
Digital oppfølging av pasienter innen 

ortopedkirurgi ved bruk av PROM

Aksel Paulsen
Overlege, Ph.D., Forskningsleder
Førsteamanuensis II i ortopedi, Avdeling for folkehelse, Det helsevitenskapelige 
fakultet, Universitetet i Stavanger
Seksjonsoverlege for forskningsseksjonen, Ortopedkirurgisk Avdeling, Stavanger 
Universitetssjukehus, Helse Stavanger HF

PROM-

KONFERANSEN 

2024



• Ønske om digital oppfølgning innen ortopedkirurgi for å 

bedre sortere pasienter, samle og bruke kliniske data,  

inkludert pasient-rapporterte resultatmål (PROM)

• HUS og SUS har arbeidet for harmonisering av e-

oppfølgning av brudd og skader i Helse Vest, med 

regional utvidelse

• Presentasjon av felles system                                     

for e-oppfølgning av håndledds-                             

brudd i Helse Vest, implikasjoner                                 

for drift og resultater

Bakgrunn



• Generelt PROM: EQ-5D-5L

• Områdespesifikt PROM SUS: Quick version of the 

Disabilities of Arm, Shoulder and Hand Questionnaire 

(Quick DASH)

• Områdespesifikt PROM HUS: Patient-Rated Wrist and 

Hand Evaluation (PRWHE)

Materialer og metoder



Materialer og metoder: EQ-5D-5L



Materialer og metoder: EQ-5D-5L

EQ-5D-5L – Gange ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Personlig stell ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Vanlige gjøremål ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Smerter/ubehag ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Angst/depresjon ((best) 1–5 (verst))

EQ-VAS  (Generell helse) ((verst) 0–100 (best))



Materialer og metoder: EQ-5D-5L

EQ-5D-5L – Gange ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Personlig stell ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Vanlige gjøremål ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D-5L – Smerter/ubehag ((best) 1–5 (verst))

EQ-5D Index ((verst) -0.28–1 (best))

EQ-VAS  (Generell helse) ((verst) 0–100 (best))



Kvikk DASH
Disability of the Arm, Shoulder and Hand



PRWHE



Oppsett

• Elektronisk PROM oppfølgning

• Tradisjonell poliklinisk oppmøte kun for pasienter med 

behov for dette

• SMS 2 uker, 3 måneder og 1 år postoperativt



Oppsett



Oppsett

• EQ-5D-5L, Quick DASH / PRWHE og ankerspørsmål

• Tilbakemelding til ortoped i journalsystem, tilbakemelding 

til pasient
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• Tilbakemelding til ortoped i journalsystem, tilbakemelding 
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Informasjon 



• 471 pasienter

• 76% kvinner

Resultater SUS:



• 352 pasienter

• 47% hadde godt resultat

• 18% svarte ikke, 35% hadde suboptimalt resultat, og 

ble tilbudt oppmøtekontroll, ikke alle ønsket kontroll

• 62% ble spart for oppmøtekontroll 

Resultater SUS - 2 ukers e-oppfølgning:



• 321 pasienter

• 57% hadde godt resultat

• 19% svarte ikke, 23% hadde suboptimalt resultat, og 

ble tilbudt oppmøtekontroll, ikke alle ønsket kontroll

• 74% ble spart for oppmøtekontroll 

Resultater SUS - 12 ukers e-oppfølgning:



• 265 pasienter

• 45% hadde godt resultat

• 23% svarte ikke, 33% hadde suboptimalt resultat, og 

ble tilbudt oppmøtekontroll, ikke alle ønsket kontroll

• 66% ble spart for oppmøtekontroll 

Resultater SUS – 1 års e-oppfølgning:



Score n
Ønsket time

likevel

Takket nei 

til time

2-ukers

GOD 165 7 -

DÅRLIG 123 - 24

IKKE SVART 64 - 37

Sum: 352 7 61



Score n
Ønsket time

likevel

Takket nei 

til time

12-ukers

GOD 184 7 -

DÅRLIG 75 - 23

IKKE SVART 62 - 39

Sum: 321 7 62



Score n
Ønsket time

likevel

Takket nei 

til time

1-års

GOD 118 0 -

DÅRLIG 87 - 31

IKKE SVART 60 - 24

Sum: 256 0 55



Resultater SUS:

PROM 2 uker 12 uker 1 år

Quick 

DASH

45

(n = 354)

24

(n = 335)

12

(n = 224)
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0.65

(n = 356)
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Resultater SUS:

PROM 2 uker 12 uker 1 år

Quick 

DASH

45

(n = 354)

24

(n = 335)

12

(n = 224)

EQ-5D 

Index

0.65

(n = 356)

0.74

(n = 335)

0.83

(n = 228)

EQ-VAS 69

(n = 347)

76

(n = 328)

80

(n = 219)



Konklusjon

• Felles e-oppfølgning av håndleddsbrudd i Helse Vest 

fungerer godt, og en meget stor del av pasientene slipper 

poliklinisk oppmøtekontroll

• PROM resultatene er gode, og sammenlignbare med 

andre publiserte studier

• Det er etablert felles ankerspørsmålspakke, e-oppfølgning 

av ankelbrudd og akillesseneruptur er snart klar



Konklusjon

• Felles e-oppfølgning av håndleddsbrudd i Helse Vest har 

fungert godt siden 2021, og over halvparten av pasientene 

slipper poliklinisk oppmøtekontroll

• PROM resultatene er gode, og sammenlignbare med 

andre publiserte studier



Framover

• Det ortopedkirurgiske miljøet i Helse Vest har laget ferdig 

system for opererte håndleddsbrudd, opererte ankelbrudd 

og akillesseneskader, som oppdateres aktuelt

• I to omganger fått innovasjonsmidler (700K + 1.2 mill) til å 

videreutvikle digital pasientstyrt poliklinikk, for å utvide 

bruken til å omfatte kne- og hofteproteser, og til alle 

håndleddsbrudd og alle ankelbrudd, samt alle 

overarmsbrudd og kragebeinsbrudd



Takk for oppmerksomheten
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