Vardkedjan

Allan Hedlund
— Strokeféreningen Malmo
— Strokeforeningen Skane
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Stroke i Sverige och varlden

25 000 om aret i Sverige.

En stroke var 20e minut.

Tredje vanligaste dodsorsaken i varlden.

Minskar tydligt i Sverige enligt Riksstrokeregistret.
Men...

(Okar nagot/minskar inte bland yngre kvinnor??)

Vanligaste orsaken till
handikapp/funktionsnedsattning i varlden
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Orsaker/Riskfaktorer

85 % blodpropp

15 % hjarnblodning
Hogt blodtryck
~ormaksflimmer
Diabetes

Arftliga sjukdomar
Stress

Rokning

Hog alkoholkonsumtion
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Konsekvenser

Halvsidig forlamning/rorelsenedsattning.
Afasi.

Synfaltsbortfall.

Neglect.

Svarigheter att ata och dricka.
Hjarntrotthet.
Personlighetsforandring/humorsvangningar.
Epilepsi.

Minnessvarigheter.
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112

Vid misstanke om stroke — ring 112!

Varje minut dor 2-4 miljoner hjarnceller.

Trombolys —inom 4 timmar.

Trombektomi.
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Vardkedjan vid stroke

Akutvard pa

strokenhet i primarvarden
eller utan
hemrehab

sarskilt boende
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Vardkedjan vid stroke

Sjukhusbunden
rehabilitering

Utskrivning till
hemmet med
eller utan
hemrehab

Utskrivning till

sarskilt boende
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Vardkedjan vid stroke

rehabilitering

Langtidsuppfdljning

| Oppenvarden

eller utan
hemrehab

sarskilt boende
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Nationella riktlinjer for vard vid stroke
— Socialstyrelsen 2018

Rekommendation for halso- och sjukvard:

v'erbjuda strukturerad uppfoljning i
oppenvard till personer med stroke eller TIA.



Komplikationer efter stroke

Djup ventrombos 2%

_.ungemboli 1%

nfektioner: UVI 24%, pneumoni 22%
Depression 30%

Smarta: mattlig->svar 25%

Demens: 10% inom forsta aret

Fall 25%, med fraktur 5%

Trycksar 21%

Langhorne P et al, Stroke 2000.

s

STROKE MALMO



Poststroke Checklistan:

Hitta halsoproblem vid stroke

1. Riskfaktorer for stroke
2. Dagliga aktiviteter

3. Matintag, vikt och munhalsa

4. Rorlighet
5. Humor
6. Minne

7. Trotthet

8. Formaga att kommunicera
9. Urintrangning- eller lackage

10. Stelhet

11. Smarta
12. Familjerelationer
13. Livet efter stroke

14. Andra utmaningar



Post-stroke checklist

POST-STROKE WW@ SKANE
SKANE

Forbattra livet efter stroke Post-Stroke checklistan (PSC) &r framtagen fér att hjélpa vardgivare att identifiera problem efter
stroke, vilka &r mojliga fér atgarder eller remittering. Det &r tankt att man gar igenom den tillsammans med patienten och vid

behov med hjilp av nirstdende/vardare.

Anvandningsforslag: Varje numrerad fraga stills till patienten och svaret markeras. Generellt sett, om patientens svar ar ”NEJ”,

journalfér och folj utvecklingen vid nésta kontakt. Om patientens svar ar ”JA”, ga vidare med foreslagen atgéard. Tank pa att fére-

slagen atgérd i checklistan &r tankt som en viagledning och “om JA” och “om NEJ” alternativen kan och bér anpassas efter lokala

forhallanden.

Patientens namn och personummer:

Sedan din stroke eller senaste undersékning

Sekundar
prevention

Har du fatt rad om halsorelaterade livsstils-
forandringar eller medicin for att forhindra
en ny stroke?

Aktiviteter i
dagligt liv (ADL)

Har du svarare att klara dig sjéalv?

Munhilsa och
nutrition

Har du fatt svarigheter med din munhélsa
eller ditt ndringsintag?

Har du svarare att g3 eller att forflytta dig
sakert fran sang till stol?

° Spasticitet

Upplever du en 6kad stelhet i armar,
hander och/eller ben?

Upplever du nagon ny smirta relaterat till
din stroke?

Rorlighet

Smarta

Nel O
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Riskfaktorbedémning och vid behov, behandling

Folj utvecklingen

Folj utvecklingen

Har du svarigheter att kla dig,
tvatta dig eller duscha sjalv?
Har du svart att laga varm dryck

Om JA pa nagon av frdgorna
lamna over till Iamplig profession
(t ex sjukskdterska, arbetsterapeut

?
:Ilerdmat s di eller fysioterapeut) for ytterligare
har? u svarare att ta dig utom- bedémning.
us?

Folj utvecklingen

Har du svart att skéta din
munhygien eller upplever
du aptitléshet? Har du svart
att ata/svélja? Har du gatt
ner i vikt?

Om JA pa nagon av fragorna remittera
till lamplig profession (tandldkare/tand-
hygienist, lakare, sjukskoterska, logoped,
dietist) for ytterligare bedémning.

Folj utvecklingen

Har du Om JA, journalfér och undersok vid nasta kontakt.
pagaende Om NEJ, lamna 6ver till Iamplig terapeut (t ex
rehabilite- arbetsterapeut eller fysioterapeut) fér ytterligare

ringsinsatser? bedémning.

Folj utvecklingen

Om NEJ, journalfér och undersok vid nasta kontakt.
Om JA, remittera till Idkare, fysioterapeut eller arbets-
terapeut, med kunskap om spasticitet efter stroke, fér
vidare bedémning och diagnos.

Hindrar detta
dig i dagliga
aktiviteter?

Folj utvecklingen

Konsultera ldkare pa vardcentral och/eller remittera till likare med
sarskild kunskap om smaérta efter stroke fér vidare bedémning och
diagnos. Lamna o6ver till fysioterapeut fér bedémning av om besviaren
ar muskuloskeletala t.ex. pga. snedbelastning.

dan din stroke eller senaste undersokni

° Inkontinens

Har du mer problem med att kontrollera
din blasa eller tarm?

° Kommunikation

Upplever du att det &r svarare att
kommunicera med andra ménniskor?

o Sinnesstamning

Upplever mer oro eller nedstamdhet?

0 Kognition

Upplever att du har svérare att tinka,
uppmaéarksamma saker, koncentrera dig
eller minnas?

Hjdrntrétthet (fatigue)

Upplever du mental trétthet som paverkar
din férmaga att trana eller utféra andra
aktiviteter?

Upplever du det svarare att genomféra
saker som &r viktiga for dig, sdsom t ex att
utova fritidsaktiviteter eller hobbyer, arbeta
eller ha ett aktivt sexualliv?

Livet efter stroke

Familjerelationer

Upplever du att ditt férhallande till andra
manniskor (familj, vanner eller andra) har
blivit mer komplicerat eller stressfyllt?

Andra utmaningar

Har du nagra 6vriga strokerelaterade
utmaningar eller bekymmer som paverkar
din aterhdmtning och/eller som orsakar dig
svarigheter?

NEJ

JA

NEJ

NEJ

JA

NEJ

NEJ

NEJ

JA
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Folj utvecklingen

Konsultera initialt lakare/sjukskéterska pa vardcentral med kunskap
om inkontinens, och/eller Iamna 6ver till fysioterapeut.
Remittera ev. till inkontinensmottagning.

Folj utvecklingen

Remittera till logoped for ytterligare bedémning.

Folj utvecklingen

Konsultera ldkare pa vardcentral fér bedédmning.

Folj utvecklingen

Om NEJ, journalfér och folj utvecklingen vid nasta
Férsvarar/ kontakt.
hindrar Om JA, konsultera ldkare pa vardcentral fér bedémning,
det dig i dina ldmna éver till arbetsterapeut fér utredning och/eller
dagliga remittera till annan vardgivare med kunskap om
aktiviteter?  kognitionsférandringar (6vervag remiss till specialiserad
dppen vard)

Folj utvecklingen

Ge information om poststroke fatigue.

Konsultera ldkare pa vardcentral for bedémning, lamna 6ver till
arbetsterapeut och/eller remittera till annan vardgivare med kunskap
om hjarnskadetrétthet (6vervag remiss till specialiserad 6ppen vard).

Folj utvecklingen

Lamna over till Iamplig profession (t ex arbetsterapeut eller fysio-
terapeut) for ytterligare bedémning. Om patienten ar arbetsfér med
langre sjukskrivning och rehabutredning, lamna 6ver till Idkare pa
vardcentral fér kontakt med Forsakringskassan och diskussion med
arbetsgivare. Hanvisa till patientorganisationer fér personer som haft
stroke sasom t ex Stroke-Riksférbundet, Afasiférbundet eller Neuro-
forbundet.

Folj utvecklingen

Planera nasta primarvardsbesdk tillsammans med patient och
anhorig. Rekommendera ev. kontakt med kurator eller psykolog.
Hénvisa till kommunens anhdrigstéd. Hanvisa till relevanta patient-
organisationer (se ovan).

Folj utvecklingen

Planera nasta primarvardsbesdk tillsammans med patient och
anhorig, med syfte att diskutera utmaningar och bekymmer.
Rekommendera ev. kontakt med kurator eller psykolog. Hanvisa till
kommunens anhorigstod. Hanvisa till relevanta patientorganisationer
(se ovan).

Post-Stroke Checklist (PSC) — Adapted from Philp I, et al. Journal of Stroke and Cerebrovascular Diseases 2013;7:173-80. Denna version for Region Skane (Pessah-Rasmussen

et al, 2018) &r modifierad fran den svenska versionen med 11 frégor som har

inom i icin vid Sahlgrenska in (Kjrk et al) och en version

med 13 fragor fran Canadian Heart & Stroke Foundation & Canadian Stroke Best Practice recommendations.



Tack

Kontaktuppgifter
— info@strokemalmo.se

— Strokeféreningen Malmo
c/o Paraplyet
Industrigatan 33
212 28 MALMO

— 040-96 24 24
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