Vantetider till reumatologenheterna
vid 28 svenska sjukhus hosten 2001

Sjukhus Nybesok Akut spruttid 1:a aterbesok vid LARM-medicin a

Stockholms 1&n

Huddinge | snitt 2-3 veckor Inom 7 dgr | snitt 3 man

Karolinska Ca 2 veckor Inom 1 dag Inom 3-4 man

Uppsala lan

Akademiska sjukhuset Inom 2-4 veckor Inom 7 dgr Ca 3 man b

Sédermanlands lan

Malarsjukhuset i Eskilstuna Inom 4-6 veckor Inom 7 dgr Inom 2-3 man

Ostergétlands l1an

Universitetssjukhuset i Linkdping Inom 2-4 veckor Inom 1 dag Inom 3 man

Jonkdpings lan

Lanssjukhuset Ryhov Ca 5 veckor Inom 10 dgr Inom 3-4 man

Kronobergs lan

Centrallasarettet i Vaxjo Inom 3-6 man Inom 7 dgr Ca 3 man

Kalmar lan

Lanssjukhuset i Kalmar Ca 3 man Inom 7 dgr Inom 3-6 man

Skane lan

Universitetssjukhuset i Lund Inom 2-8 veckor Hogst 1 dag Ca 5-6 man

Universitetssjukhuset MAS (Malmo Allménna sjukhus) Ca 4 veckor Inom 1-2 dgr Inom 2-3 man

Centrallasarettet i Kristianstad Ca 2 veckor Ca5dgr Ca 3 man

Hallands lan

Spenshult Ca 1 man Inom 3 dgr Ca 1 man (traffa skoterska) Ca 3 man (traffa lakare)

Gotlands Ian

Visby lasarett Ca 4 veckor Inom 7 dgr Inom 3-4.5 man c

Blekinge lan

Blekingesjukhuset i Karlskrona Inom 6 veckor d Inom 7 dgr Ca 6 man

Varmlands lan

Karlstad Centralsjukhus Inom 1-3 man Inom 3- 14 dgr Inom 3-4 man

Orebro lan

Regionsjukhuset i Orebro Ca 1 man Inom 7 dgr Ca 3 man telefontid doktor e

Vastra Gotalands lan

Sahlgrenska Universitetssjukhuset/ omrade Sahlgrenska Inom 8 veckor Inom 7 dgr Ca 4 man

Sahlgrenska Universitetssjukhuset/ omrade Mélndal Inom 8 veckor f Inom 7 dgr Ca 4 man

NU-sjukvarden/ Uddevalla sjukhus Ca 21 man g Inom 14-30 dgr Minst 2-4 man

Stdra Alvsborgs sjukhus i Borés Ca 3 man Ca 14 dgr Minst 5-7 man h

Kérnsjukhuset i Skévde Inom 5-12 man i Inom 7-21 dgr Traffa Skoterska/sjukgymnast: Inom 2-3 man j
Traffa lakare: Inom 6-12 man

Vastmanlands l&n

Centrallasarettet i Vasteras Inom 1-3 man Inom 7-21 dgr Traffa skéterska: Inom 6-7 veckor
Traffa lakare: Inom 2-3 man

Dalarnas lan

Falu lasarett Inom 2-3 veckor Inom 1-3 dgr Ca 3 man

Gavleborgs lan

Lanssjukhuset i Gavle Ca 1 man Inom 14 dgr Ca 3 man

Vasternorrlands Ian

Sundsvall sjukhus Ca 1 man Inom 7 dgr Inom 6 man

Jamtlands lan

Ostersunds sjukhus Inom 1-2 man Inom 1 dag Ca 3-4 man k

Vasterbottens 1&n

Norrlands universitetssjukhus i Umed Inom 1 man Inom 1-3 dgr Inom 3 man

Norbottens lén

Sunderby sjukhus i Luled Ca 2 veckor Inom 4 dgr Ca 1l man
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a Dvs. genomsnittlig vantetid till forsta
aterbesoket/kontrollbesoket nar patienten
gar pa tung medicin, s& som LARM
(langsamverkande antireumatiskt medel).

b Akut artrit har en egen speciallinje och
far aterbesok efter 3, 6 och 12 manader.

¢ Malet ar att ha detta aterbesok efter tre
manader. Det kan drdja 6 veckor till, men
om patienten inte mar bra far han/hon
dock komma tidigare.

d Enligt den sjukskoterska vi talade med
ar dock vantetiderna for nybesok just nu
betydligt langre, bland annat p.g.a. att en
av mottagningens tva reumatologer &r pa
semester i tvd manader.

e Om patienten har nagot problem, som
framkommer vid telefonkontakt, da ordnas
en tid for ett &terbesok snarast, annars ar
nasta aterbesok efter ca 1 &r.

f MdIndal har gemensam k6 med
Sahlgrenska reumatologklinik (men
daremot inte nar det galler reumakirurgi).

g Enligt verksamhetschefen vid
reumatologmottagningen vid Uddevalla
sjukhus ar den vanliga forturen for nér-
varande 85 veckor (dvs. ca 21 manader),
och géller for de flesta patienter med
misstankt aktiv inflammatorisk sjukdom.
Daremot &r vantetiden betydligt kortare for
de patienter med klart aktiv sjukdom —

ca 4-6 veckor.

h For denna patientgrupp finns inga
faststallda intervaller mellan kontrollerna,
utan tillstdnd och omstandigheter avgor.
Det finns dock en vantetid pa i snitt 2-3
manader utover det planerade
tidsintervallet till &terbesoket, vilket
indkluderas i vantetiden ovan.

i Fram till 1 november 2001 har
vantetiden till nybesok inte varit ndgot
problem, da har Skévde kunnat skicka alla
nya remisser till Sahlgrenska, vilket man
ej far gora fr.o.m. 1 november.

j Om det d& framkommer att det finns
problem, far patienten traffa en
reumatolog. Annars &r lakarbesoket forst
efter 6-12 manader. Enligt lakaren
fungerar detta system dock bra, tack vare
mycket duktig/erfaren personal (dvs.
skoterskor/sjukgymnaster/
arbetsterapeuter).

k Innan det forsta lakarbesoket gar man
pa kontrollbesok hos sjukskoterska.

Vantetiderna for reumatiker

alltlangre

Bara halften av sjukhusen klarar att
erbjuda patienter med misstankt
ledgangsreumatism eller annan
inflammatorisk ledsjukdom, en férsta tid
hos specialistlakare inom fyra veckor, den
dvre gréns som socialstyrelsen véntas
ange i forslaget till nationella riktlinjer for
behandling av ledgéngsreumatism.

Det visar en rundringring som
Reumatikerforbundet har gjort till
reumatologmottagningarna vid 28
sjukhus i landet. Vid en liknande rund-
ringning for tre ar sedan svarade 17 av de
28 mottagningarna att de kunde erbjuda
tid for forsta besok inom fyra veckor.
Kortast &r véntetiderna vid Karolinska
sjukhuset i Solna, Sunderbyns sjukhus i
Boden/Luled och lasarettet i Kristianstad,
som svarar att nya patienter far tid inom
tva veckor.

Riktigt langa vantetider, tre manader
eller mer, redovisas fran fem mottag-
ningar. Vérst dr det i Uddevalla, dar en
patient med misstankt inflammatorisk
ledsjukdom kan fa vanta i nastan tva ar
pa en forsta tid hos reumatolog. Men
ocksa Boras, Kalmar, Skdvde och Vaxjo
har véantetider pa tre manader eller mer.

| det forslag till riktlinjer som
socialstyrelsens arbetar med, poéngteras
kravet pa tidig diagnos. Patienter med
symtom pa ledgangsreumatism ska fa
traffa en reumatolog inom en manad.
Skalet &r att tidig diagnos och snabbt
insatt, kraftfull behandling kan avgéra
hela sjukdomsférloppet. Tiden &r mycket
viktig, inte minst med tanke pa att
manga patienter har haft symptom under

lang tid innan de far remiss till specia-
list.

Rundringningen visar att bristen pa
specialistutbildade lakare, reumatologer,
ar den viktigaste orsaken till de langa
vantetiderna. Ett annat skal ar att kravet
pa tidig behandling innebér bade fler
remisser och totalt fler patienter som
maste foljas upp med regelbundna
aterbesok. Pa vissa hall spelar ocksa
kvaliteten pa remisser in. | Uddevalla
svarar man till exempel att patienter med
remiss som visar klart aktiv sjukdom far
komma snabbare.

Aven vintetiderna for forsta aterbesok
varierar mellan de olika
reumatologmottagningarna. Vanligast ar
att patienter som behandlas med sa
kallade LARM-mediciner, t ex cell-
hammande medel som methotrexate, far
en tid for forsta aterbesok efter tre
manader. Men det forekommer ocksa att
patienter far vanta uppemot ett halvar pa
forsta aterbesoket. Nagra mottagningar
har valt att lata patienten tréffa en
skoterska for att sékerstélla kontrollen i
véantan pa forsta aterbesok hos lékare.

En del av de mottagningar som har
problem att klara snabba nybesok for
tidiga artriter har ocksa svart att erbjuda
snabba akuttider for patienter med akut
behov av en kortisonspruta. Reumatiker
med erfarenhet av sin sjukdom vet sjalv
exakt nar det ar dags for en sadan be-
handling. De flesta mottagningar uppger
att de Klarar att ge en akuttid inom en
vecka, men bara tre svarar att de erbjuder
tid inom en dag.

Text Lotta Tillstrom
Research Kajsa Virgin och Kristina Séderlund

Sa hér gjordes undersokningen

Tre fragor har stallts till klinikforestandare/
verksamhetschef eller medicinskt ansvarig lakare
vid Reumatologimottagningen. | de fall vi i stallet
blivit hanvisade till skoterska/sekreterare med
ansvar for vantetider har i stallet denne tillfragats.

Fraga 1.

Betank situationen utifran Din Reumaenhet:

— Hur I&ng ar den genomsnittliga vantetiden for en
inremitterad patient med misstankt aktiv
inflammatorisk reumatisk sjukdom?

Fraga 2.

Erfarna reumatiker vet ofta sjalva nar de behdver
traffa en reumatolog akut, t ex for en lokal
steroidinjektion.

— Hur I&ng &r den genomsnittliga vantetiden till en
sa kallad akut "spruttid”?

Fréga 3.

Hur I&ng tid tar det i genomsnitt att fa ett forsta
aterbesok (kontrollbesok) nar patienten gar pa
tung medicin, s& som LARM?
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