Process Hypertoni, Aleris Primdrvard, lokalt vardprogram
Intressenters forvantningar och krav

* Ma bra vara vilinformerad
* Gott bemétande, tidseffektiv, modern och smidig vard, férsta vardflodet
* Kontinuitet - kdnna sig motiverad, trygg, sedd

 Enhetliga rutiner-ger 6kad med. sakerhet, teammaoten om patient
* Medicinsk sdkerhet-trygghet i jobbet
 Rimlig arbetsbelastning, utveckling och delaktighet

* Hog medicinsk sakerhet/kvalitet
 Resurseffektivt
* Kand for bra vard och attraktiv arbetsgivare

* Maluppfyllelse- Kvalitet enligt avtal
* Resurseffektiv - vardbesok, lakemedelsférbrukning och féljdsjukdomar

¢ Minimera lakemedelsférbrukning, avfall och farligt avfall
 Proaktiv vard, forebygga foljdsjukdomar och minimera resursforbrukning.

Diagnos efter serie bltr eller 24H
bltr. Pat bér vara bedémd inom 6
veckor.

Def: Bltr> 140/90 mmHg( sittande/5
min vila/manchettbredd korrekt)

Symtom misstankt hypertoni- pat séker
lakare/pat soker dsk/ssk
Handlaggning ldkare
e Anamnes inkl livsstil
e  Status( hjirta,lungor,
blodtryck,midjematt, vikt ldngd ev

Lakarbesok:
EKG Status: Hjarta lungor, heartscore, bltr
e Intro om livsstil kost EKG perifer cirkulation
e  Fortsatt

Prover: Lipidstatus, Kreatinin,
Alt 1 dsk bltrx2 natrium kalium, TSH, U
Alt 2 24H bltr albumin/kreakvoten, F glukos,
Alt 3 Sjdlvmaétning enl instruktion blodstatus.
» Bokadb Om fortsatt tveksamhet vita rockens
syndrom 24H bltr
Formulera/dokumentera och
kommunicera malblodtryck
e  Anamnes inkl. livsstil riskfaktorer Erbjud Livsstilsrad i form av
hereditet, rokning, lder, bukfetma, kvalificerade samtal och eller Bltr
overvikt andra sjukdomar skola
e  Bltr x3, (Bltr i bada armarna)
midjematt, vikt, laingd
e  Vid ett hogt bltr av de 3 besdken boka
ldkarbesok

Handléiggning nér patienten soker dsk
mottagningen
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Identifiera, styra och utveckla processer

Resurskrav - kompetens och utrustning

o Leg personal

 Utbildning i samtalsmetodik (Ml el dyl)
 Register- och journalhantering

o Livsstil och egenvard synkad i sin inf i teamet
 Félja instruktion ang bltr tagning Vardhandboken

* Blodtrycksmaétare ratt storlek kalibrerad 1g/ar
© 24 H Bltr matare

* Journalmalll som innehéller malblodtryck

* Nationella riktlinjer, Viss ( SLL)

* Informationsskrift Hypertoni fran Viss 2 sidor
* Skapa och leda patientgrupper/utbildning tvéarproffesionellt
* Tydligt ansvar mellan patient och varden

Arligt( minst) besok till Lakare/ DSK Patienten slutar pa VC
Uppfdljning och revidering av
behandlingsmal. Dokumenteras i journalen.
Prover lakarbesok tas beroende pa
patientens lakemedel beslutas i samband
med besoket. Uppféljning::

Minst 1 g/halvar pa Vc niva titta

Lakarbesok: pa resultat i Medrave analysera
e  Uppfdljning behandlingsmal och vida atgéarder vb
e Uppfdljning ev provtagning Matetal:
e  Status ( bltr midjematt vikt) e Andel pat med
individuellt mal
DSK/ SSK besok: e % andel pat dar bltr

e Uppféljning behandlingsmal tagits senaste aret.

e  Status : Blir vikt midjematt.
Livsstilsfaktorer

o Kvalificerade livsstilssamtal

individuellt eller i grupp
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