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Bilaga - Uppfo6ljning av vardforlopp

Vardforloppets mal och atgarder foljs upp genom resultat- och processmatt vilket skapar
forutsattningar for ett kontinuerligt forbattringsarbete. Befintliga kallor for uppfdljning ska anvandas
i den man det gar, men malsattningen pa langre sikt ar att oavsett vilken kalla som anvands for
uppfdljning sa ska strukturerad varddokumentation utgéra grunden. Det innebar ocksa att
uppfdljning av vardforloppen, i sa stor utstrackning som majligt, ska baseras pa information som ar
relevant fér varden av patienten.

| nasta avsnitt sammanfattas vardférloppets nuvarande datatillgang och uppfoljningsmajligheter. For
att forverkliga uppfoljningen av vardférloppet kommer ytterligare arbete krévas, saval nationellt
gemensamt som regionalt och lokalt.

Tillgang till data och uppfdljningsmajligheter

Indikatorerna ar valda for att svara mot de utmaningar och mal som vardforloppet tacker, och har
god koppling till riktlinjer och vardkriterier. | uppféljningen kommer dven Socialstyrelsens indikatorer
for de nationella riktlinjerna att 6vervagas. Data till indikatorerna kan komma att hamtas fran en
varierad uppsattning kallor, dar Socialstyrelsens halsodataregister, Epilepsiregistret och regionernas
vardinformationssystem alla kan komma att anvdndas i varierande utstrackning.

Arbete for att definiera variabler ar initierat, kommer fortsatta och i tillampliga fall involvera
regionerna. For indikatorvarden som hamtas framfor allt fran Socialstyrelsens halsodataregister och
Epilepsiregistret kommer arbetet med att publicera resultaten pa Varden i siffror att paborjas av
stodfunktionen inom nationellt system for kunskapsstyrning. Arbete med en regiongemensam,
kvalitetsregisteroberoende insamling av PROM/PREM-matt pagar pa SKR, och det PREM-matt som
foreslds kommer att invdnta resultatet av detta arbete.

Indikatorer for uppfoljning

Vardforloppets indikatorer visas i tabell 1 och 2. For detaljerad information om hur indikatorerna
beraknas héanvisas till webbplatsen kvalitetsindikatorkatalog.se dar kompletta specifikationer
publiceras i takt med att de &r genomarbetade. Dar beskrivs och motiveras ocksa de valda
indikatorerna. For att sdkerstalla att de for vardfoérloppet viktigaste indikatorerna blir féremal for

uppfoéljning forst, har dessa i tabellen nedan tilldelats prioritet "Hog”.

Indikatorerna redovisas kdnsuppdelat och totalt, pa bade region- och enhetsniva nar det ar mojligt
och relevant.
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https://vardenisiffror.se/
https://kvalitetsindikatorkatalog.se/
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Tabell 1 Resultatmdtt

Indikatorformulering Prioritet
Andel patienter med epilepsi med akut vardtillfalle Hog
Andel patienter med epilepsi som kanner sig delaktiga i Hog
varden

Tabell 2 Processmatt
Indikatorformulering Prioritet

Andel patienter med misstankt epilepsi som genomfort besok i den
specialiserade varden, efter remiss, inom

e 2 veckor for barn under tva ar

Andel patienter med misstankt epilepsi som genomfort besok i den
specialiserade varden, efter remiss, inom

e 4 veckor for 6vriga patienter, 6ver tva ar

Andel kontaktforsok med epilepsisjukskoterska som far respons
inom tva arbetsdagar (via telefon eller digitalt via 1177)

Andel vuxna med epilepsi som genomgar neuropsykologisk
utredning inom tre ar efter epilepsidiagnos

Andel barn 2—18 ar som genomgar neuropsykiatrisk utredning
inom ett ar fran epilepsidiagnos

Andel patienter som inom tre ar fran epilepsidiagnos har
genomgatt langtidsregistrering med video-EEG

Andel fertila kvinnor med epilepsi som fatt information om
fertilitetsaspekter inklusive preventivmedel och graviditet
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