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Uppföljning av vårdförlopp 
Vårdförloppen, dess mål och åtgärder följs upp genom process- och kvalitetsmått som bidrar till att 

skapa förutsättningar för kontinuerligt förbättringsarbete. På sikt ska arbetet med vårdförlopp bidra 

till en mer enhetlig och strukturerad dokumentation i vårdinformationssystemen. 

Tillgång till data och uppföljningsmöjligheter 
Indikatorer och processmått är valda för att svara mot angivna utmaningar och mål för 

patientgruppen och de har koppling till god vårdkriterierna. De flesta indikatorer hämtas från de 

nationella kvalitetsregistren BOA och SHPR. Täckningsgraden i SHPR är 99 procent. BOA-registret har 

en begränsad täckningsgrad (uppskattningsvis på individnivå 67 procent för år 2018) vilket medför 

att de redovisade resultaten inte kan ses som helt representativa. Åtgärder för att förbättra 

täckningsgraden behöver diskuteras. Några indikatorer hämtas från Primärvårdskvalitet (PVQ). 

För en av indikatorerna föreslår arbetsgruppen användning av PrimärvårdsKvalitet (PVQ) som 

datakälla och har även önskemål om att därifrån erhålla nya indikatorer. En uppföljning på nationell 

nivå från PVQ för befintliga indikatorer kan troligen bli möjlig under år 2020. Möjligheten att erhålla 

nya indikatorer hanteras i PVQ:s årliga procedur för revidering av indikatorer. 

I april 2020 publicerar Socialstyrelsen remissversion av reviderade Nationella riktlinjer för 

rörelseorganens sjukdomar, där bland annat sjukdomsområdet artros ingår. Arbetsgruppen har haft 

möten med Socialstyrelsen om detta men ännu återstår tid innan den slutliga versionen fastställs. 

Först då står det klart vilka indikatorer som kommer att rekommenderas i de nationella riktlinjerna. 

En revidering av indikatorer och målnivåer för vårdförlopp höftledsartros kan komma att göras när 

de nya nationella riktlinjerna är beslutade. 

Indikatorer för uppföljning 
Vårdförloppets indikatorer visas i tabell 1 och 2. För detaljerad information om hur indikatorerna 

beräknas hänvisas till webbplatsen Kvalitetsindikatorkatalog där kompletta specifikationer publiceras 

i takt med att de är genomarbetade. Där beskrivs och motiveras också de valda indikatorerna.  

Indikatorerna redovisas könsuppdelat och totalt och för både region- och enhetsnivå när det är 

möjligt och relevant. 

 

https://kvalitetsindikatorkatalog.se/#/


Bilaga till Personcentrerat och sammanhållet vårdförlopp Höftledsartros – primärvård 

Bilaga – Uppföljning av vårdförlopp 

Version 1 

2020-05-15 

 

2 

Tabell 1. Resultatmått 

Indikator, uppgifter 
samlas in och redovisas 
könsuppdelat och 
totalt 

Målvärde Mätning och 
återapportering 

Källa 

Andel patienter som är 
nöjda med den hjälp de 
har fått att hantera sin 
diagnos efter 
deltagande i 
grundbehandling 

> 80 procent kontinuerlig BOA 

 

Andelen patienter som 
efter genomgången 
grundbehandling når 
målet för 
smärtreduktion enligt 
Numeric Rating Scale 
(NRS)  

1 enhets förbättring 
anses som minsta 
kliniskt betydelsefulla 
förbättring   

> 50 procent som når 2 
enheters förbättring 
mellan första besök och 
3 månader i enlighet 
med BOA. 

kontinuerlig BOA, första 
besöket och 3 
månader 

Andel patienter som 
når upp i tillräcklig 
fysisk aktivitet >150 
minuter/vecka, efter 
grundbehandling 

> 80 procent kontinuerlig BOA, 3 månader 

Andelen patienter som 
upplever förbättrad 
hälsorelaterad 
livskvalitet 1 år efter 
behandling. Som 
förbättring definieras 
0.1 på EQ5D 

> 30 procent kontinuerlig BOA, första 
besöket och 1 år  
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Tabell 2. Processmått 

Indikator, uppgifter 
samlas in och 
redovisas 
könsuppdelat och 
totalt 

Målvärde Mätning och 
återapportering 

Källa 

Medelålder vid 
förstagångsdiagnos 
höftledsartros 

Sänkt medelålder * kontinuerlig Primärvårdskvalitet 
(PVQ) – NY 

Andel patienter som 
röntgenundersökts 
före grundbehandling  

< 50 procent** kontinuerlig BOA 

Patientutbildning och 
individuellt anpassad 
träning vid artros 

> 90 procent kontinuerlig BOA 

Andel patienter som 
deltagit i 
patientutbildning och 
träning före 
operation med 
höftledsprotes bland 
personer med 
höftledsartros 

Fysioterapeut > 90 procent 

Grundbehandling 
/artrosskola > 80 procent*** 

kontinuerlig SHPR 

*Medelåldern för förstagångsdiagnos är 68 år 2019 enligt Primärvårdsdatadata i Västra 

Götalandsregionen. **68% är i dagsläget röntgade när de registreras i BOA-registret. ***50% av 

patienterna som opererats uppger att de har genomgått artrosskola före operation 
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