Nyhetsbrev fran Riksstroke december 2025

Basta Riksstrokevanner!

Nu ar det brada dagar och det mot jul lacka
Och jag vill passa pa att alla er Riksstrokevanner tacka

Tack for att ni matar in data som gor att vi kvaliteten kan folja
Tack for att ni inte problem forséker dolja

Det gor att vara data ar palitliga och sanna
Detta gor att bra strokevard &r har for att stanna

Ibland kan vissa sjukhus och strokeenheter ha utmaningar som ar tunga
Men ibland gors ocksa stora kvalitetsframsteg och hurraropen borde runga

Stora som sma sa stretar strokeenheterna pa
For att malet, god strokevard i hela Sverige na

Att fa visa upp Riksstrokedata gor mig alltid stolt som en tupp
For vi kan se att kvaliteten faktiskt pa det hela gar upp

Nésta ar vantar en ny plattform for datainmatning pa att tas i bruk
Fragorna ar i stort samma men utseendet far ett annat stuk

Stort tack till kansli, styrgrupp och referensgrupp som kampat hart
For att fa en bra 6vergang till INCA for registret vart

Jag ber er att ha 6verseende om det finns en och annan barndomskrampa
God Jul och tack for att ni for god strokevard fortsatter att kimpa!

Information

Projekt IT Plattform INCA

Arbetet med att byta plattform fortsatter. Webbinarium med information och Demo av INCA har
genomforts under hosten.

En mindre grupp anvandare fran referensgruppen har under hdsten genomfort pilottester av
funktioner och formular.

Planerad release av Riksstroke@ INCA 26-02-03.
Insjuknanden from 2026-01-01 registreras i nya plattformen.

Det kommer inte vara mojligt att registrera insjuknanden for 2026 pa ITS plattformen.




Daremot sa registreras 2025 ars insjuknanden klart inklusive 3 manaders uppféljningen pa ITS.

Malet &r att det ska finnas pappersformular fér 2026 att skriva ut i borjan av januari sa att de som
onskar kan paborja registrering pa papper for 2026 ars insjuknanden.

Deadlines for inregistreringar: 2025 Akut /TIA/SAB: 16 mars, 3 man uppfoljning 4 maj.

Efter den 5 maj kommer det inte vara maojligt att registrera pa ITS plattformen. Ni kommer kunna
logga in pa nuvarande plattform till bérjan av sommaren. Darefter stangs ITS plattformen ner.

Behorighet att logga in pa INCA kommer for er som idag har behérighet att ordnas fran Riksstroke. Pa
INCA loggar ni in med SITHS kort sa anvandarnamn och I6senord kommer inte behovas.

Utbildningsinsatser for registrering pa Riksstroke @INCA kommer erbjudas under januari. Tva
webbinarier ar i nulaget inplanerade. Mer information kring utbildningsinsatser kommer under v.3

26 januari Webbinarium Riksstroke@INCA

2 februari Webbinarium Riksstroke@INCA

Lank till Webbinarierna skickas ocksa ut till administratérerna samt finns bakom inloggning pa
hemsidan.

Formular 2026

| och med bytet av IT-plattform till INCA kommer ordningen pa fragorna i formularen att forandras
och aven hur formuldren benamns. Nya pappersformular kommer skapas for att stamma Overens

med den nya plattformen. Aven om fragorna flyttats runt kommer férdndringarna inte vara stora i
sjalva fragorna eller svarsalternativen mot vad som registreras jamfort idag.

En storre forandring kommer vara fokus pa patientens vardflode. Varje sjukhus behéver ta stallning
till sin del i patientens vard, detta kommer framfor allt galla patienter som vardas pa fler dn ett
sjukhus. Fordndringen gors for att varje sjukhus ska ha mojlighet att fylla i vad som gjorts pa sitt
sjukhus.

| stallet for att alltid behdva ringa varandra ndr man delar en vardrelation kring en patient kommer
det finnas mojlighet att hantera "dubbelregistreringen” direkt i INCA.

For de patienter som vardats pa flera sjukhus kommer det alltid vara utskrivande sjukhus som
ansvarar for att registreringen blir komplett (3gande sjukhus) och skicka ut 3 manaders
uppféljningen.

En del svarsalternativ for TIA har dndrats for att bli de samma som for stroke. For de patienter som
kommer med ambulans har en ny fraga tillkommit om vilken typ av ambulanstransport (vag, luft eller
vag och luft) som nyttjades. Om patienten forflyttas besvaras dven fraga om vilken typ av
transportsatt for sekundartransporten som nyttjats.

Registrering av tid for insjuknande forandras for patienter med wake up stroke, fran att ha varit
”senast utan symtom” till “uppvaknandetid”. Majlighet att registrera senast utan symtom” kommer
finnas kvar.

Insjuknandetid kan anges i narmaste hel eller halvtimme nar exakt tid ar okand.
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Tidsintervallen fran insjuknande till ankomst till sjukhus justeras (inom 3 tim, inom 3—4,5 tim, inom
4,5-9 tim, efter 24 tim, okéant).

For de patienter som férsamras under pagaende vardtillfallen fér Stroke eller TIA och férsamringen
leder till trombolys eller trombektomi kommer mdjlighet att registrera den férsamringen och den
behandling som gavs att vara mojligt.

For de patienter som skrivs ut till eftervard i form av inneliggande slutenvard férandrade
svarsalternativ.

Rehabilitering efter utskrivning fran slutenvard. Férandring att endast ETT svarsalternativ maijligt.
Minskat antal svarsalternativ.

Diagnosen G45X for patienter som genomgatt Trombolys och/ eller trombektomi och fatt en TIA
diagnos tas bort och det kommer vara maijligt att registrera reperfusionsbehandling for G45.

3 manaders uppféljning via 1177 pa INCA. | INCA plattformen finns stod for automatiska enkatutskick
via 1177. Beslut fattat att anvanda den funktionen. Kommer synas om personen behover fa utskick
pa papper i stillet samt om padminnelseenkat ska skickas ut da vi vet att manga har behov av att fa
enkaten i pappersformat.

NIHSS

NIHSS ar den viktigaste skalan for att fa ett matt pa svarighetsgraden vid stroke, och en mycket viktig
variabel nar det géller fortsatta analyser av data i Riksstroke: hur paverkar svarighetsgraden vilka
behandlingar en patient fatt, rehabiliteringsinsatser och prognos. Under 2024 bedémdes 77% av
patienterna med NIHSS.

Riksstroke levererar NIHSS manualer sa lange vart lager racker till alla som anvdander manualen i
klinik. Da det ar kostsamt for Riksstroke att tillhandahalla manualerna har vi inte maéjlighet dela ut till
sjukhusen sa att ni kan ge manualer till studenter. Riksstroke kommer inte att i férsattningen ha
medel for att trycka upp manualerna. Den nya NIHSS manualen finns tillgdnglig pa Kunskapsstyrning
hélso- och sjukvard, se avsnitt NIHSS Kunskapsstyrning hélso- och sjukvard-stroke. Har finns dven en

version for tryck som gar att anvanda om man sjalv vill trycka upp manualer.

Se dven information pa hemsidan fran Riksstrokes webbinarium om NIHSS, foredrag om bland annat
podngsattning Riksstroke Webbinarium NIHSS-manualen finns i fickformat att bestalla fran
Riksstrokes kansli riksstroke @regionvasterbotten.se.

Riksstrokedagen
Riksstrokedagen kommer i ar att hallas 23 september i Malmo dagen innan Stroketeamkongressen.

Anmalan skéts av MKON. Det ar redan nu majligt att anmala sig
https://stroketeamkongressen.mkon.se/ .

Deltagandet pa Riksstrokedagen ar kostnadsfritt. Det 4r majligt att anmala sig endast till
Riksstrokedagen om man sa 6nskar.

Vi ser fram emot att fa traffa sa manga av er som mojligt.

Stroketeamkonferensen
| Malmo 24-25 september 2026 https://www.stroketeam.se/
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Riksstrokes rapporter

Strukturdata rapport
En strukturdataenkat har skickats ut till samtliga strokeenheter. Vi vill tacka for ert engagemang i att
besvara enkaten. Enkdten kommer sammanstallas och presenteras som en rapport under 2026.

Periodiska rapporter fran Riksstroke

Riksstroke har fortsatt att skicka ut statistikrapporter kvartalsvis med data fran Ert sjukhus.
Rapporterna skickas till Riksstrokeadministratéren pa ert sjukhus, dela med er av dessa till 6vriga
som det beror eller som har intresse av rapporterna som er enhetschef, medicinsk ansvarig och
rehabiliteringspersonalen pa er enhet.

Interaktiva rapporter (Shiny)

Rapporten har utdkats med bedémningsindikatorer for omvardnad, fysioterapi, arbetsterapi och
logoped, se under fliken bedomningar. Syftet med rapporten ar att tillgangliggora information fran
Riksstroke och presentera den pa ett lattillgdngligt satt. Rapporten vander sig till alla intressenter;
patienter, vardgivare, allmdnhet. Har ni nagra 6nskemal om vilka indikatorer ni vill ha med i Shiny
rapporten hor av er till oss pa Riksstroke med era forslag. Lank till rapporten finns pa
inloggningssidan eller pa Riksstrokes startsida https://statistik.incanet.se/riksstroke/.

Infografik Riksstroke/EVAS

Riksstroke och EVAS har tagit fram en gemensam Reperfusions Infografik, den finns pa Riksstrokes
hemsida. Det finns ocksa en infografik som heter Riksstroke i siffror, den finns under Rapporter och
statistik https://statistik.incanet.se/riksstroke/

Riksstrokes webbinarier
Riksstrokes tidigare webbinarier hittar ni pa Riksstrokes hemsida Riksstroke Webbinarium och pa

Riksstrokes YouTube kanal innanfor inloggning pa hemsidan.

Support

Anvand garna supportmejlen vid fragor, alla pa kansliet har tillgang till denna e-mail:
riksstroke@regionvasterbotten.se eller kontakta oss via telefon, se kontaktpersoner pa Riksstrokes

hemsida Kontaktpersoner

Jul och nyar
Begrdnsade Oppettider v. 52, 1 och 2

Vi énskar er nu en riktigt God jul och ett Gott nytt ar

Mia von Euler, registerhallare
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