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Bakgrund och syfte

Rehabilitering syftar till att hitta ett optimalt satt for en person att kunna atervanda till dagligt liv och
aterfa en rimlig halsa efter, till exempel, fysisk eller mental sjukdom som har givit en
funkstionsnedsattning. | de fall skadan inte laker eller resulterar i langvarig funktionsnedsattning
kravs rehabiliterande insatser for att underlatta ett normalt fungerande liv. Rehabilitering ar en
forutsattning for att enskilda personer ska kunna aterfa formagor.

Rehabilitering ar en process som ska hjalpa personen att

- Fa kunskap och insikt om sjukdomen/skada och dess konsekvenser
- Mobilisera egna bemastringsstrategier

- Kunna ta ansvar for sin livssituation

- For att nd nya och gamla mal i livet.

Rehabilitering ér en pedagogisk process som syftar till att féréindra ett beteende (hos personen eller
dennes anhdriga) och alltsé mycket mer dn bara fysisk trdning! Inom rehabiliteringsmedicin
definieras mdénniskan som en handlande individ, ddr viliemdssiga handlingarna dr understéllda de
mal hon har. Om hon ndr dessa mdl dr livet meningsfullt.

Vanliga patientgrupper som kan behdva specialiserad rehabilitering ar:

=  Patienter med stroke eller annan férvarvad hjarnskada.

=  Patienter med ryggmargsskador.

= Patienter med multitrauma, fr. a multipla och eller komplicerade frakturer, samt
amputationer.

= Patienter som har genomgatt kirurgiska ingrepp med langvarig intensivvard/annan
immobiliserande vard, t ex transplantationskirurgi.

=  Patienter som har varit langvarigt immobiliserade(sangliggande) p.g.a. annan sjukdom t.ex.
onkologisk behandling eller Iangdragna komplicerade infektioner.

Allt fler enheter inom rehabilitering i Sverige har kvalitetscertifierat sig via CARF
http://www.carf.org/- vilket 6kar kraven pd att ha dokumentation 6ver process, effektvitet och

verkningsgrad samt patientinflytande i den egna rehabprocessen (belyses av upprattande av
rehabplan och anvdndande av denna).

Registret ar oOppet for alla kliniker/enheter som bedriver rehabilitering, Av de 21 olika
sjukvardshuvudmaéannen (landsting/regioner) &r alla representerade av en eller flera deltagande
enheter. Registret har dven privata aktérer med, bade sadana som bedriver mer akut rehabilitering
och de som é&r inriktade mot aterkommande rehabiliteringsinsatser (extern rehabilitering).

Nar data lamnar en enhet kan man endast se avidentifierade data.

Sammanfattning slutenvard

Grundtanken med kvalitetsregister dr att oavsett vem det ar som tillhandahaller vard sa behéver
man ta reda pa sina resultat och félja dem over tid. Utéver detta behovs ocksa kunskap om hur man


http://www.carf.org/-
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arbetar med att forandra och forbattra verksamheter. Kvalitetsregistren utgor ett stod for detta
arbete. WebRehab Sweden ar ett Oppet register. Det innebar att man kan se prestationer och
resultat fran saval hela landet som fran var och en av de deltagande enheterna i arsrapporten.
Tanken med att ha ett Oppet register ar att det stimulerar annu mer forbattringsarbete hos de
deltagande enheterna da ingen vill vara sémre dn nagon annan.

Ett av syftena med slutenvardsrehabilitering ar att personen ska minska sitt beroende av andra
personer i olika aktiviteter i dagligt liv. Forbattrad funktion genom god rehabilitering, ger lagre
kostnader fors samhallet. Att ga fran beroende till oberoende ar centralt i rehabiliteringsprocessen
och darfor ett viktigt matt. Andel i riket som gatt fran beroende till oberoende vid utskrivning var 22
% inom fysiska items och 15 % i sociala/kognitiva aktiviteter. Knappt halften (47 %) av personerna i
landet skrevs ut till eget sjalvstandigt boende och 32 % skrevs ut till eget boende med beroende.
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Registret dgs av Vastra Gotalandsregionen.

Godkant av datainspektionen 971205.

Varje deltagande enhet har skyldighet till sitt sjukhus géra anmalan om registret enligt PUL.

Registerhallare:
Registrets hemsida:
Startar:

Stod fran SKL/SoS:
Huvudman:

Kompetenscentrum:

Styrgupp

Ordforande:

Enhetsrepresentanter:

Kontaktperson:

Statistiker:

Katharina Stibrant Sunnerhagen
http://www.ucr.uu.se/WebRehab/
1998

Ja

Vastra Gotaland

UCR

Marianne Lannsjo, Med dr, Overldkare. Sandviken.

Wolfram Antehpohl, Med dr, Overlikare, Verksamhetschef. Linkdping.
Jan Burens;jo, Leg ssk, bitr verksamhetschef. Ryhov.

Ann Hammer, Med dr, Leg. Sjukgymnast, sektionschef.

Orebro.

Gunilla Lindstedt, Leg ssk, Verksamhetschef. Vaxjo.

Asa Lundgren Nilsson, Docent, Leg. Arbetsterapeut, sektionschef
Sahlgrenska Universitetssjukhuset (Hogsbo).

Anna Télli, Overlakare. Danderyd, Stockholm

Kicki Elfving, Leg. Sjukskoterska. Sandviken

Annelie Inghilesi Larsson, Quality Stat AB



WebRehab 2014

Slutenvard 2013

Kommentarer dar data jamfors med tidigare registreringar galler en jamforelse med data fran 2013,
dar inget annat anges.

Demografi och processmatt
Antal utskrivningar over tid 2007-2

Antal utskrivna over tid

3000

2730

2500
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2000 19063

1500

1000

500

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Figur 1 Antal utskrivna éver tid

Antal registreringar i slutenvard fortsatter att oka. Det beror sannolikt pa att nya enheter
anslutit/kommit igang (Stockholms sjukhem, Rehabstation, Gotland, Karolinska, Vastervik).

Manga olika diagnoser far rehabilitering men for att kunna analysera data satts data i 6 olika grupper
(som hdanger samman). De olika grupperna anges i tabellen nedanfér och likasa hur manga patienter i
varje grupp som har registerats i registret.
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Diagnosgrupper Antal  Grupp
Stroke 993 1
SAB 118 2
TBI 221 2
Postinfektios/postinflammatorisk 38 2
hjarnskada

Anoxisk hjarnskada 39 2
Annan hjarnskada 133 2
Ryggmargsskada 353 3
Demyeliniserande sjukdomar 53 4
Annan neurodiagnos 238 4
Reumatiska sjukdomar 2 5
Rehab efter ortopediska ingrepp/Ovriga 146 5

sjukdomar och skador

Amputationer 29 5
Hjarta-, karl- och lungsjukdom 158 6
Cancersjukdom 106 6
Psykiatrisk sjukdom 4 6
Ovriga trauma 28 6
Ovriga diagnoser 71 6
Total 2730
M Stroke

M TBI, SAB eller annan
hjarnskada

i Ryggmargsskada

H Demyel.sjukdomar,
neurodiagnos

i Ovr.skador / sjukdomar,
rorelseapp.

i Ovr. diagnosgrupper

Figur 2 Diagnosférdelning
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Diagnosférdelning/enhet

Orebro
Vaxjo

Vésteras

Vastervik

Uppsala

Ume3 H Stroke

Sunderby

Stockholms... H TBI, SAB eller

A annan hjarnskada
Skane

Sandviken i Ryggmargsskada

Sahlgrenska

Rehabstation H Demyel.sjukdomar,

neurodiagnos

Malargarden

Linkopin ..
ping M Ovr.skador /
Karolinska sjukdomar,
rorelseapp.
Jénkoéping B
i Ovr.

Harndsand diagnosgrupper

Halmstad

Gotland

Frykcenter
Falun
Danderyd
Boras

Blekinge

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Figur 3 Diagnosférdelning per ort

Det varierar mellan de olika enheterna vilka diagnosgrupper man brukar rehabilitera-

10
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Vantetid for att fa komma till rehabilitering

Tid fran beslut till inskrivning
Sjukhus Antal Median Minimum Maximum
Blekinge 100 0 0 12
Karolinska 43 0 0 365
Visteras 49 0 0 59
Falun 56 1 0 274
Vistervik 36 1 0 132
Boras 114 2 0 304
Gotland 130 2 0 45
Halmstad 118 2 0 200
Stockholms sjukhem 345 3 0 125
Sunderby 41 3 0 245
Harndsand 62 4 0 106
Jonkoping 89 4 0 49
Uppsala 81 4 0 96
Danderyd 188 5,5 0 50
Riket 2472 6 0 812
Link6ping 36 7 0 278
Vaxjo 113 7 0 320
Rehabstation 55 10 0 112
Sahlgrenska 126 11 0 48
Orebro 48 12 0 97
Sandviken 81 14 1 243
Skane 151 15 0 369
Umead 74 48 0 366
Mailargarden 327 88 4 812
Frykcenter 9 102 16 314

Tiden fran det att beslut om intag fattas till dess patienten kommer in varierar, med
en median pd 6 dagar. Som ses tabellen har enheterna har delvis olika
forutsattningar for intag. En del enheter tar emot patienter akut och andra har en
helt planerad verksamhet.

Diagnosgrupp och vardtider

11
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Sjukhus

Blekinge
Boras
Danderyd
Falun
Frykcenter
Gotland
Halmstad
Harnésand
Jonkoping
Karolinska
Linkdping
Malargarden
Rehabstation
Sahlgrenska
Sandviken
Skane

Stroke

Stockholms sjukhem

Sunderby
Umea
Uppsala
Vastervik
Vasteras
Vaxjo
Orebro
Riket

27
31
59
47

40
31
44
38
32
47
20

50
40
38
18
52
28
65
36
32
34
56
37

TBI, SAB eller annan

hjarnskada

69
42
56
55

19
37
31
38

52
19

41
49
39
15
76
50
49
19
64
38
75
40

Ryggmargsskada

31

65
17

19
32
44
51
48
19
49
51
58
61
43
31
73
47
35
58
37
82
47

Demyel.sjukdomar,

neurodiagnos

35
29
79
60

31
31
29
31
36
73
20
35
42
34
30
19
39
28
28
37
34
38
43
30

Ovr.skador / sjukdomar,

s g

g 3

g 2

9 'é

©

5
47 35
32 39
16 71
25 25
19 0
28 38
28 35
19 40
33 35
30 48
52 4
19 14
24 0
51 31
31 31
55 34
26 14
52 0
404 28
57 66
9 9
60 28
36 50
51 59
35 22

Total

34
35
58
49
17
33
31
36
37
46
50
16
47
46
43
43
18
53
47
54
26
41
36
63
36

Vardtiden varierar mellan enheter. | sin bedémning bér man ta med att ryggmargsskador oftast

vardas pa tva olika enheter under férsta inlaggningen for rehabilitering.

Genusperspektiv

Tabell 4 Fordelning av man och kvinnor 6ver tid.

2011 2012 2013 2014
Man 59 % 57 % 59 % 59 %
Kvinnor 41 % 41 % 43 % 41 %

12
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Vardtid
Aldersgrupp Kén N Mean Median
15 ar och yngre Man 3 62,7 56,0
Kvinna 1 24,0 24,0
Total 4 53,0 51,5
16-44 ar Man 294 46,2 31,0
Kvinna 191 41,0 31,0
Total 485 44,2 31,0
45-64 ar Man 758 41,3 34,0
Kvinna 487 35,7 26,0
Total 1245 39,1 31,0
65 och dldre Man 548 30,3 23,0
Kvinna 448 26,8 19,0
Total 996 28,7 21,0
Total Man 1603 38,5 29,0
Kvinna 1127 33,0 23,0
Total 2730 36,2 26,0

Fordelningen man och kvinnor ar oférandrad 6ver aren 2011-2014. Man har dock langre vardtider &n

kvinnor i alla aldersgrupper. Det ar anmarkningsvart och behdver analyseras narmare.

Rehabplan

13
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Har skriftlig rehabplan upprattats?

Karolinska

Jonkoping

Frykcenter

Malargarden

Sahlgrenska

Boras

Stockholms sjukhem

Skane

Umea

Orebro

Sandviken

Sunderby @la

Linkopin
ping H Nej

Rehabstation
RIKET

M Info saknas

Blekinge

Falun

Danderyd

Halmstad

Gotland

Vaxjo

Uppsala

Vastervik

Harnésand

Visteras

1
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Figur 10 Rehabplan

Enligt Socialstyrelsen ska rehabplan upprattas i samband med inldaggning for rehabilitering. En
forklaring till 1agre andel av upprattade rehabplaner kan vara att patienten legat inne for enbart
utredning eller att vardtillfallet avbrutits av medicinska skal eller p.g.a. eget beslut.

Resultatmatt

14
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Komplikationer

For antalet komplikationer har vi en 0-vision vad giller komplikationerna fall med fraktur och
trycksar. Ar 2014 registrerades 9 fall med fraktur och 36 trycksar totalt. Utifran 2730 registreringar
totalt ar det forstas laga tal men det ar anda inte mojligt att ha nagot annat mal an en 0-vision.

Antal fall med fraktur och trycksar.
Malniva=0 (noll) per enhet

Orebro
Vaxjo
Vasteras
Vastervik
Uppsala
Umea
Sunderby
Stockholmes...
Skane
Sandviken
Sahlgrenska
Rehabstation
Malargarden
Linkdping
Karolinska
Jonkdping
Harndésand
Halmstad
Gotland
Frykcenter
Falun
Danderyd
Boras
Blekinge

M Trycksar
(ut)

M Fall med
fraktur
(ut)

WTW“'"”E

o
N
S
(o))
(o]

10

Det ar viktigt att analysera antal komplikationer i relation till antal registreringar.
Foljande tabell visar totalt antal komplikationer i alla enheter sammanlagt.

15
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Komplikationer Antal
Ulcus 8
Meningit 0
Heterotop bennybildning 8
Fall med fraktur 10
Ny hjarnskada 16
Kontrakturer 21
DVT 18
Avvikit fran avdelningen 28
Hydrocefalus 30
Lungemboli 29
Infektion med multiresistenta bakterier 27
Trycksar 40
Pneumoni 50
Epilepsi 56
Ovre UVI 78
Annan komplikation 143
Annan infektion 228
Totalt 789

ADL-férmaga

Vi har valt att redovisa 4 av de totalt 6 sammanslagna diagnosgrupperna. Man ser klara forbattringar

vid ut- jamfort med vid inskrivning men monstren varierar beroende pa diagnosgrupp.

Ata/dricka

Problemldsning

Socialt samspel

Uttrycksférmaga

Forstdelse

ADL/FIM vid in- och utskrivning: Stroke, slutenvard

Minne 7 Ovre toalett

Dusch/Bad

Pakladning dverkropp

- P3klddning underkropp

Nedre toalett

— N

— Ut

ADL/FIM vid in- och utskrivning: TBI, SAB eller annan hjirnskada,

slutenvard

Ata/dricka
Minne 42

Problemldsning

Socialt samspel

Uttrycksformaga

Forstaelse

Trappor

Gang eller rullstol

Badkar/Dusch

Toalett

Ovre toalett

Dusch/Bad

Pakladning éverkropp

-\ Paklddning underkropp

Nedre toalett

Blasskotsel

Tarmskotsel

Séng, stol, rullstol

— Ut

16



ebRehab 2014

ADL/FIM vid in- och utskrivning: Ryggmargsskada, slutenvard

Ata/dricka

Probleml|dsning

Socialt samspel /

Uttrycksformaga (/

Ovre toalett

) . Paklddning dverkropp

Paklddning underkropp

—Ut
Forstaelse - " Nedre toalett
Blasskotsel
Gang eller rullstol - ‘\V/Tarmskiitsel
Badkar/DuscH"""""-—w,, Sang, stol, rullstol
Toalett
ADL/FIM vid in- och utskrivning: Demyel.sjukdomar, neurodiagnos,
o
slutenvard
Ata/dricka
Ovre toalett
Problem|dsning - Dusch/Bad
Socialt samspel 4 = Paklddning dverkropp
Uttrycksférmaga [ Pakladning underkropp
In
— Ut

Forstdelse &

Trappor

Gang eller rullstol .

Badkar/Duscii 1 —

Toalett

A7 Nedre toalett

' Blasskotsel

~ Tarmskotsel

ang, stol, rullstol

17
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Forandring fran beroende vid inskrivning till oberoende vid utskrivning.

ADL-férmaga beskrivs med hjilp av Functional Independence Measure (FIM) som bestar av 13
variabler for fysisk formaga och 5 variabler for sociala och kognitiva formagor. FIM har 7 skalsteg déar
1-5 innebér beroende av hjalp av annan person och 6-7 innebér sjalvstandighet.

EQ5D
European Quality 5 Dimensions (EQ5D) redovisar den egna upplevelsen av halsorelaterad livskvalitet.
Det redovisas dels som att VAS-varde pa en skala 1-100 dar 1=d6d och 100=maximalt god upplevd

EQIndex in och ut per 6 diagnosgrupper, slutenvard

Ovr. diagnosgrupper - TBI, SAB eller annan hjarnskada

—4—In
—i—Ut

Ovr_skador / sjukdomar,

~ Ryggmirgsskad
rorelseapp. yggmargsskada

Demyel.sjukdomar, neurodiagnos

18
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Utskriven till

Orebro
Vaxjo
Visteras
Vastervik
Uppsala
. H Eget boende utan
Umea personligt
Sunderby beroende
H Eget boende med
Stockholms sjukhem personligt
Skane b?roejnde
M Sarskilt boende
Sandviken
Sahlgrenska H Annan rehabenhet
Rehabstation

Malargarden H Avbruten rehab

Linkoping
Karolinska M Avbruten rehab
Jénképing Medicinska skal
H&arnésand i Avliden
Halmstad
Gotland M Annat
Frykcenter
Falun
—ee
Danderyd
Y —
Boras || |
Blekinge _———5

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Vad man skrivs ut till &r en mycket viktig parameter som sannolikt har relation till vardtidens langd
saval som grad av funktionsnedsattning vid inskrivning, och maste analyseras i de perspektiven.
Moijligheten till god rehabilitering dven efter utskrivning har betydelse da man kan skrivas ut tidigt i
de fallen.

Patientn6jdhet

Ifylinadsgraden har stadigt okat jamfort med tidigare ar och ar nu 74 %. Malnivan &r
dock 80%. Storsta problemet ar graden av “information saknas”. De flesta @r ndjda
eller mycket néjda i hdg utstrackning. Om man andé ser pd vilka omrdden dér det
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(om an med l&ga siffror) finns mest missndje och svar “vet ej” handlar det liksom
foregdende 3r om de omrdden som har med information att gora. Betrdffande
bemétande, eget inflytande, rehabiliteringen som helhet och samarbete med
personalen ar patienterna mycket ndjda.

Maélargarden (n=327)
Halmstad (n=121)
Vixjo (n=116)
Sahlgrenska (n=129)
Uppsala (n=86)
Boras (n=121)

RIKET (n=2730)
Sunderby (n=46)
Linkoping (n=87)
Blekinge (n=186)
Vastervik (n=54)
Orebro (n=48)

Karolinska (n=51)

Rehabilitering. Slutenvard

0%

20% 40% 60% 80% 100%

B Mkt ndjd+ndjd
B Missnojd+Mkt missndjd
= Vet gj

M Info saknas
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Maélargarden (n=327)
Stockholms sjukhem (n=345)
Umea (n=74)

Vixjd (n=116)
Gotland (n=136)
Sahlgrenska (n=129)
RIKET (n=2730)
Skane (n=165)
Harnosand (n=62)
Jonkoping (n=93)
Vastervik (n=54)
Orebro (n=48)

Karolinska (n=51)

Information om sjukdomen. Slutenvard

B Mkt nojd+ndjd
B Missnojd+Mkt missnojd
W Vet gj

H Info saknas
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Frykcenter (n=20)
Halmstad (n=121)

Vixjd (n=116)
Sunderby (n=46)
Sandviken (n=99)
Umea (n=74)
Boras (n=121)
Uppsala (n=86)
Gotland (n=136)

Falun (n=59)
Skane (n=165)
Linkoping (n=87)
Blekinge (n=186)
Jénkoéping (n=93)
Vastervik (n=54)
Vésteras (n=50)
Orebro (n=48)

Karolinska (n=51)

Personalens bemoétande

Malargarden...

Stockholms...

Sahlgrenska...

Danderyd...

Harnosand...

ARTRRRERRRIRA

Rehabstation...

0% 20% 40% 60% 80% 100%

H Mkt
nojd+nojd

H Missndjd+M
kt missnojd

i Vet g)

M Info saknas
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Ditt samarbete med personalen

Malargarden (n=327)

Frykcenter (n=20)

Halmstad (n=121)

Stockholms sjukhem (n=345)

Sahlgrenska (n=129)

Vixjd (n=116)

Sandviken (n=99)

Umea (n=74)

Sunderby (n=46)

Danderyd (n=200)

Uppsala (n=86)

Boras (n=121)

Gotland (n=136)

Harnosand (n=62)

Skane (n=165)

Linkoéping (n=87)

Falun (n=59)

Jonkoping (n=93)

Blekinge (n=186)

Vistervik (n=54)

Visteras (n=50)

Orebro (n=48)

Rehabstation (n=55)

Karolinska (n=51)

0% 20% 40% 60% 80%  100%

H Mkt n6jd+nojd
H Missnojd+Mkt missnojd
Vet gj

H Info saknas
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Malargarden (n=327)
Frykcenter (n=20)
Halmstad (n=121)

Stockholms sjukhem (n=345)
Vixjo (n=116)

Sandviken (n=99)
Sahlgrenska (n=129)

Umea (n=74)

Uppsala (n=86)

Danderyd (n=200)

Boras (n=121)

Gotland (n=136)

Harnosand (n=62)
Sunderby (n=46)
Falun (n=59)
Linkoping (n=87)
Skane (n=165)
Blekinge (n=186)
Jonkoping (n=93)
Vastervik (n=54)
Visteras (n=50)
Orebro (n=48)
Rehabstation (n=55)

Karolinska (n=51)

Rehabilitering

g

1

E Mkt nojd+ndjd

H Missnojd+Mkt missnojd

i Vet gj

— T T T ]  ®infosaknas

0%

20% 40% 60% 80%  100%
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Maélargarden (n=327)
Frykcenter (n=20)
Vixjd (n=116)
Halmstad (n=121)
Stockholms sjukhem (n=345)
Umea (n=74)
Sahlgrenska (n=129)
Gotland (n=136)
Boras (n=121)
Uppsala (n=86)
Sandviken (n=99)
Sunderby (n=46)

Harnosand (n=62)

Danderyd (n=200)
Linkoéping (n=87)
Skane (n=165)

Falun (n=59)
Blekinge (n=186)
Jonkoping (n=93)
Vistervik (n=54)
Vésteras (n=50)
Orebro (n=48)
Rehabstation (n=55)

Karolinska (n=51)

Eget inflytande Over din rehabilitering inklusive din
individuella rehabiliteringsplan.

<

E Mkt n6jd+nojd

i

Vet ej

M Info saknas

0% 20% 40% 60% 80%  100%

H Missndjd+Mkt missnojd
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Information om sjukdomen

Malargarden (n=327)

Frykcenter (n=20)

Stockholms sjukhem (n=345)

Sandviken (n=99)

Umea (n=74)

Halmstad (n=121)

Vixj6 (n=116)

Uppsala (n=86)

Gotland (n=136)

Danderyd (n=200)

Sahlgrenska (n=129)

Boras (n=121)

Linkoping (n=87)

Skane (n=165)
Sunderby (n=46)

Harnosand (n=62)

Blekinge (n=186)

Jonkoping (n=93)

Falun (n=59)

Vastervik (n=54)

Vésteras (n=50)

Orebro (n=48)

Rehabstation (n=55)

Karolinska (n=51)

0% 20% 40% 60% 80%  100%

Mkt n6jd+nojd
H Missndjd+Mkt missnojd
Vet gj

M Info saknas
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