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Javsdeklaration
Josabeth Hultberg

Distriktsldkare VC Aby, Region Ostergdtland
Klinisk adjunkt, konsultationsundervisning, Linkdpings universitet

Haft forskningsanslag fran Region Ostergdtland,
Linkopings universitet och Lions forskningsfond

Inga andra arvoderade uppdrag eller finansiella samarbeten

|deella uppdrag:

SFAM Ostergétland

SLS arbetsgrupp Kloka Kliniska Val

https://www.sls.se/kkv/

SFAM-H Radet for hallbar diagnostik och behandling
https://sfam.se/foreningen/radet-for-hallbar-diagnostik-och-behandling/
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https://www.sls.se/kkv/
https://sfam.se/foreningen/radet-for-hallbar-diagnostik-och-behandling/

Kloka Kliniska Val ar mer an bara listor ...
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Kloka Kliniska Val inom
allmanmedicin

Medicinsk uppfolining bor ske utifran individens
behov, inte utifran standardiserade tidsintervall
och innehall

Undvik bilddiagnostik av knaled for att stalla
diagnosen artros.

Undvik forskrivning av magsyrahdmmande
lakemedel for LAngtidsanvandning utan tydlig
indikation. Gor aktiva nedtrappnings- eller

utsattningsférsok vid okomplicerad sjukdom.

Undvik rutinméssig insattning av antidepressiva
lakemedel vid lindriga-mattliga psykiska
symtom.

Undvik upprepad kontroll av blodfetter for
patienter med valfungerande blodfetts-
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Principer for Choosing Wisely

* Kliniskt verksamma professionella i ledning
* Kvalitetsfokuserat

* Patientfokuserat

* Evidensbaserat

* Multiprofessionellt

* Transparent

= T
Bl
;“m ' Svenska

)

S Lakaresillskapet

Drivs av IGkaresdllskap och professionsféreningar
pa armléngds avstand fran sjukvardens finansidrer

Levinson et al. BMJ Qual Saf 2015. I= Kloka Kl'““Ska_ Val
http://qualitysafety.bmj.com/content/24/2/167.abstract For enn forhallrad halya & gjukvard,



* Under 2024 18 workshops totalt dver 1000 allmanlakare

e 739 forslag pa atgarder att utmonstra

* SFAM-H bearbetade och slog samman till 22 férslag

* Mote for rad och lokalforeningar diskuterade fram 19 konkreta forslag
* Omrostning pa motet

e Styrelsen valde fem punkter

* SFAM-Q och forskningsradet granskade

* Forslagen pa remiss till hela SFAM

* Listan publicerades i mars 2025
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Exempel pa Nyckelord i materialet

ord antal traffar
1177 7
allergiprov|allergiutredn|phadiatop 9
bestallningsjobb 5
bvc 7
dubbel|dubbl 20
halsoundersokning|halsosamtal 23
intyg 30
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Nr

De 22 forslagen i prelimindra urvalet
Forslag

la

1b

Undvik att nyinsatta
protonpumpshammare vid dyspepsi.
Fornya inte protonpumpshammare
for langtidsanvandning pa tveksam

indikation utan att informera om hur
lakemedlet kan trappas ut.

Undvik att ta prov utan specifik
fragestallning eller dar provsvaret
inte kommer att paverka
handlaggning.

Undvik radiologisk undersokning
utan bedomning av sannolikheten for
relevanta fynd varderats.

Undvik nyinsattning av
antidepressivt lakemedel vid mild-
mattlig depression vid
forstagangsbesok eller innan
samtalsterapi testats.

Undvik att diagnosticera psykiatrisk
storning dar sociala faktorer kan
forklara symtombilden.

Skriv inte intyg utan relevant och
trovardig bedomning av det som

Intygas.
Fornya inte andras ordinationer utan
att ha gjort egen beddomning av

indikation nytta och skada med
behandling.

Bentithetsmatning ska enbart goras
efter att bedomning av klinisk risk
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10

11

12

13

Starta inte SVF-forlopp utan att gora
en bedomning avseende nytta och
risk for den enskilda patienten.

Utred inte patienter avseende ADHD
om det inte foreligger
funktionsnedsattning.

B12 ska enbart ges vid uppmatt brist
och i injektionsform endast om
tablettbehandling inte har fungerat.

Starta inte primarpreventiv
behandling med lipidsankande utan
att vardera skada och nytta med
behandling tillsammans med
patienten.

Undvik receptforskrivning av
receptfria preparat utan okat behov
av medicinska skal.

14

15

16

17

18
19

20

21

Oriktade halsokontroller hos
symtomfria individer ska inte utforas
utanfor studier.

Undvik utredning av
sjukdomstillstand dar patienten (pa
grund av sjuklighet eller andra skal)
inte ar aktuell for behandling.

Undersok och dokumentera inte
enbart utifran registeronskemal.

Undvik standardiserade intervall for
kontroller for kroniska tillstand utan
gor en bedomning av intervall utifran
patientens sjuklighet och situation.

Undvik slatrontgen landrygg.

Undvik radiologi vid lumbago utan
roda flaggor.

Undvik forskrivning av opioider
innan annan smartlindrande
behandling testats.

Ta inte PSA utan att informera
patienten om provet enligt
Socialstyrelsens rekommendation.



De 19 forslag som blev utfallet av rads- och lokalforeningsmotet

1

Bilddiagnostik

Bilddiagnostik

Lakemedelsanvandning

Lakemedelsanvandning
Lakemedelsanvandning

Lakemedelsanvandning

Undvik slatrontgenundersokning av
landrygg vid lumbago (om
fragestallning inte ar kotkompression
eller spondylolistes).

Undvik slatrontgen av knaled nar den
primara kliniska bedomningen ar
artros

Undvik nyinsattning av antidepressivt
lakemedel vid forstagangsbesok med
psykiska symptom och fornya inte
recept utan omprovning av
indikation, behandlingsplan,
behandlingstid och utsattning

Undvik bensodiazepiner vid angest.

Undvik forskrivning av Kalcium/D-
vitamin utan samtidig benspecifik
behandling.

Initiera inte primarpreventiv
farmakologisk behandling av hjart-
karlsjukdom utan att vardera
patientens totala risk.
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10

11

12

13

Lakemedelsanvandning

Provtagning
Provtagning

Provtagning

Provtagning

Uppfoljning och kontroller

Uppfoljning och kontroller

Undvik forskrivning av
protonpumpshammare (PPI) utan
aktiva utsattningsforsok eller tydlig
indikation.

Undvik D-vitaminprovtagning.
Bestall inte SR for att leta efter
inflammation utan specifik
fragestallning.

Undvik CRP vid okomplicerad
luftvagsinfektion.

Undvik provtagning som ej paverkar
handlaggning och slentrianmassiga
provtagningspaket.

Undvik uppfoljning av kroniska
tillstind med fasta tidsintervall och
med fordefinierat innehall -
individualisera uppfoljningen.
Kontrollera inte lipider vid

behandling med stabilt varde och god
compliance.
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14

15

16

17

18

19

Uppfoljning och kontroller

Uppfoéljning och kontroller

Uppfoljning och kontroller

Uppfoljning och kontroller

Uppfoljning och kontroller

Uppfoljning och kontroller

Undvik bentdathetsmatning om inte
utfallet andrar din kliniska
handlaggning

Behandla inte lindrig anemi pa
terminala patienter.

Utfor inte demensutredning pa aldre
med uppenbar demens om inte
differentialdiagnos ar starkt
misstankt.

Undvik utredning av
sjukdomstillstand dar patienten (pa
grund av sjuklighet eller andra skal)
inte ar aktuell for behandling.

Fornya inte recept utan att vardera
indikation, om indikation kvarstar
eller behandling kan sattas ut.

Fornya inte andras ordinationer utan
att ha gjort egen bedomning av
indikation, nytta och skada med
behandling.
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10

11

12

13

Starta inte SVF-forlopp utan att gora
en bedomning avseende nytta och
risk for den enskilda patienten.

Utred inte patienter avseende ADHD
om det inte foreligger
funktionsnedsattning.

B12 ska enbart ges vid uppmatt brist
och i injektionsform endast om
tablettbehandling inte har fungerat.

Starta inte primarpreventiv
behandling med lipidsankande utan
att vardera skada och nytta med
behandling tillsammans med
patienten.

Undvik receptforskrivning av
receptfria preparat utan okat behov
av medicinska skal.

riktade halsokontroller hos
symtomiria individer ska inte utforas
utanfor studier.

15

16

17

18
19

20

21

Undvik utredning av
sjukdomstillstind dar patienten (pa
grund av sjuklighet eller andra skal)
inte ar aktuell for behandling.

Undersok och dokumentera inte
enbart utifran registeronskemal.

Undvik standardiserade intervall for
kontroller for kroniska tillstind utan
gor en bedéomning av intervall utifran
patientens sjuklighet och situation.

Undvik slatrontgen landrygg.
Undvik radiologi vid lumbago utan
roda flaggor.

Undvik forskrivning av opioider
innan annan smartlindrande
behandling testats.

Ta inte PSA utan att informera
patienten om provet enligt
Socialstyrelsens rekommendation.



www.hugheshubbard.com/news/the-blind-men-and-the-elephant



http://www.hugheshubbard.com/news/the-blind-men-and-the-elephant

https:/fijhpm.com ) .
Int J Health Policy Manag 2023;12:7803 doi 10.34172/jjhpm.2023.7803

IJH PM Viewpoint

International Jowrnal of Health Policy and Management

Why Reducing Low-Value Care Fails to Bend the Cost Curve,
and Why We Should Do it Anyway

Daniélle Kroon® 'D, Niek W, Sladhnuders@, Simone A. van Dulmen@, Rudolf B. Kunlg, Patrick P.T. ]eurissenm

https://doi.org/10.34172/ijhpm.2023.7803

De-implementation of low-value care should not be adopted

because of the opportunity for direct cost savings, but it
should be enthusiastically embraced to improve the quality of

care, reduce harm for patients, free up capacity for high-value
procedures and to ensure future workforce sustainability.

Kroon et al. Int J Health Policy Manag 2023;12:7803
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Ledare

"Blanda inte 1hop Kloka

kliniska val med vanliga
prioriteringar”
Dagens Medicins chefredaktor pekar pa vikten av att kalla saker vid sitt

ratta namn - och om nagra viktiga saker for att arbetet med Kloka kliniska
val ska fa acceptans.

Publicerad: 3 oktober 2024, 16:00

a Lisa Blohm N
- iza.blohm@dagensmedicin.se

Hiaromveckan hade en av landets lokalradiostationer en nyhet som ocksa fingades
upp av Ekot. I webbversionen 1od rubriken "Onodig vird tas bort — drabbar ms-
och parkinsonpatienter”. Rubriken borde egentligen falla pa sin egen orimlighet.

Att onodiga saker slopas drabbar inte nagon — 1 sa fall var de inte onodiga.
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Startkit

Informationsmaterial om Kloka Kliniska Val som vander sig till
professionen och patienter.

Informationsfilmer

Korta informationsfilmer som tillsammans ger en introduktion till vad Kloka
Kliniska Val (KKV) ar och hur man kan jobba med det i klinisk praxis. https://www.sls.se/kkv/halso--och-siukvardspersonal /startkit/

https://www.youtube.com/playlist?list=PLo-pijXiSbVR52CYLy |-P40TjD0o2S3L
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https://www.youtube.com/playlist?list=PLo-pijXiSbVR52CYLy_l-P40TjDo2S3L_
https://www.sls.se/kkv/halso--och-sjukvardspersonal/startkit/

Ur Socialstyrelsens ickegora-lista

Id Erbjud inte personer atgéarden ... Prioritet Motivering

K01.20 KOL, utan verifierad D-  D-vitamin i syfte att LR Atgéirden haringen effekt pd KOL-

vitaminbrist behandla KOL relaterade effektmatt som
exacerbationer och lungfunktion.

55 lindrig kognitiv stérming  kolinesterashémmare [ CHLCN Det finns vetenskaplig evidens fér att
biverkningarna ar stdre an
patientnyttan.

63 demenssjukdom omega 3-fettsyror ST Atgarden har ingen effekt pd
personen med demenssjukdom.

23 demenssjukdom B-vitaminer XL Det finns vetenskapligt stéd fér att

atgarden inte har effekt.

https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2020-11-7008.pdf
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https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2020-11-7008.pdf

« Kartlagga och klassificera vardatgarder som
saknar patientnytta (utifran sa kallade icke-
gora i Socialstyrelsens gallande Nationella
riktlinjer).

Regeri“QSUPPdrag » Identifiera faktorer som har betydelse for
till Socialstyrelsen utmonstring.

(240620)

« Utveckla verksamhetsnara stdd till
regionernas arbete med utmaénstring.

« Ge forslag pa hur arbetet med utmonstring
av vardatgarder kan foljas upp.

« Identifiera behov av fortsatta
utvecklingsinsatser inom omradet.

.ﬁ Socialstyrelsen



» Att uppdaterad och tillganglig kunskap ska bidra
till att halso- och sjukvard ges av god kvalitet
och med hog patientsakerhet.

« Att battre forutsattningar for prioritering mellan
vardatgarder utifran evidens ska ge

Malsattning med patientnytta.

uppd raget « Att sjukvardens resurser ska anvands
andamalsenligt.

 Att vardens medarbetare far stéd i nar
vardatgdrder inte bor erbjudas och tillsammans
med patienterna kan gora kliniska vagval
baserat pa basta tillgangliga kunskap.

 Att arbetet med utmonstring sker med samma
systematik och kraft som vid inmoénstring.

.ﬁ Socialstyrelsen



ANALYSIS

m Check for updates

| Global Center for Sustainable Guidelines should consider clinicians’ time needed to treat

Haalthcare, School of Public Haalth

e E-:-'T"Eu;tvr;v‘*ed-:";f- - Minna Johansson, Gordon Guyatt, and Victor Montori argue that assessing the implementation
HErenska ACalemmy, Unsersly O X X X -
Gothenburg, Sweden " time of guidelines would help make best use of clinical resources

2 Department of Health Researdh Minna Johansson, ' Gordon Guyatt,  Victor Montori”

Methods, Bwdence, and Impact, o
McMastar Unnversity, Canada Clinical prac cs or pay-for-performance schemes.

efficient and ce clinician time is finite and scarce, the
* Knowledge and Evaluation Resaarch

@
Urit. Mayo Clinic. USA made to ovel rentions and patient groups will
prioritised at the expense of other

Comespondenca to: M johansson as lack of cre
;and other patient groups.”’ Thus, time

intellectual ¢
) oo inability to change nabits or keep up to aatewin new  spentimpiementinga particular guideline may carry
Publiched E-E-Lu-u-w 2023 recommendations. However, what is rarely a substantial opportunity cost, and the element of
acknowledged is that implementing guidelines may clinical care that is lost might be of more benefit than
require appreciable clinician time and therefore have  whatis gained.
considerable opportunity costs in the clinical
encounter. Including an assessment of time needed
to implement might alter the recommendations of

Cite this as: BMJ 2023380072953

One strategy to address this problem would be for
guideline panels to estimate the time needed to

imnlamant an intarmrantian uwhan Aot arminine tha

https://globalsustainablehealthcare.org/ = Kloka Kliniska Val
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https://globalsustainablehealthcare.org/

Mationellt system for kunskapsstyrning 2024-04-10

Halso- och sjukvard
Sveriges regioner | samverkan

Mationella primarvardsradet

https://kunskapsstyrningvard.se/download/18.4aacle6718ebcb79fb517685/1712754382786/Checklista-over-och-underdiagnostik.pdf

Checklista: Hur kan risker for éver- och
underdiagnostik och -behandling minskas?

Aspekter att ta hansyn till vid utformning av personcentrerade och sammanhallna vardférlopp.

Sammanfattning

Detta beslutsstod ska ses som ett underlag vid utformning av personcentrerade och sammanhalina
vardférlopp. Foljande punkter ar viktiga att ta hansyn till for att minska risk for éver- och
underdiagnostik samt behandling, och darmed leda till minskad skada och lidande for patienterna
samt ett hallbart resursanvandande i varden. De fyra angivna aspekterna bér beaktas dven nar
vardférloppen baseras pa etablerade nationella eller internationella riktlinjer. Styrkor, svagheter och
farhagor kan belysas i vardforloppets konsekvensbeskrivning.

1. Relevans fér primérvarden
Finns det vetenskapligt stéd i form av studier fran primdrvdrd och primdrvdrdens patienter?
2. Beddmning av nytta och skada
Har vdrdering gjorts av om nyttan med Gtgdrd overstiger risken for skada?
3. Resurser och undantringningseffekter
Ar kostnader och resurser, som krdvs for att félja rekommendationerna, rimliga i férhdllande
till forvantad nytta?
4. Jamlik vard
Hur tas hdnsyn till individer eller samhdllsgrupper som dr marginaliserade och dérfér riskerar
att bli underdiagnostiserade och underbehandlade ?
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https://kunskapsstyrningvard.se/download/18.4aac1e6718ebcb79fb517685/1712754382786/Checklista-over-och-underdiagnostik.pdf

PrimarvardsKvalitets indikatorer for
overdiagnostik och overbehandling

| PrimarvardsKvalitet finns en del indikatorer som kan spegla dverdiagnostik, - behandling
och -testning.

* Forekomst av sjukdom (prevalens)
* Onodig testning
* Tveksam eller onodig behandling med lakemedel

W @ Sveriges

PrimSrvirdsKvalitet Kommuner

B E R b och Landsting



Overbehandling (2): Behandling utan evidensbaserad

indikation: Protonpumpshammare och SSRI

Felkallor:

 Titta pa indikatorerna: Falskt hga siffror:

Lakemedel hamtas fran

* LmO1: Andel patienter som forskrivits protonpumpshammare > 28 tabletter som har | flera vardcentraler eller

evidensbaserad indikation

hela sjukvarden men
diagnoser bara fran den

 Dep/An01: Andel patienter med SSRI som har registrerad evidensbaserad indikation | egna vardcentralen

Falskt laga siffror:

 Hur manga har inte nagon evidensbaserad indikation? Dosdispenserade

lakemedel kommer inte

* Behover vi titta i journalerna for nagra patienter? med

 Ar det ndgra patienter vi bér kontakta?

« Ar det ndgot i vart arbetssatt (t ex hur receptférnyelser gar till) som vi behdver se

over?

w Dep/ﬁinm: Andel patienter med SSRI som har registrerad evidensbaserad indikation

ol Detaljsida for indikator | &8 Jamfér resultat med andra | B Specifikation B3 Hamta resuktat till Exce

Resuitat Sver ud Jamiorelse Jorkoping
100 “MinVC - Jerkoping - M Zvriga (namngivnz) Il Cvrza Il Min VC ---Median
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Hallbarhet

Sjukvarden
Yrkeslivet

Planeten
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For mer information
www.sls.se /kkv
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