Implementeringsguide til tovholdere
Henvisning af patienter til rygestop

| Sundhedsaftalen 2015 — 2018 er det aftalt, at hospitalspersonalet systematisk tilbyder alle rygere at sende
en henvisning til hjzelp til rygestop i kommunen, og at kommunerne tilbyder malrettede rygestopforlgb.
Formalet er med en systematisk indsats at reducere rygning og rygerelateret sygdom og mindske social
ulighed i sundhed.

| Vestklyngen er det aftalt, at hospitalet tilbyder alle rygere at blive henvist til rygestop ved hjzlp af en
simpel henvisningsmetode, der hedder VBA (Very Brief Advice), jf. retningslinjen Henvisning af patient til

rygestop, HEV.

| den forbindelse er der udviklet et kort e-laeringskursus ‘Henvis til rygestop pa 30 sekunder — med VBA-

metoden’, hvor personalet pa 6 - 10 minutter kan laere metoden.

Denne guide er taenkt som en hjaelp for afdelingernes tovholdere til implementering af retningslinjen. | er
selv de stgrste eksperter i hvordan man ’far ting til at virke’ i jeres respektive afdelinger. Det skal derfor
understreges, at | naturligvis skal tilrettelaegge implementeringsprocessen sadan som | vurderer er bedst.

Der er 5 opgaver i implementeringen af VBA (Very Brief Advice) om rygestop i afsnit og ambulatorier:

Kommuniker indsatsen til medarbejdere
Tilretteleeg og understgt arbejdsgange
Undervis personalet

Fordel posters, flyers og lommekort

e wnNe

Folg op og fasthold!
Pa de fglgende sider gennemgas de 5 opgaver.

Hjaelp til at komme i gang
Har | spgrgsmal, eller vil | gerne have hjzelp til at komme i gang, sa er | meget velkomne til at kontakte os.

Venlig hilsen

Lene Stokholm Jensen Gunna Estrid Andersen

projektleder Konsulent for det tveersektorielle samarbejde
Isi@struer.dk gunna.estrid.andersen@vest.rm.dk

mobil 40 87 91 17 lokal 387 12, mobil 21 55 56 28
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1.

Kommuniker indsatsen til medarbejdere i afsnit og
ambulatorier

Generelt er det helt afggrende for succes med implementering af VBA og henvisning til rygestop, at
indsatsen formidles pa en made, sa personalet opfatter den som meningsfuld og enkel at handtere i en
travl klinisk hverdag.

| bilag 1 'Hvorfor tilbyde at henvise til rygestop i kommunen?’ finder | fakta, udsagn og vinkler, som
maske kan vaere til hjzelp.

| er ogsa altid velkomne til at kontakte projektleder Lene Stokholm Jensen eller konsulent for det
tveersektorielle samarbejde Gunna Estrid Andersen, hvis | gnsker at hgre mere om vores tvaersektorielle

rygestopindsats eller hjaelp til at formidle indsatsen til medarbejderne. Vi kommer meget gerne ud i de
enkelte afdelinger, afsnit og ambulatorier!

Tilrettelaeg og understgt arbejdsgange

Retningslinjen 2.16.1 Henvisning af patient til rygestop, HEV beskriver, hvem der skal tilbydes

henvisning til rygestop og hvordan.

Der skal imidlertid tilretteleegges arbejdsgange i de enkelte afsnit og ambulatorier, sd det sikres, at alle
rygere far tilbud om at blive henvist til hjaelp til rygestop i kommunen. Altsa hvornar i forlgbene skal
VBA om rygestop forega? Og hvem skal ggre det?

2.1. Stgttestrukturer
Screening for rygning og VBA om rygestop er kun ét ud af mange tiltag i et patientforlgb. Derfor er det
vigtigt, at | indarbejder VBA om rygestop i de strukturer, | allerede matte have, for at st@tte personalet i
at huske det. Fx

e |xgge SFI’en KRAM ind som en del af jeres standardplaner i EPJ

o tilfgje 'Rygestop’ pa eventuelle relevante tjeklister, | matte have

2.2. Lommekort
Der er vedlagt et lommekort i word-format (A6), som kan anvendes som en stgtte for personalet i
implementeringsfasen. Du kan se hvordan lommekortet ser ud nedenfor.

Pa den ene side gengives de 3 trin i VBA-metoden, og pa den anden side er det muligt at indsaette tekst,
fx om arbejdsgangen i det enkelte afsnit/ ambulatorium.
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Nar | har indsat den gnskede tekst pa bagsiden af lommekortet skal det konverteres til en pdf-fil og
bestilles hos Grafisk Service via gsonline.rm.dk. Se ogsa: 2.2.2.1 Patientinformationsfoldere, HEV.
Ved bestilling angives, at det skal vaere lommekort og skal lamineres.

VBA-METODEN
Henvis til Ygestop p§ 30 sekunder "l Overskrift

SPORG - valgfri tekst
Sporg ind til patientens rygestatus.
RADGIV
Radgiv om, at den bedste rygestopmetode _ ~ o
er en kombination af radgivning og Bredtekst - valgfri tekst
rygestopmedicin. R
- fx hvem der lokalt gennemforer VBA, hvornar i
HENVIS patientforiabet, og hvordan man sender en

henvisning.
Henvis til kemmunens rygestoptilbud. 9

. . Placer enhedens logo nederst

regionmidtjylland mdt

2.3. Lokale tilfgjelser til retningslinjen i e-Dok
| kan vaelge at supplere HEV-retningslinjen med lokale tilfgjelser, fx om

o de lokale arbejdsgange

® hvilke personalegrupper, der skal gennemfgre e-laeringskurset — og hvordan nyt personale
leerer metoden.

3. Undervis personalet

E-lzeringskurset "Henvis til rygestop pa 30 sekunder — med VBA-metoden’ ligger i Plan2Learn. | kurset
lzerer personalet pa 6 — 10 minutter at anvende den meget simple henvisningsmetode.

Det anbefales, at | gennemfgrer e-laeringskurset i feellesskab, fx pa teammegder eller ved
personalemgder. | kan fx vaelge at afsaette 20 - 30 minutter og have fglgende program:
e Tovholder (eller lederen) introducerer indsatsen
o  Gennemfgre e-leeringskurset i feellesskab
o KIT-konsulent vise hvordan man dokumenterer i EPJ og sender en henvisning, jf. retningslinjen
e Praesentere - eller i fallesskab tilrettelaegge - arbejdsgange
o Afklare spgrgsmal og imgdega eventuelle barrierer

(Husk at Gunna eller Lene gerne deltager, hvis | gnsker det.)

| kan ogsa vaelge at lade personalet gennemfgre e-laeringskurset individuelt.
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3.1. Beslutning

Forinden skal det afklares med afdelingsledelsen, hvilke personalegrupper, der skal gennemfgre e-
leeringskurset og kunne anvende VBA-metoden, sa det sikres, at alle rygere far tilbud om henvisning til
rygestop.

3.2. Opsaette i Plan2Learn
Nar det er besluttet hvilke personalegrupper, der skal gennemfgre e-laeringskurset, skal du sammen
med afdelingens e-leeringsansvarlige

o afklare hvilke kurser, der skal oprettes i Plan2Learn.
Derefter beder den e-leeringsansvarlige hospitalets e-leeringskoordinator Maria Bredvig
Emtkjeer om at oprette kurset/kurserne i Plan2Learn.

e tilmelde det personale, der skal gennemfg@re kurset/kurserne.
Hvis kurset gennemfgres

o i feellesskab fraveelges det, at der sendes en automatisk mail med et link til kurset til
deltagerne.
Efter kurset skal du bede afdelingens e-laeringsansvarlige registrere (give merit for), at
deltagerne har gennemfgrt kurset i Plan2Learn.

o individuelt er det vigtigt at | — inden den automatiske mail sendes ud — informerer
medarbejderne om indsatsen og kurset, sa de ved hvorfor de modtager en mail med et
link til kurset.

Fordel posters og flyers

Der er vedlagt posters (A2-format) og flyers (A5-format) om vestklynge-kommunernes rygestoptilbud.
Placer flyers i de enkelte afsnit og ambulatorier, sa det er nemt for klinikerne i situationen at give en til
de patienter, der ryger.

Udover at udlevere flyers i forbindelse med VBA, kan | ogsa placere posters og flyers i ventevaerelser,
opholdsarealer o.1.

| kan bestille flere posters og flyers ved at kontakte rygestopenheden i en af vestklynge-kommunerne.
Kontaktdata star pa bagsiden af flyeren og pa www.sundhed.dk/soft. | er ogsa velkomne til at kontakte
Lene eller Gunna.

Folg op og fasthold!

Erfaringen fra pilotafprgvningen i Lungemedicinsk Afsnit og Ortopaedkirurgisk Ambulatorium er, at VBA


http://www.sundhed.dk/soft

(Very Brief Advice) om rygestop opfattes som simpel og hurtig for klinikerne at gennemfgre.

Udfordringen er at fastholde indsatsen i en travl klinisk hverdag!

Derfor er opfglgning og fastholdelse den allervigtigste opgave! Fx kan | bruge 5 minutter ved
tavlemgder, personalemgder eller lignende pa at fglge op pa, hvordan det gar.

5.1. Data
Som en stgtte til opfglgningen mailer Lene og Gunna kvartalsvist data pa afdelingsniveau for 4 mal/
indikatorer til tovholdere og afdelingsledelser.

Mal Indikator \ Data
1. Det relevante hospitalspersonale 1. Andelen af personale opsat til e-
kan anvende VBA-metoden leeringskurset i Plan2Learn, hvor
. Plan2Learn
kurset er registreret som
gennemfgrt
2. Hospitalspersonalet tilbyder 2. Antal elektroniske henvisninger
systematisk rygere at blive henvist modtaget af vestklynge- Kommunernes
til rygestopforlgb i kommunen kommunerne® journalsystemer
3. Deltagere i kommunernes 3. Andelen af deltagere, der er rggfri
rygestopforlgb er rpgfri efter efter afslutning af forlgbet
afslutning af forlgbet Den nationale
kvalitetsdatabase
4. Deltagerne er stadig rggfri ¥ ar 4. Andelen af deltagere, der stadig er Rygestopbasen
efter rygestoppet regfri % ar efter rygestoppet

5.2. Kommunikationsindsats pd hospitalsniveau

Med henblik pa at skabe fokus pa indsatsen og understgtte implementeringen bliver der desuden
gennemfgrt en kommunikationsindsats pa hospitalsniveau i perioden september - december 2016, se
vedlagte kommunikationsplan (bilag 2).

! Antal elektroniske henvisninger modtaget i vestklynge-kommunerne er langt fra den bedste indikator for, hvorvidt vi nar malet
om, at personalet systematisk tilbyder alle rygere at blive henvist til rygestop. Det havde kraevet ekstra dokumentation eller
journalgennemgange i klinikken at undersgge hvorvidt, der systematisk henvises. Derfor har vi valgt denne 'naestbedste’ indikator.
Ved opfglgningen skal | veere opmaerksomme p3, at succesmalet for hospitalspersonalet ikke er, at patienten tager imod at blive
henvist til rygestop. Der er der imod et succesmal, at alle rygere far tilbuddet om at blive henvist!




Bilag 1

Hvorfor tilbyde rygere at blive henvist til rygestop i kommunen?

1. Forebygge sygdom og for tidlig dgd
Rygning er den forebyggelige enkeltfaktor, der har stgrst negativ indflydelse pa folkesundheden i
Danmark. Sundhedsstyrelsen vurderer, at rygning er arsag til 14.000 dgdsfald arligt i Danmark - det
svarer til hvert 4. dgdsfald. Der er stort set ikke det organsystem, som ikke pavirkes negativt af
rygning, se side 3.

Rygning giver dermed et stort pres pa sundhedsvasenet. Sundhedsstyrelsen anslar, at det arlige
nettomerforbrug i sundhedsvaesenet som fglge af tobaksrygning er 3,4 milliarder kr.

2. Reducere social ulighed i sundhed
Rygning bidrager vaesentligt til social ulighed i sundhed.

| Vestklyngen ryger 19 % af borgerne (25 — 79 ar) dagligt, og 10 % er storrygere. Blandt borgere i
Vestklyngen med ingen eller kort uddannelse (lavt uddannelsesniveau) er der imidlertid 27 %, der
ryger dagligt og 16 % der er storrygere (Sundhedsprofilen 2013).

Med den forstaerkede rygestopindsats i Vestklyngen fra 2015 har der indtil videre deltaget ca. 1.500
borgere i vestklynge-kommunernes rygestopforlgb. 85 % af deltagerne har ingen eller en kort
uddannelse under 3 ar. Dvs. de kommunale rygestoptilbud lykkes med at adressere social ulighed i
sundhed.

Med en henvisning kan vi hjelpe de rygere, der gnsker hjzlp til at stoppe — men som har sveert ved
selv at henvende sig til kommunens rygestoptilbud.

3. Forbedre prognosen og resultatet af behandlingen for en lang raekke sygdomme
Behandlingsresultatet og prognosen forbedres ved rygestop for en lang raekke sygdomme. Fx feerre
lungeinfektioner ved KOL, feerre nye tilfelde af blodprop i hjertet, feerre ben-amputationer hos
diabetespatienter, feerre skader af stralebehandling hos kraeftpatienter og bedre sarheling ved
kirurgiske indgreb. Jf. Secondary Care Resources, National Centre for Smoking Cessation and

Training, UK.

4. Stgtte de mange rygere, der gerne vil holde op — og have hjzlp til det
Tre ud af fire rygere vil gerne holde op, og halvdelen af dem vil gerne have hjzelp til det! Med tilbud
om en henvisning til et professionelt rygestoptilbud kan du hjeelpe mange rygere i gang med et
rygestop.

| pilotenhederne Ortopaedkirurgisk Ambulatorium og Lungemedicinsk Afsnit har knap 100 patienter
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i Igbet af et ar sagt ja tak til at blive henvist til rygestop i kommunen.

Patienterne forventer at blive spurgt om rygning pa hospitalet

Patienter forventer at blive spurgt om rygning, nar de kommer pa hospitalet. Hvis
sundhedspersonalet ikke spgrger, kan det fx opfattes som:

-'De har opgivet mig’

-’Jeg skal nok dg alligevel’

- 'De regner mig ikke for en, der kan holde op med at ryge’

- 'Det er nok ikke sa vigtigt’

- 'Far jeg den information, jeg skal have? Har de overhovedet styr pa det?’

K Jaspers og TR Hviid: Tilbud om rygeafvaenning til kreftpatienter. Erfaringer med en ny metode. Kraeftens
Bekaempelse, 2008

Et tankevaekkende eksempel fra virkeligheden: En sygeplejerske er i tvivl om hun skal tilbyde en
kvinde med kreeft i terminalfasen at blive henvist til rygestop. Hun beslutter sig for at gére det og
far reaktionen ”Nej tak, — men tak fordi du regnede mig for at vaere blandt de levende”.

Kommunernes rygestopforlgb tilrettelaegges fleksibelt og har god effekt

Kommunerne tilbyder radgivning ved professionelle rygestopradgivere til alle rygere. Desuden er
der i perioden 2016 — 2017 et tilbud til storrygere (15+ cigaretter dagligt) om gratis
rygestopmedicin (nikotinsubstitution, vareniclin eller bupropion) i kombination med radgivning.

Rygestopforlgbet foregar i gruppe og/eller individuelt og tilretteleegges fleksibelt sammen med den
enkelte borger. | enkelte tilfaelde (fx pga. svaer sygdom) kan samtaler forega i hjemmet og/eller
telefonisk. Pargrende, stgttekontaktpersoner mv. inddrages i forlgbet, nar det er relevant.

Der er evidens for, at en kombination af radgivning og rygestopmedicin medicin er den mest
effektive behandling.

Godt. 100 borgere deltager manedligt i vestklynge-kommunerne rygestopforlgb. Effekten af
forlgbene monitoreres i den nationale kliniske kvalitetsdatabase, Rygestopbasen. Seneste data fra
Rygestopbasen viser, at 68 % af deltagerne i Vestklyngen er rggfri efter forlgbet, og 52 % er stadig
regfri 6 maneder efter rygestoppet.

Hurtigt og enkelt i en travl klinisk hverdag

Nyere undersggelser viser, at det er mere effektivt at tilbyde konkret hjaelp til rygestop end det er
at anbefale at holde op med at ryge. Med VBA (Very Brief Advice) kan man hurtigt og enkelt
henvise til kommunernes rygestoptilbud.

Det er vigtigt at bemaerke, at VBA er en simpel henvisningsmetode og ikke er en samtale, der skal
motivere til rygestop. Man skal saledes ikke spgrge til rygehistorik, om patienten gnsker at stoppe
eller hvornar, osv. Det tager tid, og det er ikke ngdvendigt. Det varetages af kommunernes
professionelle rygestopradgivere.



Helbredsskader ved tobaksrygning

Nase og mund
Mundhulekraeft, tungekraeft, naesekraeft, Teender: caries, tab af teender, betandelsestilstande i mundhulen,
paradentose.

Sveelg og bihuler
Bihulekraeft, sveelgkreeft, strubehovedkraeft.

Luftveje
Lungebetaendelse, lungekraeft, KOL, astma.

Hjerte-kar
Areforkalkning, angina pectoris, blodprop i hjertet, aortaaneurisme, slagtilfaelde, subarachnoidalblgdning,
perifer okklusiv arteriesygdom, Buergers sygdom.

Spisergr-mave-tarm
Mavesar, spisergrskraeft, tyktarmskraeft, Crohns sygdom.

Bugspytkirtel — sukkersyge
Kraeft i bugspytkirtlen, udvikling af insulinresistens og sukkersyge, ved sukkersyge: fremskynder udvikling af
hjertekarsygdom, gget risiko for nyreskade, amputation og ¢get dgdelighed.

Skjoldbruskkirtel
Kraeft i skjoldbruskkirtlen, struma og gget volumen af skjoldbruskkirtlen, Graves gjensygdom

Urinveje
Nyrekreaeft, bleerekraeft, stress inkontinens.

K@nsorganer - forplantning
Nedsat gstrogenproduktion og tidligere overgangsalder, nedsat spermkvalitet, impotens, nedsat
frugtbarhed hos kvinder.

Lever og galde
Leverkreaft, galdeblaerekraeft.

Bevaegeapparat
Osteoporose, knoglebrud, discusprolaps og rygsmerter.

Hud
Rynker, nedsat sarheling, afstgdning af hudtransplantat, psoriasis (isaer pustulgs).

@jne
Gra steer, aldersrelateret makuladegeneration.

Immunsystem
Nedsat modstandsdygtighed overfor infektioner.



Hjerne
Komplekse interaktioner med skizofreni, hgjere doser af antipsykotisk medicin, vaskuleer demens.

Graviditet

Spontan abort, graviditet udenfor livmoderen, foreliggende moderkage og moderkagelgsning, for tidlig
fodsel (<2500 g), gget dgdelighed under og efter fgdsel, specifikke misdannelser (iszr leebe-gane spalte),
vuggedgd (passiv rygning).

Behandling af tobaksafhaengighed — Anbefalinger til en styrket klinisk praksis. Sundhedsstyrelsen, 2011



Bilag 2
Kommunikationsplan - kampagne for "henvisning til rygestop"

Periode: september — december 2016

Kampagnestart: 1. september 2016.

Budskab(er)

Det tager kun 30 sekunder at henvise en patient til rygestop.
Veerktgjet er lige ved handen — efter 10 min e-laeringskursus
Resultaterne er gode, det virker, nar vi ggr det enkelt, holder fast og maler pa indsatsen

De fleste rygere vil gerne holde op, og halvdelen af dem vil gerne have hjzelp til rygestop! —tilbud om en henvisning
fra en sundhedsprofessionel kan vaere det, der udlgser et stopforsgg

Patienter og borgere far stgrre livskvalitet - Mindre ulighed i sundhed - Samfundet sparrer penge

Mal for kommunikationsindsatsen

At skabe synlighed om kampagnens budskab

At udbrede den ngdvendige viden om retningslinje og redskaber til henvisning for hospitalets ansatte
At patienter og offentlighed er informeret om tilbuddet

At fastholde opmaerksomheden om tilbuddet

Baggrund for kampagnen
| Sundhedsaftalen 2015 — 2018 er det aftalt, at hospitalet systematisk tilbyder alle rygere at sende en henvisning til

hjeelp til rygestop i kommunen, og at kommunerne tilbyder malrettede rygestopforlgb. Formalet er med en
systematisk indsats at reducere rygning og rygerelateret sygdom.

| Vestklyngen er det aftalt, at hospitalet tilbyder alle rygere at blive henvist til hjaelp til rygestop ved hjzlp af en simpel
henvisningsmetode, der hedder VBA (Very Brief Advice). VBA er dokumenteret effektiv, tager ca. 30 sekunder at
gennemfgre og bestar af 3 trin:

1. SP@RG om patienten ryger
2. RADGIV om den bedste rygestopmetode
3. HENVIS til kommunens rygestoptilbud

Kanaler
Mail til ambassadgrer pa afdelingerne/afdelingsledelse

Nyhedsbrev fra hospitalsledelsen — information til alle ansatte/presse/regionsrad
Intranet — kampagnevindue ved opstart — information til alle ansatte

MidtNyt — information til kolleger pa andre hospitaler

Pressemeddelelse: information til offentligheden/patienterne/kommunerne
Sociale medier, hospitalets facebook og twitter konto til alle

Hjemmesiden til patienterne

Interessenter:

= |Interne:
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o Ambassadgrer/tovholdere pa afdelingerne
o Ledelser.
o Medarbejdere og kolleger

Eksterne:

o Patienter/borgere
o Kommuner
o Presse

Kommunikationsaktiviteter og faser

Fase Kommunikationsaktivitet Tovholder

Uge 35 Infomail til tovholdere og cc til afdelingsledelser med orientering om Lene og Gunna
implementeringspakke og obs pa e-laering

Uge 35 Rundsendelse af implementeringspakke med implementeringsguide, Lene og Gunna
retningslinje, e-leeringsprogram samt plakater og flyers

Uge 35 Hospitalsledelsens nyhedsbrev om resultater fra pilotafdelingerne og rids Finn
over plan for implementering

Uge 36 Pressemeddelelse: Flere kvitter smggerne i Vestjylland. Kommuner og Finn
hospital har gode erfaringer med at samarbejde om rygestop, nu udbredes
tilbuddet til alle rygere der er forbi et ophold pa hospitalet

Uge 36 Kampagnerubrik pa intranet med link til e-lzering Finn

Uge 36 Kampagnerubrik pa hjemmeside Finn

Uge 36 Omtale af kampagne pa sociale medier Finn

Uge 36 Omtale af kampagne pa infoskeerme Finn

Uge 41 Omtale af delresultater i hospitalsledelsens nyhedsbrev og pa intranet Lene/Finn

Uge 45 Omtale af delresultater i hospitalsledelsens nyhedsbrev og pa intranet Lene/Finn

Uge 49 Omtale af delresultater i hospitalsledelsens nyhedsbrev og pa intranet Lene/Finn
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