade beskrivs som
negativt. Kollegialt stdd, en god stimning i arbetsgruppen och val fungerande arbetsrutiner nimns som
avlastande faktorer. Egen acceptans av arbetssattet och mojlighet till kontroll 6ver arbetssituationen
framhalls som viktigt for att skapa en individuellt anpassad arbetssituation och for att klara uppdraget
som specialistldkare i allmdnmedicin.



Klas Fellbrant

klas.fellbrant@vgregion.se, Narhalsan Sédra Ryd Vardcentral, Skévde

Screening for diabetes mellitus typ 2 i en syriansk invandrarbefolkning

Bakgrund: Diabetes mellitus typ 2 (DM2) blir allt vanligare globalt sett. Insjuknandet foregés ofta av forhojt
fasteblodsocker eller nedsatt glukostolerans (IGT), sa kallad pre-diabetes. Om man kan finna i synnerhet IGT
och DM2 vid en screening finns mojlighet att forebygga diabetesutveckling respektive sitta in behandling tidigt.
Tidigare studier indikerar att DM2 &r vanligare och upptrider tidigare i invandrade befolkningar frén
mellandstern. Den syrianska gruppen dr emellertid inte specifikt studerad tidigare. Syftet med denna studie var
att utvirdera ett screeninginstrument samt kartldgga utbredningen av stérd glukosomséttning i en syriansk
befolkning.

Metod: Individer 30-75 &r gamla utan kénd diabetessjukdom inbjods i samband med sondagsgudstjénster till att
genomgé ldkarundersdkning med fokus pé hjart-kéarlsjukdom samt genomfora oralt glukostoleranstest samt
blodprovstagning for kolesterol och HbAlc. Screeninginstrumentets tre frigor om hogt blodtryck, érftlighet for
diabetes och overvikt stélldes till alla deltagare.

Resultat: Totalt 43 individer genomgick hela studieprotokollet. Av dessa befanns 12 individer ha stord
glukosomsittning, 4 med DM2 och 8 med pre-diabetes. Tva jakande fragor sdgs som positivt utfall av
screeningen. For alla former av stord glukosmetabolism berdknades en sensitivitet pd 92 % och en specificitet pa
39 %.

Konklusion: Vid screeningen uppticktes merparten av alla med stord glukosmetabolism men till priset av att
man behdvde lata ett antal friska genomgé det tidskrdvande glukostoleranstestet. Testet dr enkelt att inforliva i
sjukvérden och kan vara ett viardefullt tillskott, studiedeltagarna var dock for fa for att studien ska vara riktigt
tillforlitlig. Denna studie styrker emellertid tidigare studier som pavisat hog diabetesférekomst hos immigranter
frdn mellandstern.

Laurie Hartung

laurie.a.hartung@gmail.com, Narhalsan Bramarevardens Vardcentral, Géteborg

Upplevelse av egen blodtrycksmatning pa Bramaregardens Vardcentral

Syfte: Att utvirdera hur patienterna upplever metoden med egen blodtrycksmétning som alternativ till att
komma till distriktsskoterska och méta blodtryck.

Metod: Alla patienter med nyupptéckt eller redan behandlad hogt blodtryck som kom pé besok pd
Bramaregardens Vardcentral frdn och med mars till och med oktober 2011 efter vissa urvalskriterier tillfrigades
att delta i studien. Dérefter slumpades de till gruppen for métning av blodtryck hos distriktsskoterska eller
egenmitning pé vardcentral.

Resultat: De tagna blodtrycksvardena jaimfordes pd gruppniva utan anvindning av statistiska tester p.g.a.
gruppens mindre storlek. Inga stdrre skillnader kunde pavisas. Kons- och aldersférdelning mellan grupperna var
liknande. Enkétunders6kningen visade att bAda metoderna uppskattades av patienterna och att patienterna var
genomgaende ndjda med den metoden de blev tilldelad.

Slutsatser: Bdda metoderna uppskattades av patienterna. Automatisk blodtrycksmétning pé vardcentral av
distriktsskoterska eller egenmitning dr bdda metoder som borde erbjudas pa vardcentral.



Linda Antonsson

linda.antonsson@vgregion.se, Narhalsan Styrs6 Vardcentral, Styrso

Troponin T i primarvard

Ischemisk hjértsjukdom &r den vanligaste dodsorsaken i virlden och sé dven i Sverige. Brostsmaérta &r ett av dess
kardinalsymtom. Inom primérvérden ar det 0,7-3% av patienterna som soker pga brostsmérta. Av dessa har
under 5% instabil angina eller hjartinfarkt. De allra flesta lider av ofarliga &kommor men négra f4 har en
livshotande sjukdom. Det dr en diagnostisk utmaning for allménlékaren att hitta dessa allvarligt sjuka patienter.

TroponinT dr en hjirteskademarkor som stiger 1 serum timmarna efter en hjartinfarkt och kvarstar forhojt i upp
till 14 dagar. En av hornstenarna i hjartinfaktsdiagnosen dr dynamisk TroponinT stegring.Provet kan tas som
snabbtest pd virdcentral men med mindre kénslighet &dn det prov som tas inom slutenvérden.
Detektionsgrinserna ligger dver badde nuvarande och tidigare nivder for misstankt hjartinfarkt. Detta gor det
teoretiskt tveksamt om man har har nytta av det inom primérvérden.

Syftet med detta arbete var att utreda kunskapsléget om huruvida Troponin T snabbest ér till nytta for
allménldkare pa vardcentral nir de skall bedoma patienter med brostsmérta.

Arbetet dr en litteraturstudie. Sammantaget dr de studier som gjorts for sma for att ge tillforlitliga data om
Troponin T snabbtest hjélper allménlékaren i sin beddmning av patienter med brostsmérta.

Lisa Skoldin

lisaskoldin@hotmail.com, Lundbergsgatans Vardcentral , Malméo

Sjukskrivning vid psykisk ohdlsa pa Lundbergsgatans vardcentral i Malmo - en
sammanstallning av data for aren 2014-2016.

Bakgrund: Enligt en rapport frdn The Organisation for Economic Co-operation and Development (OECD), dr
den psykiska ohélsan ”den vanligaste orsaken till att personer i arbetsfor &lder star utanfor arbetsmarknaden”
inom OECD. Frén en historiskt 1dg niva 2010 har sjukskrivningarna i Sverige okat. Storst 6kning har skett inom
psykiatriska diagnoser, som sedan 2014 ar den vanligaste orsaken till sjukskrivning. I Sverige har den kande
sjukfrdnvaron i allmédnhet och dkningen av antalet personer som &r sjukskrivna med psykiatrisk diagnos i
synnerhet varit en frdga som lett till en omfattande diskussion de senaste aren. Alla personalkategorier inom
primdrvarden moter dagligen patienter med psykisk ohélsa och en diskussion omkring framtida utmaningar och
arbetssatt for denna patientkategori dr viktiga.

Syfte och fragestillning: Huvudsyftet med studien har varit att versiktligt beskriva sjukskrivningar, och
fordndringar 6ver tid pd Lundbergsgatans Vardcentral under dren 2014-2016. Frigestillningen berdr om det
funnits skillnad i sjukskrivningsmonster bland kvinnor och mén, &ldersfordelning samt hur sjukskrivningsgraden
ser ut i diagnos grupp 5 i relation till alla diagnosgrupper.

Material/Metod: Studien ar en kvantitativ studie med sjukskrivningsdata fran Region Skénes statistikuttag.
Statistik av lakarbesok som gjorts pd virdcentralen har himtats frdn PASIS. Alla ldkarbesok och sjukskrivningar
har analyserats utifrdn 21 diagnos grupper dér sirskilda gruppvisa jimforelser gjorts for diagnos-grupp 5-
psykiska sjukdomar och beteendestdrningar.

Resultat: Antalet sjukskrivningstillfallen har 6kat i alla diagnosgrupper med 7 %, i diagnosgrupp 5 med 10 %.
Sjukskrivningsdagarna har 6kat i alla diagnosgrupper med 32 % och i diagnosgrupp 5 med 53 %. Antalet
sjukskrivna individer okar i alla diagnosgrupper med 9 % och i diagnosgrupp 5 med 37 %. Kvinnor har flest
antal sjukskrivningstillfallen och sjukskrivningsdagar och dkar bland de sjukskrivna patienterna for varje &r som
studerats (2014-2016). Aldersgrupp 2 (30-49 ar) har flest antal sjukskrivningsdagar och tillféllen.
Heltidssjukskrivningarna for alla diagnosgrupper minskar 6ver tid till formén for deltidssjukskrivningarna.
Denna fordndring kan man inte pavisa i diagnosgrupp 5 for de studerade aren.

Diskussion: Resultatet visar en 6kning av sjukskrivningstillfdllena och sjukskrivningsdagarna som ar sérskilt
tydlig i diagnosgrupp 5 dér sdrskilt antalet av sjukskrivningsdagar 6kar (cirka 50 %). Det dr anmérkningsvért att
antalet sjukskrivna individer 6kar med knappt 40 % i diagnosgrupp 5. Kvinnorna 6kar sin andel sjukskrivna



individer och procentuella andel av sjukskrivningstillfillen och sjukskrivningsdagar inom alla diagnosgrupper
och diagnosgrupp 5.

Slutsats: Studien belyser férdndringar av sjukskrivningar totalt och inom diagnosgrupp 5 &r 2014-2016.
Resultatet visade en dkning i antalet sjukskrivningstillfillen, och sérskilt sjukskrivningsdagar samt antalet av
sjukskrivna individer i diagnosgrupp 5. Diagnosgrupp 5 har ej minskat sin andel av heltidssjukskrivningar, en
fordndring som sdgs i sjukskrivningar for alla diagnos grupper.

Louise Wanstrom

louise.wanstrom@gmail.com, Vardcentralen Raa, Raa

Paverkan pa hoga HbA1lc varden efter intervention hos typ 2 diabetiker

Bakgrund: Typ 2 diabetes ar vanlig i primadrvarden. Andelen patienter med typ 2 diabetes och HbAlc
6ver 70 bor enligt Socialstyrelsen vara under 10 %. I slutet av 2015 hade enligt NDR 12,4% av patienterna
pa Vardcentralen Raa ett HbAlc 6ver 70 vilket ansdgs for hogt.

Syfte: Att studera ifall en riktad intervention under ett ar leder till battre glykemisk kontroll.

Material och metod: Studien dr en kvantitativ retrospektiv register och journalstudie.
Studiepopulationen var de typ 2 diabetiker pa enheten som registrerats i NDR med ett HbA1c 6ver 70.
Patienterna kallades under ett ars tid. Besoksfrekvensen individanpassades efter intresse och behov. Efter
ett ar foljdes patienterna upp i journalsystemet och demografiska uppgifter hamtades. Personerna
avidentifierades och virdena fordes in i en Excelfil. Grupperna analyserades deskriptivt med hjilp av
dataprogrammet PSPP. Nollhypotesen testades med Chi 2 test.

Resultat: Av 51 personer var det ett bortfall pa 10 personer. 27 av 41 hade efter ett ar uppnatt malet med
ett HbAlc under 70 vilket motsvarar 61 % av populationen. Kvinnor uppnadde malet i hogre grad &n man.
Det fanns ingen signifikant skillnad mellan gruppen som natt méalet och gruppen som inte nddde malet
avseende forandring i behandling, diabetesduration, malvarde angett, dietistkontakt, SABO/HSV eller inte.
Det var fler som uppnatt malet som hade dkat sin fysiska aktivitet samt gjort medicindndringar (ffa 6kad
metforminbehandling). Det fanns en signifikant skillnad i antalet kontakter, fler kontakter ledde till att fler
uppnadde maélet.

Slutsats: Sammanfattningsvis gav fler besok en battre glykemisk kontroll vid h6ga HbAlc varden.

Marcus Tysk

marcustysk@yahoo.se, Edsbergs VC, Sollentuna

Alcohol consumption and risk of atrial fibrillation in men and women. Results from
the cohort of 60 year old men and women from Stockholm

Background: Earlier studies have shown that binge drinking (heavy alcohol consumption during a short
period of time) increases the risk of atrial fibrillation (AF). Additionally, several epidemiological studies
have shown that chronic heavy alcohol consumption increases the risk of AF. Further studies are required
to analyze the relationship between low-moderate alcohol consumption and risk of AF in men and
women, and to address the dose-response relationship between alcohol consumption and risk of AF.

Objectives: The overall aim of this project was to study the relationship between alcohol consumption
and risk of atrial fibrillation (AF) in men and women, using a cohort of 60-year old men and women from
Stockholm.

Material and methods: The study design is a prospective cardiovascular study. At baseline, all
participants were asked to complete a large questionnaire, including alcohol consumption. The cohort
consists of 4232 subjects (2039 men and 2193 women) and has undergone prospective follow-up from
baseline to 31 December 2012 by annually matching of the National Cause of Death Register and the
Hospital Discharge Register, whereby cardiovascular events are registered.



Results: In men, the risk of AF increases with increasing quintiles of alcohol consumption. Compared with
the lowest quintile, the HR was 1.60 (95% CI: 0.85-3.02), 1.45 (95% Cl: 0.75-2.77), 1.41 (95% CI: 0.7 3-
2.71) and 2.38 (95% CI: 1.26-4.49) across increasing quintiles of declared alcohol consumption. Further,
the HR in men consuming 224-48g alcohol daily was 1.67 (95% CI 1.14-2.45) and those with a daily intake
of 248g a HR of 2.00 (95% CI 1.11-3.58), compared with men consuming 0-24g daily. No significant effect
on the risk of AF could be found across quintiles of increasing alcohol intake in women. The median
alcohol consumption of the women participating in this study was low.

Conclusion: Chronic daily alcohol consumption of more than 24g increases, at least in men, the risk of AF,
and even more heavy consumption increases the risk further. This supports and is in accordance with
current Swedish and American guidelines on avoidance of high-risk alcohol consumption, defined as more
than 14 standard glasses per week in men.

Maria Hosterey

maria.i.hosterey@vgregion.se, Narhalsan Torpavallen vardcentral, Géteborg

Sambandet mellan sjukskrivningstid och framtida sjukfranvaro vid vanliga psykiska
sjukdomar — en longitudinell kohortstudie

Syfte: Psykiatriska diagnoser leder ofta till sjukskrivning och upprepad sjukfranvaro samt dominerar
diagnoskoderna pé ldkarintyg for sjukskrivning i Sverige som registreras hos Forsékringskassan. Det
Forsakringsmedicinska beslutsstodet (FMB) dr en riktlinje for 1dkare i arbetet med sjukskrivningar. Syftet med
den hér studien var att undersdka sambandet mellan olika sjukskrivningstider vid baslinjen med risken for
framtida sjukfrdnvaro hos patienter med common mental disorders (CMD) vid Nérhdlsan Torpavallen
vardcentral i Géteborg.

Metod: I en prospektiv, longitudinell kohortstudie f6ljdes under 2 ars tid 350 patienter med vanliga psykiatriska
diagnoser och med olika sjukskrivningstid upp med avseende pé antal nya sjukskrivningsdagar, komorbiditet och
sjukskrivningsnivéer.

Resultat: Under uppfoljningstiden hade de individer som vid baslinjen (&r 2013) var sjukskrivna langre tid &n
vad FMB rekommenderar flest antal sjukskrivningsdagar (208,4 dagar). Minst antal sjukskrivningsdagar (93,8
dagar) hade gruppen som vid baslinjen var sjukskriven kortare tid &n vad FMB rekommenderar. Komorbiditet
med olika CMD diagnoser verkade inte predicera for ldngre sjukskrivningsperioder.

Konklusion: Lingre sjukskrivning d4n vad FMB rekommenderade dkade risken for fler sjukskrivningsdagar
jamfort med de som inte var sjukskrivna eller de som sjukskrevs kortare tid &n vad FMB rekommenderar.

Monika Asplund

asplund.monika@gmail.com, Capio citykliniken Bunkeflo-Hyllie, Bunkeflostrand

Fallbeskrivning: prurigo nodularis — ett tillstand ddr man vid svara symtom kan
Overvaga pregabalin

Prurigo nodularis ar ett tillstdnd som kdnnetecknas av kliande hudknutor. Manga behandlingsalternativ
har provats med begrinsad framgang. Vi beskriver sju patientfall dir man provat behandling med
pregabalin.

Pregabalin ar ett lakemedel godkant for behandling av neuropatisk smarta. Biverkningar har rapporterats,
bl.a. somnolens och yrsel. Det finns dven risk for missbruk och beroende.

Denna fallrapport indikerar att pregabalin dr ett mdjligt behandlingsalternativ for terapiresistent svar
prurigo nodularis. Effekten ar dock inte alltid permanent. Malet dr att anvdnda ldkemedlet under en
begransad tid, for att fa patienten till remission, sa att klddcykeln kan brytas



Nanna Mykén

nanna.myken@saroleden.se, Saréledens Familjelakare, Billdal

Allergisk artrit — finns det? En dubbelblind placebokontrollerad provokationsstudie

Bakgrund: Allergiska sjukdomar har 6kat i forekomst virlden dver. Fododmnesallergier & ett allvarligt
hélsoproblem som drabbar bade barn (8 %) och vuxna (5 %). Relativt nyupptéck ar kottallergi som ér en
allergisk senreaktion med symtom 3-6 h efter intag av kott. Dessa patienter har forh6jda IgE nivder mot alfa-gal.
Det finns dven studier som indikerar koppling mellan kost och immunitet samt vetenskaplig litteratur avseende
kost och risk for utveckling av reumatoid artrit. Hogt intag av rott kott har associerats med okad risk for
inflammatorisk polyartrit.

Syfte :Att med hjilp av DBPCFC (dubbel blind placebokontrollerad fododmnesprovokation) underséka om det
finns ett samband mellan objektiva/subjektiva ledsymtom efter intag av kott.

Metod: Tre patienter fran en allménlédkarmottagning med anamnes pé koéttrelaterade ledsymtom ingick i studien.
Inklusionskriteriet var att patienterna sjalva upplevt att det fick svullna leder alternativt ont i flera leder efter
intag av kott. Efter tva veckors elimination av kott gjordes en dubbelblind placebokontrollerad
fododmnesprovokation enligt riklinjer frin EAACI (European Academy of Allergy and Clinical Immunology),
det vill sidga forsokte efterlikna patientens anamnes avseende provokationsdos, tid mellan provokationerna samt
samt blodprover inklusive alfa-gal kontrollerades.

Resultat: Tva av studiedeltagarna fick inga symtom pé vare sig placebo eller aktiv substans. I kliniskt verifierad
artrit 2-3 h efter intag av kott, samt magtarmsymtom. Samma patient var positiv for alfa-gal, och i samband med
artriten kunde foérhdjda inflammatoriska parametrar detekteras. Vid intag av placebo fick samma patient inga
symtom.

Slutsats: For forsta gdngen har vi med hjalp av dubbelblindprovokation kunnat pavisa att intag av rott kott
medierat en artrit med stegrade inflammatoriska parametrar. Férutom kottallergiker som ér alfa-gal positiva som
uppger diarré och matsméltningsproblem efter intag av kott.

Reza Mohammadi

reza.mohammadi@sll.se, Jordbro vardcentral, Jordbro

The healthcare utilization preference of patients needing hypertension care in a
county of Stockholm and their satisfaction with the care received

Aim: The aim of current study was to investigate the healthcare seeking behaviors of patients with
hypertension in Jordbro (a region) of Stockholm and their satisfaction with the care received.

Methods: As in the baseline study of a prospective study on self-care and health care seeking behaviors of
patients referred for blood pressure care, 300 subjects living in Jordbro were enrolled. In present report
the healthcare seeking behaviors of this population and their satisfaction with the health care they have
received is analyzed and presented as baseline statistics for 2006 survey. The follow-up study is going to
be conducted and reported through later publications.

Results: Men comprised about 43% of the participants and 57% were women. Mean age was 60.8(SD:
11.3) years. Sixty-eight percent of subjects were born in Sweden, 11.3% in Nordic counties and the rest
were born in other countries. In response to the question that “did you need to visit a doctor in recent
year?”, 108(42.2%) answered yes and 79.3% said they searched for doctors in that year. They were
visited by the doctor 3.2 times yearly in average. 34.6% said they visited the doctor for controlling their
blood pressure. 30.8 % of persons visited other medics such as nurses for their blood pressure control.
About 62.3% were visited exclusively by the district family doctor during the recent year and about 9.3%
of others were visited additionally by at least one other type of health care providers making a sum of
71.6% of the participants that were visited at least once by the district family physician. Asking for their
overall satisfaction with the received health care, about 83% stated that they were satisfied. Eighty percent of
the subjects also stated they were satisfied with the health provided by their township health center
(vardcentral). Mean of the averaged blood pressure among the participants was 100.2 mmHg (95% CI:



98.2-101.5). About 39% of the subjects were hypertensive. This proportion was higher for men. Men were
more likely to have mild hypertension while women were more likely to have moderate or severe
hypertension.

Conclusion: There was a high patient preference for Swedish patients to receive blood pressure control
services from the primary health care system and at the same time the healthcare services for people with
hypertension in this study population in Stockholm was overall satisfactory with respect to service
utilization and patient satisfaction. However, there is a need for further improvement of the effectiveness
of the care in ideal management of hypertension taking into account the preferences of the health system
clients.

Sara Schildt

sara.schildt83@gmail.com, HC Sandviken Sddra Din halsocentral, Sandviken

Gemensamma faktorer hos multisékande patienter vid Capio Gavle HC — en
patientenkatstudie kalenderar 2014

Bakgrund: En mindre andel av patienterna som soker vard inom primérvérden samt den organspecialiserade
sjukvérden stdr for en mkt stor andel av den totalt konsumerade virden. Vi kallar dessa patienter for
multisdkande. Forskning har visat att de multisokande patienterna har en hog grad av fysisk, psykisk och social
morbiditet. Multisdkande patienters grad av osdkerhetskénsla i stort eller missndje med den egna lakarkontakten
ar vid artikelsokning inte vél studerat.

Syfte: Kartligga med en enkitstudie om det finns ndgra gemensamma eller samvarierande faktorer for de
multisdkande patienterna vid Capio HC under kalenderér 2014.

Metod: Alla ldkarbesok under kalenderar 2014 pd Capio Gévle HC identifierades och sorterades efter antalet
lakarbesok/patient for varje enskild patient. "Multisdkargruppen” utgjordes av patienter som sokt ldkare > 7
lakarbesok/ar. Kontrollgruppen kons- och &ldersmatchades och bestod av patienter som sokt ldkare 1-4 ganger
per ar. Exklusionskriterier var alder 0-17 4r, sirskilt boende (SABO), tolkbehov, konstaterad demens- eller
Alzheimer diagnos. Enkéten skickades hem till studiegrupperna. Patienterna var anonyma. Resultaten
sammanstillts i Excel och analyserats med statistikprogrammet IBM SPSS.

Resultat: Studiens huvudresultat visar pa skillnader mellan multisokargruppen och kontrollgruppen avseende 1)
den sjdlvupplevda hélsan 2) hur patienterna upplevde ldkarens bemdtande samt 3) bakomliggande
socioekonomiska parametrar.

Slutsats: de multisdkande patienterna vid Capio Gévle HC under 2014 skattade bdde den egna hélsan och
lakarens bemdtande ligre jimfort med kontrollgruppen men svarade for dvrigt pafallande lika pa enkédtfragorna.
Jamfort med kontrollgruppen var multisdkargruppen oftare kvinnor, sjukskrivna samt hade hemsjukvard.

Selma Mehr

Selma.mehr@skane.se, Vardcentralen Anderslov, Anderslov

Kartlaggning av glykemisk kontroll hos dldre patienter med typ 2-diabetes pa
aldreboenden i Trelleborgskommun. Finns det nagot samband mellan graden av
HbA1c och behandling med bensodiazepiner?

Syfte och Metod: En deskriptiv studie av tre olika sérskilda boenden i Trelleborgs kommun. Patienter med samt
utan diabetes studerades avseende olika parametrar, liksom Hb, Kreatinin, HbA 1c, etc. Hos diabetesgruppen
stratifierades HbA lc virdet i tre grupper, HbAlc <52, 52-69 samt >=70. Data samlades &ven in kring
benzodiazepinanvindning samt 2 arsmortalitet.

Resultat och diskussion: Patienter med HbA 1¢>70 hade ligre anvindning av bensodiazepiner. Siffran var dven
lagt for gruppen med striktbehandlad diabetes, men hogst hos patienter med moderatreglering. Anvindning av



bensodiazepiner var en negativ faktor gillande mortaliteten i grupperna. Cirka en tredjedel av patienter med
lakemedelsbehandlad diabetes var 6verbehandlade Mortaliteten i gruppen med moderat reglering var liagre.

Med tanke pd dldre médnniskors minskade behov av insulin finns det stod for reducering av antidiabetisk
behandling utan ndgon storre effekt pA HbAlc. Det dr framforallt viktigt att inte misstolka symtom pa
hypoglykemi liksom oro och agitation och behandla det med lugnande ldkemedel liksom bensodiazepiner. Att
forsoka trappa ner samt utséttning av bensodiazepiner som okar risken for sjuklighet och patientskada &r av stor
betydelse.

Det ér inte sdkert att kunna dra négra slutsatser om resultatet av denna studie som med tanke pé f4 antal patienter
i varje grupp inte ar signifikant. Resultat fran tidigare studier stddjer bland annat samband mellan 6kad mortalitet
samt ldgt HabA 1c grad och hog anvéndning av bensodiazepiner. Man kan inte forsumma vikten av moderat
glykosreglering av dldre patienter med diabetes. Fler studier behovs for att ndrmare studera negativa effekter av
bensodiazepiner pa hilsan framforallt hos multisjuka skora patienter med bland annat hjértkérlsjukdomar samt
diabetes.

Sofia Palmér,

sofia.palmer@vgregion.se, Narhalsan Landvetter vardcentral, Landvetter

Forskrivning av somnlikemedel pa Narhalsan Landvetter vardcentral

Enligt Socialstyrelsens Oppna jamférelser 2014 var antalet personer med regelbunden anvindning av
lugnande medel/somnmedel i Vistra Gotalandsregionen 39,5 per 1000 invanare, vilket ar hogst i Sverige.
Antalet regelbundna anvandare ligger pa konstant niva sedan 2006. Detta vackte mitt intresse for att se
hur mycket somnldkemedel som forskrivs pd Vardcentralen Landvetter, dir jag arbetar. Jag valde ut de
preparat som vanligt forekommer som ren sdmnmedicin inom primarvarden, nitrazepam, flunitrazepam,
triazolam, zopiklon, zolpidem, zaleplon, melatonin och propiomazin.

De parametrar som jag undersokte ar:
- antal individer som fatt respektive somnldkemedel férskrivet under 2012
- alder
- koén
- langvarig (mer an 4 veckor) eller kortvarig (max 4 veckor) behandling
- om individen fatt somnstorningsdiagnos, F51 eller G47, satt eller ej under ar 2012

De tre vanligaste preparaten som forskrevs under ar 2012 var zopiklon, zolpidem och propiomazin.
Jamfort med Vastra Gotalandsregionen och hela Sverige ligger Narhalsan Landvetter vardcentrals
forskrivning av de olika preparaten lagre, men jamforelsen ger troligtvis en lite for positiv bild da jag inte
kunnat ta med dosférpackade ldkemedel.

Den storsta forskrivningen sker till aldrarna 51-70 ar. Varje preparat forskrevs till majoriteten kvinnor.
Stor del av forskrivningen sker under lang tid, vilket gar emot de allmdnna rekommendationerna. Utav de
som fick ndgot somnldkemedel forskrivet sa fick 57,4% ocksa en somnstoérningsdiagnos, F51 eller G47.

Tre saker som vi pa Narhalsan Landvetter vardcentral skulle kunna bli battre pa ar:
- Lagre andel propiomazin till dldre.
- Kortare behandlingstider framfor allt vad det giller zopiklon och zolpidem.
- Battre pa att satta diagnos.



Victoria Belin Benninge

victoria@benninge.eu, Narhalsan Krokslatt VC, Mélndal

Fa fler sjundeklassare i VGR att rora sigtillrackligt! Fysisk aktivitetsniva hos 13-
aringar i Vastra Gotalandsregionen. Jamforelse mellan sjalvskattning och objektiv
matmetod samt maluppfyllelse gentemot rekommendationer for fysisk aktivitet.

Bakgrund: Fysisk aktivitet (FA) har ménga positiva fysiska och mentala effekter. Regelbunden fysisk aktivitet
minskar risken for kronisk sjukdom och 6kar livskvaliteten. Fysisk inaktivitet har av WHO klassats som en
global pandemi med 5 miljoner dodsfall per r. Enkédtbaserade rapporter visar att dagens ungdomar ror sig allt
mindre och att stillasittandet har 6kat. Accelerometrar kan objektivt méta hur ldinge ungdomar ar fysiskt aktiva
pa olika anstraningsnivéer och dven tiden i stillasittande.

Syfte: Att kartligga hur fysisk aktivitetsniva och stillasittande ser ut bland 13-&ringar i VGR med hjélp av
accelerometri. Hur ser mélupfyllelsen ut gentemot aktuella rekommendationer, i relation till kén och BMI-
status? Att jdimfora enkédtbaserad data om maluppfyllelse med accelerometerbaserad data.

Metod: Data frdn 479 13-aringar (195 pojkar och 284 flickor) har analyserats. Med anvéndning av enkétfragor
har data om bla fysisk aktivitet, langd och vikt inhdmtats. Fysisk aktivitet har registrerats med accelerometrar.

Resultat: Enkétsvar visar att drygt 8 % av pojkarna och 6% av flickorna nir malet om minst 60 min FA varje
dag. Accelerometerdata visar att 55 % av pojkarna och 29% av flickorna nar méluppfyllese under veckodagar
och under helgdagar dr motsvarande siffror 39% resp. 20%. Stillasittandet 4r drygt 70% for badda konen.
Overviktiga/obesa individer ndr maluppfyllelse under veckodagar men signifikant ligre under helgdagar (30% vs
15%, p=0.01)

Konklusion: Fysiska aktivitetsnivdn bland 13-4ringar i VGR &r for lag. Flickor, dverviktiga under helgdagar nér
1 minst utstrickning méluppfyllelse. Ungdomars fysiska aktivitetsvanor fangas endast delvis vid
enkédtundersokningar. Rekommendationen &r s ofta som mdjligt &ven anvédnda accelerometerdata.



