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Inledning

Den nationella  satsningen pa  kvalitetsregister ~ har  mgjliggjort  att
professionsforeningarna for skolskoterskor och skolldkare samt vérdgivare har kunnat
bygga och utveckla ett Nationellt kvalitetsregister for elevhélsans medicinska insatser
(EMQ). Ett kvalitetsregister for barn och ungdomars hilsa har efterfragats under ldng tid.
Skollagen (SFS 2010:800) reglerar arbetet for den medicinska insatsen inom elevhilsan,
tidigare skolhdlsovdrden. Skolskoterskor och skolldkare ska arbeta hilsofrdmjande och
forebygga ohélsa hos barn och ungdomar. Den medicinska insatsen inom elevhélsan &r
fortsdttningen pa en vardkedja med boérjan i modra- och barnhélsovirdens
hélsoévervakningsprogram samt allménna vaccinationsprogrammet for barn.

Skolskoterskors och skolldkares uppdrag och arbete regleras utifrdn hilso- och
sjukvédrdens- samt utbildningsvésendets lagstiftning och omfattar kommunala- och privata
skolor inom kommun, landsting, stat och enskilda. Verksamhetens uppdrag &ar enligt
skollagen att erbjuda alla elever minst tre hilsobesok under grundskolan och minst ett
hilsobesok under gymnasiet (SFS 2010:800). Dokumentet “Vigledning for elevhélsan”
utfardat av Socialstyrelsen och Skolverket, motiverar hélsobesok i forskoleklass, arskurs, 2,
4, 7/8 samt arskurs 1 pa gymnasiet (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016). Ett hilsobesok
innefattar hélsoundersokning for fysisk hélsa och hilsosamtal for psykosocial hélsa samt
vaccinationer. Hélsobestk innebér att tidigt identifiera problem eller symtom hos barn och
ungdomar. Idag visar forskning att den psykiska ohélsan hos barn- och ungdomar 6kar.
Vaccinationer erbjuds enligt vaccinationsprogrammet (HSLF-FS 2016:51) i rekommenderade
dldrar samt att verksamheten bevakar vaccinationstickning sa att kompletterande
vaccinationer kan erbjudas.

Vardgivaren ska enligt patientsikerhetslagen (SFS 2010:659) se till att det finns ett
ledningssystem for verksamheten i syfte att systematiskt och fortlspande utveckla och sikra
kvaliteten i den verksamhet skolskoterskor och skollikare arbetar inom (jfr SFS 2017:30).

Kvalitetsregistret, EMQ bidrar till att gora vdrden battre for barn- och ungdomars
hélsa. Det 6vergripande syftet med EMQ &r att folja och utvérdera barns och ungdomars
hélsa och utveckling i skoldldrarna. En nationell samordning av variabler i kvalitetsregistret

mojliggor att:

e Utveckla och utvérdera kvaliteten pa elevhdlsans medicinska insatser
e Bedriva kontinuerligt och systematiskt forbattringsarbete lokalt och nationellt
e Gora longitudinella och nationella jamforelser

¢ Bedriva forskning

Professionsforeningarna har valt variablerna ldngd, vikt, rygg, syn, horsel,
vaccinationer och remissinstans for upptickta avvikelser for den fysiska hélsan géllande
barn- och ungdomar vid givna nyckeldldrar i forskoleklass, askurs 2, 4, 7/8 samt &rskurs 1
pa gymnasiet. Professionerna har att tidigt identifiera tillvixtavvikelser, syn- och

horselnedséttningar samt skolios och erbjuda vaccinationer. Behovet av prevention ar



grundldggande och bor initieras tidigt (Campbell et al 2001, WHO 2016). Det finns bristfallig
vetenskaplig grund for att kunna ge rekommendationer om hur professionen kan arbeta
hélsofrdmjande samt att forebygga ohdlsa (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016).
Kvalitetsregistret underldttar arbetet med att systematiskt och fortlopande fdlja och
utvdrdera barn- och ungdomars fysiska och psykosociala hdlsa samt vérdera effekter av
screeningar och metoder. EMQ mojliggor till en 6kad vetenskaplig forankring for att
utvdrdera nyttan av verksamhetens metoder och screeningar (tillvaxt, syn, horsel, rygg och
vaccinationer). Det finns en efterfrdgan fran myndigheter att stirka anviandandet av
evidensbaserad praktik inom verksamheten (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016).

Vikten av det hilsofrimjande- och sjukdomsférebyggande arbetet med barn- och
ungdomars psykosociala hélsa har under de senaste dren fatt allt mer fokus. Detta mot
bakgrund av att den psykiska ohdlsan o6kar hos barn och ungdomar

(www.folkhédlsomyndigehten.se). ~ Verksamheten dir skolskéterskor och skolldkare
arbetar har fatt en allt tydligare roll i arbetet med barn och ungdomars psykosociala hilsa.
Det finns nationellt framtagna konsensusfragor for den psykosociala hédlsan som foljs vid
givna nyckelaldrar inom tio hédlsoomraden vilka ar somn, magont, huvudvirk, allmint mdende,
frukostvanor, nedstamdhet/ledsen, fysisk aktivitet, trivsel i skolan, nigon att prata med och stress.
Hélsosamtal anvands for att skapa en forstdelse for barnets och ungdomens hilsa,
levnadsvanor och livssituation vilket identifierar frisk- risk och skyddsfaktorer.
Hélsosamtalen ger barnet och ungdomen ritt att uttrycka sin mening (Barnkonventionen,
artikel 12).

Professionen har skyldighet att dokumentera alla vaccinationer som barnet och
ungdomen fatt i annat land och vaccinationer givna i Sverige i journalen. Professionerna
rapporterar endast de vaccinationer som &dr givna i Sverige av skolskoterskan eller
skolldkaren till det Nationella vaccinationsregistret. Det medf6r att EMQ har utfallsdata pa
vaccinationer givna bdde i Sverige och i annat land och kan dérfoér presentera en mer
fullstindig vaccinationstdckning. Folkhédlsomyndigheten stodjer variabeln vaccinationer da
Folkhédlsomyndigheten har begransningar att rapportera en fullstindig tdckningsgrad for
vaccinationer till WHO.

Styrgrupp och registerhallare

En bred och hég kompetens finns inom EMQ; s styr- och referensgrupp. I styrgruppen
finns foretrddare for professionsforeningarna, Riksforeningen for skolskoterskor, Svenska
skolldkarfoéreningen, verksamhetsansvariga och Sveriges Elevkdrer samt Sveriges Elevrad.
Styrgruppen innehar vetenskaplig kompetens, gedigen verksamhetskompetens,
dmneskunskap och elevmedverkan samt &r regionalt och professionellt forankrad i
verksamheten. Styrgruppen har ett arbetsutskott (Registerhédllare och ordférande) som

bereder och arbetar 16pande med drenden inom styrelsens mandat.



Styrgrupp och arbetsutskott

Styrgruppen har under 2017 haft tva protokollférda méten. Ett planerat moéte med
styrgruppen blev i juni instdllt pd grund av for f& deltagare. Fortldpande under dret har
arbetsutskottet delgett styrgruppen information om det pdgdende arbetet.

Marina Lundquist, registerhéllare, Fil.mag., Orebro universitet, specialistsjukskéterska
Ylva Fredholm Stdhl, ordférande, PhD, Jonkoping University, specialistsjukskoterska

Christina Stenhammar, PhD, Uppsala kommun, specialistsjukskoterska, Riksféreningen, for
skolskoterskor

Mats Swensson, specialistldkare, Skolpool, Svenska skolldkarféreningen
Lars Cernerud, docent, Vasterds kommun, specialistldkare, Svenska skolldkarféreningen

Sven-Arne Silfverdahl, docent, Umed universitet/ universitetssjukhuset Umed,
specialistldkare

Lina Hultquist, ordférande, Sveriges Elevkarer

Erik Nordlund, ordférande, Sveriges Elevrad

Referensgrupp

Referensgruppen har en rddande och stédjande funktion och blir kallade ndr EMQ:s
styrgrupp bedomer att behov finns. I referensgruppen finns foretrddare for verksamheten,
elevhilsan (psykolog, specialpedagog), myndigheter, sakkunniga, RegisterCentrum SydOst
(RCSO) och andra nationella kvalitetsregister som Svenska Barnhélsovardsregistret (BHVQ)
och Samverkansgruppen f6r Barn- och Vuxenkvalitetsregister (BoV).

Peter Kammerlind, teknisk lic., RCSO

Tiia Lepp, Master, Folkhidlsomyndigheten, leg. 1dk, epidemiolog

Margareta Bondestam, docent, specialistldkare

Per Lewander, RCSO/BoV, specialistldkare

Marie Golsiter, PhD, Jénkopings universitet, specialistsjukskoterska

Thomas Wallby, PhD, Uppsala, specialistsjukskoterska, registerhdllare, BHVQ
Julia Stenberg, Staffanstorp, leg. psykolog

Lina Leyman-Nilsson, Kristianstad, pedagog



Samverkan med patient/brukarforeningar

EMQ har elevforetradare i styrgruppen, vilka dr ordférande i Sveriges
Elevkarer och Sveriges Elevrdd, som representerar populationen pa grundskolan och
gymnasiet. De bdda elevforetradarna har stort fokus pd barnperspektivet och elevers

ratt i skolan vilket berikar diskussionerna i EMQ.

Kommunikationsinsatser

En medveten strategi som arbetsutskottet har haft i piloterna for att frimja samverkan
och kommunikation mellan involverade aktorer &r att férutom telefonméten ocksd samla
samtliga aktorer till fysiska moten. Eftersom det 4r ett omfattande, komplext och
tidskrdvande arbete att utveckla registrets design och uppbyggnad krdvs att samtliga
aktorer far samma information samtidigt. Kontinuerlig = samverkan  med
professionsforeningarna for skolskéterskor och skolldkare har funnits och finns under hela
processen.

Styrgruppens arbetsutskott har lagt fram foérslag till budget for 2017 vilket
styrgruppen godként. Fortlopande under aret har ocksé information delgetts styrgruppen
om det pagdende arbetet med barn och ungdomars fysiska och psykosociala hilsa samt
EMQ:s ansokningar for 2017. Styrgruppens arbetsutskott har haft 2-3 fysiska moten per
manad under dret samt kontinuerliga méten vilka fordelas pd foljande aktiviteter: Barn och
ungdomars fysiska hilsa, Externa moten, Kommunikationskanaler, Arbetsutskottets moten och Barn
och ungdomars  psykosociala  hilsa (Tabell 1). Minnesanteckningar ~ och
powerpointpresentationer finns frdn moten med pilotkommunerna och styrgruppen.
Regelbundna avstimningar med Folkhilsomyndigheten gillande registrets progression har
fortsatt under aret. Myndighetens uppdrag dr att folja barn- och ungdomars hélsa pa
nationell niva och ser fram emot det fortsatta arbetet med arbetsutskottet. Myndigheten och
EMQ har identifierat flera gemensamma ndmnare sdsom tillvaxt, barns- och ungdomars
psykosociala hdlsa samt vaccinationer.

Systemleverantoren, ProReNata har tagit kontakt med arbetsutskottet for sina

kunders anslutning till EMQ. ProReNata tar del av fardigstdllda tjanstekontrakt och

informationsspecifikation som finns tillgangligt pA www.emg.nu for anslutning till EMQ.

Arbetsutskottet far samtal fran Regioners- och landstings folkhélsoplanerare som
onskar mer information om EMQ d& det finns regionala databaser 6ver barns- och
ungdomars psykosociala hilsa. Gemensamma méten har genomférts under 2017 for att
fortydliga syftet med EMQ och diskutera fragestéllningar. EMQ ser skillnader mellan ett
nationellt kvalitetsregister och de regionala databaserna. EMQ f6ljer utvalda variabler
hilsoformulédr vid givna nyckeldldrar pa lokal, regional och nationell niva. De regionala
databaserna foljer alla variabler i hdlsoformulir rérande barn- och ungdomars psykosociala

hilsa.


http://www.emq.nu

Barnombudsmannen i Region Uppsala lan kontaktade EMQ for att f4 information om
kvalitetsregistret for deras planerade uppbyggnad av en regional databas. Arbetsutskottet
har haft tvd méten under vdren med samtliga kommuner i Region Uppsala ldn. Information
och diskussion har kommunicerats om fér- och nackdelar med att bygga en regional
databas. Kommunerna i Region Uppsala ldn avvaktar med uppbyggnad av en regional
databas och véntar p4 att kunna ansluta samtliga kommuner inom Regionen till EMQ.

Arbetsutskottet har tillsammans med RSCO diskuterat implementering géillande
kommuners anslutning till EMQ. For att gora implementeringen mgjlig behéver en
strukturerad plan tas fram som innehéller utbildning till regionala koordinatorer i
registerkunskap och forbattringskunskap. Larande nitverk behover bildas. I en kommande
utvecklingsdialog med RCSO kommer planen att kommuniceras.

Arbetsutskottet har vid flera tillfdllen under &ret presenterat EMQ pa nationella- och
internationella ~ konferenser  f6r  professionerna  inom  verksamheten  samt

professionsforetrddare inom regioner.

Tabell, 1. Aktorer och aktiviteter for styrgruppens arbetsutskott

AKTORER EMQ samverkar med AKTIVITET

Vardgivare, Norrkdpings kommun som ar pilot Barn- och ungdomars fysiska halsa
(Elevhalsans medicinska insats, IT)
Systemleverantor (CGM- PMO)

Registercentrum SydOst (RCSO)

Nationella Programmet for Datainsamling, NPDi
Teknisk plattform och statistik (Carmona)
Folkhalsomyndigheten

Registercentrum SydOst (RCSO) och samverkansgruppen Externa moten
for Barn- och Vuxenkvalitetsregistret (BoV)

Central personuppgiftsansvarig (CPUA)

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)
Folkhalsomyndigheten

Systemleverantor (ProReNata)

Socialstyrelsen

Aterkoppling till professionsforeningarna (Skolskéterskor/

skollakare)

Skolskoterskekongress (Skolskoterskor/ledare elevhalsans | Kommunikationskanaler

medicinska insats) (kongresser, konferenser, hemsida, artiklar)
Kvalitetsregisterkonferens Presentation av ett exempel pa hur utfallsdata
RCSO:s webbplats kan presenteras

Artikel i Skolhalsan
Kongress for skolskoterskor i San Francisco

SKL (Kansliet for nationella kvalitetsregister) Ansokningsforfarande x flera
Etisk provningsnamnd, Linkoping Etisk ansokan




Vardgivare, Vanersborg och Sundsvall, pilotkommuner Barn- och ungdomars psykosociala halsa
(Elevhalsans medicinska insats, IT)

QRC Stockholm (1177.se)

Systemleverantor (CGM- PMO)

Registercentrum SydOst (RCSO)

Nationella Programmet for Datainsamling, NPDi

Teknisk plattform (Carmona)

Upphovsman halsoenkater (Vasternorrland och Jonkoping)

Databasen avser andringar av variabler och
inmatning och andring av utdata och rapporter

Barns och ungdomars fysiska hilsa

Norrkopings kommun har under 2017 levererat data med automatiserad 6verforing
frdn journal till EMQ fran en skola med variablerna, langd, vikt, rygg, syn, horsel och
vaccinationer.

Det finns en fiardig och tillginglig webbenkdt for bakgrundsvariabler klar att
anviandas for vardgivaren via den tekniska plattformen Compos, Carmona AB.
Webbenkiten visar data pé antal elever/heltid skolskoterska eller skollikare samt
specialistkompetens for skolskoterska och skolldkare. Webbenkiten &r testad och godkand

av Norrképings kommun.

Barns och ungdomars psykosociala hilsa

De hilsoformuldr som anvands av professionerna i hélsosamtalet har inte entydigt
formulerade fradgor. De tio hélsoomraden har tidigare identifierats i tva beforskade
hélsoenkdter, Visternorrlands enkét och Hélsokurvan “Min hélsa” i Jonkoping. Under véren
har EMQ aktualiserat ett tidigare arbete med forsok till konsensus att utforma entydigt
beskrivna hélsofragor for att mojliggora nationella jamforelser av den psykosociala hélsan
inom tio hédlsoomraden: somn, magont, huvudvirk, allmint mdende, frukostvanor, nedstimdhet/
ledsen, fysisk aktivitet, trivsel i skolan, nigon att prata med och stress. Halsofrdgorna ar kodade
till Nationellt facksprak (NF) och ingar i den framtagna informationsspecifikation.

EMQ och vardgivarna har utarbetat en digitaliserad ”checklista” med de nationellt
overenskomna hilsofrdgorna. Den digitaliserade ”checklistan” finns tillganglig i journalen
for pilotkommunerna Sundsvall och Vinersborg. Pilotkommunerna har informerat
vardnadshavare och elev. om EMQ utifrdn det framtagna “Informationsbrevet for elev/
vérdnadshavare” for att insamla data 6ver den psykosociala hédlsan. Ndamnda arbete ligger
till grund for tester i pilotkommunerna dar ”checklistans” fragor ska 6verforas fran journal
via nationell tjansteplattform till EMQ. Berorda aktorer i foreliggande piloter har tagit fram
projektdirektiv for respektive pilotkommun.


http://1177.se

Forskningsaktiviteter med dess punkter

Arbetsutskottet har under aret fortsatt samverkan med SKL {6r att ta fram en nationell
patientenkit (PatientReported Experiences Measure, PREM) till elever och vardnadshavare.
Det padgaende arbetet berdknas vara fardigt 2019 och dérefter publiceras i en vetenskaplig
tidskrift.

Hemsidan - webbplats

EMQ har kontinuerligt samverkat med kommunikatér pa RCSO fér att driva och
uppdatera innehéll p4 www.emqg.nu P4 EMQ:s webbplats kan intresserade kommuner g4 in
och fylla i ett digitalt formuldr f6r intresseanmilan som skickas till systemleverantér och
arbetsutskottet for EMQ. “Informationsbrev till elev och vardnadshavare” har
sammanstéllts pd sju sprak och lagts ut pa webbplatsen. Aktuella dokument for
kommunerna att anvdnda vid anslutning till EMQ har reviderats och uppdaterats under

aret.

Samverkan med andra nationella kvalitetsregister

EMQ samverkar med andra nationella kvalitetsregister for barn och ungdomar och
har kontinuerliga tréffar i samverkansgruppen (BoV) som organiseras under RCSO.
Registren anvidnder samma tekniska plattform och samverkar gillande utveckling sdsom

tekniska 16sningar, PROM, juridiska och ekonomiska fragor.

Internationella samarbeten

EMQ har presenterats pa en internationell kongress i San Fransisco for skolskoterskor.

Utvecklingsprojekt

EMQ ar flera projekt under utveckling vilka & PROM, utfallsdata och PREM. Vad
géller PROM har det aldrig tidigare gatt att komma Gverens om nationellt 6verenskomna
hilsofragor fran hélsoformuldr som kommunerna anvidnder i motet med eleverna i
hélsosamtalet. Under 2017 ndddes konsensus hos upphovsminnen till de tva beforskade
hélsoformulédren Visternorrland och Min Halsa, Jonkoping att ta fram gemensamma
nationella halsofrdgor. Tio hdlsoomrdden identifierades som inkluderar 14 fragor inom
psykosocial hélsa. Hailsofrdgorna &r oversatta till NF. EMQ har tillsammans med
vardgivaren lagt in en bestdllning till systemleverantéren (CGM) om att digitalisera
pappersversionerna av de tvd halsoformuldren (Vésternorrland och Jonkoping).
Digitaliseringen har pdbdrjats och ska fardigstallas i borjan pa 2018.

EMQ:s arbetsutskott har under varen vid ett flertal tillfillen trdffat statistiker fran
Carmona for att se pd hur utfallsdata kan presenteras for registret. EMQ har under véren valt

att fortsitta arbetet med att synliggéra data med hjdlp av Carmona:s visualisering- och


http://www.emq.nu

statistikplattform, VAP. VAP:en skapar och tillhandahaller dynamiska diagram o&ver
variablernas struktur- process eller resultatmatt. Under hosten har Carmona presenterat en
annan l6sning pa utfallsdata for arbetsutskottet. Arbetet med att validera kvalitet pa den
data som finns i registret har paborjats.

Ett av EMQ:s fortsatta arbete under dret dr att planera sd att vardnadshavare och
elever ska kunna anvinda invanartjansten 1177.se for att fa tillgang till hdlsoenkdter. EMQ
har under d&ret samverkat med Kvalitetsregistercentrum (QRC) Stockholm som
tillhandahaller specifik kunskap géllande den tekniska 16sningen for 1177.se.

Arbetsutskottet har under dret fortsatt samverkan med SKL for att ta fram en helt ny
nationell patientenkit till elever och vardnadshavare gillande PREM. Verksamhetschefen i
Jonkopings kommun har tagit del av utarbetade informationsbrev for verksamheten och
vardnadshavare och gett sitt samtycke att ingd som pilotkommun. EMQ tillsammans med
RegisterCentrum SydOst (RCSO) har skrivit en etisk ans6kan som skickats till etisk
provningsndmnd och har beviljats. Pilotkommunen ska testa och utveckla en nationell
PREM enkédt och arbetet fortsdtter under 2018. Elever/vérdnadshavare tillfrdgas om
deltagande for att uttala sig om hur "viktiga" eller " tydligt beskrivna" de framtagna fragorna
om PREM ir. Enkdten utvdrderar elevers erfarenheter av den service som erbjuds av

skolskoterskor /skolldkare.

Anslutning, anslutningsgrad och tackningsgrad

Anslutning: For att undvika dubbeldokumentation f6r skolskoterskor och skolldkare
har EMQ valt att fullt ut ansluta sig till nationella standards via den Nationella
tjansteplattformen och Nationell kvalitetsregisterrapportering for regelverk (NKRR).

Inera har godként tester for den fysiska hilsan mellan vérdgivare (pilotkommun
Norrképing), systemleverantér (CGM) och EMQ:s tekniska plattform Compos (Carmona
AB). Det finns tva systemleverantérer (CGM och ProReNata) pd marknaden varav CGM har
huvuddelen av landets kommuner.

EMQ:s utveckling och uppbyggnad pagar fortfarande. Den innovativa 16sningen
medfor 4terkommande nya fragor inom IT och det juridiska omradet. IT avser
systemleverantorens majligheter och resurser att anpassa sig till den innovativa lgsningen.
Juridiken syftar till avtal som ska undertecknas mellan olika aktorer. Alla avtal mellan Inera
och vérdgivare (pilotkommun Norrkdping) samt Inera och EMQ:s tekniska plattform
Compos (Carmona AB) &r klara. EMQ var i produktion fram till december da ett
interimsavtal fanns mellan CGM och Inera. Det betyder att pilotkommuen inte kan fortsitta
att 6verfora data fran journal till EMQ och att inte heller ndgra andra kommuner kan ansluta
till EMQ. Det &r yttre faktorer som EMQ inte kan pédverka eller paskynda, som har stor
betydelse fér andra kommuners fortsatta anslutning. Arbetsutskottet fortsitter hitta
18sningar for att pdskynda processen.
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Via EMQ:s webbplats kan kommunen gora sin intresseanmélan vilket redan ar gjort
av mdnga kommuner vilket har gjort att EMQ har pabdérjat planering av hur anslutningen av
landets 290 kommuner.

Anslutningsgrad: EMQ rdknar anslutningsgraden pd kommunniva. Ndr en kommun
ar ansluten till EMQ s3 blir med automatik kommunens skolor det ocksa. Det finns endast
en ansluten kommun till EMQ vilket &r Norrkopings kommun. EMQ har medvetet valt att
uteslutande arbeta med Norrképings kommun for att avsluta arbetet med den fysiska
halsan.

Tackningsgrad: EMQ é&r i ett uppbyggnadsskede och arbetar med Norrkopings
kommun. Norrkdpings kommun é&r anslutet till EMQ och den 31 december har data fran en
skola overforts till EMQ. Nar EMQ é&r fardigt for att ta emot data frdn Norrkopings
kommuns alla skolor blir tickningsgraden féljande. Tackningsgraden for EMQ &r andelen
registrerade barn/ungdomar i foérskoleklass, arskurs 2, 4, 7 och Gymnasium 1 (tdljare) av
samtliga barn/ungdomar i forskoleklass, drskurs 2, 4, 7 och Gymnasium 1 (ndmnare).

Test har genomforts i pilotkommunen mellan EMQ:s tekniska plattform och journalen.
Ett slumpmassigt urval av journaler (n=10) for att validera att ratt kélldata (Langd, vikt, syn,
horsel, vaccinationer) i journalen 6verfordes till registret vid anrop frdn NKRR. Dérefter
genomfdrdes en volymtest som ligger till grund f6r en pagdende bortfallsanalys. Dér togs
det fram differenslistor mellan samtliga elever i Norrkopings kommun och vilka elever som
overforts till registret. Listorna bestod av "Saknar syntest dk 7" och "Saknar tillvaxt" listorna
gicks igenom av respektive skola och feedback pa fellistor kunde summeras upp. Data fran
ett antal slumpmadssigt utvalda journaler har validerats mot samma data i registret. Det
upptécktes ett par tekniska fel vid 6verforing fran journal till registret. Ndgra fel gick att
justera direkt men en teknisk funktionalitet maste systemleverantdoren konstruera fran

borjan och behover déarfér mer tid pa sig.

Exempel pa Online-data fran EMQ lasaret 2017/2018

Bilden nedan visar online-data for Norrkdpings kommun som EMQ hade i registret
2017. Bilden visar pa antalet hidlsoundersdkningar som skolskoterskan erbjudit till elever i
forskoleklass, arskurs 4, 7 och arskurs 1 pa gymnasiet med mdlniva. EMQ foljer variabler i
de nyckeldldrarna. Enligt skollagen (SFS 2010:800, kapitel 2, 27 §) ska varje elev erbjudas
minst tre hilsobesdk pd grundskolan och ett hilsobesok pd gymnasiet. Halsobesoken ska
vara jamt férdelade under skoltiden. Enligt Socialstyrelsen (2016) genomférs ett halsobesok
som inkluderar en hélsoundersékning i forskoleklass eller i &rskurs 1, &rskurs 4, 7 eller 8 och
gymnasiet drskurs 1. Den enskilda kommunen viljer om hélsoundersékning utférs i
forskoleklass eller skoldr 1 och likadant for skoldr 7 eller skoldr 8. En total
hilsoundersokning inkluderar i férskoleklass eller &rskurs 1 (Langd, vikt, syn och horsel), i
arskurs 4 (Langd, vikt och rygg), i drskurs 7 eller 8 (Langd, vikt och rygg) och skolar 1 pa
gymnasiet (Langd och vikt). Gymnasiet visar pa ldgre siffror for hélsobesdket och det beror
pa att elev viljer att exempelvis ta lingd men inte vikt och d& rdkans det inte som ett
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hilsobesok. Ddr ses att data kan presenteras pd tvd sitt utifrdn att elev kommer pa
hilsobesok till skolskoterska men véljer att avstd ndgon av variablerna. Dér ser
verksamheten att ett forbattringsarbete finns att genomfora for Okade malnivier

(www.emqg.nu)
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