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HVEM ER VI?



Hvem er vi?

• Nasjonale kvalitetsregistre i Norge

– 54 nasjonale kvalitetsregistre



https://www.kvalitetsregistre.no/ • Resultater

• Årsrapporter

• Artikler om funn, forbedringer etc

https://www.kvalitetsregistre.no/


HVA VIL VI?



Hva vil regjeringen og de?

«Virksomheter og helsepersonell som tilbyr eller yter 
tjenester som omfattes spesialisthelsetjenesteloven skal 
melde inn relevante og nødvendige helseopplysninger til 
medisinske kvalitetsregistre med nasjonal status.»



Hva vil vi?

• Oversikt over pasienter og behandling

• Tilgang til egne resultat

• Arbeide for god kvalitet ved alle avdelinger



HVILKE PASIENTER?



Følsomhet Intern (gul)

Pasienter

• Revmatoid artritt

• Psoriasisartritt

• Spondyloartritt 

• Aksiale og perifere 

• JIA

• (Polyartritt ut –ekskluderes – hvis ikke RA!)
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Antall inkluderte per september 2024

• Norge, per 17/9: 41892

• Dekningsgrad: 71%



Stadieinndeling nasjonale kvalitetsregistre

Vurderes basert på årsrapport

Stadium 1(dårligst)-4 (best), A(best)-C (dårligst)



Ekspertgruppens vurdering

• Ekspertgruppen vurderer at registeret er i stadium 3A

• Dekningsgrad ≥ 80%

• Overgang fra samtykkebasert til reservasjonsbasert inklusjon
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Følsomhet Intern (gul)

Øvrig nytt i GTI

• Generiske navn legemidler

• Nye legemidler 

• Brodalumab

• Guselkumab 

• Risankizumab



GTI v 13.0 – vår 2025?

• Reservasjonsbasert inklusjon

• Automatisert datafangst?

• Uveitt



Helseplattformen

• Data overføres NorArtritt ved samtykke

• Data overføres automatisk

o Diagnose/kode, leddstatus, blodprøver, medisiner

o Komorbiditet (diagnosekoder)

o Røyking – registrer ved besøk

o Behandler VAS

o HelsaMi –pasientens registrering
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Følsomhet Intern (gul)

Hva gjør vi ?

• Inklusjon

• Samtykke

• Pasientforløp

• Selvrapportering

• Innsynsrapport

• Inklusjon ved overføring til et annet sjukehus

• Forbedringsprosjekt- Mangelfull selvregistrering



Følsomhet Intern (gul)

Rutine ved inklusjon

• Hvem identifiserer pasientene?

• Hvem informerer og spør pasientene?



Følsomhet Intern (gul)

Inklusjon av pasienter

• Selvinnsjekk Bergen 

• Hvordan rekruttere pasientene når de ikke møter i ekspedisjonen?

• Lister

• Legge ut samtykke og lapp til lege

• Pas sendes ut til sekretær etter konsultasjon



Følsomhet Intern (gul)

Informasjon ved inklusjon

• Frivillig

• Kunnskap om sykdommer

• Behandlingstilbud best mulig

• Sammenligne behandling 

• Kvalitetsarbeid – forskning

• Data anonymisert 

• Innsynsrapport ( Helse Norge)

• Rett til å trekke seg



Følsomhet Intern (gul)



Følsomhet Intern (gul)

Samtykke

• Signeres og dateres av begge parter

• Kopi av samtykke 

• Lagre samtykke trygt

• Scanne sikkert lagringsområde



Følsomhet Intern (gul)

WWW.NORARTRITT.NO



Følsomhet Intern (gul)

Pasientforløp

• Sjekkliste

• Inklusjon

• Selvrapportert?

• Hak av ved telefonvisitt 



Følsomhet Intern (gul)

Selvregistrering i GTI

• Diagnosetidspunkt

• Kontroller

• Spørreskjema – diagnose



Følsomhet Intern (gul)

Innsynsrapport



Følsomhet Intern (gul)

Inklusjon ved overføring til annet sykehus



Følsomhet Intern (gul)

Mangel påWeb-basert selvregistrering

Forbedringsprosjekt
Regional forbedringsutdanning Helse Vest 2024/2025



Følsomhet Intern (gul)

Bakgrunn

Mangel på data etter innført Web-basert selvregistrering

- Digital oppmøte ved avdelingen

- Mister verdifull informasjon i register- poliklinikk

- Prosjekt for å bedre registrering i NorArtritt HUS 2021-2024



Følsomhet Intern (gul)

Foreløpig mål med prosjektet

• Flest mulig pasienter skal ha selvregistrere før de møter til poliklinisk 
kontroll.



Følsomhet Intern (gul)

Metode

1. Analyse av andel som ikke har utført selvregistrering
   Finnes det grupper som er spesielt utsatt for å utelate 

       registrering?      
2.  Undersøke årsaken til manglende selvregistrering
   Intervjue pasienter som ikke har registrert/ har registrert

3.  Ut fra resultater – igangsette tiltak
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Datakvalitet (kompletthet)

• Midler til frikjøp

• HUS, Betanien og HSR

• Vurdert kompletthet av registrering i GTI -hva mangler?

• Gå igjennom liste over et gitt antall inkluderte pasienter som har møtt til kontroll

• Registrere mangler

• Tilbakemelding til behandler



Tidlig oppstart DMARD ved ny RA

«DMARD behandling startes straks diagnosen RA er avklart»
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Andel pasienter med RA som starter på sykdomsmodifiserende 
medisin innen to uker etter diagnosedato



Andel pasienter med RA som kommer til kontroll innen 90 dager 
etter diagnosedato



Andel RA pasienter i ACR/EULAR remisjon 1 år etter
diagnosetidspunkt



Gjennomsnittlig DAPSA for psoriasisartrittpasienter ved 1- 
årskontroll

Lav sykdomsaktivitet

Remisjon

Moderat sykdomsaktivitet



Gjennomsnittlig ASDAS-CRP for spondyloartrittpasienter ved 1- 
årskontroll

Lav sykdomsaktivitet

Inaktiv sykdom

Høy sykdomsaktivitet



Bruk av methotrexate



Bruk av methotrexate hos 
RA pasienter i 2023



Bruk av biologiske- og målrettede syntetiske DMARDs



Bruk av b/ts DMARDs hos 
RA pasienter i 2023



Gjennomsnittlig DAS28-CRP på siste kontroll i 2023 for pasienter 
med revmatoid artritt og psoriasisartritt



Gjennomsnittlig ASDAS-CRP på siste kontroll i 2023 for pasienter 
med aksial spondyloartritt
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Forskningsprosjekter -aktuelle

• Fertility in men with chronic inflammatory joint diseases in Norway. A 
population-based national study. (PhD-prosjekt Gudrun D. Sigmo)

• Myocardial infarction and stroke in patients with rheumatoid arthritis. 
Incidence and trends over 45 years. (PhD-prosjekt Christian L. Alsing)

• Impact of immunomodulation therapy on subclinical cardiovascular disease in 
rheumatoid arthritis patients - The JointHeart study. (postdoc Helga Midtbø)



Forskningsprosjekter -aktuelle

• Holdninger til medisinbruk hos gravide og ammende med inflammatorisk 
revmatisk sykdom (HolMeDIRS) (PhD Bente Jakobsen)

• EROM-studien (forsker AK Halse)

• Psoriatic Arthritis: Are there more comorbidity and irreversible joint damage in 
Sami patients compared to non-Sami in northern Norway? (forsker Gro Ø. 
Eilertsen)

• Spondylarthritis in northern Norway: HLAB27, symptoms, permanent joint 
damage, treatment, comorbidity, and work participation in ethnic groups 
(forsker Gro Ø. Eilertsen)



Metadata

• Data om data

• Oversikt over variabler, hva de betyr, hvilke svaralternativ som fins

• NorArtritt i innspurten med sitt metadataarbeid

• Metadata fra nasjonale medisinske kvalitetsregistre skal samles på 
helsedata.no

• Mulig å søke om data fra ulike registre

https://helsedata.no/no/ 

https://helsedata.no/no/
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