		
Förbättringsarbeten i Sollefteå 2015

1. På vilket sätt har registerdata använts för verksamhetsutveckling och lokalt förbättringsarbete? 

Ge en beskrivning, med konkreta exempel, över hur registerdata har använts för kliniskt förbättringsarbete, lärande och verksamhetsutveckling.

· Ansvarig Strokeläkare informerar på läkarmöte när Årsrapporten kommit. Ibland är jag som Strokessk med. Även vid ” några fler ” tillfällen har information givits, bl.a. om målnivåer. Jag som Strokessk har påpekat för ansvarig Strokeläkare att Sollefteå är dålig på att ge patienterna återbesök, vi ligger näst sist.
· Jag har arbetat snart i tre år som Strokssk och allteftersom ser jag nyttan av årsrapporten. Tittar också mer och mer på målnivårerna. Visar dem för ansvarig Strokeläkare och enhetschef/verksamhetschef. Sollefteå sjukhus/strokeenheten har nyligen genomgått en omorganisation.

1. Vilka resultat av registerbaserat förbättringsarbete har uppnåtts på lokal, regional och nationell nivå?

Vad i vården har blivit bättre?


· Vi har lite smått börjat med mottagning, och planen är att den ska utökas eftersom.


1. Hur har de patientrapporterade måtten använts för att förbättra vården (uppgifter från Riksstrokes 3-månaders och 1-års uppföljning)?


· Som Strokessk brukar jag tänka på vad gäller min ”bit” och bli bättre på det som patienterna påpekat ej varit bra. Jag informerar/delger arbetsterapeut, sjukgymnast och logoped. Informerar också sjuksköterskor och undersköterskor om uppföljningen. Talar också om det som patienterna är nöjda över.
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