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Inledning

For att samla in information till utvarderingen har Socialstyrelsen genomfort
enkdtundersokningar till tva olika mottagare: specialistvardsenheter som
vardar personer med multipel skleros och specialistvardsenheter som vardar
personer med Parkinsons sjukdom. Enkéterna skickades ut hosten 2024 med
ett elektroniskt enkétverktyg (Survey Generator).
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Enkat till specialistenheter inom
vard av personer med multipel
skleros

Utvardering av varden vid Multipel
Skleros (MS)

Socialstyrelsen genomfor en utvardering av varden vid multipel skleros med
utgangspunkt i nationella riktlinjer for vard vid multipel skleros och Parkinsons
sjukdom fran 2022. Projektet genomférs inom ramen foér Socialstyrelsens
uppdrag att aterkommande rapportera om laget och utvecklingen i halso- och
sjukvarden och socialtjansten. Syftet med denna enkét ar att kartlagga om
och hur specialistvarden féljer ett urval av rekommendationer.
Rekommendationer med hog eller relativt hdg prioritet samt omraden som
utpekades som forbattringsomraden i den tidigare utvarderingen 2016 har
varit vagledande for val av fragestallningar. | de fall fragan har direkt koppling
till féljsamhet av en rekommendation anges rekommendationen i anslutning
till fragan. Foljsamhet till ytterligare rekommendationer kommer ocksa att
belysas med hjalp av uppgifter fran andra datakallor, som till exempel
nationella kvalitetsregister och Socialstyrelsens halsodataregister.
Utvarderingen ska bidra till lokalt, regionalt och nationellt foérbattringsarbete.

Enkaten riktar sig till samtliga specialistverksamheter med ansvar for varden
till personer med MS och skickas till ansvarig verksamhetschef. En dylik
enkat om vard vid Parkinsons sjukdom skickas ut parallellt med denna enkat.

Matdatum

Fragorna i enkaten avser att mata hur férhallandena ser ut vid verksamheten
i september 2024, om inget annat anges i fragan. Om nagot ska redovisas for
det senaste aret avses 12-manadersperioden mellan 31 augusti 2023 till 31
augusti 2024. Fragorna galler de personer med MS dar er verksamhet har
ansvar for pagaende behandling och uppfdéljning.

Samrad med SKR och NNR

Socialstyrelsen har infor utformandet och genomférandet av enkaten samratt
med Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) och Naringslivets regelndmnd
(NNR), i enlighet med férordning (1982:668) om statliga myndigheters
inhamtande av uppgifter fran naringsidkare och kommuner, infér utformandet
och genomférandet av enkaten.

Om resultatet

Resultatet kommer att presenteras i en rapport som publiceras under hosten
2025.
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Alla svar ar viktiga

Det ar frivilligt att besvara enkaten men ert svar ar mycket viktigt for att
resultatet ska bli sa tadckande och anvandbart som méjligt.

Vi ber er besvara enkaten sa snart som mojligt. Enkatsvaren ska vara
Socialstyrelsen tillhanda senast fredagen den 11 oktober 2024. Enkaten ar
elektronisk och besvaras pa webben.

Har du fragor om undersokningen, kontakta:

Mattias Magnusson, telefon: 070-162 39 80, e-post:
mattias.magnusson@socialstyrelsen.se

Hantering av kontaktuppgifter

Kontaktuppgifterna har Socialstyrelsen samlat in genom en férfragan till
regioner och fran de enheter som &r registrerade i svenska neuroregistret.
Kontaktuppgifter ar personuppgifter och behandlas hos Socialstyrelsen i
enlighet med dataskyddsforordningen (EU) 2016/679. Mer information om
hur Socialstyrelsen behandlar personuppgifter finns har:
https://www.socialstyrelsen.se/om-socialstyrelsen/be-handling-av-
personuppgifter. Kontaktuppgifter till denna enkat sparas och hanteras hos
Socialstyrelsen i enlighet med personuppgiftslagen PUL (1998:204).
Uppgifterna kan komma att anvandas vid férnyad kontaki.
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Praktiska instruktioner

Fragor med stjarna (*) maste besvaras for att komma vidare i enkaten.

Enkaten innehaller automatiska hopp mellan fragor. Vilka fragor som
presenteras beror pa vilka svar du ldmnar i féregdende fragor. Du kommer
darfor eventuellt inte fa se samtliga fragor, utan endast de fragor som ar
aktuella for dig.

De svar som matas in i enkaten sparas nar du klickar pa flikarna
"Foregaende” eller "Nasta” langst ner pa varje sida i enkaten. Om du avbryter
arbetet kan du enkelt na enkaten igen genom att klicka pa lanken i e-
postbrevet. Det ar mdjligt att géra andringar i enkaten fram till sista svarsdag
aven om du har skickat i vag ditt svar.

Nar du har svarat pa alla fragorna i enkaten klickar du pa "Klar”. Klicka pa
"Svarsoversikt" for att kontrollera och eventuellt korrigera dina svar. Skriv
darefter ut dina svar genom att klicka pa symbolen for utskrift. (Notera att
endast de fragor som du har besvarat finns med i svarstversikten.) Nar du
har skrivit ut dina svar klicka pa "Ok" for att skicka dina svar.

Ett svarskvitto kommer att skickas till dig nar Socialstyrelsen mottagit ditt
svar.

Kontaktuppgifter till uppgiftslamnaren

Verksamhetens namn:

Tillhérande sjukhus:

Klinik:

Region:

Uppgiftslamnarens namn:

Befattning:

Telefon:

E-post:

Overgripande organisation och verksamhetens
omfattning

1. Vilken kliniktillhérighet har er verksamhet?
O Neurologklinik

d  Medicinklinik
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U Annat, beskriv:

2. Hur manga patienter med MS har er verksamhet behandlingsansvar
for?

Med behandlingsansvar avses alt verksamheten har ansvar fér pagdende
behandling och uppfdlining. Exempel pa behandling ar
ldkemedelsbehandling, funktions- och aktivitetstréning, psykologisk och
psykosocial behandling samt férebyggande behandling.

Syftet med frédgan &r att fa en uppfattning om verksamhetens storlek for att
kunna géra vidare analyser av enkétsvaren.

Om ni inte har en exakt siffra, gbr en uppskattning av antalet patienter och
avrunda till nédrmaste tiotal.

Antal:

Kommentarer:

Rutiner for samverkan vid misstanke om MS

3. Har er verksamhet skriftliga rutiner fér hur samverkan ska ske med
foljande verksamheter da dessa kommer i kontakt med personer som
uppvisar symtom pa MS?

For att tidigt kunna sétta in rétt insatser ar det viktigt att patienter med symtom
pé MS skyndsamt utreds. Fér detta maste specialistverksamheterna kunna
fanga upp patienter med symptom pa MS som identifieras inom annan vard.

Med rutiner avses ett bestamt tillvdgagangssétt (t.ex. vilka undersékningar
som ska féregd remiss till specialistverksamhet). Rutinen ska vara skriftlig och
kénd och anvédndas av personalen. Rutinerna kan inga i andra styrdokument
som till exempel vardprogram. Rutinerna kan ha tagits fram av berérda
verksamheter som samverkar och/eller regionen centralt.

Med samverkan avses hér ett 6vergripande gemensamt handlande pa ett
organisatoriskt plan, med syfte att férbéttra varden av personer med MS.

Ja Nej
Akutverksamhet a u
Ogonverksamhet a a
Bild- och funktionsmedicin d a



Bilaga 1 Enkater for utvardering av varden vid multipel skleros och Parkinsons
sjukdom

Primarvard d a
Andra verksamheter d a
ange vilka:

Kommentarer:

Uppfoljning med magnetkamera av patienter med
MS

Rekommendation MS38: Halso- och sjukvarden bér erbjuda aterkommande
magnetresonanstomografi, minst arliga intervall till personer med MS, kliniskt
isolerat syndrom (CIS) och radiologiskt isolerat syndrom (RIS) Prio 2.

4. Har ni skriftliga rutiner for aterkommande uppfoéljning med
magnetkamera med minst arliga intervall av patienter med MS, kliniskt
isolerat syndrom (CIS) och radiologiskt isolerat syndrom (RIS)?

Med rutiner avses ett bestamt tillvdgagangssétt for hur uppféljiningen av
patienter med MS, RIS och CIS ska ga till. Rutinerna ska vara kdnda och
anvéndas av personalen. Rutinerna kan inga i andra styrdokument som till
exempel vardprogram. Rutinerna kan ha tagits fram av berérda verksamheter
som samverkar och/eller regionen centralt.

a Ja
O Nej
Kommentar

4a. For hur stor andel av era patienter med MS, CIS och RIS har ni under
det senaste aret genomfort uppféljning med MR?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024
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For mer For 50- For 25- For mindre
an 75 75 49 an 25
procentav  procent procent procent av
patientern av av patienterna
a patienter  patienter
na na
for patienter med MS i a a a a
inflammatoriskt aktiv fas
av sjukdomen?
for patienter med CIS a a a a
for patienter med RIS [ a a a

Kommentarer:

(Om samtliga svarsalternativ utom "Ja, fér mer an 75 procent av patienterna” i
fraga 4a)

4b. Om inte uppféljning med magnetkameraundersékningar genomforts
for majoriteten av patienterna, kommentera gérna varfor.

Plats for svar

10
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Multidisciplinart teamomhandertagande

Rekommendation G1a: Halso- och sjukvarden bér erbjuda tillgang till
muiltidisciplinart team till personer med MS. Prio 3

5. Har er verksamhet tillgang till ett multidisciplinart team som erbjuder
insatser till patienter med MS?

Med multidisciplindrt team avses eft team dér personer med olika
vardprofessioner samarbetar kring patienterna och ger insatser utifrén deras
behov. Teamet kan till exempel besta av arbetsterapeut, dietist,
fysioterapeut, kurator, logoped, neurolog, psykolog, rehabiliteringslékare,
sjukskoterska och uroterapeut, samtliga med férdjupad kunskap om MS.
Detta innebdr inte att alla professioner i teamet tréffar personen, utan olika
professioner konsulteras vid behov.

Teamet ska tréffas regelbundet och ha ett uttalat uppdrag att arbeta specifikt
med insatser till personer med MS.

a Ja,
U Nej
(Om Ja pa fraga 5)
5 a. | vilken utstrdackning har teamet tiligang till personalresurser inom

foljande vardprofessioner for att tillgodose patienternas behov av
insatser?

Helt och Till stor  Till liten del Inte alls
hallet del
Arbetsterapeut a d d a
Dietist a a a a
Fysioterapeut a d d a
Kurator a d d a
Logoped a d a a
Neurolog a d a a
Neuropsykolog a d a a
Psykolog utan a d a a

neuropsykologisk
inriktning

Rehabiliteringslakare a d a a

11
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Sjukskoéterska a [ d a
Uroterapeut a d a a
Annat a d a a
Kommentarer:

12
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Tillgang till MS-sjukskoterska

Rekommendation MS53: Halso- och sjukvéarden bér erbjuda tillgang till MS-
sjukskdterska (sjukskdterska med sérskild utbildning eller betydande
erfarenhet av MS) till personer med MS. Prio 2

6. Erbjuder ni patienter med MS tillgang till en MS-sjukskoterska?

Med MS-sjukskéterska avses en sjukskéterska med betydande kunskap om
MS, och som har ett uttalat uppdrag att specifikt arbeta med patientgruppen.
MS-sjukskéterskan fungerar bland annat som en koordinator fér patient,
nérstaende, vardpersonal och andra vardgivare.

a Ja
O Nej
(Om Ja pa fraga 6)

6 a. Hur manga heltidstjanster har MS-sjukskoterskan/sjukskoterskorna
sammanlagt avsatt for uppdraget?

Exempel: Om det finns tva MS-sjukskdterskor och en arbetar hundra procent
och en femtio procent med uppdraget som MS-sjukskéterska blir antalet
heltidstjénster 1,5.

Uppskatta antalet heltidstjanster och avrunda till ndrmaste fjardedel. Utga
ifran hur det varit de senaste 6 manaderna.

Antal heltidstjanster: O

Kommentarer:

(Om Ja pa fraga 6)

6 b. Vilka sarskilda utbildningar inriktade mot MS har era MS-
sjukskoterskor genomgatt?

Med sérskild utbildning avses till exempel utbildning anordnad av
universitet/hégskola eller den egna regionen, inriktad mot MS.

Om det finns flera MS-sjukskéterskor och minst en av dessa har genomgatt
sérskild utbildning, svara Ja samt kommentera gérna.

13
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Flera svarsalternativ kan anges.

O Utbildning inom universitet/hdgskola

U Utbildning anordnad av annan aktér. Ange vilken:

U MS-sjukskoterskorna har inte genomgatt sadana utbildningar

Kommentarer:

Sjukdomsmodifierande behandling

Rekommendationerna MS9 — MS17, MS20, MS21 och MS23: Halso- och
sjukvéarden bér erbjuda behandling med sjukdomsmodifierande lakemedel till
personer med skovvis MS eller progressiv MS med inflammatorisk aktivitet.

7. Ger er verksamhet sjukdomsmodifierande behandling till patienter
med MS?

O Ja
O Nej
Kommentar:

(Om Ja pa fraga 7)
7 a. Hur fattas beslut om sjukdomsmodifierande behandling?

Inom sjukdomsmodifierande behandling av patienter med skovvis MS eller
progressiv MS med inflammatorisk aktivitet finns rekommendationer for flera
olika lGkemedel med olika prioritet. Ldkemedlen har olika effekt- och
sékerhetsprofil, och valet av behandling behéver individualiseras. Inom flera
andra diagnosomraden rekommenderas multidisciplinéra

14
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behandlingskonferenser (MDK) i motsvarande situationer for att patienten ska
f& béasta méjliga behandling, men ocksé for utbildning och fér att identifiera
patienter som kan inkluderas i kliniska studier.

Med muiltidisciplinér konferens (MDK) avses konferens angdende behandling
dér flera specialiteter och professioner kan ingd, Konferensen kan vara digital.

Endast ett svarsalternativ kan ges. Om férutséttningarna éar olika for olika typer
av behandlingar svara sa som det &r fér merparten och kommentera gérna

O Vid MDK i den egna verksamheten

O  Vid MDK i den egna verksamheten med personal fran remitterande
sjukhus nar sa ar aktuellt.

O Ja, MDK i egen regi med konsultation fran universitetssjukvard
0 Vid MDK arrangerat vid annat sjukhus dar vi deltar
0  Nej, behandlande lakare avgor sjalv val av behandling

Kommentarer

Kurser for att hantera MS-relaterad trotthet

Rekommendation MS50a: Hélso- och sjukvarden bér erbjuda kurser i
hantering av MS-relaterad trétthet till personer med MS-relaterad trétthet,
paverkad aktivitet och delaktighet. Prio 4.

8. Erbjuder ni kurser i hantering av MS-relaterad trétthet?
Med kurser avses en serie tréffar, som innehéller bade féreldsningar,
gemensamma diskussioner och praktiska moment. Har avses inte allménna

kurser som ges i samband med nyinsjuknande, utan kurser som specifikt
berbér MS-relaterad trétthet.

Kursen kan utféras av den egna verksamheten eller av annan verksamhet.
Kursen ska finnas tillgénglig att erbjudas vid tidpunkten da enkéaten besvaras,
men kan genomféras vid ett annat tillfélle.

Q Ja

O Nej

(Om Ja, pa fraga 8)

8 a. Utfors kurserna utifran nagot av féljande strukturerade program?

15
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Med strukturerat program avses ett program dér deltagarna far 6kad
kunskap om MS-relaterad trétthet och lar sig hantera sin trétthet i vardagliga
aktiviteter, t.ex. program genomfért av arbetsterapeut (Fatigue Management)
eller som ett teambaserat program (FACETS), dér dven fysisk tréning ingar.

Flera svarsalternativ kan anges.

O Ja, Fatigue management

d Ja, FACETS

O Ja, annat. Ange vilket program:
O Nej

U Vetegj

Kommentarer:

(Om Ja pa fraga 8)

8 b. | vilken omfattning har ni under det senaste aret erbjudit kursen till
patienter med MS-relaterad trétthet?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024
O Till alla eller de flesta
O Till ungefar halften
O Till nagon enstaka
O Tillingen

Kommentarer:

(Om inte "Ja, till alla eller de flesta” pa fraga 8 b eller Nej pa fraga 8)

16
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8 c. Om ni inte har erbjudit kurs till alla patienter med MS-relaterad
trétthet, ange garna varfor.

Flera svarsalternativ &r mojliga

O Vissa patienter 6nskar inte ga kurs

O Stdd for att hantera trotthet ges individuellt
O Resursbrist

O  Annat

(Om Ja pa fraga 8)

8 d Hur manga av era patienter har under det senaste aret genomgatt
kurs for att hantera MS-relaterad trotthet?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024

Om ni inte har en exakt siffra, uppskatta antalet patienter och avrunda till
narmsta tiotal:

Q Antal:
O Uppgift saknas

Kommentarer

Styrke- och konditionstraning vid MS

MS50b Hélso- och sjukvéarden bér erbjuda motstandstréning (styrketréning) till
personer med MS-relaterad trétthet, padverkad aktivitet och delaktighet. Prio 4.

MS50c Hélso- och sjukvarden bér erbjuda aerobisk trdning (konditionstréning)
till personer med MS-relaterad trétthet, paverkad aktivitet och delaktighet. Prio 4

9. Erbjuder ni styrke- och konditionstréaning enligt individuellt anpassade
program till patienter med MS-relaterad trotthet?

Med individuellt anpassade program avses program som till exempel ges av
en fysioterapeut.

Insatsen kan utféras av den egna verksamheten eller av annan verksamhet.
a Ja

O Nej

Kommentarer:

17
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(Om Ja pa fraga 9)
9 a. | vilken omfattning har ni under det senaste aret erbjudit styrke- och
konditionstraning enligt individuellt anpassade program till patienter
med MS-relaterad trotthet?
Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024
O Till alla eller de flesta
Till ungefar halften

a
O Till nagon enstaka
a

Till ingen

Kommentarer:

(Om inte "Ja, till alla eller de flesta” pa fraga 9 a eller Nej pa fraga 9)

9 b. Om ni inte erbjudit styrke- och konditionstraning enligt individuellt
anpassade program till alla patienter med MS-relaterad trétthet, ange
garna varfor.

O Resursbrist

O Traning ges pa annat satt
O Annat:

(Om Ja pa fraga 9)

9c Hur manga av era patienter med MS-relaterad trétthet har under det
senaste aret genomgatt individuellt anpassad styrke- och
konditionstraning?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024

18
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Om ni inte har en exakt siffra, uppskatta antalet patienter och avrunda till
narmsta tiotal

U Antal
O  Uppgift saknas

Kommentarer

Sammanhangande teamrehabilitering

Rekommendation G8: Hélso- och sjukvarden bér erbjuda sammanhéngande
teamrehabilitering till personer med nedsatt funktionsférmaga vid MS. Prio 4.

10. Erbjuder ni sammanhdngande teamrehabilitering till personer med
MS och nedsatt funktionsféormaga?

Med sammanhédngande teamrehabilitering avses rehabilitering som syftar
till att optimera personens funktionsférmaga, aktivitet och delaktighet och lara
den enskilda personen att hantera och leva med sin sjukdom.
Rehabiliteringen sker under en avgrédnsad tidsperiod, vanligtvis ett par veckor
eller manader. Den kan antingen utfbras vid den egna verksamheten eller av
annan verksamhet och den kan utféras i savél 6ppenvard som i slutenvard,
och utférs av flera professioner i samverkan med personen och dennes
nérstaende. Rehabiliteringsatgdrderna omfattar saval medicinska insatser
som omvérdnad, tréning och kompensatoriska insatser.

a Ja

O Nej

(Om Ja pa fraga 10)
10 a. Hur remitteras patient till sammanhangande teamrehabilitering?
Flera svarsalternativ &r méjliga.

O Via remiss skriven av vardpersonal

O Via egenremiss

Kommentarer:

19
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(Om Ja pa fraga 10)

10 b. Hur ofta kan en patient fa sammanhéangande teamrehabilitering?
U Sa ofta som patienten bedéms ha behov av rehabilitering
U Enligt en faststalld schablon
U Annat, beskriv:

(Om enligt en schablon pa fraga 10 b)

10 c. Hur ofta kan en patient fa sammanhéangande teamrehabilitering
enligt schablonen?

O Engang per ar

U En gang vartannat ar

U Annan tidsperiod, ange vilken:
(Om Ja pa fraga 10)
10 d. Vad avgor rehabiliteringsperiodens langd?
Flera svarsalternativ ar méjliga

U Vardpersonalens och patientens gemensamma bedémning av
rehabiliteringsbehovet

U En faststélld schablon
O Annat, beskriv vad:

(Om enligt en schablon pa fraga 10 d)

10 e. Hur lang sammanhdngande teamrehabilitering kan patienten fa
enligt schablonen?

U Envecka
O Tva veckor

O Tre veckor

U En manad

U Annan tidsomfattning, ange hur lang:

(Om Ja pa fraga 10)

20
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10 f. Hur manga av era patienter har under det senaste aret genomgatt
sammanhéangande teamrehabilitering?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024

Om ni inte har en exakt siffra, uppskatta antalet patienter och avrunda till
narmsta tiotal

O Antal
O  Uppgift saknas

Kommentarer:

Rehabiliteringsplan i samband med sjukskrivning
vid MS

Vid sjukskrivning behéver en planering géras, for sjukskrivning, behandlings-
och rehabiliteringsinsatser samt eventuella koordineringsinsatser som
dokumenteras i patientens journal. Denna planering ar patientens
sjukskrivnings- och rehabiliteringsplan. Planens omfattning och innehall
avgoérs av patientens individuella behov. Fér mer information, se nationellt
kunskapsstdéd ” Halso- och sjukvardens arbete med sjukskrivning och
rehabilitering” (Socialstyrelsen, 2023).

Sjukskrivnings- och rehabiliteringsplanen ska registreras med KVA- koden
DVO077 till Socialstyrelsens hélsodataregister enligt Socialstyrelsens
féreskrifter (HSLF-FS 2023:33) om uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens
patientregister.

11. | vilken utstrackning upprattas en sjukskrivnings- och
rehabiliteringsplan for atergang till arbete eller annan sysselsattning i
samband med att patient sjukskrivs pa grund av nedsatt arbetsférmaga
relaterad till MS

O For samtliga patienter som sjukskrivs pa grund av nedsatt arbetsférmaga
relaterad till MS

O For mer an 75 % av patienterna som sjukskrivs pa grund av nedsatt
arbetsformaga relaterad till MS

O Fo6r mellan 50 % och 75 % av patienterna som sjukskrivs pa grund av
nedsatt arbetsformaga relaterad till MS

O Fo6r mindre an 50 % av patienterna som sjukskrivs pa grund av nedsatt
arbetsférmaga relaterad till MS
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Kommentarer

(Om inte Ja, for samtliga kryssats i fraga 11)

11 a. Om det inte utarbetas en sjukskrivnings- och rehabiliteringsplan
for samtliga patienter som sjukskrivs pga. nedsatt arbetsférmaga
relaterad till MS ange garna varfor.

U Visaknar kdnnedom om regeln
U Tidsbrist
d Annat, ange

Kommentarer:

Rehabiliteringskoordinator

Enligt lagen om koordineringsinsatser till sjukskrivna patienter (1 paragrafen
2019_1297) ska regionen erbjuda koordineringsinsatser till sjukskrivna patienter
fér att framja deras éaterganag till intrdde i arbetslivet.

12. Har verksamheten en utsedd funktion, t.ex. rehabiliteringskoordinator,
med uppgiften att koordinera individuell rehabilitering?

Med rehabiliteringskoordinator avses person med uppgift att stédja sjukskrivna
patienter i rehabiliteringsprocessen och underlétta for patienten att aterga i
arbete eller intrdda i arbetslivet.

aJa
O Nej

Kommentarer

(Om Nej pa fraga 12)

12 a. Om det inte finns en rehabiliteringskoordinator eller dylik funktion
for atergang till arbete eller annan sysselsattning, ange garna varfor.
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Plats for svar:

13. Ovriga kommentarer
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Enkat till specialistenheter inom
vard av personer med
Parkinsons sjukdom

Utvardering av varden vid
Parkinsons sjukdom

Socialstyrelsen genomfér en utvardering av varden vid Parkinsons sjukdom
med utgangspunkt i nationella riktlinjer for vard vid multipel skleros och
Parkinsons sjukdom fran 2022. Projektet genomférs inom ramen for
Socialstyrelsens uppdrag att aterkommande rapportera om laget och
utvecklingen i hdlso- och sjukvarden och socialtjansten. Syftet med denna
enkat ar att kartlagga om och hur specialistvarden foljer ett urval av
rekommendationer. Rekommendationer med hdg eller relativt hég prioritet
samt omraden som utpekades som forbattringsomraden i den tidigare
utvarderingen 2016 har varit vagledande for val av fragestallningar. | de fall
fragan har direkt koppling till féljsamhet av en rekommendation anges
rekommendationen i anslutning till fragan. Féljsamhet till ytterligare
rekommendationer kommer att belysas i utvarderingen med hjalp av uppgifter
fran andra datakallor, som till exempel nationella kvalitetsregister och
Socialstyrelsens halsodataregister. Utvarderingen ska bidra till lokalt,
regionalt och nationellt forbattringsarbete.

Enkaten riktar sig till samtliga specialistverksamheter med ansvar for varden
till personer med Parkinsons sjukdom och skickas till ansvarig
verksamhetschef. En dylik enkat om vard vid multipel skleros skickas ut
parallellt med denna enkat.

Matdatum

Fragorna i enkaten avser att mata hur férhallandena ser ut vid verksamheten
i september 2024, om inget annat anges i fragan. Om nagot ska redovisas for
det senaste aret avses 12-manadersperioden mellan 31 augusti 2023 till 31
augusti 2024. Fragorna galler de personer med Parkinsons sjukdom dar er
verksamhet har ansvar for pagaende behandling och uppfdljning.

Samrad med SKR och NNR

Socialstyrelsen har infér utformandet och genomférandet av enkaten samratt
med Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) och Naringslivets regelnamnd
(NNR), i enlighet med férordning (1982:668) om statliga myndigheters
inhamtande av uppgifter fran naringsidkare och kommuner, infér utformandet
och genomférandet av enkaten.

Om resultatet
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Resultatet kommer att presenteras i en rapport som publiceras under hosten
2025

Alla svar ar viktiga

Det ar frivilligt att besvara enkaten men ert svar ar viktigt for att resultatet ska
bli sa tackande och anvandbart som mgjligt.

Vi ber er besvara enkaten sa snart som mojligt. Enkatsvaren ska vara
Socialstyrelsen tillhanda senast fredagen den 11 oktober 2024. Enkaten ar
elektronisk och besvaras pa webben.

Har du fragor om undersokningen, kontakta:

Mattias Magnusson, telefon: 070-162 39 80, e-post:
mattias.magnusson@socialstyrelsen.se

Hantering av kontaktuppgifter

Kontaktuppgifterna har Socialstyrelsen samlat in genom en férfragan till
regioner och fran de enheter som &r registrerade i svenska neuroregistret.
Kontaktuppgifter ar personuppgifter och behandlas hos Socialstyrelsen i
enlighet med dataskyddsforordningen (EU) 2016/679. Mer information om
hur Socialstyrelsen behandlar person-uppgifter finns har:
https://www.socialstyrelsen.se/om-socialstyrelsen/be-handling-av-
personuppgifter. Kontaktuppgifter till denna enkat sparas och hanteras hos
Socialstyrelsen i enlighet med personuppgiftslagen PUL (1998:204).
Uppgifterna kan komma att anvandas vid fornyad kontakt.
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Praktiska instruktioner

Fragor med stjarna (*) maste besvaras for att komma vidare i enkaten.

Enkaten innehaller automatiska hopp mellan fragor. Vilka fragor som
presenteras beror pa vilka svar du lamnar i féregaende fragor. Du kommer
darfor eventuellt inte fa se samtliga fragor, utan endast de fragor som ar
aktuella for dig.

De svar som matas in i enkaten sparas nar du klickar pa flikarna
"Foregaende” eller "Nasta” langst ner pa varje sida i enkaten. Om du avbryter
arbetet kan du enkelt na enkaten igen genom att klicka pa lanken i e-
postbrevet. Det ar majligt att géra andringar i enkaten fram till sista svarsdag
aven om du har skickat i vag ditt svar.

Nar du har svarat pa alla fragorna i enkaten klickar du pa "Klar”. Klicka pa
"Svarsoversikt" for att kontrollera och eventuellt korrigera dina svar. Skriv
darefter ut dina svar genom att klicka pa symbolen for utskrift. (Notera att
endast de fragor som du har besvarat finns med i svarséversikten.) Nar du
har skrivit ut dina svar klicka pa "Ok" for att skicka dina svar.

Ett svarskvitto kommer att skickas till dig nar Socialstyrelsen mottagit ditt
svar.

Kontaktuppgifter till uppgiftslamnaren

Verksamhetens namn:

Tillhérande sjukhus:

Region:

Uppgiftslamnarens namn:

Befattning:

Telefon:

E-post:

Overgripande organisation och verksamhetens
omfattning

1. Vilken kliniktillhérighet har er verksamhet?
Neurologklinik
Medicinklinik

Geriatrisk klinik

o O DO O

Annat, beskriv:
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2. Hur manga patienter med Parkinsons sjukdom har er verksamhet
behandlingsansvar for?

Med behandlingsansvar avses att verksamheten har ansvar fér pdgaende
behandling och uppféljining. Exempel pé behandling &r
ldkemedelsbehandling, funktions- och aktivitetstréning, psykologisk och
psykosocial behandling samt férebyggande behandling.

Syftet med frédgan &r att fa en uppfattning om verksamhetens storlek for att
kunna géra vidare analyser av enkétsvaren.

Om ni inte har en exakt siffra, gbr en uppskattning av antalet patienter och
avrunda till nérmaste tiotal.

Q  Antal:

Kommentarer:

Rutiner for samverkan vid misstanke om Parkinsons sjukdom

3. Har er verksamhet skriftliga rutiner fér hur samverkan ska ske med
foljande verksamheter da dessa kommer i kontakt med personer som
uppvisar symtom pa Parkinsons sjukdom?

For att tidigt kunna satta in ratt insatser ar det viktigt att patienter med
symtom pa Parkinsons sjukdom skyndsamt utreds. For detta maste
specialistenheterna kunna fanga upp de patienter med symtom pa
Parkinsons sjukdom som identifieras inom annan vard.

Med rutiner avses ett bestamt tillvdgagangssétt (t.ex. vilka undersékningar
som ska férega remiss till specialistverksamhet) fér hur samverkan ska ga fill.
Rutinen ska vara skriftlig och kédnd och anvédndas av personalen. Rutinerna
kan inga i andra styrdokument som till exempel vardprogram. Rutinerna kan
ha tagits fram av ber6rda verksamheter som samverkar och/eller regionen
centralt.

Flera svarsalternativ kan anges.
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Ja Nej
Akutverksamhet a a
Bild- och funktionsmedicin (| 4
Primarvard a a
Geriatrisk verksamhet a a
Andra verksamheter, ange a [
vilka:
Kommentarer:
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Diagnostiska undersokningar

Rekommendation PD4 Hélso- och sjukvarden bér erbjuda undersékning med
magnetkamera (MRT) till personer med Parkinsonsyndrom eller parkinsonism.
Prio 4.

Rekommendation PD6 Hélso- och sjukvarden bér erbjuda FP-CIT-SPECT-
undersbkning for att méata aktiva dopaminnervceller till personer med kliniskt
svarvérderat parkinsonsyndrom. Prio 2.

Rekommendation PD5 Hélso- och sjukvarden bér erbjuda undersékning av
glukosmetabolism med 18F-FDG-PET till personer med missténkt atypisk
parkinsonism. Prio 3

Rekommendation PD7 Hélso- och sjukvarden bér erbjuda undersékning av
neurofilament i ryggmargsvétskan till personer med missténkt atypisk
parkinsonism Prio 4.

4. Har ni tillgang till foljande undersdékningsmetoder?

Ange svarsalternativet Ja om undersékningsmetoden &r tillgénglig &ven om
den endast anvénds i enstaka utredningar.

Ja Nej
Magnetkameraundersokning a a
Nuklearmedicinsk metabol avbildning (18-FDG-PET) a a
Nuklearmedicinsk avbildning av presynaptiska dopaminerga a a
systemet SPECT/PET)
Likvoranalys a a

(Om nej pa fraga 4)
4 a Varfor har ni inte tillgang till namnda undersékningsmetod(er)?

Plats for svar:
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Multidisciplinart teamomhandertagande

Rekommendation G1b: Halso- och sjukvarden bér erbjuda tillgang till
multidisciplinért team till personer med Parkinsons sjukdom. Prio 3.

5. Har er enhet tillgang till ett multidisciplindrt team som kan erbjuda
insatser till patienter med Parkinsons sjukdom?

Med multidisciplindrt team avses eft team dér personer med olika
vardprofessioner samarbetar kring patienterna och ger insatser utifrén deras
behov. Teamet kan till exempel besta av arbetsterapeut, dietist,
fysioterapeut, kurator, logoped, neurolog, psykolog, rehabiliteringslékare,
sjukskoterska och uroterapeut, samtliga med férdjupad kunskap om
Parkinsons sjukdom. Detta innebdr inte att alla professioner i teamet tréffar

personen, utan olika professioner konsulteras vid behov.

Teamet ska tréffas regelbundet och ha ett uttalat uppdrag att arbeta specifikt
med insatser till personer med Parkinsons sjukdom.

a Ja

U Nej

(Om Ja pa fraga 5)

5 a. | vilken utstrdackning har teamet tillgang till personalresurser inom
foljande vardprofessioner for att tillgodose patienternas behov av
insatser?
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sjukdom

Arbetsterapeut

Dietist
Fysioterapeut
Kurator

Logoped
Neurolog
Neuropsykolog
Psykolog utan
neuropsykologisk
inriktning

Rehabiliteringslakare

Sjukskoterska
Annat

Kommentarer:

Helt och
hallet

a

o 0o 0o 0O 0 0 O

Ja, stor
del

Q

o 0O O 0O O O O

Till liten del

o O 0O 0O O 0 o

Inte alls

o O 0O 0O O 0 o
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Tillgang till Parkinsonsjukskoterska

Rekommendation PD40: Hélso- och sjukvarden bor erbjuda tillgang till
parkinsonsjukskéterska (sjukskéterska med sérskild utbildning eller
betydande erfarenhet av Parkinsons sjukdom) till personer med Parkinsons
sjukdom. Prio 2

6. Erbjuder ni patienter med Parkinsons sjukdom tiligang till en
parkinsonsjukskoterska?

Med Parkinsonsjukskéterska avses en sjukskéterska med betydande
kunskap om Parkinsons sjukdom, och som har ett uttalat uppdrag att specifikt
arbeta med patientgruppen. Parkinsonsjukskdterskan fungerar bland annat
som en koordinator fér patient, nédrstaende, vardpersonal och andra
vardgivare.

a Ja

O Nej

(Om Ja pa fraga 6

6 a. Hur manga heltidstjanster har
Parkinsonsjukskoterskan/sjukskoterskorna sammanlagt avsatt for
uppdraget?

Exempel: Om det finns tva parkinsonsjukskéterskor och en arbetar hundra
procent och en femtio procent med uppdraget blir antalet heltidstjidnster 1,5.

Uppskatta antalet heltidstjanster och avrunda till narmaste fjardedel. Utga
ifrén hur det varit det senaste aret.

Med senaste aret avses 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024.
Antal heltidsekvivalenter: Q1

U Uppgift saknas

(Om Ja pa fraga 6)

6 b. Vilka sarskilda utbildningar inriktade mot Parkinsons sjukdom har
era parkinsonsjukskoterskor genomgatt?

Med sérskild utbildning avses till exempel utbildning anordnad av
universitet/hégskola, SWEMOQODIS eller svenska Parkinsonakademin.

Om det finns flera Parkinsonsjukskéterskor och minst en av dessa har
genomgatt sérskild utbildning, svara Ja samt kommentera gérna.
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Flera svarsalternativ kan anges.

O Utbildning inom universitet/hdgskola

U Utbildning anordnad av SWEMODIS (The Swedish Movement Disorder
Society)

O Utbildning anordnad av svenska Parkinsonakademin

O Utbildning anordnad av Vardféreningen fér Movement Disorders (VfMD)

O Utbildning anordnad av annan aktor. Ange vilken:

O Parkinsonsjukskoterskorna har inte genomgatt sadana utbildningar

Kommentarer:
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Icke motoriska symtom vid Parkinsons sjukdom

Nedan foljer fragor om organisation kring, och féljsamhet till
rekommendationer som berér detektion och behandling av icke-motoriska
symtom.

7. Hur ofta anvander er verksamhet data fran patientens
egenrapporterade icke-motoriska symtom (t.ex. non-motor symptoms
questionnaire) infor uppfoljningsbesok?

Patienter med Parkinsons sjukdom kan om de é&r registrerade i
Parkinsonregqistret registrera information om sin egen hélsa i Patientens egen
registrering, PER.

O Alltid eller nastan alltid om patienten har registrerat icke-motoriska
symtom i PER

O Ibland om patienten har registrerat icke-motoriska symtom i PER
U Vianvander aldrig data fran PER

Kommentarer:

(Om Aldrig (sista alternativet) pa fraga 7)

7 a. Varfor anvands inte regelbundet data fran patientens
egenrapporterade icke-motoriska symtom (t.ex. non-motor symptoms
questionnaire) infor uppféljningsbesok?

U Vara patienter registrerar sig sallan i PER

U Annan anledning, ange vilken:

Demens vid Parkinsons sjukdom

Riktlinjerna innehaller rekommendationer om Idkemedelsbehandling vid
demens hos patienter med Parkinsons sjukdom. | en tidigare utvérdering
utférd 2016 framhdlls att regionerna behbver bli béttre pa att uppmérksamma
demensproblematik hos Parkinsonpatienter.

8. Anvander ni regelméssigt nagon eller nagra av féljande kognitiva test
for att bedoma patienter med Parkinsons sjukdom med misstankt
kognitiva symtom?

Med regelméssigt avses att det kognitiva testet anvédnds i de flesta fall, dven
om det kan férekomma undantag.
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Det kognitiva testet kan anvédndas i samband med kontrollundersékning hos
specialistldkare eller i samband med uppféljining som sker hos andra
vardprofessioner.

MMT/MMSE-SR a
Klocktest u
MoCA a
Andra kognitiva test. Ange vilka: d
Kommentarer:

8 a. | vilken utstrackning remitterar ni patienter med Parkinsons
sjukdom och misstiankt demenssjukdom till basal minnesutredning i
primérvard eller minnesmottagning for fortsatt demensutredning?

O Alltid eller nastan alltid

U Bara i undantagsfall

O Aldrig

Kommentarer:

Depression vid Parkinsons sjukdom

Riktlinjerna innehaller rekommendationer om behandling vid depression hos
patienter med Parkinsons sjukdom. | en tidigare utvérdering utférd 2016
beddémde Socialstyrelsen att det skulle vara en férdel om fler anvédnde
Skattningsinstrument eller andra tester for att upptédcka depressionssymtom
hos Parkinsonpatienter.
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9. Anvidnder ni regelmassigt nagon eller nagra av foljande
skattningsinstrument for att bedéma depressionssymtom hos patienter
med Parkinsons sjukdom?

Med regelmdéssigt avses att skattningsinstrumentet anvénds i de flesta fall,
&ven om det kan férekomma undantag.

Skattningsinstrumentet kan anvédndas i samband med kontrollundersékning
hos specialistldkare eller i samband med uppféljining som sker hos andra
vardprofessioner.

HADS a
MADRS-S a
GDs-15 a
PHQ-9 a
BDI-II a
Andra instrument. Ange vilka: a
Depression uppmarksammas pa annat a

satt, ange pa vilket/vilka satt

Behandling av depression med kognitiv
beteendeterapi
Rekommendation PD 28b: Héalso- och sjukvarden bér erbjuda behandling

med kognitiv beteendeterapi (KBT) till personer med Parkinsons sjukdom och
depression. Prio 2.

10. Erbjuder er enhet kognitiv beteendeterapi till patienter med
Parkinsons sjukdom och depressionssymtom?

Behandlingen kan utféras av den egna verksamheten eller av annan

verksamhet. Med den egna verksamheten avses hér neurologienhet eller
motsvarande.
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Q Ja

O Nej

(Om Ja pa fraga 10)

10 a. | vilken omfattning har ni under det senaste aret erbjudit kognitiv
beteendeterapi till Parkinsonpatienter med depression?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024
O Till alla eller de flesta
Q Till ungeféar halften
O Till nAgon enstaka
a

Till ingen

(Om alla svarsalternativ utom ”Ja till alla eller de flesta” pa fraga 10 a eller Nej
pa fraga 10.)

10 b. Varfor har ni inte erbjudit kognitiv beteendeterapi till alla
Parkinsonpatienter med depression?

O Rekommendationen ar inte kdnd i verksamheten
U Vissa patienter bedéms inte kunna tillgodogéra sig behandlingen

U Annan anledning: _:

10 ¢ Hur manga av era Parkinsonpatienter har under det senaste aret
genomgatt KBT for depression?

Med senaste éaret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024. G6r en
uppskattning av antalet patienter och avrunda till ndrmaste tiotal

Antal: Q

Uppgift saknas O
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Rost- och taltraning vid Parkinsons sjukdom

Rekommendation G6 Hélso- och sjukvarden bér erbjuda rehabiliteringsinsatser
av kommunikation, Lee Silverman Voice Treatment — metoden (LSVT) till
personer med nedsatt réststyrka vid Parkinsons sjukdom. Prio 4

11. Erbjuder ni rost- och taltraning till patienter med Parkinsons sjukdom?

Med rést- och taltréning avses insatser som utférs av en legitimerad logoped.
Insatsen kan utféras av den egna verksamheten eller av annan verksamhet.

a Ja
O Nej

(Om Ja pa fraga 11)

11 a. | vilken omfattning har ni under det senaste aret erbjudit rost- och
taltréning till patienter med Parkinsons sjukdom som behover detta?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024
O Till alla eller de flesta
Q Till ungeféar halften
U Till nAgon enstaka
O Tillingen

(Om alla svarsalternativ utom "Ja, till alla eller de flesta” pa fraga 11 a eller
Nej pa fraga 11)

11 b. Varfor har ni inte erbjudit rost- och taltréning till alla patienter som
behover detta?

Plats for svar:

11 ¢ Hur manga av era Parkinsonpatienter har under det senaste aret
genomgatt rost- och taltrdaning?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024. Om ni inte
har en exakt siffra, gér en uppskattning av antalet patienter och avrunda {ill
nérmsta tiotal.

O Antal:

O Uppgift saknas
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Ganginriktad rehabilitering vid Parkinsons sjukdom

Rekommendation PD41a: Halso- och sjukvarden bér erbjuda ganginriktade
rehabiliteringsinsatser — tréning pa gang- eller I6pband till personer med
Parkinsons sjukdom och paverkad gangférmaga. Prio 4

Rekommendation PD41b Hélso- och sjukvarden bér erbjuda ganginriktade
rehabiliteringsinsatser — gang- och balanstraning till personer med Parkinsons
sjukdom och paverkad gangférméaga. Prio 3

Rekommendation PD41c Hélso- och sjukvarden bér erbjuda ganginriktade
rehabiliteringsinsatser — cueing till personer med Parkinsons sjukdom och
paverkad gangférmaga. Prio 3

12 Erbjuder ni ganginriktade rehabiliteringsinsatser enligt individuellt
anpassade program till patienter med Parkinsons sjukdom?

Med ganginriktade rehabiliteringsinsatser avses t.ex. gang- och
balanstréning, cueing och trdning pa gang- eller Ibpband och med
individuellt anpassade program avses program som till exempel ges av en
fysioterapeut. Insatsen kan utféras av den egna verksamheten eller av annan
verksamhet.

a Ja

O Nej
U Vetegj

(Om Ja pa fraga 12)
12 a. | vilken omfattning har ni under det senaste aret erbjudit
ganginriktade rehabiliteringsinsatser enligt individuellt anpassade
program till patienter med Parkinsons sjukdom som behdver detta?
Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024

Q Till alla eller de flesta

Q Till ungefar halften

Q Till nagon enstaka

Q Tilingen

(Om alla svarsalternativ utom "Ja, till alla eller de flesta” i fraga 12 a eller Nej
pa fraga 12)

12 b. Varfor har ni inte erbjudit ganginriktade rehabiliteringsinsatser
enligt individuellt anpassade program till alla patienter med Parkinsons
sjukdom som behover detta?

Plats for svar:
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(Om Ja fraga 12)

12 c. Hur manga av era patienter med Parkinsons sjukdom har under
det senaste aret genomgatt ganginriktad rehabilitering enligt
individuellt anpassat program?

Med senaste aret avses frén 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024. Om ni inte
har en exakt siffra, gér en uppskattning av antalet patienter och avrunda till
nérmaste tiotal

Q Antal:
O Uppgift saknas

Kommentar

Avancerad behandling

Nar Parkinsons sjukdom visar sig genom svara motoriska fluktuationer kan
patienten behdva avancerad behandling. Med avancerad behandling avses
fem behandlingsmetoder: djup hjarnstimulering (Deep Brain Stimulation,
DBS), insattande av pump med levodopa-carbidopa intestinal gel (LCIG),
med levodopa-carbidopa-entacapon intestinal gel (LCEIG), med foslevodopa-
foscarbidopa subcutaneous infusion (fLfCSCI) och med apomorfin.

Rekommendation PD 27: Halso- och sjukvarden bor erbjuda
behandlingskonferens infér beslut om avancerad Parkinsonbehandling till
personer med Parkinsons sjukdom och ofillfredsstéllande effekt av oral,
transdermal eller intermittent subkutan ldkemedelsbehandling. Prio 2

13. Vilka verksamheter utfor féljande avancerade behandlingar pa
patienter med Parkinsons sjukdom som ni har behandlingsansvar for?

Flera svarsalternativ kan anges.

Den Annan Ej
egna verk- aktuellt,
verk- samhet behandlin
sam- startar gen utférs
heten  behand- inte pa

lingen vara
patienter
Apomorfinp a a a

ump
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LCIG a a a
LCEIG d a a
fLfCSCI 4 (| a
DBS a a a
Kommentarer:

(Om inte markerat "den egna verksamheten” och "Deep Brain Stimulation” i
fraga 13)

13 a. Hur gar det till nar ni bedémer att en patient ar aktuell for
avancerad behandling?

U Patienten remitteras till ett universitetssjukhus fér bedomning av vilken
av de fem avancerade behandlingsmetoderna som kan vara aktuell.

U Patienten remitteras till ett universitetssjukhus f6r bedémning av vilken
av behandlingsmetoderna som kan vara aktuell satillvida inte beslut
om att satta in apomorfinpump fattas av den egna verksamheten.

U Patienten remitteras till ett universitetssjukhus, men enbart nar
patienten bedéms vara i behov av DBS-behandling. Ovriga
avancerade behandlingar (LCIG, LCEIG, fLfCSCI och insattande av
apomorfinpump) fattas av den egna verksamheten.

U Annat tillvagagangssatt, beskriv:

Kommentarer:

(Om Ja pa nagon behandling vid den egna verksamheten i fraga 13)

13 b Sker valet av typ av avancerad behandling som initieras inom er
verksamhet vid en multidisciplindr behandlingskonferens?

Med muiltidisciplinér konferens (MDK) avses konferens angaende behandling
dér flera specialiteter och professioner kan inga, Konferensen kan vara
digital.

Endast ett svarsalternativ kan ges. Om férutséttningarna é&r olika for olika
typer av behandlingar svara sa som det &r fér merparten och kommentera
gérna
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[0 Alltid MDK i egen regi

0 MDK. egen regi for egna patienter och tilsammans med personal fran
remitterande sjukhus om patienten remitterats

0 MDK egen regi med konsultation fran universitetssjukvard
[0 MDK arrangerat vid annat sjukhus dar vi deltar
[0 Nej, behandlande lakare avgor sjélv typ av behandling

Kommentarer:

(Om MDK pa 13 b)
13 c Vilka professioner ingar i MDK vid behandlingskonferens infor val
av avancerad behandling vid Parkinsons sjukdom som initieras av er
verksamhet?

Neurolog
Neuropsykolog/psykolog

Neurokirurg

Parkinsonsjukskoterska

o 0O 0O 0O O

Andra vardprofessioner, ange vilka:

Kommentarer:

Sammanhangande teamrehabilitering

14. Erbjuder ni sammanhangande teamrehabilitering till patienter med
Parkinsons sjukdom och nedsatt funktionsférmaga?

G8 Haélso- och sjukvarden bér erbjuda sammanhédngande teamrehabilitering fill
personer med nedsatt funktionsférmaga vid MS eller Parkinsons sjukdom. Prio 4.

Med sammanhéngande teamrehabilitering avses rehabilitering som syftar

till att optimera personens funktionsférmaga, aktivitet och delaktighet och lédra
den enskilda personen att hantera och leva med sin sjukdom.
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Rehabiliteringen sker under en avgransad tidsperiod, vanligtvis ett par veckor
eller mdnader. Den kan antingen genomféras i 6ppenvard eller i slutenvard,
och utférs av flera professioner i samverkan med personen och dennes
nérstaende. Rehabiliteringsatgdrderna omfattar saval medicinska insatser
som omvaérdnad, tréning och kompensatoriska insatser.

a Ja

O Nej

(Om Ja pa fraga 14)

14 a Hur remitteras patient till sammanhangande teamrehabilitering?
O Via remiss skriven av vardpersonal

O Via egenremiss

Kommentarer:

(Om ja pa fraga 14)

14 b. Hur ofta kan en patient fa sammanhé&ngande teamrehabilitering?
U Sa ofta som patienten bedéms ha behov av rehabilitering
O Enligt en faststalld schablon
Q Annat, beskriv:

(Om enligt en schablon pa fraga 14 b)

14 c. Hur ofta kan patienten fa sammanhdngande teamrehabilitering
enligt schablonen?

O Engang per ar
O En gang vartannat ar
O Annan tidsperiod, ange vilken:
(Om Ja pa fraga 14)
14 d. Vad avgor rehabiliteringsperiodens langd?

Flera svarsalternativ ar méjliga.
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U Vardpersonalens och patientens gemensamma bedémning av
rehabiliteringsbehovet

U En faststalld schablon

U Annat, beskriv vad:

(Om enligt en schablon pa fraga 14 d)

14 e. Hur lang sammanhangande teamrehabilitering kan patienten fa
enligt schablonen?

Endast ett svarsalternativ ar méjligt.
U Envecka

Tva veckor

Tre veckor

En manad

Annan tidsomfattning, ange vilken:

Om Ja pa fraga 14)

14 f. Hur manga av era patienter har under det senaste aret genomgatt
sammanhéangande teamrehabilitering?

Med senaste aret avses fran 31 augusti 2023 till 31 augusti 2024. Om ni inte
har en exakt siffra, uppskatta antalet patienter och avrunda till ndrmsta tiotal

O Antal
O Uppgift saknas

Kommentarer:
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Rehabiliteringsplan i samband med sjukskrivning
vid Parkinsons sjukdom

Vid sjukskrivning behbver en planering goras, for sjukskrivning, behandlings-
och rehabiliteringsinsatser samt eventuella koordineringsinsatser som
dokumenteras i patientens journal. Denna planering &r patientens
sjukskrivnings- och rehabiliteringsplan. Planens omfattning och innehall
avgors av patientens individuella behov. Fér mer information, se nationellt
kunskapsstdd ” Halso- och sjukvéardens arbete med sjukskrivning och
rehabilitering” (Socialstyrelsen, 2023).

Sjukskrivnings- och rehabiliteringsplanen ska registreras med KVA-
koden DVO77 till Socialstyrelsens hélsodataregister enligt
Socialstyrelsens foéreskrifter (HSLF-FS 2023:33) om
uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens patientregister.

15. | vilken utstrackning upprattas en sjukskrivnings- och
rehabiliteringsplan for atergang till arbete eller annan sysselsattning i
samband med att patient sjukskrivs pa grund av nedsatt arbetsféormaga
relaterad till Parkinsons sjukdom?

O For samtliga patienter som sjukskrivs pa grund av nedsatt arbetsférmaga
relaterad till Parkinsons sjukdom

O For mer an 75 % av patienter som sjukskrivs pa grund av nedsatt
arbetsformaga relaterad till Parkinsons sjukdom

Q Formellan 50 % och 75 % av patienter som sjukskrivs pa grund av
nedsatt arbetsférmaga relaterad till Parkinsons sjukdom

O Fo6r mindre an 50 % av patienter som sjukskrivs pa grund av nedsatt
arbetsformaga relaterad till Parkinsons sjukdom.

Kommentarer

(Om inte For samtliga kryssats i fraga 15

15 a Om det inte upprittats en sjukskrivnings- och rehabiliteringsplan
for samtliga patienter som sjukskrivs pga. av nedsatt arbetsformaga
relaterad till Parkinsons sjukdom, ange garna varfor.

U Visaknar kdnnedom om regeln
O Tidsbrist

d Annat, ange
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Kommentarer

Rehabiliteringskoordinator

Enligt lagen om koordineringsinsatser till sjukskrivna patienter (1 paragrafen
2019_1297) ska regionen erbjuda koordineringsinsatser till sjukskrivna patienter
for att frdmja deras aterganag till intr&de i arbetslivet.

16. Har verksamheten en utsedd funktion, t.ex. rehabiliteringskoordinator
med uppgiften att koordinera individuell rehabilitering?

Med rehabiliteringskoordinator avses person med uppgift att stédja sjukskrivna
patienter i rehabiliteringsprocessen och underlétta for patienten att aterga i
arbete eller intrdda i arbetslivet.

dJa

O Nej

Kommentarer

Om Nej pa fraga 16)

16 a. Om det inte finns en rehabiliteringskoordinator eller dylik funktion
for atergang till arbete eller annan sysselséattning, ange garna varfor.

Plats for svar:

17. Ovriga kommentarer
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