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Berorda verksamheter:

Metodstod:

Datum:
Beslut RMKS 231221

GAP - ANALYS Vardforlopp Obstruktiv sémnapné hos barn (OSDB)

Barnhalsovarden, Primarvarden, Oron-nasa-hals sektionen (ONH) USO VO Huvud- hals- och plastikkirurgi, Capio lakargruppen

AB, VO Barn- och ungdomsmedicin, Neurofysiologiska avdelningen VO Neuro- och rehabiliteringsmedicin

Anna Stahl
231207

RMKS ser inget behov av ytterligare atgarder i detta lage och bifaller till férslag angdende atgarder kring Obstruktiv somnapné

hos barn. Bevaka om/nér fragan kring snarkning infors i BHV-programmet och da implementera detta i regionen.

Rekommenderat lage Vardforlopp

Nulage

Gap - vad saknas

Uppfllt Detlvis uppfvllt

Barnhalsovard (BHV)
Stalla fragor kring snarkning vid
18 man och 3 ars alder

BHV-besok vid 18 ménader och vid 2,5 ars alder.
Inget besok vid 3 ars alder.

BHV-besok vid 3 ars alder.
Fraga om OSDB saknas i det nationella BHV-programmet.

Viktigt att sakerstalla nasta steg i vardkedjan (lakarbedémning inom
primarvarden) innan detta infors.

Priméarvard (PV)
Klinisk beddmning - utreda misstanken om
OSDB kvarstar

Distriktslakare pa varje vardcentral

Distriktslakare med kunskap att utféra den kliniska bedémningen
jamt fordelat i lanet.

Information pa Nationellt kliniskt kunskapsstod (NKK) kring handlaggande
av OSDB primarvard finns, lokala tillagg inte heltdckande.

Tydliga instruktioner till distriktslakare kring vad klinisk bedémning
av OSDB bor innefatta samt vad remiss till ONH ska innehalla.

(A) Remiss till ONH

ONH: Remiss inkommer, ibland skickas vidare till Capio. Patienter kan
kallas till ONH USO, ONH Lindesberg och ONH Karlskoga.

Capio: Vid sortering av remisser till Capio bor man komma ihég att de inte
op barn under 3 ars alder, multisjuka barn eller barn med fetma. Eftersom
remisserna inom ROL stalls till USO sa ar det pd USO som ofullstandiga
remisser ska fangas upp.

Information som enligt VVardforloppet skall ingd, ingar ej idag.
Remissbedémmarinstruktion enligt vardforlopp.

(B) Lakarbesok ONH

Fragor och undersokning gors ej enligt vardforlopp. Film ar inget
som efterfragas. PSQ.

(C) Foreligger OSDB och gradering?

Man graderar idag efter OSDB-mild=skall e] opereras, Grav=skall
opereras.

Frageformular PSQ, strukturerade ingangsfragor, tonsill-, tungbas-
och adenoidstorleksbedémning, bedémning av film, remiss till
NAR/PSG. (D)

Nagot uppfilit - Gors g
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(DY Beslut: Behov av kirurgi?

Se frdga om OSDB ©

Se ©

(E) Aktiv exspektans

ONH-lakare séger nog ofta ta kontakt vid forsamring, Hanvisa till

primarvarden sker nog sallan. Ovanligt att rekommendera nasal steroid men

detta &r nog lite 6kande medvetenhet om.

Oka medvetenhet hos ONH-l&kare om att nasal steroid kan
rekommenderas vid behov.

(F) Atgarder infér operation

Blodningsrisk bedéms, Preop. PAP tanker man séllan pa. Per op
beddmning gors. Information ges till foraldrar.

Oka medvetenhet hos ONH-lakare om att nasal steroid kan
rekommenderas vid behov.

(G) Dagkirurgi

Gors i alla lampliga fall, man véljer inte op-metod efter storlek pa tonsill

eller adenoid, ingen uppféljning bokas.

Genomgang av indikationer och ssk uppfoljning.

ONH: Vid ett 6kat inflode saknas operationsresurser for att undvika
6kande véntetider

Capio: Om Capio ska ta hand om en del av den 6kningen vilket de
gdrna gor sd behdver regionen kopa mer ONH-vérd av Capio.

(H) Slutenvardskirurgi

Utfors vid multisjuka barn pa USO, dessa barn hanteras ej pa Capio.

Gors i stort enligt vardprogram redan idag utom att barn med
riskfaktorer C riskfaktor i appendix.

ONH: Vid ett 6kat inflode saknas operationsresurser for att undvika
Okade véntetider

Capio: Om Capio ska ta hand om en del av den 6kningen vilket de
gdrna gor s& behdver regionen kopa mer ONH-vérd av Capio.
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(I)PSG eller NAR

PSG - polysomnografi
NAR - nattlig andningsregistrering

Barnkliniken

VO Barn- och ungdomsmedicin, USO, gor i dag NAR niva 4, begréansad
nattlig andningsregistrering. Innebéar kontinuerlig matning av en eller tva
variabler, exempelvis oximetri, hjartfrekvens eller luftflode.

En ldkare som ansvarar for detta. Bakat i tiden 15-20 NAR/ar med 4
variabler. Nu mindre tid for detta - fler remisser till somnenheten for PSG.
Antalet utforda under aret 4-6st och da ar det ganska friska barn dar vi ffa
vill ha en saturationsregistrering.

Barnkliniken

NAR pa Barnkliniken, niva 4, godkanns inte i vardforloppet utan
utrustningen behdéver uppgraderas med bade teknisk utrustning och
utbildning for att uppna niva 3. Fattas resurs pa Barnkliniken att
beddma och hantera NAR med nuvarande efterfragan, sa det finns
inget utrymme for att utéka nagot om inte sémnenheten tar Gver dven
den verksamheten och skéter den pa Barnavdelningen. | nulaget
finns det inga planer pa nagot inkop.

NAR niva 4 - nagot &r pa vég att avslutas och det som genomfors da
ar en saturationsévervakning pa andra indikationer &n de som ingar i
vardforloppet.

Vad hénder med de barn dar NAR 3 récker......onodigt med remiss
till Neurofys...

Neurofys

PSG niva 1 genomfors i dag pa Neurofysiologen, VO Neurologi och
rehabiliteringsmedicin. Gors framfor allt pd barn med samsjuklighet.
Remisserna kommer i forsta hand fran VO Barn-och ungdomsmedicin.
Uppskattningsvis gors 20-30 registreringar per ar. Inga langa vantetider. |
nuldget inte tillrackligt med specialistlakare for en stor utékning av antalet
PSG om behov uppstar. Férhoppningsvis ser detta battre ut om nagra ar, da
vi har specialistldkare under utbildning.

Neurofys

PSG pé Neurofysiologen uppfyller kvalitetsmétten for PSG niva 1.
Inget gap foreligger. 1 nuldget klarar man av att hantera de remisser
som inkommer.

(J) Lakarbeddémning av PSG/NAR

Barnkliniken
NAR som genomfors av Barnkliniken tolkas fornarvarande av en
barnlunglékare.

Barnkliniken

Barnkliniken har endast en ldkare i andningsteamet. Tar hand om alla
remisser angaende andningsregistreringar, bedomer remissvar fran
Neurofysiologen om ytterligare behandling &r aktuell. Sarbart.

Neurofys

Bedomning av PSG utférs av lakare pa Neurofysiologen och gradering av
besvar sker enligt vardforloppet. Remissvar skickas till remittent som far
beddma eventuellt behov av ytterligare behandling. Inget gap foreligger.

Neurofys
Inget gap foreligger.

(L) Uppfoéljningssamtal sjukskoterska

ONH: Sker gj idag
Capio: Sker ej idag.

ONH: Sker gj idag
Capio: Sker ej idag, Skoterskor saknas
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( ppfoljande lakarbesok med eller utan
PSG/NAR

Ingen uppfdljning i dagslaget.

Uppfdljning saknas.

(Vid okat behov av PAP sé racker inte dagens resurs till pa Barnklin.
Behover resursforstarkas med bade lakare och sjukgymnast)
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Foreslagna étgérder Prio Resurs |Beslut Kommentar beslut Ansvar atgard/
atgarder |behov [verksamhet implementering
1-3* A-B**
Stall fragan vid 2,5 érs besoket. 2 A[Nej Pa grund av det ekonomiska ldget, inte aktuellt att starta upp nu.
(Centrala Aven avvakta nationellt konsensus kring denna fraga. Bevaka
barnhalso- om/nér infors i BHV-programmet.
vardsteamet)
Centralisera bedomningen till nagra enheter inom regionen. Nej Inte aktuellt att centralisera bedomningen pa grund av det
(Lena ekonomiska laget.
Adolfsson)
Uppdatering av innehallet pa Nationellt kliniskt kunskapsstod 1 AlJa Maria Nystrom kontaktar Erik Langstrom (ansvarig NKK) samt Maria Nystrom
(NKK) kring lokala rutiner kring klinisk beddmning. Ta fram (Lena Maria Vérendh i fragan.
tydliga instruktioner kring vad remissen till ONH ska innehalla. Adolfsson)
Ta fram ett stod for remissbedémare (avseende remisser som Prio 1 AlJa Maria Vérendh
behdver kompletteras av primarvarden och prioritering av (Stefan
remiss(B)) och MV A som skall skicka medféljande info till Kristiansson
vardnadshavare om PSQ och filmning (C). SK, Malin
Glvenal MG)
Att ldkarna borja anvanda sig av vardforloppets fragor och Prio 1 AlJa Maria Véarendh
undersokningar enligt ©. Information till lakare pa lakarmate av (SK, MG)
Stefan Kristiansson och Maria Vrendh. Aven Lindesberg,
Karlskoga och Capio bér bjudas in.
Information till 1akare pa lakarmote av Maria Varendh. Aven Prio 1 AlJa Maria Vérendh
Lindesherg, Karlskoga och Capio bor bjudas in. + Fragan far ga (SK, MG)
till chefer avseende frageformularets genomforande.
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Se© Prio 1 Ja Maria Vérendh
(SK, MG)

Information till lakare pa lakarméte av Maria Varendh. Aven Prio 1 Ja Maria Véarendh

Lindesberg, Karlskoga och Capio bér bjudas in. (SK, MG)

Info, se fraga (B) Prio 1 Ja Maria Vérendh
(SK, MG)

Info som tidigare vid lakarmate. Prio 3 Ja ONH - Vi kommer infomera om vad som stér i vardforloppet men |Maria Varendh

OHN: Angéende ssk uppfdljning far enligt chef Stefan (SK, MG) denna punkt kommer prioriteras lagre (3) an 6vriga insatser.

Kristiansson noga vélja vilka familjer som har behov av 6

manaders telefonuppféljning for att pa basta satt fa nytta av ssk-

resursen.

ONH: I nulaget finns ingen plan for att oka resurserna och Prio 3 Nej

mojliggdra fler operationer. (SK)

Capio: Om Capio ska ta hand om en del av den 6kningen vilket Ja, om

de gérna gor s behover regionen képa mer ONH-vérd av regionen

Capio. koper mer
(MG)

Information som nédmts tidigare. Prio 1 Ja Maria Véarendh
(SK)

ONH: | nulaget finns ingen plan for att 6ka resurserna och Prio 3 Nej

mojliggora fler operationer. (SK)

Capio: Om Capio ska ta hand om en del av den dkningen vilket Ja, om

de gérna gor sa behover regionen képa mer ONH-vérd av regionen

Capio. kdper mer

(MG)
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Barnkliniken

Mojligen kan Sémnenheten i samarbete med Barnklin utnyttja
vardplatser pa barnavd.26 men att utrustning och tolkning
kommer fran sémnenheten?

Fragan kring NAR pa Barnkliniken har inte diskuterats med Tf
verksamhetschef.

Neurofys Mona
Samarbetar garna om behov finns, men ej méjligt med utdkning Jakobsson
i dagslaget, bade utifran resurser och ekonomiska laget.
Inget gap foreligger och dérfor inga foreslagna atgarder. Godkant
Mona
Jakobsson
(M)
Utdkning? Prio 1 Fragan inte diskuterad med tf verksamhetschef.
Inget gap foreligger och dérfor inga foreslagna atgarder. Godkant
(M)
ONH: Angéende ssk-uppféljning far enligt chef Stefan Prio 3 Ja ONH: Vi kommer infomera om vad som stér i vardforloppet men
Kristiansson noga vélja vilka familjer som har behov av 6 (SK) denna punkt kommer prioriteras lagre (3) an Ovriga insatser.
manaders telefonuppfoljning for att pa bésta satt fa nytta av ssk-
resuren. Capio: Inte aktuellt att anstélla skoterska i nuldget.
Capio: Inte aktuellt att anstalla skoterska i nuldget. Nej

(MG)
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Capio: Vardnadshavare ska uppmanas att héra av sig om
besvéren inte ar mycket bitre efter 3-6 (?) ménader. Atgard - se
nedan

ONH: Efter telefonkontakt med ssk 6 man efter operationen om
utebliven effekt framkommer:

Barnet kallas till lakarbesdk. Genomfor strukturerad
uppfoljning:

Ta anamnes (vid behov ny film pa barnet under sémn) och
status och beddm graden av symtom. Undersok vid behov med
fiberskopi. Om lymfatisk vévnad finns kvar foreligger
indikation for reoperation; fortsatt till (F) och bestdm
operationsmetod enligt nedan:

Gor readenoidektomi om det enbart finns
adenoidhyperplasi.Om tidigare ATT &r genomford, utfor ATE
med kall teknik. Om reoperationsindikation inte foreligger eller
vid utebliven effekt av tidigare Kirurgi, skicka remiss till
Barnkliniken for PSG/NAR; som beddmmer om det féreligger
OSDB eller annan patologi samt behov av PAP.

Prio 3

(SK,MG)

Maria Vérendh
Magnus Wahlgren

*Prioritet atgard

1 - hogsta prioritet

**Resursbehov

A - Klarar inom planerad verksamhet, befintliga resurser

B - Storre resursforandring - prioritering i HSLG (fortydligas i underlag)
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DELTAGARLISTA
Datum: 231204

GAPANALYS Vardforlopp Obstruktiv somnapné

Deltagare

Profession/funktion

Verksamhet/enhet

Hamid Fakher

Overlékare

Neurofysiologisk avdelning, VO Neuro- och
rehabiliteringsmedicin USO

Maria Nystrom

Distriktslakare

Olaus Petri VVardcentral, ordférande Medicinska radet

Maria Stark

Sjukskoterska

Halsoval, BHV

Maria Varendh

Specialistlékare

Oron-nasa-halssektionen, VO huvud- hals- och plastikkirurgi
Uso

Magnus Wahlgren

Specialistlékare

Capio Lakargruppen Orebro AB

Osten Jonsson

Overlékare

Barn- och ungdomshabiliteringen

Anna Stahl, metodstod

Verksamhetsutvecklare

Utvecklingsenheten, HS Verksamhets-och ledningsstod
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