
Drammen DPS
Bakgrunn
Revisjon ruskartlegging gjennomført ved Drammen DPS mai 2023 viste at det 
ikke var dokumentert ruskartlegging i alle mottaksnotat. Videre viste 
revisjonen at kartleggingene som var gjort ofte var mangelfulle. Det var 
gjerne bare kartlagt en eller to av tre kategorier rusmidler. 

Samme resultat har vi sett over tid i pasientsikkerhetsmålingene som 
gjennomføres to ganger i året ved Drammen DPS. 

Tilbakemeldingene i spørreundersøkelsen som ble sendt ut i forbindelse 
med revisjonen viste stor usikkerhet og behov for mer kunnskap om 
ruskartlegging.  

Målinger

Endringsidè - Fraseendring
Opprinnelig frase: 
Bruk av alkohol/illegale rusmidler/medikamentmisbruk (f.eks. Tramadol, 
Pinex Forte, Paralgin Forte)/Anabole steroider:

Oppdatert frase: 
Ruskartlegging:
Alkohol:
Illegale rusmidler:
Legemiddelmisbruk  (f.eks. Tramadol, Pinex Forte, Paralgin Forte):
Anabole steroider:  Kommentarer

Målsetning
Fullstendig ruskartlegging dokumentert i mottaksnotat for alle nye 
pasienter ved de to allmenpsykiatriske poliklinikkene innen mai 2024

Resultat

Ruskartlegging

Utarbeidet av: Fag- og kvalitetsmedarbeider Nina Pleym Spigset og Kvalitetsrådgiver Synnøve Selmer

Baseline fra perioden august til oktober 2023. Den nye frasen ble tatt i 
bruk i november 2023. 
Videre gjennomførte vi månedlige målinger for periodene januar, februar, 
mars og april 2024.
I journalgjennomgangen var det et tilfeldig utvalg av 21 journaler fra hver 
seksjon. Det ble gjennomgått maksimalt 2 journaler fra samme behandler 
per måling.
Vi utarbeidet og fulgte en sjekkliste med 14 punkter som ga en maksimal 
skåre på 140 poeng.  
Måleteamet besto av Jenny Langlo, Andrea Godberg-Jensen, Lina Galler og 
Nina Spigset fra TSB-teamet ved Drammen DPS.

Driverdiagram

PDSA

Baseline Januar Februar Mars April
POLS 1 73,0 % 83,5 % 85,4 % 85,5 % 84,8 %
POLS 2 75,9 % 77,3 % 84,5 % 70,1 % 78,3 %

Med oppdatert frase
POLS 1

EpiData Analysis Graph
  Mean: 90.26 LCL: 67.44 UCL: 113.08
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Uten oppdatert frase
POLS 1

EpiData Analysis Graph
  Mean: 80.07 LCL: 13.51 UCL: 146.63
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Med oppdatert frase
POLS 2

EpiData Analysis Graph
  Mean: 90.98 LCL: 54.62 UCL: 127.33
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Uten oppdatert frase
POLS 2

EpiData Analysis Graph
  Mean: 65.34 UCL: 167.60
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Graf 1-4: Fremstilling av resultat med og uten bruk av oppdatert frase. 
POLS 1 Med: 90,3%, Uten: 80,1% 
POLS 2 Med: 91 %, Uten: 65,3 %

• Valgt å skalere ned og fokusere på en endringsidé, jf. driverdiagram
• Frasen fungerer som predikert; høyere skåre etter innføring av oppdatert 

frase enn før innføringen
• Det er tydelig forskjell i variasjon med og uten bruk av frase, jf. Graf 1-4
• Enkel endring – lav kostnad- virkningsfull
• Endringsideen har effekt, men implementeringen er ikke god nok
• Manglende kjennskap til at Avklaringsteamet hadde egen frase som også 

skulle vært oppdatert
• Markant økning i kartlegging av anabole steroider

Fig. 1: Driverdiagram; endringsidé markert i grønt ble testet.
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