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Styrgrupp och registerhéllare

RiksSirs styrgrupp utgor ett nationellt center of excellence for svarlikta sar.

Styrgruppen har tva permanenta arbetsgrupper, Strategigruppen och Forsknings- och
Utvecklingsgruppen (FoU) med registerhéllaren respektive ordférande i styrgruppen som
ordférande.

Dessa grupper har ett antal undergrupper som arbetar mot specifika mal som datateknisk
utveckling, samarbete med andra kvalitetsregister, omvirldsbevakning, patient- och
anhorigfragor, forskning, utbildning, nationella behandlingsrekommendationer,
ansokningar/ckonomi. Saledes deltar hela styrgruppen aktivt i RiksSars fortsatta utveckling.
Ordtorande i samtliga undergrupper dr knutna till RiksSérs arbetsutskott (AU), som haft
telefonméten varje vecka och ett antal fysiska méten under 2017.

Stadgar, organisationsskiss och nomineringsférfarande finns pa hemsidan www.rikssar.se.
Registerhallaren ingar 1 NKRF, NationellaKvalitetsRegisterFéreningen.

RiksSars styrgrupp
Arbetsutskott

Registerhallare: Nina Akesson, distriktsskéterska, fil. mag, doktorand

Ordforande i RiksSars styrgrupp: Rut F Oien, distriktslikare, docent

Anna Davnert, forskningsunderskéterska, nationell koordinator, Sarcentrum Blekinge
Linda Jervidal, distriktsskoterska, regional koordinator, Jamtland/Hirjedalen

Hanna Wickstrom, distriktslikare, doktorand

Ovriga styrgruppsledaméter

Britt-Louise Andersson, sjukskoterska, sirsamordnare, Vixjo

Jan Apelqvist, endokrinolog, docent, Skianes Universitetssjukhus, Malmo

Lena Blomgren, kirlkirurg, med. dr., Vendst centrum i Karlskoga/Kirl-thoraxkliniken i Orebro
Asa Bostrom, dermatolog, docent, Uppsala

Marten Eriksson, allminlakare och ortoped, Kisa

Alexandra Forssgren, dermatolog, 6verlikare, processchef, Skaraborgs sjukhus

Harry Hansson, patient- och anhérigféretridare, Malméo

Inger Jardevi, patient- och anhorigféretradare, Almhult

Olle Nelzén, karlkirurg, docent, Bensarscentrum Skévde

Dag Salaj, cheflakare, geriatriker, Capio Geriatrik Dalen

Emma Sisth, ST-ldkare i allminmedicin, Orebro

Madeleine Stenius, underskoterska, utbildningsansvarig, Rehab Station Stockholm

Sandra Strand, hjilpmedelskonsulent, arbetsterapeut, Hjilpmedelscenter, landstinget Blekinge
Christina Monsen, sjukskoterska, med.dr., Region Skanes Universitetssjukhus

Lill-Marie Persson, dermatolog, 6verlikare, Bensarscentrum Skévde

Desirée Wiegleb-Edstrom, med dr., dermatolog, 6verlikare, medicinsk ansvarig for
Behandlingscentrum, Hudkliniken, Karolinska Sjukhuset

Hedvig Orneholm, med dr, ST-likare i ortopedi, Skdnes Universitetssjukhus

Adjungerade:

Camilla Brodén, Projektledare, UCR (Uppsala Clinical Research Center)
Daniel Eliasson, VD, Gnosco

Astrid Lundevall, allminlakare, enhetschef, STRAMA Stockholm
Kristina Malmsten, utvecklingsledare, Senior Alert

Anna Trinks, registerhéllare, Senior Alert


http://www.rikssar.se/

Vidare ar RiksSar anslutet till Registercentrum UCR, Uppsala Clinical Research Center;
Region Jonkopings lin, dir registerhuvudman/centralt personuppgiftsansvarig myndighet finns;
Blekinge Kompetenscentrum, Landstinget Blekinge, dir RiksSar administreras.

Databasen — dndringar av variabler och inmatning

Ingen dndring av variabler har skett under 2017. De variabler som f6ljs 1 RiksSar bedéms vara
relevanta och de dr vedertagna, evidensbaserade och vil evaluerade. De tillh6r klinisk praxis ur
bade nationellt och internationellt perspektiv.

Mappning enligt SnoMedCT (med ICD-10 diagnoser, ATC- och KVA koder) ir slutférd under
aret.

RiksSars app
Inmatning av vissa variabler som sarsmirta, antibiotikabehandling, kompressionsbehandling,
sarstorlek och sarduration overfors automatiskt till registret pa UCR via RiksSérs app.

Sarjournal

RiksSars mallar utgor grunden till en sarjournal, som kan anpassas till olika vardinformations-
system, vilket gOr att datainsamlingen blir bade enklare och kvalitetssakrad. Sarjournalen ar ett
arbete inom NPDI projektet (Nationella programmet £6r datainsamling) och berdknas komma i
drift under varen 2018.

Databasen — dndring av utdata och rapporter

Under 2017 har ingen dndring skett i rapportsystemet.

Varje enhet kan ta ut sina rapporter online vid vilken tidpunkt som helst och jamféra sina resultat
med rikets. Rapporterna belyser tydligt vilka direkta forbattringsomraden som finns for den
aktuella enheten, da olika malvirden finns i rapporterna. Arbetet med jimférelser med egna
kliniker, olika primarvardsenheter och olika kommunala boenden pagar fortfarande som en del av
registerutvecklingen pa UCR.

RiksSar kommer under hésten 2018 att kopplas till VIS (Varden i siffror), www.vardenisiffror for
Oppen redovisning av data.

Verksamhetsrapporten ger en enkel 6verblick av enhetens sarverksambhet till fraimst
verksamhets/avdelningschef.

Forbittringsrapport vardprocessen avser behandling av sarpatienter och ger underlag
till férbattringsarbete inom enheten, riktad frimst till vardpersonal.

RiksSars Arsrapport finns pa hemsidan www.rikssar.se och visar pa registrets utveckling
under aret.

Patientrapporten dr en patientinformation om RiksSar och om patient- och anhérig féreningen
for Patienter med Svarlidkta Sir, PASS, www.rikssar.se

Hemsidan

Hemsidan har under 2017 genomgatt genomgripande uppdateringar for att bli mer littillginglig
och 6verskadlig. Dir finns bl.a. information om specifika projekt som Vinnovas App-projekt,
och RiksSars webbutbildningar, som dr mycket eftersékta. Dir finns filmer som “Roster om
RiksSar”, patientinformation och information om forskningsprojekt.

_"RiksSér


http://www.vardenisiffror/

Samverkan med andra nationella kvalitetsregister

SENIOR ALERT

Sedan flera ar finns ett viletablerat samarbete mellan de bada kvalitetsregistren RiksSar och
Senior alert med representanter fOr registren 1 varandras styrgrupp. Béda registren har samma
IT-plattform och CPUA.

Sedan en lingre tid har det planerats f6r en sammanlinkning av registren avseende trycksar for
att folja patienter med trycksar frin prevention genom behandling till likning. Denna
sammanlinkning har dnnu inte genomforts, da uppdateringen av Senior Alert till 2.0 férsenats.
Ambitionen under 2018 ar att denna sammanliankning kommer till stand.

SWEDVASC

I Swedvasc registreras bl.a. cirkulationsstérningar i benen och karlkirurgiska interventioner. Det
finns viss brist pa data avseende sar och sarlikning efter kirlkirurgiska interventioner.

I upphandlingen av varicerbehandlingar i Stockholm stills som krav f6r bensarsbehandling att
patienten registreras i RiksSar och att alla variceringrepp med eller utan sar ska registreras 1
Swedvasc. Under 2018 kommer RiksSar att ligga in variceroperation som en kvalitetsindikator
med malvirde i rapporterna. Ambitionen ar att géra en sammanlikning RiksSar — Swedvasc f6r
att kunna folja effekten av variceroperation pa patienter med vendsa bensar. I RiksSars styrgrupp
ingar tva karlkirurger fran Swedvasc. Registren har samma IT-plattform.

NDR (nationella diabetesregistret)

I NDR registreras diabetesfotsar men for att fa uppgifter om sarlikningstid,
behandlingsstrategier, antibiotika- och smirtbehandling liksom komplikationer, vore ett nirmare
samarbete mellan de bada registren synnerligen 6nskvirt. Detta samarbete saknas idag men
RiksSar fortsitter sin ambition att arrangera en samarbetsgrupp mellan registren.

Samarbete med specialistféreningar och andra organisationer

RiksSar har en bred geografisk och professionell férankring bland likare, sjukskéterskor och
underskoterskor i hela vardkedjan.

Foljande specialistforeningar finns representerade i RiksSars styrgrupp: Sarsjukskoterskor i
Sverige (SSiS), Svensk sjukskoterskeforening, Distriktsskoterskeféreningen (DSF), Svensk
Forening for Sjukskoterskor 1 Diabetesvard, Svensk Forening f6r Allmidnmedicin (SFAM),
Distriktsldkarforeningen (DLF), Sveriges likarforbund (SLF), Svenska Sillskapet f6r Dermatologi
och Venereologi (SSDV), Svensk Kirurgisk Forening, Svensk Geriatrisk Forening (SGF),
STRAMA, RG Aktiv Rehabilitering (ideell férening f6r personer med ryggmirgsskada) Rehab
Station Stockholm och UCR.

RiksSar har tagit initiativet till en intressegrupp for bensar inom SSDV. Dir kan allmdnmedicin
och dermatologi métas och tillsammans verka f6r basta mojliga vard for patienter med svarlikta

sar. RiksSar dr ett av tre register som anvinds av hudlikare.

Samarbete med STRAMA fortsatter i www.sdrsmart.se

SFAM (Svensk férening for allmianmedicin)
RiksSar ingir i SFAMs referensgrupp LARANDE & UTVECKLING.

Samverkan med patient-/brukarforeningar

RiksSars patient- och anhérigrepresentanter har aktivt medverkat i styrgruppens arbete sedan
2014. En patientforening, PASS, bildades 2015. Kontaktuppgifter till representanterna liksom
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checklista for de som drabbats av ett svarlakt sar finns pa RiksSars hemsida.
Patientrepresentanten Inger berittar i en film om hur det dr att leva med ett svarlakt sar
www.rikssar.se .

Internationella samarbeten

RiksSar har under aret haft f6ljande internationella kontakter:

EWMA (European Wound Management Association)

EPUAP (European Pressure Ulcer Advisory Panel)

Forskarnitverk, dar RiksSar ingar:

Medicinska Fakulteten, Dep. of Nursing, Brno och the Czech Ministry of Health, Tjeckien
Monash University, Melbourne, Australien

Forskningsaktivitet under aret

RiksSar har upprattat ett forskarnitverk pa Blekinge Kompetenscentrum for doktorander. I
nitverket ingar RiksSars tva doktorander: allminlikare Hanna Wickstrém med sitt arbete om
telemedicin och sir och Nina Akesson, distriktsskoterska, fil. mag. med sitt arbete om
sarinfektioner. Handledare ar Cecilia Fagerstrom, PhD, docent, FoU-ledare pa Blekinge
Kompetenscentrum och kopplad till Linnéuniversitet i Vaxj6; Hanna Tuvesson, PhD,
Linnéuniversitetet; Patrik Midlov, professor i allmdnmedicin och prefekt vid institutionen for
kliniska vetenskaper, Lunds Universitet; Peter Anderberg, docent, Blekinge Tekniska Hogskola;
Rut F Oien, docent, Lunds universitet.

Beviljade datautlimnanden f6r forskning

Datautlimning har gillt pigaende doktorandarbeten samt trycksarsprojektet i Blekinge, som
ticker slutenvard, kommuner, primirvard och privata enheter.

Paborjade forskningsprojekt
RiksSar har f6r narvarande tva doktorander, som tillh6r det forskarnitverk som bildats pa
Blekinge Kompetenscentrum med utgangspunkt fran RiksSar.

E-bilsa - Telemedicin och RiksSadr

Resultat fran allméinlikare Hanna Wickstréms doktorandarbete ér redovisade 1 artikeln

Comparing video consultation with inperson assessment for Swedish patients with hard-to-heal ulcers: registry-based
studies of healing time and of waiting time. BMJ Open 2017.

Diir belyses att lakarbedomning via surfplatta kan minska vintetid till diagnos, 6ka
likartillgingligheten samt minska sarlikningstiden.

Bedomning och behandling av sarinfektion hos patienter med svarlikta sar med fokus pa sjukskditerskan roll i
vdrdprocessen

Nina Akesson, distriktsskoterska, fil. mag. och RiksSars registerhallare, har pabérjat sitt
doktorandarbete inom sarinfektion samt vidareutvecklat den digitaliserade sirjournalen, som
kommer att kunna anvindas av samtliga registeranvindare genom RiksSérs app. Detta ér ett led i
att minska dubbelregistrering av data.

Anvéndartestning av bildfunktion i sarlikningsprocessen - en personalfokuserad e-hilsolosning

Ett pilotprojekt med finansiering av Vinnova och i samarbete med Gnosco och UCR (Dnr 2017-
04701). Studien 4r godkind av Etikprévningsnimnden i Lund.

Hir ska en utvirdering ske av appen for att utveckla bildfunktion och sarytemitning. 100
projektdeltagare ingar i studien som kan betyda en markant 6kning av tickningsgraden. Appen
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kommer att ligga som grund till ett kliniskt beslutsstod for att f6lja den enskilde patientens
sarlikningsprocess. Redan idag sker en vilfungerande och smidig 6verféring av data fran
RiksSars app till UCR.

Trycksarsprojeketet i Blekinge

RiksSar har genomfort en undersékning av forekomst och behandling av trycksarspatienter 1
Blekinge lin 1 primarvird, slutenvard och kommunerna med uppfoljning efter 6 manader.
Prelimindra siffror visar att en orimligt hég andel av dessa patienter hade avlidit inom 6 manader.
Sammanstillning och statistisk bearbetning av data sker under varen 2018 med tinkt publikation i
Likartidningen.

Vetenskapliga publikationer 2017

Wickstrém HL, Oien RF, Fagerstrom C, Anderberg P, Jakobsson U, Midlév P. Comparing video
consultation with inperson assessment for Swedish patients with hard-to-heal ulcers: registry-
based studies of healing time and of waiting time. BM] Open. Accepted for publication 171218.
BM]J Open. 2018 Feb 15;8(2):¢017623. doi: 10.1136/bmjopen-2017-017623.

Oien RF, Akesson N, Salaj D. RiksSar — ett verktyg fOr ett strukturerat och effektivt
ombhindertagande av patienter med svarlikta sar. Svensk Geriatrik. 2017;1:11-15.

Abstrakt vid medicinska konferenser

171009-10, MTD, Medicinteknikdagarna Medtech4Health, Visteras
A shortcut to better and safer care for patients with hard-to-heal ulcers

171109-10, 11th NOVO symposium, “Measures to meet Nordic challenges for sustainable health
care organizations”, G6teborg
A shorteut to better and safer care for patients with hard-to-heal ulcers

Kommunikationsinsatser
Foredragningar

170614 Landstingspolitiker, Landstinget Blekinge
170822 MAS méte, Blekinges fem kommuner i Ronneby

Presentationer av registret

170202 Registreringsteknik, fysiskt mote Forsdalens Ve, Mérrum
170330 Poster, chefsdagen, landstinget Blekinge
170531 Presentation av RiksSar/Sarcentrum, Region Blekinge

Webbseminariet

”Hur man kan anvinda registret for att 6ka kvalitén pa varden av patienter med svarlikta sir”
samt “Registreringsteknik RiksSar” och grundliggande sarutbildning med RiksSar, www.rikssar.se
170207 Orebro lin

170905 Kirurgiska kliniken, avd 11 Region Gavleborg, Givle.

170915 Kirurgkliniken Orebro

171011 Registreringsteknik, Uddevalla V¢, Uddevalla

171130 Registreringsteknik Solgirde Ve, Kungilv

Nationella foreldsningar/konferenser
170404—05 Forelisning Region Jimtland Hirjedalen, Ostersund
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170406 Hur ska svarlikta sar behandlas? Likemedelskommittén och Strama, Orebro Lin
170426-27 SSiS (Sarsjukskoterskor i Sverige) sarkonferens, Stockholm

170511 Dagens Medicin Guldskalpellen, Stockholm

170511-12 Kirlkonferens, Bastad

170518 Kompetensteamet, Stockholm

170610 Sarsmirta, Vendsa bensar och RiksSar, SSDV varméte, Jonkoping
170911 Nationella Kvalitetsregisterkonferensen, Stockholm

170927 HALT, folkhalsomyndigheten, vardrelaterade infektioner, Link6ping
171009-10 MTD (Medicinteknikdagarna), Visteras

171121 Dagens Medicin Agendas konferens om Kommunal sjukvard, Stockholm
171123 Konferens Rusta for framtiden, Stockholm

171124-25 Fortbildningskurs for dermatologer, Novartis, Stockholm

Internationella konferenser

171109-10 NOVO 17, “Measures to meet Nordic challenges for sustainable health care
organizations”, Goteborgs universitet, Goteborg

Utbildningar

171121-22 Sarskolan, grundliggande sarutbildning f6r all personal inom primarvard, kommunal
vard och sjukhusbunden vird 1 Blekinge, Ronneby Convention Center

Filmer

171006 Roster om RiksSar
https://www.youtube.com/watch?v=gMfbrH]Obg4&t=4s

Resultatredovisningar fér professionella organisationer

170509 Okat samarbete i hela vardkedjan, Swedish Medtech, Stockholm
171010 Smith&Nephew Sarnitverk Helsingborg
171106 Nitverkstriff MedTech4Health

Styrgruppsméten, anvindardagar

170125 Méte med registerhallarféreningen NKRF, Stockholm
170328 Styrgruppsmote, telemote

170921-22 Anvindarmote, Stockholm

170922 Styrgruppsmote, Stockholm

UCR

Ett stort antal kontakter med RiksSars registercentrum under édret, framfor allt gillande utveckling
av Rikssars bed-side app

Gnosco

Ett stort antal kontakter med Teknik- och utbildningsféretaget Gnosco under aret, framfor allt
gillande utveckling av RiksSars bed-side app 1 Vinnovaprojekt

SIS, Swedish Standards Institute

RiksSar ar ”remissinstans” f6r SIS, som driver och samordnar standardiseringen i Sverige. SIS ar
medlem och representerar Sverige i den europeiska standardiseringsorganisationen CEN och den
globala organisationen ISO.
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(")vriga aktiviteter under aret
Guldskalpellen 2017

RiksSar och Sarcentrum mottog det prestigefyllda priset Guldskalpellen 2017 som érets férnyare
av svensk sjukvard bland 48 nominerade verksamheter med motiveringen: ’Sarcentrum Blekinge
och Rikssar har visat att ett smart lirsystem, med kvalitetsregister 1 botten, kan minska lidande,
onodiga kostnader och antibiotikaanvindning i en utsatt patientgrupp som fa vill ta ansvar for.
Genom att gora ritt fran borjan, underlitta teamarbete och stindigt vidareutvecklas har deras
satsning natt hela vigen fram i kampen mot de svarlikta saren.”

Behandlingsrekommendationer

RiksSars samarbete med sarwebben i Vistra Gétalandsregionen, VGR, angiende nationella
behandlingsrekommendationer, har intensifierats under aret. VGR har tagit fram RMR -
Regionala Medicinska Riktlinjer, dir registrering i RiksSar anses nodvindigt f6r implementering
av riktlinjerna.

Beslutsstod

RiksSar har under 2017 hittat en lingsiktig 16sning for hur registret kan anvindas som ett kliniskt
beslutsstod med andamalet vard i samma IT system som dndamalet kvalitetsuppf6ljning.
RiksSars app utgor grunden for beslutsstodet och appen utvirderas under 2018/19 i ett Vinnova
finansierat pilotprojekt, dir de enskilda patienternas sarlakningsprocess kan foljas.

Noder

RiksSar har under 2017 paborjat arbetet med att bygga upp ett nationellt nitverk av regionala
kompetenscentra for svarlakta sir, de s.k. noderna, dir personal kan fa hjilp med diagnos och
behandlingsstrategier.

Noderna dr att betrakta som nationella hégspecialiserade kompetenscentra och kan dirfér redan
nu utgdra de nationella enheter som far bedriva aktuell hégspecialiserad vard 1 enlighet med
riktlinjerna f6r Nationella programomraden, NPO.

Planer for kommande ar
Forskning

Sammanstillning av pagaende forskningsresultat

Trycksarsprojektet 1 Blekinge med planerad publikation i Lakartidningen under 2018.

RiksSars app-projekt med planerade publikationer under 2019.

KUPP, kvalitet ur patientens perspektiv, samarbete mellan Karlstad universitet, RiksSar och
Sarcentrum Blekinge.

Tva pagiaende doktorandarbeten

Hanna Wickstrém: Telemedicin och sdr, med planerad publikation om smirta och smirtbehandling
under 2018. Halvtidskontroll av Hannas doktorandarbete i december 2018 vid Lunds Universitet.

Nina Akesson: Bedimning och behandling av sarinfektion hos patienter med svirlikta sir med fokus pi
sjukeskiterskan roll i vardprocessen. Insamlandet av data f6r de tva forsta artiklarna.

Ny doktorand

Joakim Niklasson, arbetsterapeut inom geriatriken med sitt arbete om Forbdttrad sdrlikning med
dkad patientmedyerkan i en e-hilsoapplikation.

Han ingar i det forskarnitverk som finns pa Blekinge Kompetenscentrum och kommer att
tillhéra Linnéuniversitet men ocksa ha kontakt med Linkopings universitet. Joakim dr under 2018
aven projektkoordinator i Vinnovas app — projekt.
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Nya magisterarbeten

Sandra Strand, arbetsterapeut och medlem i RiksSars styrgrupp, paborjar magisterprogrammet
under hosten 2018 kring prevention av trycksar. Arbetet har sin utgangspunkt i det genomférda
trycksarsprojektet 1 Blekinge, dar det praktiskt kliniska resultatet har blivit ett nairmare samarbete
och utbildningar 6ver vardgivargrinserna (slutenvird, kommuner och primarvard).

Anna Hékansson, genomfor sin utbildning inom specialistsjukskoterska med inriktning
distriktsvard och planerar att skriva sin magisteruppsats hésten 2018. Arbetet kommer att ha sin
utgangspunkt i patienters upplevelser av sairsmirta efter att saret dr lakt.

RUT (Register Utiliser Tool)

Vira doktorander uppmuntras att inga 1 RUT inom VR (Vetenskapsradet) - ett verktyg for
utvirdering av nyttan register och variabler har i relation till en forskningsfraga. Eftersom RiksSar
redan ir mappat enligt SnoMed CT (med ICD-10 diagnoser, ATC- och KVA koder), si passar
registret vil in i detta verktyg.

Rapporter

For att latt kunna fa ut publik visning av data, sa har RiksSar forankrat registerdata inom VIS,
Virden i Siffror https://vardenisiffror.se. Samarbete med VIS kommer att intensifieras under
2018.

Validering

For att 6ka validering av datakvalitet sa har RiksSar genomfért vissa journalgranskningar av
sarbehandling och da frimst behandling med antiseptiska medel eller antibiotika. Vi kommer att
genomfora ytterligare journalgranskningar i samband med de pagaende forskningsprojekten.
Manga registratorer Onskar fa statistik 6ver data fran enheten och veta att deras data dr solida.
Dirtor dr det relativt litt att genomfora journalgranskningar efter tillstind fran respektive
verksamhetschef.

Dock saknar RiksSar i nulidget ekonomiskt stod for att ersitta registratorer som utfor
journalgranskningar men da detta dr angeldget ur valideringssynpunkt kommer RiksSar att gora
en mindre pilotstudie pa ett urval av enheter och individer, i enlighet med SKLs monitorering.
Under 2018 kommer en metodbeskrivning att publiceras av hur data i RiksSar valideras.

PROM /PREM-matt

Arbetsterapeut och fil. mag. Joakim Niklasson planerar sin doktorsavhandling kring Forbattrad
sarlikning med dkad patientmedverkan i en e-halsoapplikation, dir malet dr att underséka hur RiksSars
app kan utvecklas for att frimja personcentrerad vard samt sarlikning genom patientens
medverkan och aktivitet. Detta sker i direkt anslutning till patientméten och med bidrag fran
RiksSars patient- och anhérigrepresentanter.

Oka tickningsgraden

I beslut om medelstilldelning fokuseras pa att registret har fortsatt lag tickningsgrad enligt den
berikning som ligger till grund f6r de register, till vilka endast sjukhuskliniker dr kopplade.
RiksSar ticker betydligt fler enheter dn sjukhuskliniker, varfér implementeringen tar lingre tid.
Styrgruppen ir vil medveten om att tickningsgraden bor 6ka varfor vi speciellt inriktar oss pa att
fa med fler kommuner. Tanken var att linka oss samman med Senior Alert f6r uppfoljning av
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trycksar inom kommunerna men uppdatering av Senior Alert har dréjt och ar dnnu inte helt
genomford.

Sarbehandling ér att betrakta som nira vard som behover skotas av hogsta specialistkompetens
for basta resultat, varfor RiksSar har byggt upp en app for enklare registrering och som grund till
ett beslutsstéd och ett nitverk med hégspecialiserade noder. Dessa atgirder torde leda till
betydligt 6kad tickningsgrad framfor allt 1 kommunerna, dir en stor del av sarpatienterna
behandlas och dair det finns stort utrymme fér kompetenshojning,.

a) Appen utvecklas till ett beslutsstdd, nagot som anvandarna linge har efterfragat.

b) Noderna kommer att utgora regionala hogspecialiserade kompetenscentra, till vilka
personal ska kunna boka en videotid for att fa hjilp med sirbedomning och vigledning
till en optimal behandling. Har anvinds appen som ett verktyg och uppféljning sker via
RiksSar.

¢) Visiktar pa att utveckla en nationell sarlikningstianst via video 1 likhet med konceptet RACE
(Rapid Assessment to Consultative Expertise). For att genomfora detta har kontakter
tagits med NSK (Nationella samverkansgruppen for kunskapsstyrning) da det behovs ett
nationellt uppdrag med speciella projektmedel.

Nationellt samarbete

Vi har paborjat en dialog kring ett samarbete med Chalmers, dir forskare ur RiksSars styrgrupp
kommer att inga 1 ett forskarteam om hur Al, Artificiell Intelligens, skulle kunna anvindas i
RiksSars app for beslutsstdd. Projektledare blir da professor Richard Torkel pa Chalmers.

Internationellt samarbete

Norge

Fortsatt samarbete med det norska Sarlikningssillskapet, Norsk interessefaggruppe for sarheling
(NIFS), som paborjades 2017. Likare och sjukskéterskor fran NIFS kommer att auskultera pa
Sarcentrum 1 Blekinge och da ta nirmare del av RiksSar.

Danmark

Det mangariga samarbetet med Dansk Telemedicin har bl.a. legat till grund f6r artikeln
Wickstrém et al. Comparing video consultation with inperson assessment for Swedish patients
with hard-to-heal ulcers: registry-based studies of healing time and of waiting time. BMJ Open.
2018 Feb 15;8(2):e017623. doi: 10.1136/bmjopen-2017-017623.

Australien

I flera ar har ett samarbete funnits mellan Rikssar och School of Public Health and Preventive
Medicine vid Monash University, Melbourne, Australien.

RFO har tidigare gett en foreldsningsserie pA Monash University om RiksSar, vilket har lett till
gemensam publikation:

Oien RF, Weller CD. The Swedish national quality Registry of Ulcer Treatment (RUT): How can
‘RUT’ inform outcome measurement for people diagnosed with venous leg ulcers in Australia?
WP&>*R Wound Practice & Research: Journal of the Australian Wound Management Association
2014;22(2):74-77.

Tyeckien

Fortsatt samarbete med Department of Nursing, Brno, Tjeckien och the Czech Ministry of
Health, som resulterat i en gemensam publikation:
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Pokorna A, Oien RF, Forssell H, Lindholm C. International cooperation for prevention and
healing of pressure ulcers is challenged by the lack of national registries.
Cesk Slov Neurol N 2016; 79/112 (Suppl 1): 20-24.

Anslutning och anslutningsgrad

Antalet enheter som behandlar patienter med svarlidkta sar i Sverige uppskattas till minst 1390
(1000 vardcentraler, 100 sjukhus och 290 kommuner). I RiksSar dr 32 kommuner anslutna, dvs
11% och 17 enheter fran landsting/regioner, dvs 81%.

RiksSar anvinds aktivt av hudklinikerna i landet och ir ett av tre kvalitetsregister som
rekommenderas av SSDV (Svenska Sillskapet f6r Dermatologi och Venereologi).

I samband med uppdateringen till RiksSar 2.0, gjordes dven en uppdatering av organisations-
strukturen, som bl.a. innebir att varje kommun delas in i tvd enheter, en f6r kommunal
hemsjukvird och en fér SABO (Sirskilt Boende). Samtidigt slogs flera enheter ihop till stérre
enheter, varfor antalet enheter minskade.

Idag saknas en fungerande administrationsstruktur pa UCR och vi har dirfér stora svarigheter att
fa ut preciserad statistik 6ver anvindare och enheter. Vi planerar en rapportfunktion for att
littillgangligt fa ut relevant statistik.

Majoriteten av de registrerade patienterna finns inom primarvarden (45%). Ovriga registreringar
ticker sjukhusbunden vird 41% (fraimst hudkliniker) och kommuner 14%. De privata enheterna
utgjorde 10% och finns inom primirvarden och sjukhus. De sjukvirdsenheter som ingar i
RiksSar ar geografiskt spridda 6ver hela landet.

Under 2017 visade satsningen pa att 6ka tickningsgraden inom kommunerna att registreringar
dar okat, frin 9% till 14%.

Tackningsgrad

Att definiera tickningsgraden for patienter med svarlakta sar dr oerhort komplext.

Andra register, som enbart registrerar patienter inom specifika sjukhusbundna specialistkliniker
(som t.ex. hud, kirlkirurgi, ortopedi) kan enkelt uppna en hogre tickningsgrad da dessa kliniker ér
begrinsade till antalet.

RiksSar diremot ticker ett betydligt storre kliniskt omrade, da patienter med svarlikta sar
behandlas av flera aktorer inom bade landsting som sjukhusbunden vard, akutsjukvard,
primirvard och privata virdgivare samt i kommunernas SABO och hemsjukvard.

Data i hela registret visar pa stor samsjuklighet ddr 30 % av patienterna har diabetes och ca 65 %
har hjirtkirlsjukdom, varfor sarpatienterna dven behandlas inom olika medicinska specialiteter
och kliniker. Dokumentation i RiksSar har visat sig kunna 6verbrygga organisatoriska och
professionella grinser och ge en forbattrad arbetsprocess for personalen och en trygghet for
patienterna.

Vid senaste nationella uppféljningen var 73% av patienterna likta, 13% avlidna, 3% blev
amputerade och 11% hade bytt vardgivare.

Tickningsgraden beriknas nu som antal pagaende registreringar under aret delat med uppskattad
prevalenssiffra pa 0,1% av Sveriges befolkning, dvs 2573/10 000, vilket ger en tickningsgrad pa
26%.
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Vi torvantar oss en kraftigt 6kad tickningsgrad i samband med RiksSars e-hilsolosningar, som
implementeras under 2018, genom inférandet av ett nationellt beslutsstod, nationella
behandlingsrekommendationer och registrets integration inom kunskapsstyrningen.

Saledes torde sarbehandlingen i Sverige bli mer kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv.

Validering av datakvalitet

Validering av registret har skett mot Registerservice vid Socialstyrelsen [antetid, kontinuitet och
samordning vid vissa kroniska sjukdomar (feb 2017).

Viss validering har skett genom samarbetet med STRAMA, som resulterat 1 webbutbildningen
www.sdrsmart.se. Dar har bilder och klinisk information fran RiksSar granskats i olika
journalsystem.

Journalgranskningar har utforts i forskningsprojektet Trycksarspatienter i Blekinge i primidrvard,
slutenvard och kommunerna — prevalens, prevention och sarlikning. EPN Lund, Dnr 2016/1067.

Journalgranskningar har dven utforts i samband med uppdateringen av RiksSar till 2.0.

Da PAR (Patientregistret) bara ger bara information om alla avslutade vardtillfallen i sluten vard
har siledes ingen validering skett mot detta register.

De variabler som f6ljs 1 RiksSar bedéms vara relevanta och de dr vedertagna, evidensbaserade
och vil evaluerade. De tillhor klinisk praxis ur bade nationellt och internationellt perspektiv och
anses i sig utgora ’Golden Standard” f6r behandling av sviarlikta sar, varfor validering genom
adjudicering inte dr tillimplig.

Datakvalitet och missing data

I samband med uppdateringen av RiksSir till RiksSar 2.0 har styrgruppen gjort en betydande
oversyn av samtliga variabler med en heltickande kontroll sa att alla inférda virden ocksa
stimmer med registrets variabler. Vidare kontrolleras datakvaliteten kontinuerligt i och med den
nya tekniska utvecklingen av e-hilsolosningar som RiksSars app for beslutsstod, telemedicin och
digitaliserad sarjournal.

RiksSars tekniska system varnar om osannolika eller orimliga registreringar gérs samt blockerar
ologiska/omojliga registreringsalternativ.

RiksSar har en variabelmanual samt forklaringstexter i direkt anslutning till att variabeldata
registreras, dvs lattillgiangliga tool tips.

I RiksSir finns 150 obligatoriska variabler, varfér uppféljning i registret endast kan ske om dessa
variabler ir ifyllda. Diremot kan det finnas en viss efterslipning av data i uppféljningsdelen,
eftersom sarlikning kan paga i bade veckor, manader och ar, varfér det vid en viss given tidpunkt
inte alltid finns fullstindiga data.

Sammanfattande kommentar om ekonomi

Sammanfattningsvis sa har RiksSar anvint de medel som beviljats fran SKL till framfér allt
l6nekostnader f6r de medarbetare (fyra personer pa mellan 10% och 50% av tjanst), som driver
registret och registerutvecklingen; innehar support av registret; implementerar registret pa
konferenser och utbildningar; skriver drsrapport och verksamhetsberittelse och uppdaterar I'T
system.
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For teknisk utveckling av registret har det endast funnits sparsamt med medel och de tekniska e-
hilsolosningarna har bekostats av olika forskningsmedel (Vinnova, Medtech4Health och
Vetenskapliga Radet 1 Blekinge).

Redovisning av ekonomi

Resultat- och balansrikning inklusive relevanta kommentarer till olika poster

IN: SKL 1 530 000 + Fakturering 140 794 =1 670 794

UT: 1588 045

Balansrikning: -82 047. Kommentar: vissa faktureringar (ca 50 000 fran december kom januari -
18).

Budget Utfall

Lonekostnader * 700 000 679 164
Lonebikostnader 301 000 288 322
Kop av IT ** 480 000 441 464
Statistik och arsrapport 25 000 25 000
Resor 29 500 30 215
Konferens 105 000 102 679
Ovrigt 29 592 21 200
Summa 1670 092 1 588 045

*Sammanlagt arbetar 4 personer pa deltid mellan 10% och 50% av sin tjanst med registret:
registerhallare, ordférande i styrgruppen, nationell koordinator, support, utbildningar.
**K6p av IT utgdrs av drift, underhall, licensavgift samt mindre utvecklingsarbeten till UCR.

Andra inkomstkillor 4n nationellt anslag (inklusive avgifter for anvindare)
140 794 kr. (Socialstyrelsen 52 344, Forelasningar 40 000, Anvandarmétes 48 450).

Attestratt

Alla fakturor konteras pa ekonomiavdelningen Blekinge lins landsting, direfter motattesteras
fakturorna av registerhallaren. I nista led beslutsattesteras de av chef pa Blekinge
Kompetenscentrum.

Hur granskning av rikenskaper skett

Registerhallare har haft manatliga méten med ekonom pa Blekinge Kompetenscentrum, dar
rikenskaperna har granskats.

Karlskrona 180515

Rut F Oien

Distriktsldkare, primirvirden Blekinge

Docent i allminmedicin, Lunds Universitet

Adjunct Associate Professor at Monash University, Melbourne, Australia
Ordf i RiksSars styrgrupp

rut.oien@rikssat.se

tel: 0734 471344
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