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= Choosing
= Wisely

An inttiative of the A BIM Foundation

[ FOUNDATION

Choosing Wisely®: A
watershed momentin
health care

We are both proud of and humbled by all that it has
accomplished. Choosing Wisely generated countless
conversations in the exam room and across the health
system, stimulated thousands of journal articles,
inspired more than two dozen similar campaigns in
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Veelg Klogt - nationalt

“Mere er ikke altid bedre”

S 1. At patienter ikke far ungdvendige undersggelser
& \ og behandlinger, som ikke gavner.

‘ | 2. At skabe plads og rum til det, der er ngdvendigt,
o V' sa ressourcerne kan bruges pa det, der har veerdi
N for patienternes forlgb og for sundhedsvaesenet.

" 3. At skabe opmaerksomhed pa det at veelge fra,
frem for til. Som pa sigt forventes at kunne bidrage
til en kultureendring, til gavn for bade

Sygehus Lillebaelt sundhedsprofessionelle og patienter



Arsager til indsatser der ikke gavner

oo «eeeesseesep Sundhedspersonale frygter at fa en klage- eller tilsynssag
cecessscceep Sundhedspersonaletvil undga at lave fejl (underbehandle)

I .
Skala pa 1 til 5, hvor 5 er helt enig

................’

seescsccesop patienter/pargrende eftersparger selv underspgelser/behandling

Kilde: Vaelgklogt.dk



, , Kun ca. 10 pct. af det, vi tiloyder

patienterne, er baseret pa god
evidens, og op til 20 pct. af det, vi
udfarer | vores kliniske hverdag, er
overfladigt eller direkte skadeligt



Sygehus Lillebeelt
tilgangen til

Sygehus Lillebaelt



Sygehus Lillebaelt [after

Patienten forst

= resyitater
= ordentlighed
= samarbejde
- excellence

Vi ser dig som et helt menneske
Vi har respekt for din tid
Vi giver dig tryghed og omsorg
Vi tilbyder dig pracis og personlig behandling

Vi sgrger for sammenhzng i dit behandlingsforish

Akut- Specialist- Kreeft-
sygehus sygehus sygehus

Sund ‘ Digitalisering og Kvalitet og

pkonomi kommunikation resultatstyring ‘ Innovation

Lederskab Uddannelse ‘ Patientsikkerhed og

og riderum | og forskning patientinddragelse | partrerskaber

Dygtige og engagerede medarbejdere,
der sammen skaber trivsel og forbedringer

Vi ser dig som et helt menneske
Vi har respekt for din tid
Vi giver dig tryghed og omsorg
Vi tilbyder dig pracis og personlig behandling

Vi sgrger for sammenhang i dit behandlingsforigb




Stor Stor

=== Positiv effekt/virkning af indsatsen
uasiespul je BUuIUIIAIG/PBYD ARBDIN we

Ingen Ingen

Ingen Grund/Indikation for indsatsen God
Programchef

. Veelg Klogt - SLB
Sygehus Lillebaelt Jakob Blazeb?ergolgspesen



Screenings programmer

Stor Stor

Bekymring og "falsk
alarm”

Lavere dgdelighed

Mere skdnsom
behandling

Falsk tryghed

Ubehag
Overbehandling
Bifund

Risiko ved

screeningen f.eks.
rantgenstraler

- Positiv effekt/virkning af indsatién

uasiespul je buludIIAIG/PBYD Ap,eéa\N —

Ingen Ingen

Ingen Grund/Indikation for indsatsen God
Programchef
. Veelg Klogt - SLB
Sygehus Lillebaelt Jakob Blaabjerg Espesen



Er deren
indikation/
god grund?

Laves indsatsen? Laves indsatsen?
Diagnostik, behandling, Diagnostik, behandling,
pleje, opfelgning pleje, opfelgning

Overbehandling/
Korrekt behandling defensiv medicin/
spild af ressourcer

Underbehandling/ Feaelles
Mistet potentiale beslutningstagning

Negativ effekt/bivirkning af indsatsen

. ' i hef
Sygehus Lillebaelt ’ for en sik Vielg Klogt - 5L
er aer ikke noge ) Jakob Blaabjerg Espesen




Veelg Klogt & Feelles Beslutningstagning

Patienterne tiloydes de gavnlige indsatser

FALLES BESLUTNINGSTAGNING

Steerkere patientinddragelse i beslutninger!

..........
. e,

Foregar mellem sundhedsprofessionel og patient

5 De bedst
. mulige valg for
patienten

L) .
IIIIIIIIIII

Indsatser matcher patientens praeferencer og livsomsteendigheder

(\;‘3{;\\) enter for Flles |
Sygehus Lillebzelt i e



Hvordan arbejder vi
med pa
Sygehus Lillebaelt?

Sygehus Lillebaelt



Indsatser pa
afdelingsniveau



Kontrol blodprgver, undersggelser
og fremmg@de med faste intervaller

Stor

wn
—+
®)
=

Gavn

- Positiv effekt/virkning af indsatsen
uasiespul je BUILMIAIG/DIRHD A1RRDIN —

Ingen Ingen

Ingen Grund/Indikation for indsatsen God
Programchef
. Veelg Klogt - SLB
Sygehus LIIIEb&It Jakob Blaabjerg Espesen
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Tveergaende indsatser
Kliniske:

 Blodprgve forbrug i almen praksis

« Dokumentation af behandlingsniveau

Friggrelse af tid:

 Digitalisering af blanketter

« Vare og depot

Blodprgve forbrug pa sygehus

15/ VELG KLOGT




Udredning af urinvejsinfektion
pa sygehuset

Klinisk
situation

==

Bedst mulige
kliniske vurdering
- diagnose







, , Der er saledes ikke indikation

for brug af urinstix til
udredning for urinvejsinfektion

- fraset hos de under afsnit 2.1.6
naevnte saerlige patientgrupper



Urinstix

Jun Jul

Jan Feb Mar

19 / VELG KLOGT









@vre urinveje - Sten i calyces (= 5mm), ureter eller nyrepelvis

Nar eventuelt supplerende udredning/behandling af et billeddiagnostisk bifund skal vurderes hos klinikeren, ber det enkelte bifund og dets mulige
konsekvenser altid vurderes ift. den enkelte patients:

forventede restlevetid

performancestatus

komorbiditet
samt afstemmes med patienten via feelles beslutningstagning.

Anatomisk omrade: @vre urinveje
Billeddiagnostisk modalitet: CT
Omfattede bifund: Sten i calyces (= 5mm), ureter eller nyrepelvis

Der ses sten i (lokalisation) pa x mm +/- tegn pa aflebshindring.

Billeddiagnostisk beskrivelse: Foreslds henvist til/konfereret med urinvejskirurgisk afdeling

Informationen gives: Direkte i det billeddiagnostiske svar

Frase: "Sten i urinvejene. Handteres afhasngig af symptomer og beliggenhed. Se yderligere information™ LINK

Sten kan give:
= Smerter
* Tab af nyrefunktion ved aflebshindring
* Sepsis ved aflgbshindring og infektion

Information til klinikeren:

Der er fundet sten i urinvejene, som ber unders@ges nazrmere hos urinvejskirurgisk afdeling. Du skal
Information til patienten: vaere saerlig opmaerksomhed hvis du far tiltagende smerter og/eller tegn pd infektion. I s& fald bar du
s@ge leege.

* Tegn pa infektion ved aflebshindring
* Smerter?
¢ Nyrefunktionspavirkning?

Yderligere anamnestiske og/eller objektive
oplysninger:

Henvisning til urinvejskirurgisk afdeling
Supplerende udredning/behandling: Uretersten og sten hos febrile patienter med tegn pa aflsbshindring ber konfereres akut med
urinvejskirurgisk vagthavende.

Kan den supplerende udredning/behandling

e b £ A AT S CEIEE Ja, hvis der ikke er aflabshindring og/eller infektion

Urinvejskirurgisk ambulatorium.
Ved akut problematik konfereres med urinvejskirurgisk vagthavende pa 79409415/ 79409417

Retningslinjen omhandler reelle bifund ferste gang de erkendes.

Henvisning sendes til:

Forandringer, som er tidligere kendt/vurderet eller kan henholdes til de symptomer, som udredningen omhandler, er ikke inkluderet
23 / VAELG KLOGT



RPA til autosignering af prgvesvar
mm) Fokus pa de svar der betyder noget

Hvad kraever det?
- Faglig konsensus - standarder

- Ledelsen tager ansvaret



Kultur arbejde



Arsager til indsatser der ikke gavner

» Sundhedspersonale frygter at fa en klage- ellertilsynssag ~ Ansvar ||gger hos |ledelsen
» Sundhedspersonalet vil undga at lave fejl (underbehandle) 0 Gavn

Skala pa 1 til 5, hvor 5 er helt enig
seecceccecsd  patienter/parorende efterspgrger selv underspgelser/behandling Forventningsafstemning

Kilde: Vaelgklogt.dk



Hvordan
Iitaleseaettes

Veelg Klogt
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\Veelg Klogt/ \Prioritering,

Gavner det? “ Vil vi prioritering det?

i

Stop med at ggre det!

~




Programchef
Veelg Klogt - SLB
Jakob Blaabjerg Espesen

Sygehus Lillebeelt

09-10-2024



"Frigorelse af tid”

4
”Gavn for patienten”
g 1 1
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