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231123, RMKS ser inget behov av ytterligare atgarder i detta lage och

SAMMANFATTNING AV GAPANALYSEN bifaller till férslag angaende atgarder.

Datum: 231115

Kort beskrivning/bakgrund av kunskapsstodet

Syftet med vardforloppet ar ckad jamlikhet, effektivitet och kvalitet i halso- och sjukvarden, samt en mer vélorganiserad och helhetsorienterad process for patienten.
Malet med vardforloppet &r att personer med grav horselnedsattning ska fa optimala forutséttningar till kommunikation, interaktion och delaktighet.

Vardforloppet foljer WHO:s definition av grav horselnedsattning (65dB HL pa bésta orat).

Antalet nyupptackta barn med horselnedsattning &r cirka 2 per 1 000 fodda barn per ar i Sverige, varav cirka 0,4 per 1 000 beraknas ha en grav hérselnedsattning
Foérekomsten av all hérselnedsattning hos barn férdubblas fram till skolstart och grav hérselnedsattning eller dovhet ékar till cirka 1 per 1 000 under uppvéxten.

I Sverige finns cirka 1,5 miljoner personer med horselnedséttning. Enligt tidigare definition (70 dB HL) berdknades cirka 25 000 personer ha en grav horselnedséttning.
Med WHO:s nya definition ar antalet personer med grav horselnedsattning hogre, dock ar antalet &nnu okant.

Inom Region Orebro 14n beraknar vi att ca 150 barn och ca 2200 vuxna patienter omfattas av vardforloppet.
Vardforloppet berdr framst Audiologiska kliniken och Barn- och ungdomshabiliteringen da vardforloppet framst riktar sig till halso- och sjukvardspersonal som ska fa stod i
det kliniska matet med patienter och i forekommande fall narstaende.

Sammanfattning av vad gapanalysen visar i stora drag

I stort uppfyller Region Orebro l4n de flesta rekommenderade atgérderna i vardforloppet, men det ar 22 gap ar identifierade av olika grad/omfattning.
Alla gap ar beslutade pa verksamhetsniva.

Tf sektionschef pa Audiologiska kliniken och enhetschef pa Barn- och ungdomshabiliteringen &r utsedda ansvariga for implementering och uppféljning.

De overgripande gapen som vi atgardar ar:
Oversyn, organisation och omhandertagande av vuxna patienter med grav horselnedsattning.
Skapa EN gemensam modell for behovsinventering och upprattande/uppféljning av IHP/vardplan dar bade AUD och HDV samverkar (idag sker detta parallellt).
Sakerstalla sprakbedémning for barn med grav hérselnedséttning.
Se 6ver rutiner/riktlinjer och tydliggora olika atgarder i vardforloppet.

Uppfdljning av indikatorerna blir aktuellt forst nar Cosmic &r i drift

Kvarstdende beslutspunkter
Inga


231123, RMKS ser inget behov av ytterligare åtgärder i detta läge och bifaller till förslag angående åtgärder.
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Datum:

Ordférande:
Metodstod:

Berdrda verksamheter:
Beslutande chefer:
Beslut verksamheter:
Beslut RMKS:

231115
Regina Goéransson
Linda Westerling, Anna Stahl

GAPANALYS - Vardforlopp Grav horselnedsattning

Gront - barnfléde, lila - vuxenflode

AUD - Audiologiska kliniken; HDV - Horsel- och dévverksamheten, Barn- och ungdomshabiliteringen

Anneli Johansson (AJ), Audiologiska kliniken; Kenneth Karlsson (KK) Barn- och ungdomshabiliteringen
Samtliga punkter diskuterade och beslutade av berérda verksamhetschefer, se repsektive atgard i gapanalysen.
231123, RMKS ser inget behov av ytterligare atgarder i detta lage och bifaller till férslag angaende atgarder.

Rekommenderat lage
Kunskapsstod

Nulage

Uppfyltt

Gap |Gap - vad saknas

Delvis uppfyit Magot uppfyltt - Gors ej

Definition av patientgruppen

av grav horselnedséttning (70 dBHL).

Regionens nuvarande vardprogram féljer tidigare definition

De nya definitionerna fran WHO (65 dBHL) som ocksa galler i vardforloppet ar
inte implementerade.Vilket kommer att innebéra en uppskattad 6kning av antalet
patienter med grav horselnedéttning med 30-40%

(A) Introduktionssamtal
Informationssamtal

AUD remitterar till HDV.

Patient och narstaende far tillgang till HDV forst efter remiss och beddmning i
remissgruppen pa BUH, vilket riskerar att leda till onddigt langa ledtider fran
remiss till forsta besok.

Kurator finns inte att tillgd under diagnostiseringsprocessen av Otydligt hur kuratorskontakt kan erbjudas under utredningsskedet och i det initiala
hns. AUD har t.ex. ingen kurator for barn och foraldrar.

skedet nar diagnosen satts.

(B) Behovsinventering

AUD saknar en tydlig rutin/modell for behovsinventering.

Behovsinventering gors inte pa ett strukturerat arbetssétt.

olika ansvar/uppdrag av behovsinventeringen.

AUD och HDV behovsinventerar/kartldgger patienten och
narstaende inom respektive verksamhet. AUD och HDV har

Patient och narstaende far gora tva behovsinventeringar/kartlaggningar. Det saknas
en samlad behovsinventering som utmynnar i en vardplan.

(C)Upprattande/Uppféljning av vardplan
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HDV anvénder framtagen mall for upprattande av IHP. AUD
har ingen tydlig rutin eller strukturerad mall.

AUD foljer inte upp IHP strukturerat, oftast sker det i
samband med kontrollbestk. HDV féljer upp IHP
regelbundet.

Gemensam IHP-mall saknas for verksamheterna. AUD saknar tydlig rutin och en
strukturerad mall for IHP.

Utvardering av atgarder gors olika. Inget strukturerat
utvarderingssatt finns.

AUD saknar tydlig rutin och ett strukturerat arbetssatt for IHP uppfoljning.

(E)Medicinska atgarder

Uppfdljning av IHP/vardplan sker olika

Otydligt vilka patienter som ska kallas till 1akarbesok.

Alla patienter traffar inte lakare.

Fysioterapi ges i begransad omfattning till patienter med grav
horselnedséttning och tinnitus av klinikens fysioterapeut.
Patienter med grav horselnedsattning och yrsel remitteras till
primarvarden.

Pa grund av Kklinikens fysioterapeuts nuvarande anstéllningsgrad kan inte behovet
uppfyllas.

(F) Pedagogiska insatser

Forum for peer to peer communication saknas for barn aldre
an 8-9 ar.

(G) Psykosociala atgarder

Barn aldre an 8-9 ar ges inte mojlighet att mota andra i liknande situation

AUD saknar rutin/struktur for att kartlagga
horselnedsattningens inverkan pa psykisk halsa och
livskvalitet. Sker pA HDV.

AUD saknar tydlig rutin/struktur for att uppmérksamma och identifiera barnets
behov/psykiska halsa och vid behov formedla vidare till HDV.

KBT ges i begransad omfattning pad HDV. Otydligt vilka som
erbjuds KBT-behandling.

Saknar profession med KBT kompetens. Saknas &ven kompetens inom tinnitus.

AUD erbjuder endast KBT som terapeutisk behandling.

Alla som &r i behov av ytterligare terapeutisk behandling identifieras inte for
vidareremittering till Dovpsykiatrin eller psykolog inom 1:a linjens vard.
Begransade mojligheter for patienterna att fa behandling via Dévpsykiatrin.

Horande barn till dova foraldrar far begransade atgarder fran
AUD.

Horande barn till dova foraldrar far begransat stod.
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(H) Sprakstodjande atgéarder

Sprakbedomning ges i oklar utstriackning

Sprakbedémning av logoped genomfors inte i den utstrackning som vardforloppet
och kvalitetsregistret barn med horselnedsattning rekommenderar. Rekommenderad
uppfoljning vid 3, 6, 10 och 15 ars alder.

Beddmningar av arbetsminne genomfors i oklar utstréckning i
samband med sprakbedémning.

Otydligt om tillrackligt med bedémning av arbetsminne utfors

AVT (Auditory Verbal Therapy) ges till barn som opereras
med CI.

AVT erbjuds inte till barn grav hérselnedsattning som anvander hérapparat.

AUD har en logoped pa deltid som arbetar med
sprakstodjande atgarder till patienter med CI.

Saknar logoped for personer med grav horselnedséttning som inte &r Cl-anvéandare.

(1) Tekniska atgarder

Atgarderna utfors i enlighet med vardférloppet

(J) Samverkan med andra aktdrer

Atgarderna utfors i enlighet med vardférloppet

(L) Stimulera sprék och kommunikation

Atgarderna utfors i enlighet med vardférloppet

(M) Anvéanda hérhjalpmedel

Atgarderna utfors i enlighet med vardférloppet

(N) Uppmarksamma éndrade behov

Atgarderna utfors i enlighet med vardférloppet

(O) Extra uppféljning inom hérselvarden

Atgarderna utfors i enlighet med vardférloppet
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(P) Information och forberedelse infor
dvergang till vuxenteam

Saknas strukturerad 6verlamning mellan teamen (Barn, HDV Risk att behovet ej uppmarksammas.

och vuxen).

Behov av fortsatt psykosocialt stod/utredning kartlaggs inte Risk att behovet ej uppmarksammas.
strukturerat infér 6vergangen, endast om ungdomen sjalv

patalar.

Behov av fysioterapi kartlaggs inte strukturerat infor Risk att behovet ej uppmarksammas.
dvergangen, endast om ungdomen sjalv patalar

Uppfdljning

De rekommenderade indikatorerna gar inte att folja eftersom det tidigare inte har
funnits nagon diagnoskod Grav hérselnedsattning H903

Indikatorerna gar inte att folja i nulaget

Saknas rutin for diagnoskodning av Grav horselnedséattning

Nuvarande rutin kraver inte att alla personal diagnoskodar
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Foreslagna étgérder Forslag| Resurs| Beslut Kommentar beslut Ansvarig fér implementering
Prio| behov verk-
1-3*| A-B**| sambhet
Se Over arbetssatt, organisation och omhandertagande av 1 A? Ja Jobba vidare med fragan i ett vidare Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
patientgruppen. 231027 verksamhetsperspektiv kliniken
(A))
Undersok hur remissforfarandet till HDV péaverkar ledtider for 1 A Ja Atgarder under punkterna A-C - viktigt att Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
patient. Finns alternativ i Cosmic? 231106 tydliggora detta. Hur hittar vi ett effektivt kliniken
(AJ, KK) arbetssatt? Gemensam aktivitet. Smidighet. Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Se over processen och skapa mojlighet att erbjuda ett psykosocialt 1 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
stod till familjerna i ett tidigt skede via HDV eller pa annat sétt. 231106 kliniken
(AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Skapa en tydlig kartlaggningsmodell som tacker patientens 1 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
helhetsperspektiv. Genomfora behovsinventeringen med HDV. (se 231106 kliniken
nedan). (AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Skapa en gemensam modell for behovsinventering som utmynnar i 1 A Ja Hasan Hadzic, TT sektionschef Audiologiska
en gemensam plan. (C) 231106 kliniken

(AJ, KK)

Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
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Skapa en gemensam mall sa att bdde AUD och HDV uppréttar 1 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
IHP/vardplan lika. Skapa gemensam rutin. Kan Cosmic hjalpa till? 231106 kliniken
(AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Gemensam uppféljning av IHP/vardplan utifran foreslaget 1 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
tidsintervall utifran barnets alder. Skapa rutin for gemensam 231106 kliniken
uppfoljning likt vid skapande av IHP, enligt ovan. (AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Ta fram modell for utvérdering av olika atgarder vid uppféljning av 1 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
IHP/vardplan. 231106 kliniken
(AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Ta fram kriterier och tidsintervall NAR patienten ska kallas till 2 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
l&karbesok. 231027 kliniken
Se over uppdragsbeskrivning for klinikens fysioterapeut och 2 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
remisskriterier till primarvarden. 231027 kliniken
(A))
Skapa gruppverksamhet for aldre barn. 3 A Ja Arbetet ar under uppstart Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
231106
(KK)
Skapa en tydligare rutin/struktur for att identifiera barnets psykiska 2 A Ja] Samverkan med Mottagning Psykisk hdlsa, barn Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
maende. 231106 och ungdomar (MPO) viktig kliniken
(AJ)
Tydliggora vilken KBT-kompetens som behdvs samt tydliggdra 3 A? Ja Tinnitus - hur ska vi tdnka kring detta? Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
vem som ska erbjuda det och till vilka patienter. 231106| Tinnitusteam finns bara for vuxna just nu. Titta
(KK)| pa det med gemensamma 6gon, HDV och AUD
Forbéattra samarbete med Dovpsykiatrin eller skapa samarbete med 3 A Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
psykolog for remittering. 231027 kliniken
(A))
Skapa anhdriggrupper som stdd till hdrande barn till déva féraldrar 3 A Nej Utifran ekonomiska laget. Men fortsatt
(CODA-barn). 231027 individuellt stéd vid behov.

(AJ)
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Séakerstalla att alla barn med grav hns erbjuds beddmning av B? Ja] Titta pa de tre olika foreslagna atgarderna kring Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
sprakutveckling (galler alla sprakformer). Sakerstélla regionens 231106| sprakbeddmning/ arbetsminne/ATV och se hur kliniken
resurstillgang for det &ndamalet. Okad resurstillgang kan behovas da (AJ, KK) man kan sikerstalla atgarderna i regionen. Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
det finns risk for undantrangningseffekt for ovriga patientgrupper. Resurstillskott av logoped kan mojligen
behdvas.
Titta pd hur man kan bedéma arbetsminne i samband med ? Ja Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
sprakbedémning och definiera vilka barn som har utdkade behov. 231106 En specialpedagog vidareutbildas nu i denna
(KK) metod, innebar att fler barn borde kunna fa
Sékerstélla att AVT kan erbjudas alla barn med grav B? Ja| behandling. Logoped ta mer sprakbeddmning? Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
horselnedsattning och har hérapparat genom att identifiera hur 231106
manga det handlar om och sakerstalla resurstillgang. (KK)
Se Over uppdragsbeskrivning for klinikens logoped och eventuellt A? Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
utdka nuvarande resurs. 231027 kliniken

(A))
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Ta fram rutin infor 6vergangen fran ung till vuxen.

Se over indikatorerna och hur de kan féljas i Cosmic, aktuellt forst
nar Cosmic finns pa plats

Uppdatera och implementera rutin med krav pé diagnoskodning av
Grav horselnedséttning

Ja Utreda. Identifiera vad som idag brister. Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
231106 Utarbeta rutin for dvergangen. kliniken
(AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Ja Aven aktuellt for barnflodet Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
231106 kliniken
(AJ, KK) Johan Wirén, enhetschef, Barnhabiliteringen
Ja Hasan Hadzic, Tf sektionschef Audiologiska
231027 kliniken

(A))
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DELTAGARLISTA Lokal arbetsgrupp Grav hérselnedséattning

GAPANALYS Vardforlopp Grav horselnedsattning

Deltagare

Profession/funktion

Verksamhet/enhet

Regina Goransson, Ordférande

Enhetschef

Audiologiska Kliniken.
Enhetschef fér Barnverksamheten, Utvidgad horselrehabilitering vuxna,
Cl-verksamheten samt Utbildningsmottagningen AudU

Linda Westerling, Metodstod

Verksamhetsutvecklare

Habiliteringen

Johan Wirén

Enhetschef

Barnhabiliteringen.
Enhetschef for Horsel- och dovverksamheten (HDV)

Maria Lofgren

Overlakare/Audiolog

Audiologiska Kliniken.
Lang erfarenhet och har stor kunskap kring malgruppen (bade barn och vuxna)

Asa Skagerstrand

Audionom

Audiologiska kliniken.

Disputerad audionom, Ordférande i kvalitetsregistret for grav hérselnedséttning. Ordférande i den
Nationella arbetsgruppen (NAG) som tagit fram Vardforloppet grav hns.

Jobbar med verksamhetsutveckling vid Audiologiska kliniken

Karin Skoglund

Audionom

Audiologiska Kliniken.
Lang erfarenhet och har stor kunskap kring malgruppen (vuxna).
Arbetar &ven som Cl-audionom. Samordnare for teamet Utvidgad horselrehabilitering vuxna.

Ulrica Gustavsson

Audionom

Audiologiska kliniken.
Lang erfarenhet och har stor kunskap kring malgruppen (barn). Samordnare for barnteamet

Malin Andersson

Halso- och sjukvardskurator

Audiologiska Kliniken.
Lang erfarenhet och har stor kunskap kring malgruppen (vuxna) utifran ett psykosocialt perspektiv. Arbetar
aven som kurator i Cl-teamet.

Carola Farnebo Specialpedagog Barnhabiliteringen.
Horsel- och dovverksamheten (HDV). Lang erfarenhet och har stor kunskap kring malgruppen (barn).
Anders Moberg Brukarrepresentant Brukarrepresentant genom Hdrselskadades riksforbund (HRF)

Madelaine Horndahl

Narstaenderepresentant

Narstaenderepresentant genom D6va och horselskadade barn (DHB)
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INDIKATORER
Indikator Mal- Méatning, Kalla|Gap [Vad bestar gapet av? Ovriga kommentarer
varde | aterrapport Vilka atgéarder kravs?
Resultatmatt
Andel vuxna med grav horselnedséttning som anser sig Arsvis Registret for grav Via kvalitetsregistret.
ha nytta av horselvardens atgérder horselnedsattning hos Gar att fa fram tillforlitlig data om ALLA
vuxna registrerar diagnos- och KVA-koder
Andel patienter med grav hérselnedsattning (som Arsvis Regionernas Gar att fa fram tillforlitlig data om ALLA
anvander talad kommunikation och fatt individuella vardinformationssystem registrerar diagnos- och KVA-koder
horhjalpmedel utprovade eller justerade) som uppvisar KVA: AD037 och
forbattrad taluppfattning enligt ljudféltsmétning GA005
Processmatt
Andelen vuxna patienter med grav horselnedséttning som| 100% Arsvis Regionernas Gar i nulaget inte att fa fram. Majligtvis via Multidisicplinért team, definition
under de senaste tva aren har haft vardkontakt med vardinformationssystem manuell handlaggning. Kraver mycket arbete  |via SoS - Mer &n en profession
multiprofessionellt team inom horselvarden och utgér ifrdn att alla diagnos- och KVA-
kodar
Andelen patienter under 18 &r med grav 100% Arsvis Regionernas Gar i nulaget inte att f& fram. Mojligtvis via
horselnedsattning som under de senaste tva aren har haft vardinformationssystem manuell handlaggning. Kréver mycket arbete
vardkontakt med multiprofessionellt team inom och utgdr ifran att alla diagnos- och KVA-
horselvarden kodar
Andelen patienter med grav hérselnedsattning som har 100% Arsvis Regionernas Gar inte att folja i dagslaget.
fatt information om CI de senaste fem aren vardinformationssystem Ny KVA-kod ar bestélld enligt Asa.
Andelen patienter med grav horselnedsattning dar 100% Arsvis Regionernas
upprattande av vardplan har paborjats inom 30 dagar vardinformationssystem Gér att fa fram data, med viss anstrangning, om
fran konstaterad grav horselnedsattning KVA-kod AW020 ALLA registrerar diagnos- och KVA-koder.
alternativt AW021 Definiera vad pabdrjad vardplan innebir,
behdver inte vara skriftlig utan att planering
framover ar paborjad. Och vem som sétter
denna kod.
Verkningslos kod inom vuxenomradet, men
viktig ndr det géller barn for snabb insats.
Andelen barn upp till 6 &rs alder med grav 100% Arsvis Regionernas Tva olika vérdplaner finns i nulaget.Kan inte Gapanalysen foreslar EN

horselnedsattning som foljts upp och erhallit ny eller
reviderad vardplan det senaste aret

vardinformationssystem
KVA-kod AW024 och
eller AWO020 alternativt
AWO025 och eller
AWO021

samkora.

Gar att fa fram data om ALLA registrerar
diagnos- och K\VA-koder.

gemensam vardplan, vilket skulle
underlatta uppfdljning
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Andelen barn mellan 6 och 17 ars alder med grav
horselnedsattning som foljts upp och erhallit ny eller
reviderad vardplan de senaste tva aren

100%

Arsvis

Regionernas
vardinformationssystem
KVA-kod AW024 och
eller AWO020 alternativt
AWO025 och eller
AWO021

Tva olika vardplaner finns i nulaget.Kan inte
samkora.

Gar att fa fram data om ALLA registrerar
diagnos- och K\VVA-koder.

Gapanalysen foreslar EN

gemensam vardplan, vilket skulle

underlatta uppfoéljning

Andelen vuxna patienter som har grav hérselnedséattning
som foljts upp och erhallit ny eller reviderad vardplan de
senaste tva aren

100%

Arsvis

Regionernas
vardinformationssystem
KVA-kod AW024 och
eller AW020

alternativt AW025 och
eller AW021

Gar att fa fram data om ALLA registrerar
diagnos- och KVVA-koder.
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AKTUELLA LOKALA RIKTLINJER/RUTINER

GAPANALYS Vardforlopp Grav horselnedsattning

Dokument Giltigt datum |Platina Kommentar
Samverkan vid habilitering till barn och ungdomar med funktionsnedsattning pa grund av horselskada 308516 R2

Vardprogram for habiliterint/rehabilitering av barn och unga (0-21 ar) som opereas med cochleaimplantat (CI) 343131 R1

Riktlinjer for samverkan vid habilitering till barn och ungdomar med funktionsnedséttning p g a horselskada i Orebro lan 304649 R1

Barnteamet - flddesschema, Barnteamet 788572 R1

Vérdprogram for personer med GRAV HORSELNEDSATTNING 514978 R4 Aktuell fér uppdatering
Hdorselrehabilitering - Uppdragsheskrivning utvidgad horselrehabilitering vuxna 471656 R5

Horselrehabilitering - Individuell rehabiliteringsplan (IHP/IRP) 745379 R1






