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For patienter med svér psoriasis har
mojligheterna  till  behandling
genomgatt en nirmast revolutionir
utveckling
decenniet. Det har emellertid ocksi
medfoért  betydande Skningar av
likemedelskostnader. Detta innebir
i sin tur att det har blivit visentigt
for varden att kunna forklara vad
man uppnar. Data frin
kvalitetsregister,
specialiteter, har betytt mycket for

under det senaste

inom olika

att driva utvecklingen framit. Jag
har foljt utvecklingen av PsoReg
frimst i samband med framtagande
av de nationella riktinjerna for
psoriasis vilket 4r ett regerings-
uppdrag dll  Socialstyrelsen. I
underlaget  tll den  aktuella
remissversionen av Socialstyrelsens
nationella rikdinjer for vard vid
psoriasis framgir tydligt att det
foreligger en markant under-
behandling samt bristande
uppfoljning av patienter med svér
psoriasis.

Utvecklingen av PsoReg har de
senaste  aren  definitivt  varit
framgangsrik. Detta i kombination
med det underlag som tagits fram
via Socialstyrelsen innebir att vi
dermatologer har bra redskap for att
ytterligare  utveckla
patienter som har svir psoriasis.

virden for

Min forhoppning och énskan 4r att
bifogad rapport lises med eftertanke
och utgor grund for kvalitets-
utveckling inom ménga av landets
enheter inom psoriasisvarden.

Inledning

PsoReg:s syfte:

* Att kontinuerligt forbittra psoriasisvirden
med fokus pad patientsikerhet, underbe-
handling, samt jimlik och effektiv vird

* Att mita effekten av insatt systembehand-
ling samt f6ljsamhet till behandlingsrike-
linjer, sdsom behandlingsmal PASI < 3 och
DLQI <5

* Att uppmirksamma samsjuklighet och lev-
nadsvanors betydelse for psoriasis och effekt
av behandling

* At bidra till kvalitetshéjning genom jimfs-

relser mellan klinikernas sitt att handligga

patienter

Att aterfora kunskapsvinster till sjukvarden

Nuliget

Innan PsoReg fanns det ingen tradition att
samla in kliniska matt sisom PASI tillsammans
med patientrapporterade métt sisom DLQI
och EQ-5D utanfér kliniska studier. PsoReg
har rikeat fokus pa livsstilsfrigor sdsom alkohol,
rokning och évervikt och bidraget till brukare
har face mojlighetatt diskutera hela sin livssitua-
tionen med vérdgivaren. Detta ir viktigt for en
systemsjukdom som psoriasis. PsoReg har do-
kumenterat ojimlikheter i psoriasissjukvirden
angiende dlder, kén samt bostadsort och har
dokumenterat det hilsovinster som nya bio-
logiska likemedel medfér; se: www.psoreg.se/
publikationer. En via PsoReg-data dokumente-
rat tydlig underbehandling visar p& behovet av
mer resurser fér psoriasisvarden samt behovet
for nya och bittre likemedel.

PsoReg har hjilpt oss att rikta fokus i pa-
tientmdtet pd samsjuklighet och levnadsvanor
som alkohol, rékning och vikt.
Livsstilsmottagningar har etablerats som speglar
den nya forstielsen av psoriasis som en system-
sjukdom. I SSDV:s medlemstidning Dermato-
logi & Venereologi nr 12 ¢ 4/2017, s 11-15,
har som utdrag av boken FYSS 2017 kapitlet
"Fysisk aktivitet vid psoriasis” publicerats.

Det ir positivt att hudsjukvirden tack vare
PsoReg har implementerat kliniska utfalls-
métt sdsom Psoriasis Activity and Severity
Index (PASI) och patient-rapporterade utfalls-
mitt sdsom Dermatology Life Quality Index
(DLQI) och Euro Qol (EQ-5D) som innan
PsoReg bara har anvints inom kliniska prov-
ningar. Detta har gjort det mojligt att folja
utfall av behandlingen pé patient-, klinik-, re-
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gion- och nationellnivi. Intensivt arbete pigar
med utveckling och inférande av webbaserade
patientfrigeformulir for att underlitta patien-
tinrapportering. Det finns dock tydliga utma-
ningar gillande psoriasisvard och PsoReg och
det 4r underbehandling av psoriasis i virden
och att 6ka tickningsgrad i registret.

Planer fér 2018

* Paverka psoriasis-underbehandling och sam-
sjuklighet/levnadsvanor via fortsatt engage-
mang i SoS Nationella riktlinjer

e Oka tickningsgraden via bittra synlighet av
PsoReg samt uppsdkande verksamhet

* Utveckling av "PsoReg-App” for att under-
litta registrering

* Vidareutveckling av kvartalsrapport till kli-
niker samt uttag av klinikdata i excelfiler

Né&dvandiga forbattringar i varden
Underbehandling av psoriasispatienter fore-
kommer allt for ofta som tva av érets PsoReg
analyser (se studie 1 & 2 i "Studier som public-
erades under 2017”) har visat.

Studie 1) Methotrexate Management in Ps-
oriasis: Are We Following the Guidelines? Acta
Derm Venereol. 2017 Dec 4. Lindguist T, Salah
LA, Gillstedt M, Wennberg AM, Osmancevic A.

Majoriteten av patienter som inte nitt be-
handlingsmalen efter 3 eller 6 ménader hade
enda fortfarande MTX-behandling vid 12 ma-
nader. I allminhet fortsatte varje tredje patient
MTX-behandling trots att de inte uppnitt de
rekommenderade behandlingsmaélen.

Studie 2) Real-world outcomes in 2646 ps-
oriasis patients: one in five has PASI 210 and/or
DLQI 210 under ongoing systemic therapy. Nor-
lin JM, Calara PS, Persson U, Schmitt-Egenolf
M. ] Dermatolog Treat. 2017 Sep;28(6):500-
504. Epub 2017 Mar 2.

Studien har visat att nistan var femte patient
trots pagdende behandling har en mycket(!)
hég sjukdomsaktivitet. Sjukdomsaktiviteten
under en pagiende behandling dir PASI 210
och/eller DLQI 210 ligger mycket hégre in
vad nationella och internationella riktlinjer
anses som en framgangsrik behandling. Tittar
man pd SSDV:s behandlingsrekommenda-
tioner for systemisk behandling av psoriasis'

1 https://ssdv.se/images/SSDVs_behandlingsre-
kommendationer_for_systemisk_behandling_
av_psoriasis.pdf



Anslutning i PsoReg

Klinik Antal patienter

Klinik Antal patienter

Klinik Antal patienter

PSO i Stockholm
Sahlgrenska US
Karolinska US

Sodra Alvsborgs Sjukhus
Lénssjukhuset Ryhov

908
563
437
316
272

SUS Malméo
Blekingesjukhuset
Danderyds sjukhus
Uddevalla Sjukhus
Skaraborgs sjukhus

256
221
220
203
198

US Orebro
Akademiska sjukhuset
Sundsvalls sjukhus
SUS Lund

US Linkoping

195
180
159
152
146

P-Stockholm Hud Odenplan
Vrinnevisjukhuset Norrképing
Norrlands US

Lénsjukhuset Kalmar
Kristianstads sjukhus

145
135
120
92
84

Sunderby sjukhus
Visterviks Sjukhus
P-Kungsbacka
Helsingborgs lasarett
Vistra Frolunda sjukhus

82
59
50
48
47

Hallands sjukhus Halmstad
Karlstads sjukhus

Visby lasarettet

Visteras lasarett
P-HudDoktorn i Orebro

43
40
37
37
31

Gaévle sjukhus
P-Kungsholmens Hudklinik
Trelleborgs lasarett
P-Lakarhuset Utsikten
Sodersjukhuset

29
28
27
25
24

Lindesbergs Lasarett
Malarsjukhuset

P-Capio Specialisthuset Eslov
Angelholms sjukhus
P-VeritasKliniken Hud

Tabell 1: Antal aktiva patienter i PsoReg vid drsskifte 2017/2018.

bor PASI vara < 3 och DLQI < 5 for att be-

handlingen ska uppfattas som framgéngsrik.

Tackningsgrad

Ambitionen ir att inkludera alla psoriasispa-
tienter i riket som far systemterapi. I vir mest
angeligna mélgrupp, patienter med biologisk
behandling, 4r 65% av patienter i landets kli-
niker registrerat.

Det finns fortfarande behov av storre tick-
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ningsgrad (Tabelll). PsoReg:s styrgrupp
har sedan linge kimpat med detta problem
och har, tack vare PsoReg:s goda férankring i
pro-fessionen, haft stod i
specialistforeningen, Svenska Sillskapet for
Dermatologi och Vene-reologi (SSDV). En
del av problemet 4r svirt att dtgirda eftersom
det finns en tydlig under-bemanning med
brist p& hudspecialister svensk
dermatologi. Det ir en erfarenhet som ocksa

inom
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Totalt 5771

for nationella riktlinjer brukar besta av 20-25
personer, men for psoriasis har Socialstyrelsen
inte lyckats att 3 thop mer 4n 11 personer,

trots att de har kimpat linge och intensivt
med detta. Som del i arbetet med atc 6ka
tickningsgraden har ordférande for SSDV,
Katarina Lundqvist, tillsammans med Pso-
Reg-styrgruppen skrivit i medlemstidningen
Dermatologi & Venereologi Nr 9 » 1/2017, s
6-7 foljande artikel:
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Ett nytt ansikte utat

- Www.psoreg.se

PsoReg har fran borjan haft informationen 6p-
pet tillginglig pa sin webbplats. Tyvirr innebar
flytten till INCA-plattformen att ingen infor-

mation lingre kunde visas utan inloggning.

® @ e omPsoReg | PsoReg *
~ (@ www.psoreg.se/om-peoreq/

Om PsoReg REHEU=E)

Utdata

Under hosten 2017 lanserades ett nytt ansikte
utdt under www.psoreg.se. Hir finns ocksa en
link till INCA sidan, denna ir dessutom di-
reke tillginglig via www.psoreg.org. Den nya
webbplatsen ir ett annat instrument for att
oka intresset for registret och registreringen.

Publikationer

Instruktionsfilmer

PsoReg, det nationgia kvalieisreglsiret for systembehandling av psoriasis

Registerhuwudman: Vasterbottens lans landsting

Styrgruppen

» Eva Aspelin, s|ukskiterska, Hudklinlken Sahlgrenska universitetssiukhus, Géteborg

»Bertil Born, patientiGretrddare, Horda

» Kari Duner, Overldkare Hudmottagningen, Blekinge Sjukhuset, Karlskrona (Linskdinik)

» Guinnel Kbhler, verksamhetschef, Psoriasisfareningen | Stockholms lans mottagningar
s Ranny Lestander, verksamhetschef, primarvarden Vasterbottens &n, Uimea

» Max Nordgren, ST-ldkare, Hudmaottagningen, Blekinge Sjukhuset, Karlskrona {lansklinik)
» Gunnar Myman, privatprakiiserande hudlskare, Bords

» Amra Osmancevic, Sverldkare, Hugklinlken Sahigrenska unhversitetssjukhus, Goteborg
» Marcus Schmitt-Egenolf, professar | dermatelogi vid Umed universitot, Registerhdllare

» Bwa Wallin, Sjukskbterska, Hudmottagningen Malmid Skanes Uiniversitetssjukhus

EzoReg Oreganization - (POF)

T

Aterkommande féredrag vid
specialistféreningens varméte

Vid SSDV:s virmote i Jonkoping 10-12 maj
2017 var tva foretridare fran styrgruppen in-
bjudna och rapporterade om PsoReg:s erfaren-
heter i respektive klinik: Nya PsoReg — tva
goda exempel Fwa Wallin frin SUS Malmi
och Amra Osmancevic frin Sablgrenska univer-
sitetssjukbuset.

Detta har ocksd uppmirksammats i medlems-
tidningen Dermatologi & Venereologi Nr 11 ¢
3/2017, s 14:

Filjande verksambeter stods av PsoReg:s
styrgrupp i syfte att 6ka intresset for PsoReg
och déiirmed tiickningsgraden.

Uppsokande verksamhet
Styrgruppsmedlemmar besdker kliniker i syfte
att oka registreringen och att visa nyttan av Ps-
oReg som verksamhetsstod.

Regelbundet utskick av kvartalsrapporter
Detta ger den deltagande enheten en tydlig
tidsnira dterkoppling av bland annat behand-
lingsresultat.

Forbittrat uttag av klinikdata i excelfiler
Direkt p&d www.psoreg.org.

Nationella riktlinjer

PsoReg styrgrupp férvintar sig en okning av
tickningsgraden i samband med implemen-
teringen av “Nationella riktlinjer for vird vid
psoriasis” varen 2019. Hir kommer PsoReg att
vara det centrala instrumentet for uppfoljning
av mélnivier?.

2 http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollection-
Documents/2018-3-15-indikatorer.pdf
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SSDV:S VARMOTE 2017

hur man anvinder registret pa bista sitt. Un-
der hésten planerar vi dven art lansera en ny
hemsida och i framtiden vill vi se till att uttag
av dara forenklas och att online-registrering av
patienter blir méjligt.

Amra Osmancevic, docent och éverlikare
vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset, berit-
tade om Pso-teamet och arbetet med att na en
hégre kvalitet nir det giller omhindertagan-
det av patienter med psoriasis under system-
behandling.

— Vi har jobbat hart och har en bra verk-
samhetsutveckling. Vi ser nu de goda resulta-
ten med patienter som mir bittre och upplever
bittre vard. Kontinuitet, tillginglighet, hel-
hetssyn, information och kompetens ir nigra
av nycklarna.

Rapporteringen till kvalitetsregistret PsoReg
har markant 6kat, menar Amra Osmancevic
och tickningsgraden for alla nyinsatta behand-
lingar ir nu Gver 80 procent.

— Nu ir vi bland de bista i landet.

Nagra vikiga évergripande mal for att na en
hégre kvalitet, handlar om art félja rikelinjer
och se till att skapa och anvinda vardplaner for
samliga psoriasispatienter.

— Vi har iven insett vikten av att miita ef-
fekten av behandling. Vid forsta besoket tas
alltid PASI innan ljusbehandling sits in. Nir
systembehandling planeras ska ocks patienten
registreras i PsoReg. Vi ser ocksa betydelsen av
att skapa en kontaktsjukskéterskefunktion och
att se till ate vi har en enhetlig vard pa kliniken,
siger Amra Osmancevic. Ewa Wallin,

pa Skines i Malma och Amra Osmancevic, docent och

Gverlakare vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Bensar - en utmaning

Utdrag ur Dermatologi & Venereologinr 11 e 3/2017.

Implementering i den

privata sjukvarden

Det dr mycket glidjande att det nu 4r enkelt
att ansluta sig och registrera patienter i PsoReg
dven for privata mottagningar. Anslutandegra-
den ir fortsate lig, sannolike delvis beroende
pa tidigare problem med registrering for dessa
mottagningar i samband med plattformsbyte. I
augusti 2017 har dirfor pa Privatpraktiseran-
de Dermatologers Férenings (PDF) arsmote
PsoReg representerats av tvd styrgruppsmed-
lemmar, Ewa Wallin & Gunnar Nyman, for att
informera om forbittringarna i PsoReg.

Studier som publicerats under 2017
Methotrexate Management in Psoriasis:

Are We Following the Guidelines?

Acta Derm Venereol. 2017 Dec 4.

[Epub ahead of print]

Lindqvist T, Salah LA, Gillstedt M, Wennberg
AM, Osmancevic A.

PMID: 29199349 R

Real-world outcomes in 2646 psoriasis patients:
one in five has PASI 210 andfor DLQI 210
under ongoing systemic therapy.

Norlin JM, Calara PS, Persson U, Sch-
mitt-Egenolf M.

J Dermatolog Treat. 2017 Sep;28(6):500-504.
Epub 2017 Mar 2.
PMID: 28132580

Severity of Psoriasis Differs Between Men and
Women: A Study of the Clinical Outcome Mea-
sure Psoriasis Area and Severity Index (PASI) in
5438 Swedish Register Patients.

Higg D, Sundstrom A, Eriksson M,
Schmitt-Egenolf M.

Am ] Clin Dermatol. 2017 Aug;18(4):583-590.
PMID: 28342016 Free PMC Article

How is disease severity associated with quality of
life in psoriasis patients? Evidence from a longi-
tudinal population-based study in Sweden.
Geale K, Henriksson M, Schmitt-Egenolf M.
Health Qual Life Outcomes. 2017 Jul
28;15(1):151.

PMID: 28754116 Free PMC Article

Regional Differences in the Prescription of Bio-
logics for Psoriasis in Sweden: A Register-Based
Study of 4168 Patients.

Calara PS, Althin R, Carlsson KS,
Schmitt-Egenolf M.

BioDrugs. 2017 Feb;31(1):75-82.

PMID: 28097638 Free PMC Article '
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Styrgruppen for PsoReg 2017

Eva Aspelin, sjukskoterska,
Hudkliniken Sahlgrenska
universitetssjukhus, Géteborg

Bertil Born, patientforetridare,
Horda

Kari Dunér, 6verlikare
Hudmottagningen,

Blekinge Sjukhuset, Karlskrona
(linsklinik)

Gunnel Kéhler, verksamhetschef,
Psoriasisféreningen i Stockholms lins
mottagningar

Ronny Lestander, verksamhetschef,
primirvarden Visterbottens ldn,
Umed

Max Nordgren, ST-likare,
Hudmottagningen, Blekinge
Sjukhuset, Karlskrona (linsklinik)

Gunnar Nyman, privatpraktiserande
hudlikare, Bords

Amra Osmancevic, 6verlikare,
Hudkliniken Sahlgrenska

universitetssjukhus, Géteborg

Marcus Schmitt-Egenolf, professor
i dermatologi vid Umea universitet,
Registerhéllare

Grigorios Theodosiou, hudlikare,
Hudmottagningen Malmé Skdnes
Universitetssjukhus

Ewa Wallin, Sjukskéterska,
Hudmottagningen Malmé Skdnes
Universitetssjukhus
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Nationella riktlinjer fér vard vid
psoriasis
Regeringen har  prioriterat  psoriasis-

varden
uppdrag att utveckla nationella rikdinjer.
Sommaren 2016 péborjades det konkreta
arbetet med rikdlinjerna for psoriasis, som ska
pagé tll viren 2019°. Detta extra fokus pé
psoriasisvirden ger gynnsamma mojligheter
att utveckla och evidensbasera psoriasis-
PsoReg dr  representerat via
registerhdllaren som ingir i projektedningen
som  dmnesansvarig

genom att ge Socialstyrelsen i

varden.

dermatolog.  Frén
underlagsrapporten fér Nationella rikelinjer
tll arbetet med uppfoljning,
och indikatorer har PsoReg en central roll.
I remissversionen av Nationella rikdinjer for
4 star pa sida 13:

malnivier

vard vid psoriasis

3 http://www.socialstyrelsen.se/riktlinjer/natio-
nellariktlinjer/psoriasis

4 http://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkata-
log/Attachments/20891/2018-3-15.pdf

5 http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollection-
Documents/2018-3-15-indikatorer.pdf

Kuvalitetsuppfoljning
Sjukvérden i Sverige har en ling tradition av
kvalitersuppfoliningar med hjilp av Nationella
kvalitetsregister. Dessa register bidrar till hogre
kvalitet eftersom de majliggor att virden kan fol-
Jas upp pa ett enhetligt sitt Gver hela landet.

PsoReg ir det nationella kvalitetsregistret for
systembehandling av psoriasis i dermatologisk
sjukvird. Tickningsgraden ir innu lig, men
mélsdreningen ar ae alla personer med
medelsvér till svir psoriasis i Sverige ska finnas
med i registret. Fokus ligger pd att registrera
biologisk behandling och andra systemiska
behandlingar, men iven uppgifter om
levnadsvanor och genomforda undersékningar
registreras. Med hjilp av registret kan man
folja behandlingarnas effekt och biverkningar
over tid och visa detta grafiskt, vilket
underlittar en nationell uppféljning utifrin
savél etr brukarperspektiv som ett
vardgivarperspektiv.

I Indikator bilaga’ stdr pé sida 4:

Indikatorer for vird vid psoriasis
Socialstyrelsen har tagit fram prelimindira indika-
torer for Nationella riktlinjer for vird vid psorias-
is. Indikatorerna speglar ett urval av rekommen-
dationerna i riktlinjerna. Dessutom finns négra
sd kallade dvergripande indikatorer, till exempel
rapportering till kvalitetsregistret PsoReg.

PsoReg anvinds for att folja majoriteten av
indikatorerna for foljsamhet dill
rekommendationer  vid  topikala  och
systemiska behandlingar och f6ljsamhet till
rekommendationer vid uppfSljning och
utvirdering, som sidan 10-16 av Indikator
bilaga visar.

Innehallsforteckning DEL 1l & IlI

BIOLOGISKA LAKEMEDEL, SYNTETISKA LAKEMEDEL OCH BIOSIMILARER

ANSLUTNING

ALDER & KON

UTFALLSMATT

BMI & ROKNING

SYSTEMBEHANDLINGAR

DEL 1l

VIDEOINSTRUKTIONER & UTDATA

18

20

24
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DEL II

I del IT av rapporten visas konkreta exempel fran psoriasisvarden i Sverige med sdrskild hdnsyn till PsoReg:s syfte:

o Att kontinuerligt forbittra psoriasisvirden med fokus pd patientsikerhet, underbe-handling, samt jimlik och effektiv vérd

e Att mita effekten av insatt systembehandling samt foljsamhet till behandlingsrike-linjer, sisom behandlingsmal PASI < 3 och DLQI < 5
e Att uppmirksamma samsjuklighet och levnadsvanors betydelse for psoriasis och effeke av behandling

o Att bidra till kvalitetshéjning genom jimforelser mellan klinikernas sitt att handligga patienter

e At dterfora kunskapsvinster till sjukvirden

Figurerna baseras pa senaste registreringen av alla patienter under kalenderéret 2017.

Biologiska liikemedel, syntetiska liikemedel och biosimilarer

Biologiska ldkemedel ar proteiner som ar sa stora och komplexa att de inte kan produceras med kemisk syntes,
sdsom syntetiska likemedel (t.ex. metotrexat), utan de méste produceras av levande celler. Nér ett syntetiskt
lakemedel forlorat sitt patentskydd kan generiska likemedel (generika) tillverkas som innehaller exakt samma
verksamma molekyl som referenspreparatet. Den komplicerade tillverkningsmetoden for biologiska likemedel
diaremot ger upphov till viss variation. En biosimilar &r ett Iikemedel som liknar ett redan godkant biologiskt
lakemedel (det biologiska referenspreparat) men som inte dr 100% identiskt.

Biologiska ldkemedel har hogre pris dn syntetiska ldkemedel och anvinds vanligtvis nér syntetiska likemedel inte
har tillracklig eftekt eller dr kontraindicerat. Biologiska ldkemedel bestar oftast av antikroppar riktade mot den
pagéende inflammationsprocessen i kroppen och ges som injektioner. Behandling med biologiska ldkemedel
kombineras ibland med andra systemlidkemedel, fram for allt metotrexat. Biologiska ldkemedel som dr godkdnda
for behandling av psoriasis dr riktade mot Tumornekrosfaktor (TNF)-o (Remicade, Enbrel, Humira) eller
Interleukiner (Stelara, Cosentyx, Taltz).

I PsoReg kan vi idag registrera biosimilarer for Infliximab och Etanercept. Det sker d4ven en utveckling inom
gruppen syntetiska ldkemedel, ”Andra generationens syntetiska ldkemedel” sdsom Apremilast (Otezla).
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Antal registrerade patienter
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0

Patientregistrering ackumulerat over tid
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Figur 1: Antal patienter i PsoReg ackumulerat éver tid.
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Figur 2: Aldersfordelning for patienterna i PsoReg, konsuppdelat. Generellt 4r man
overrepresenterad. Detta kan dock bero pa att méan oftare har en svérare sjukdom*.

*Severity of Psoriasis Differs Between Men and Women: A Study of the Clinical
Outcome Measure Psoriasis Area and Severity Index (PASI) in 5438 Swedish Register
Patients. Higg et al. Am J Clin Dermatol. 2017 Aug;18(4):583-590.
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28342016
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Sundsvalls sjukhus
SUS Malmé
P-Capio Specialisthuset Eslov
Vasteras lasarett
Danderyds sjukhus
Helsingborgs lasarett
P-Stockholm Hud Odenplan
Trelleborgs lasarett
Lindesbergs Lasarett
PSO i Stockholm
Lansjukhuset Kalmar
Hallands sjukhus Halmstad
P-Kungsholmens Hudklinik
Karolinska US
US Orebro
Vrinnevisjukhuset Norrképing
SUS Lund
Vasterviks Sjukhus
Vastra Frélunda sjukhus
Sahlgrenska US
Blekingesjukhuset
Lanssjukhuset Ryhov
Uddevalla Sjukhus
Kristianstads sjukhus
Skaraborgs sjukhus
US Link6ping
Sédra Alvsborgs Sjukhus
P-Kungsbacka

PASI, jamforelse mellan ar

2017 (50)
2016 (55)
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Figur 3: Senaste mitningen av PASI per individ vid respektive ar. Ar 2017 jamfors med ar 2016.

Enligt SSDV:s behandlingsrekommendationer for systemisk behandling av psoriasis bér PASI vara < 3
for att behandlingen ska uppfattas som framgéangsrik.
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PASI, patienter med endast syntetiska likemedel

Sundsvalls sjukhus (37)
Danderyds sjukhus (70)
SUS Malmé (122)

PSO i Stockholm (136)
US Orebro (52)
Lanssjukhuset Ryhov (45)

Vrinnevisjukhuset Norrkdping (72)

Riket (1073)

Uddevalla Sjukhus (37)
Sahlgrenska US (178)
Vastra Frolunda sjukhus (25)
Vasterviks Sjukhus (17)
Blekingesjukhuset (24)
Karolinska US (46)

SUS Lund (22)

Skaraborgs sjukhus (44)

Sédra Alvsborgs Sjukhus (66)

US Linképing (46)

0% 25% 50% 75%

"~ Pasio-3 Pasi3-7 pasi 7-10 [ Pasi > 10

Figur 4: Senaste méatningen av PASI per individ under 2017.
Enligt SSDV:s behandlingsrekommendationer {or systemisk behandling av psoriasis bor PASI vara < 3

for att behandlingen ska uppfattas som framgangsrik. I majoriteten av klinikerna har detta

behandligsmal inte ens uppnats for hélften av patienterna under behandling med syntetiska lakemedel.
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PASI, patienter med biologiska lakemedel inkluderar
kombinationsbehandling

SUS Malmé (102)

Trelleborgs lasarett (10)
P-Stockholm Hud Odenplan (10)
Vasteras lasarett (10)

SUS Lund (35)

Vasterviks Sjukhus (19)

Vastra Frolunda sjukhus (11)
Lindesbergs Lasarett (11)
Danderyds sjukhus (25)
P-Kungsholmens Hudklinik (14)
Skaraborgs sjukhus (24)
Helsingborgs lasarett (36)
Lansjukhuset Kalmar (37)

PSO i Stockholm (129)

Riket (1123)

Blekingesjukhuset (14)
Karolinska US (204)

US Orebro (43)

Hallands sjukhus Halmstad (20)
Sahlgrenska US (105)

US Linkoping (33)

Uddevalla Sjukhus (37)

Vrinnevisjukhuset Norrkoping (23)
Sédra Alvsborgs Sjukhus (44)
Kristianstads sjukhus (71)

Lanssjukhuset Ryhov (13)
0% 25% 50% 75% 100%

" Pasio-3 pasi3-7 pasi 7-10 [ Pasi > 10

Figur 5: Senaste métningen av PASI per individ under 2017.
Enligt SSDV:s behandlingsrekommendationer for systemisk behandling av psoriasis bor PASI vara < 3
for att behandlingen ska uppfattas som framgéngsrik. Det dr bara tva kliniker dér halften av patienter

under biologisk likemedelsbehandling inte uppna detta.

11 « PsoReg:s Arsrapport for 2017



Vasteras lasarett
PSO i Stockholm
Sundsvalls sjukhus
Helsingborgs lasarett
P-Capio Specialisthuset Eslov
Trelleborgs lasarett
Hallands sjukhus Halmstad
Lansjukhuset Kalmar
Danderyds sjukhus
Vasterviks Sjukhus
Vastra Frélunda sjukhus
Skaraborgs sjukhus
Vrinnevisjukhuset Norrképing
Kristianstads sjukhus
Lindesbergs Lasarett
Karolinska US
SUS Malmé
Sahlgrenska US
Uddevalla Sjukhus
US Linkoping
Blekingesjukhuset
Sédra Alvsborgs Sjukhus
US Orebro
Lanssjukhuset Ryhov
P-Kungsholmens Hudklinik
SUS Lund
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DLQI jamforelse mellan ar
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Figur 6: Senaste métningen av DLQI per individ vid respektive ar. Ar 2017 jamférs med ar 2016.

Det flesta klinikerna har uppnatt en tydlig férbéttring sedan 2016.

Enligt SSDV:s behandlingsrekommendationer for systemisk behandling av psoriasis bér DLQI vara < 5

for att behandlingen ska uppfattas som framgangsrik.
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DLQI, patienter med endast syntetiska lakemedel

Sundsvalls sjukhus (37)

PSO i Stockholm (184)
Vasterviks Sjukhus (16)
Danderyds sjukhus (74)
Sédra Alvsborgs Sjukhus (65)
Sahlgrenska US (175)
Blekingesjukhuset (22)

Riket (1116)

Uddevalla Sjukhus (39)
Skaraborgs sjukhus (41)
Vrinnevisjukhuset Norrkdping (72)
Vastra Frélunda sjukhus (25)
Lanssjukhuset Ryhov (57)
SUS Malmé (114)

US Orebro (56)

US Linkoping (46)

Karolinska US (43)

SUS Lund (21)
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Figur 7: Senaste méatningen av DLQI per individ under 2017.

Enligt SSDV:s behandlingsrekommendationer for systemisk behandling av psoriasis bér DLQI vara < 5 for
att behandlingen ska uppfattas som framgangsrik. Det ér tva kliniker dér inte ens hélften av patienter under
syntetisk lakemedelsbehandling uppné detta, och bara tva kliniker dér trefjardedelar av patienter uppnar
detta.
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DLQI, patienter med biologiska likemedel inkluderar
kombinationsbehandling

Vastra Frélunda sjukhus (11)
Vasterviks Sjukhus (17)
Vrinnevisjukhuset Norrkoping (23)
Danderyds sjukhus (25)

PSO i Stockholm (149)
Lansjukhuset Kalmar (36)
Skaraborgs sjukhus (19)
Hallands sjukhus Halmstad (19)
Helsingborgs lasarett (28)

SUS Lund (23)

SUS Malmé (96)

Riket (1107)

Karolinska US (209)

Uddevalla Sjukhus (39)

US Linkdping (35)

Lindesbergs Lasarett (11)
Kristianstads sjukhus (71)
Sahlgrenska US (104)

Sédra Alvsborgs Sjukhus (43)
US Orebro (43)
Blekingesjukhuset (14)
P-Kungsholmens Hudklinik (15)

Lanssjukhuset Ryhov (19)
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Figur 8: Senaste méatningen av DLQI per individ under 2017.

Enligt SSDV:s behandlingsrekommendationer for systemisk behandling av psoriasis bér DLQI vara < 5
for att behandlingen ska uppfattas som framgangsrik. Alla kliniker uppnar detta hos dver hilften av
patienter och hélften av klinikerna hos trefjardedelar av patienter under biologisk ldkemedels-

behandling,
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EQ-5D klinikniva

P-Stockholm Hud Odenplan 18 @
Vasteras lasarett 11 - T-0—
Helsingborgs lasarett 37 10—
PSO i Stockholm 383 - o
Angelholms sjukhus 13 - —0—
Sundsvalls sjukhus 50 - 1@-
P-Kungsholmens Hudklinik 24 —0—
Hallands sjukhus Halmstad 22 —l.—
P-Capio Specialisthuset Eslov 15 1 —:.—
Vrinnevisjukhuset Norrkdping 114 @
Sahlgrenska US 312 I.
Lindesbergs Lasarett 20 —:.—
Lansjukhuset Kalmar 49 - —I.—
Uddevalla Sjukhus 92 - 'I.'
Vastra Frélunda sjukhus 40 -I.-
US Orebro 113 - ?
Riket 2677 ?
SUS Malmo 237 | o
Kristianstads sjukhus 83 - -.I-
Vasterviks Sjukhus 47 _.I_
Danderyds sjukhus 108 ‘@
Trelleborgs lasarett 24 - —.l—
US Linkdping 87 1 .:

Skaraborgs sjukhus 71 -

SUS Lund 62 = |~
Sédra Alvsborgs Sjukhus 174 - @
Karolinska US 292 - O
Lanssjukhuset Ryhov 97 - —0-
Karlstads sjukhus 10 —0—
P-Kungsbacka 13 — T
Blekingesjukhuset 44 —0—
0.0 05 10 15 2.0

Figur 9: Senaste métningen av EQ-5D per individ mder D17. Figuren vsar medelvéirde och
konfidensintervall pa 95 procent. EQ-5D-hélsoenkdt mater med fem olika faktorer: rorlighet,
egenvard, vardagliga aktiviter, smérta och oro den hilsorelaterade livskvaliten, som ar i snitt ldgre
hos personer med psoriasis*. Laga virden star for samre livskvalitet.

*Analysis of three outcome measures in moderate to severe psoriasis: a registry-based study of 2450
patients. Norlin JM et al. Br ] Dermatol. 2012 Apr;166(4):797-802.
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22182212
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EQ-5D klinikniva, patienter med syntetiska likemedel

Sundsvalls sjukhus 37 - — 00—
PSO i Stockholm 177 - -0-
Sahlgrenska US 175 - T@—
Vasterviks Sjukhus 17 A —T0—
US Orebro 54 1 —1T0—
Riket 1052 A o
Uddevalla Sjukhus 36 - —o—
Vrinnevisjukhuset Norrkdping 71 - —0—
Vistra Frolunda sjukhus 24 A ——
Danderyds sjukhus 70 - —o—
Sédra Alvsborgs Sjukhus 62 - —0—
Skaraborgs sjukhus 42 —0—
SUS Malmé 107 A —0
US Linkoping 43 - —0—T
Karolinska US 42 - — 00—
Blekingesjukhuset 21 ——

Lanssjukhuset Ryhov 29 - —0—

SUS Lund 20 - @

0.00 0.25 0.50 0.75

Figur 10: Senaste matningen av EQ-5D per individ under 2016, endast konventionella patienter. Figuren
visar medelvirden och konfidensintervall pa 95 procent

16 « PsoReg:s Arsrapport for 2017



EQ-5D klinikniva, patienter med biologiska likemedel
kombinationsbehandling

Vrinnevisjukhuset Norrkdping 18
Vasterviks Sjukhus 17 -
Uddevalla Sjukhus 37 -

Vastra Frélunda sjukhus 10 -
PSO i Stockholm 145 -
Helsingborgs lasarett 28

SUS Lund 22 1

SUS Malmo 91 -

Sahlgrenska US 100
Lansjukhuset Kalmar 33

Riket 1052 -

P-Kungsholmens Hudklinik 15 A
Kristianstads sjukhus 71 1
Hallands sjukhus Halmstad 18 1
Skaraborgs sjukhus 19 1

US Linkdping 31 1

Danderyds sjukhus 25 -

Sodra Alvsborgs Sjukhus 42 A
US Orebro 44 -

Lindesbergs Lasarett 11 -
Karolinska US 207 -
Blekingesjukhuset 14 -

0.00

Figur 11: Senaste matningen av EQ-5D per individ under 2017. Figuren visar medelvarden och
konfidensintervall pa 95 procent

inkluderar
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Figur 12: Senaste métningen av BMI per individ vid respektive ar. Ar 2017 jamfors med ar 2016
Figuren visar tydlig behovet av att arbeta med denna fragan, 3/4 delar av patienterna har 6vervikt eller
fetma, medan halften av individerna i den generella befolkningen har 6vervikt eller fetma enligt
www.folkhalsomyndigheten.se
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Figur 13: Senaste métningen av rokning per individ vid respektive ar. Ar 2017 jamfors med ar 2016.

Andelen individer i den generella befolkningen i aldern 16-84 ar som uppgav att de rokte tobak
dagligen var 2016 8,8 procent enligt www.folkhalsomyndigheten.se
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Fordelning av systembehandlingar
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Figur 14: Samtliga pagaende systembehandlingar i PsoReg vid arsskifte
2017/2018. En patient kan g& pa mer dn en systembehandling samtidigt.
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Fordelning av kombinationsbehandlingar

Adalimumab:Metotrexat 108

Etanercept:Metotrexat

Ustekinumab:Metotrexat

20
Infliximab:Metotrexat 19
Tioguanin:Metotrexat - 13
Acitretin:Adalimumab  [J] 13
Metotrexat:Sekukinumab . 12
Acitretin:Etanercept . 12
AdalimumabUstekinumab . 9
Acitretin:Ustekinumab . 9
[

Acitretin:Metotrexat
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Figur 15: De 10 vanligaste kombinationsbehandlingar i PsoReg vid arsskifte 2017/2018

Fordelning av systembehandlingar de senaste 5 aren

Systembehandling 2013 2014 2015 2016 2017
Acitretin (Neotigason) 9.52 9.62 9.43 9.16 8.87
Adalimumab (Humira) 11.73 12.30 12.55 12.59 12.83
Alfakalcidol (Etalpha) 0.05 0.04 0.06 0.05 0.05
Alitretinoin (Toctino) 0.11 0.10 0.08 0.10 0.08
Apremilast (Otezla) 0.00 0.00 0.86 2.01 2.07
Ciklosporin (Sandimmum) 0.88 0.77 0.75 0.67 0.62
Etanercept-Biosimilar 0.00 0.00 0.00 0.51 1.99
Etanercept (Enbrel) 10.56 10.51 9.83 8.42 7.45
Fumaderm (Fumarsyra) 0.63 0.60 0.50 0.45 0.45
Infliximab-Biosimilar 0.00 0.00 0.00 0.19 0.19
Infliximab (Remicade) 1.91 1.74 1.63 1.29 1.16
Ixekizumab (Taltz) 0.00 0.00 0.00 0.00 0.40
Metotrexat 58.04  57.27 5546  53.49  52.05
PUVA 0.61 0.69 0.61 0.57 0.53
Sekukinumab (Cosentyx) 0.00 0.00 0.69 2.32 3.09
Tioguanin (Lanvis) 0.09 0.08 0.06 0.03 0.03
Ustekinumab (Stelara) 5.88 6.27 7.52 8.15 8.14
Summa 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00

Tabell 2: Samtliga pagaende systembehandlingar i PsoReg vid respektive arsskifte.
Tabellen visar andelen respektive systembehandling i procent
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Antal patienter som far biologiska- och nya syntetiska lakemedel

Karolinska US (302)

PSO i Stockholm (256)
Sahlgrenska US (158)

SUS Malmé (110)
Kristianstads sjukhus (72)
Lansjukhuset Kalmar (68)
Uddevalla Sjukhus (71)
SUS Lund (66)

US Orebro (59)

Sédra Alvsborgs Sjukhus (62)
Lanssjukhuset Ryhov (48)
US Linkdping (49)

Helsingborgs lasarett (43)
Skaraborgs sjukhus (45)
Blekingesjukhuset (44)

Hallands sjukhus Halmstad (38)
Danderyds sjukhus (41)
Vrinnevisjukhuset Norrkoping (41)
Vasteras lasarett (30)

Karlstads sjukhus (30)
Vasterviks Sjukhus (29)
Sundsvalls sjukhus (29)
Sunderby sjukhus (24)
Norrlands US (23)

P-Stockholm Hud Odenplan (22)
Akademiska sjukhuset (22)
Gavle sjukhus (21)
P-Kungsholmens Hudklinik (17)
Angelholms sjukhus (14)
P-Kungsbacka (13)

Lindesbergs Lasarett (15)

Vastra Frélunda sjukhus (14)
Trelleborgs lasarett (12)

P-Capio Specialisthuset Eslov (11)
Vaxjo lasarett (10)

P-L&karhuset Utsikten (12)

0 100 200 300

AN AN AN S S S S S S

. biologisk Nya syntetiska

Figur 16: Antal patienter som gick pa en biologisk behandling eller en ny syntetisk behandling vid
arsskifte 2017/2018.
Nya syntetiska lakemedel; for nérvarande ingar endast Apremilast (Otezla) i lakemedelsgruppen.
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Fordelning systembehandlingar uppdelat pa klinik

P-Hudlakarmott Telegrafen (43
Akademiska sjukhuset (164 |
Varnamo Sjukhus (14
Malarsjukhuset (25
Norrtélje sjukhus (44
Sundsvalls sjukhus (165
Danderyds sjukhus (227) [ ,
Lanssjukhuset Ryhov (250) [S s
P-HudDoktorn i Orebro (26
Vastra Frolunda sjukhus (52{
Sdédra Alvsborgs Sjukhus (223) [
Norrlands US (171) [ s s
Lanskliniken Hud Ostergétland (161
SUS Lund (209
US Orebro (191
Uddevalla Sjukhus (232
Visby lasarettet 340

Ostersunds sjukhus (10
Sahlgrenska US (559
Blekingesjukhuset (240
US Linkdping (129
PSO i Stockholm (960
P-Kungsbacka (30) [
Riket (6103) ]
Skaraborgs sjukhus (200) [
Sddersjukhuset (29
P-Farsta Lakarhus, Birgitta Wilson Claréus (102) = B
Sunderby sjukhus (89
Helsingborgs lasarett (81
P-Kungsholmens Hudklinik (26
_Vasterviks Sjukhus (67
Angelholms sjukhus (22
Lindesbergs Lasarett (24
Karlstads sjukhus (49
Karolinska US (481
Gavle sjukhus é33
Vaxjo lasarett (12
Lansjukhuset Kalmar

92 '}
Pt akarhuSe! Utalkion (20) [ o —
Vasteras lasarett (44

Falu Lasarett (62 |
Hallands sjukhus Halmstad (45) [F s ,
Kristianstads sjukhus (78 ,
Trelleborgs lasarett (12 ,
P-Capio Specialisthuset Eslov (11

0% 25% 50% 75% 100%

Metotrexat Apremilast (Otezla) Etanercept (Enbrel)
Infliximab (Remicade) Etanercept-Biosimilar Sekukinumab (Cosentyx)
Acitretin (Neotigason) Adalimumab (Humira) Ustekinumab (Stelara)

Figur 17: Fordeling av aktiva systembehandlingar vid arsskiftet 2017/2018.
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Videoinstruktioner - www.psoreg.se

Via www.psoreg.se finns videoinstruktioner som kan anvindas som stod i anvdndningen av PsoReg.
Nedan visas ett urval av de filmer som finns tillgéngliga.

Val] ext centifikat for att styrka i identitet for renincanetsed43

LANS LANDSTING

Uttargare

X | [3 www.psoreg.org o .
llipor etk R Bk ety x 32 Owige b ®
Val) ett certifikat
VASTERBOTTENS omi Davvisimegiella Other languages

Telia e-lagitimation HW CA.
SITHS Type 1 CA 1

Startsida V3rd & halsa  Folktandv]

Pl webbplatsen anvands cookies. Dessa bel
dom i din webbl3sare. Lis mer om cookies,

12020 har Vasterbotten véridens bsta
friskaste

ls3 och varidens

ling _ ©m landstingst

befolkning

e anvanda cookies miste du stanga av

Jag accepterar cookles.

Startsida

| E |

-y Populira sidor
Vi sjukhus

Filtta ratt i varder
Ungdomsmottagningar och
unodomshalsan | lanet
Lediga jobb

VARDGUIDEN

Gor dina virdarenden och kontakta din
mottagning nar det passar
Las mer pd 1177.5e

dygnet runt

Logga in med SITHS-kort - 01:06
https://vimeo.com /158075075

@ 1iCA - Logga i med Yubleey X

€ 8 https:/ron.incanet.se/Login/Yubikey
£ dppar ¢ Bodkmarks

Obsenvera att kontot blir inaktit for de amvandare som inte varit inloggade under de senaste 12 ménadema,
Vid takta din

@ Nationell IT-plattform f&r kvalitetsregister

Anvandarnamn

sle]o)]

ren_ulan 1

Losenord

Yubikey &

Logga in med Yubikey — 01:46
https://vimeo.com /158074879

Védlkommen till PsoReg

Information
For att komma illbaka till denna sida kan du alliid rycka pa Hus-symbolen | menyfiiiet.

Antal inskrivna patienter
Riket Kliniken

Online-rapporter

Planerads drifstopp
Whndag 11apil  1500- 1520 Tiltligtstingtorsystamuppdatering
Ny patientdversikt

Pationioversikien | regisietct an g0l 0rANGIAd 12yout id senaste sysiamuppdataringan
19 okfober. Denna oranding syns endast vid InskTing sy o1 ny paflen| PSoRea

En anvisning for hur inskrivningsforfarandet gar il i nya dversikien finns via Ianken nedan:
Anvisning, siiva in patient ¥in nya patientoversikten

s]olo] e

Manual
Uppdaterad manual finns under Dokument

Support
Kontakia i forsta hand Kiinikadministrator, annars support renorr@vil.se
Vid frégor om registrering kontakta catrine m johansson@vll se

Dokument
Anvanaar-manual Systembenandlingar
Administrattrs-manual Kiiniska ulfalismalt
Patientformular (PDF) Halsodata
Patientformulir (Wo

Patientinformation

Arsrapport

Presentation av startsidan — 01:32
https://vimeo.com /161773873
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@ A In@pportering=  Sammanstalining + TESTRCN.incanetselPreprod Mina sidor= Lot

Spara & Skiiv ul

Fiktiv Person 19121212-1212

v
an | gt s | i gt | it ®
2
4

Inskrivaingsdata

Formamn Eftemamn Personnummer Medgivande
Fiktiv Person 15121212-1212 Patientinformation
S
Debutdider Psoriasis uppkom efter
Ve v Halsinfeition [ inskris [ liskemedel [ Okant
Psoriasis i familjen
r:mnr Ofsr  Clsyskon  Clsam  Clingen  Clokant |

di 34 ingar inkl. UVB vid registrering i ‘

Lagg til

Skriv in ny patient — 01:09
https://vimeo.com/157411520

@ #% inopporieings  Sammanstaining = TESTRCN.ncanst.sePreprod Mg sidors a
-
Informg i Systembehandlingar

. ‘ ‘ Samtliga pagaende
Flanerade 1 ey o BRI

Wéndag 11 ap]

systembehandlingar pa
Mo pstinktre) ' kliniken respektive i riket

Patentoversid
19 okiober. Da
E

a g e )
. De tio vanligaste pagaende
| == kombinationsbehandlingarna

pa kliniken respektive i riket

Support
Kontaa | forst{
Vi ragor om r{

Skriv in ry Dokument
t

r-manual

Administrators- manual

Palientiormuiar (PDF ) Halsodata

Onlinerapporter — 01:21
https://vimeo.com/161773577

@ A n@pporterng-  Sammanstalining ~ Miga sidors 9ga al
@ ® Fasamatsr O wina tavormmaiar O ns matse O Anarss idsiage malar @ ®
Val register for datauttaa Vah sl for datauttan

5] Pt o
5 [ ope—————— e

[ Patenter s ik med g baden
= "
s sysemsermtegse

7] unan tisaare syetempennsingar

Mallbeskrivning

Spard

HD 2

Datauttag — 01:02
https://vimeo.com/158385898
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PsoReg utdata

PsoReg har sedan tidigare funktionalitet for datauttag i form av Onlinerapporter, Datauttag till Excel-fil
och Patienprofil. Dessa befintliga moéjligheter till uttag har kompletterats med en Klinik-kvartalsrapport.

Klinik-kvartalsrapport

Anvéndare med ett aktivt konto och en fungerande epostadress i PsoReg fa en kvartalsrapport skickad
till sin epost. Rapporten baseras pa anvandares klinikbehorighet i PsoReg och dess inrapporterade data.

For att underlatta tolkningen av kvartalsrapporten foljer en manual med i utskicket. Manualen
tillsammans med en exempelrapport visas pa nidstkommande sidor.

Manual for Klinik-kvartalsrapport

e Indikatorer
PASI under 5 Spindeldiagrammet i Figur 1 visar
fem utvalda indikatorer, dar
klinikens patienter jamfors med

riket.

Varje indikator i diagramet visar

hur stor andel av patienterna som
Andel
Icke roxare

ULL_f:nfﬁ;e, 5 uppfyller respektive kriterium. Det

ar positivt med placering langre ut
fran diagrammets centrum,
eftersom det star for:

Lagre BMI, mindre rokning, lagre
psoriasis aktivitet (PASI) och battre
livskvalitet (DLQI & EQ-5D).

Matningar under de 12 senaste

manaderna har inkluderats.

Andel Andel
BMI under 30 EQSD over 0.7

B Klinik X
E Riket

Del 1 av manual till kvartalsrapport

26 » PsoReg:s Arsrapport for 2017



. Utveckling av PASI efter 3-9 manader i PsoReg
Linjegraferna i Figur 2 har konstrueras for att kliniken skall ha mdjlighet att pd individniva analysera utvecklingen

av PASI fran inskrivning i PsoReg till en uppfdljande matning som ligger 3-9 manader efter tiden for inskrivning.

Uppféljning kvartal 1 2016

251

204

PASI

Personnummer

151 \
—T

04

tttib bttt

Matning
inskrivning

Métning
uppfoljning

| figuren visas patienternas utveckling av PASI
fran forsta registreringen i PsoReg (Mdtning
inskrivning) till senaste registreringen av PASI 3-9
manader efter inskrivhingsmatningen (Mdtning
uppféljning). Varje patient férekommer dirmed
endast i en av de fyra kvartalsfigurerna.

En patient som exempelvis skrivits in i PsoReg i
juni 2015 och sedan gjort den senaste
matningen 8 manader senare i februari 2016,
kommer att visas i kvartalsfiguren med titel
"Uppfoljning kvartal 1 2016”. Detta eftersom just
senaste uppféljningsméatningen 3-9 manader
efter inskrivning skett under kvartal 1 2016.

Del 2 av manual till kvartalsrapport

Tabell 1 visar andelen patienter som férsamrats, forbattrats eller har oforandrade PASI-viarden mellan

inskrivning och utskrivning. Det &r samma patienter som i linjegraferna.

Patienter Forsimrade % Ofirindrade % Forbittrade %

mattligt  PASI 75
kvartal 1 2016 10 10.0 10.0 50.0 30.0
kvartal 4 2015 4 0.0 0.0 50.0 50.0
kvartal 3 2015 2 0.0 0.0 100.0 0.0
kvartal 2 2015 1 0.0 0.0 0.0 100.0
Totalt 17 5.9 5.9 52.9 353

Tabell 1: Utveckling av PASI mellan inskrivningsmétning och uppféljningsmiétning. PAST 75 innebir en
reducering av PASI med minst 75 procent

Utveckling av DLQI efter 3-9 minader i PsoReg

Tolkas pa samma sdtt som PASI.

Del 3 av manual till kvartalsrapport
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Kvartalsrapport (exempel)

Kvartalsrapport fran PsoReg
Klinik X, kvartal 1 2016

Andel
PASI under 5

Andel Andel
icke rokare . DLQlunder5
Andel Andel
BMI under 30 EQSD over 0.7
@ Klinik X
O Riket

Figur 1: Figuren visar andelen patienter som uppfyller respektive kriterie. Population bestar av respektive
patients senaste mitning(endast métningar gjorda under de senaste 12 méanaderna #r inkluderade)

Sida 1 i Kvartalsrapport (exempel)
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Utveckling av PASI efter 3-9 manader i PsoReg

Uppféljning kvartal 1 2016 Uppfélining kvartal 4 2015
25 Personnummer 25-
20+ 20~
Personnummer
-
2 154 e g 15- —
a \ = a —
104 \\ — 10-
~_ P
51 N ) S
0 0-

Matning Matning Matning Matning
inskrivning uppféljning inskrivning uppfaljning
Uppfélining kvartal 3 2015 Uppfdlining kvartal 2 2015

25- 25-
20- 20-
P
o 15 ersonnummer o 1e Personnummer
& — &
10- 10-
5= 5-
0- 0-
Méatning Méatning Méatning Matning
inskrivning uppféljning inskrivning uppfaljning

Figur 3: Figuren ovan visar utvecklingen av PASI for klinikens patienter. Varje patient representeras av en
linje i figurerna. Linjen visar patientens utveckling av PASI fran inskrivning till senaste uppfoljningsmit-
ningen inom 3-9 manader. Datum for denna uppféljningsmétning avgor patientens férekomst i en delfigur

Patienter Forsimrade % Ofériandrade % Férbittrade %

mattligt  PASI 75
kvartal 1 2016 10 10.0 10.0 50.0 30.0
kvartal 4 2015 4 0.0 0.0 50.0 50.0
kvartal 3 2015 2 0.0 0.0 100.0 0.0
kvartal 2 2015 1 0.0 0.0 0.0 100.0
Totalt 17 5.9 5.9 52.9 35.3

Tabell 2: Utveckling av PASI mellan inskrivningsm#tning och uppfdljningsmétning. PASI 75 inneb#r en
reducering av PASI med minst 75 procent

Sida 2 i Kvartalsrapport (exempel)

29 « PsoReg:s Arsrapport for 2017



Utveckling av DLQI efter 3-9 manader i PsoReg

Uppféljning kvartal 1 2016 Uppfélining kvartal 4 2015

Personhummer
30 30-
25+ 25-
L
204 . 20- Personnummer
= == =
S 151 = S 1s- -
o (=) —-—
L |
101 \ - N
] \Q ] ><
0] S 0-

Matning Matning Matning Matning
inskrivning uppféljning inskrivning uppfaljning
Uppfélining kvartal 3 2015 Uppfdlining kvartal 2 2015

30- 30-

25- 25-

20- Personnummer 50-
- — Personhummer
G 15- == S 15-
o —— (=) ——

10- 10~

/

O_
Matning Natning Matning Matning
inskrivning uppféljning inskrivning uppfaljning

Figur 2: Figuren ovan visar utvecklingen av DLQI for klinikens patienter. Varje patient representeras av en
linje i figurerna. Linjen visar patientens utveckling av DLQI fran inskrivning till senaste uppfoljningsmit-
ningen inom 3-9 manader. Datum for denna uppféljningsmétning avgor patientens férekomst i en delfigur

Patienter Férsamrade % Oférandrade % Férbittrade %

mattligt  DLQI 75
kvartal 1 2016 13 23.1 15.4 38.5 23.1
kvartal 4 2015 4 25.0 25.0 0.0 50.0
kvartal 3 2015 4 25.0 0.0 25.0 50.0
kvartal 2 2015 2 50.0 0.0 0.0 50.0
Totalt 23 26.1 13.1 26.1 34.8

Tabell 1: Utveckling av DLQI mellan inskrivningsmétning och uppféljningsmétning. Forbéttring 75 innebér
en reducering av DLQI med minst 75 procent

Sida 3 i Kvartalsrapport (exempel)
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Onlinerapporter

Fardiga onlinerapporter finns tillgéngliga for anvindare som loggar in pa sin klinik i PsoReg. Dessa
rapporter presenterar klinikens inrapporterade data, dels pa klinikniva och dels i jdmforelse med riket.
Rapporterna genereras enkelt via lankarna pa PsoRegs startsida.

@ /ﬁ‘ Inrapportering- Sammanstélining - Mina sidor - Logga ut

Valkommen till PsoReg

Information Antal inskrivha patienter
For att komma tilbaka til denna sida kan du alltid trycka pa Hus-symbolen i menyfaltet. . L.
Riket Kliniken

Planerade driftstopp
Inget inplanerat driftstopp for tilfaliet

Ny patientoversikt

Patientoversikten i registret fick en nagot forandrad layout vid senaste systemuppdateringen 19
oktober. Denna ferandring syns endast vid inskrivning av en ny patient i PsoReg

En anvisning for hur inskrivningsforfarandet gar til i nya oversikten finns via lanken nedan:
Anvisning, skriva in patient fran nya patientoversikten

Manual
Uppdaterad manual finns under Dokument.

Support
Kontakta i forsta hand klinikadministratér, annars support.renorr@vll.se
Vid fragor om registrering kontakta catrine.m johansson@wll.se

Skaiv in ny
patient

Dokument Online-rapporter
Anvindar-manual Systembehandlingar
Administratérs-manual Kliniska utfallsmatt
Patientformular (PDF) Halsodata
Patientformular (Word)

Patientinformation

Arsrapport

Utskrivna
patienter

Hilsodata

Rapporten Hélsodata visar manadsvarden for halso- och livsstilsvariabler sasom midjematt, vikt, blodtryck
och rokning.

Rapport: Hélsodata

Manadsmedelvarden for halso- och livsstilsvariabler

6MK=100.1 Midjematt 6MR=102.8 GMK=85 Vikt 6MR=286.4

110

20

medelvarde midjematt
!
1
<\f
%
medelvérde vikt
N
f]
%

medelvarde systoliskt blodiryck
132 136 140
S
medelvirde diastoliskt bladtryck
80 82 B4
g‘

BMK=18.7% Rokning BMR =21.4%

2 0 6K = Kiinikens medelvarde ror de 6 senaste
— manaderna
£ g4
g . 6MR = Rikets medelvarde for de 6 senaste
£ 84 R ménaderna
]
| Ay At

= Klinik X = Riket

31 » PsoReg:s Arsrapport for 2017



Patientprofil

Patienprofilen visar i grafisk form de registreringar som gjorts for en patient i PsoReg. Den 6ppnas via
fliken Patientprofil i registreringsformuléaret.

Spara | = Skriv ut

Fiktiv Person 18121212-1212

=
Inskrivningsdata m Systembehandlingar | Biverkningsrapport | Patientprofil | Ut-fAterinskrivning

- Patientinformation

Fornamn Efternamn Personnummer Medgivande
Fiktiv Person 19121212-1212 v Patientinformation

~ Siukdomsdehbut

Nedan visas exempel pa hur en patientprofil kan se ut.

Systembehandling, PASI, DLOI

60 20
50 23
40 20

a
=
=

PASI-index

- ‘t/_\ ;
o % \;A o atm PASI-index

e DLO-index

A —— - o Etznercept (Enbrel)

e Metotrexat (tablets)

2003-01-01 2010-01-01 2011-01-01 2012-01-0 2012-01-01 2014-01-01 2015-01-01 2016-01-01

Blodtryck, midjematt, vikt ach BMI

200 70
175 80
% 150 50 .
b _"'--__.._- = Systolisks blodtryck
H we= Diastoliskt blodtryck
g om | DOl
g2 = o Midjematt
E _/-——\ - ikt
— - EMI
2 m 3 0 \
= S ——
N \J \/
75 20
50 10
2003-01-01  2010-01-01  2011-01-01  2012-01-01  2012-01-01  2014-01-01  2015-01-01  2015-01-01
Laboratorieprover =
500 5.0
450 45
400 4.0
350 25 .
g - HE
200 0 o
5 =+ Leukocyter
oo 25 E = Prnkcfll.agzn
N T == Kraatinin
200 2.0 3 -+ Triglycarider
3 - ALAT
e — . e, 15 7 .
100 1.0
——— -
50 5

Q w w - = o
200%-01-01 2010-01-01 2011-01-01 z012-01-0 2012-01-01 2014-01-01 2015-01-01 2016-01-01
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Datauttag till excel-fil

I PsoReg finns mojlighet att gora datauttag pa den egna klinikens inrapporterade data och exportera dessa
till excel-fil for fortsatt bearbetning. Exempel pa uttag som kan genereras i PsoReg ar foljande:

Uttag Systembehandlingar — data over systembehandlingarna for klinikens patienter
Uttag Examination och PROM - data 6ver PROM och kliniska variabler vid besok pa kliniken
Uttag Tidigare systembehandlingar - data over tidigare systembehandlingar for klinikens patienter

Pa www.psoreg.com finns videoinstruktioner som kan anvindas som stod.

@ ﬂ NEAPPOMEenng - Sammanstalining - Mina Sior- ul
@ ® Fastamallar O Mina favortmaliar O Mina mallar ) Andras utdelade mallar = ®
Valj register for datauttag Valj mall fir datauttag
#| PsoReg Filtrera
Jh rL ] antal patientregsstreringar pé kinken
v 1] Patienter pi Kiniken med gecgrafiska koder
7L uttag Examination ach PROM
1] utag Systembenandingar
_J Uttag tidgare aystembenandingar

mMallbeskrivning

Spara

PsoReq tackar D&V redaktionen for hjélp med layouten till Arsrapporten.
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