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Vérd- och omsorgsndmnden

Handlingsplan for Gustavsgérden utifran kvalitetsuppfoljning

genomford inom HSL-omradet varen 2015

Uppstillningen i1 handlingsplanen utgér ifran den uppfoljning som utvecklingsavdelningen
redovisat i kvalitetsuppfoljningsrapporten for Gustavsgarden 2015.

Vid uppf6ljningen noterade utvecklingsavdelningen nedanstdende utvecklingsomraden. |
handlingsplanen framgéar aktuellt status for arbetet inom dessa omraden.

Den personcentrerade virdens och omsorgens innehdll p4 Gustavsgiardens D-hus i
relation till de Nationella riktlinjernas krav och satta prioriteringsordning

Krav enligt nationella
riktlinjer for demens

Atgirdspunkter

Status

Krav: Regelbundet bedoma
néringstillstand (vikt, BMI,
viktforlust och vikthistoria)
Krav: Regelbundet genomfora
beddmning av munhélsan
Krav: Tillhandahilla
individuellt utprovade
absorberande produkter

Krav: Sikerstilla regelbundna
toalettvanor som forebyggande
och behandlande atgérd

Krav: Skattning av fallrisk
Krav: Bedoma risken for
trycksar

Krav: Forebygga och behandla
trycksar genom ldgesidndring
samt behandla bakomliggande
orsaker

Krav: Regelbundet bedoma
fallrisken genom kartldggning av
tidigare fall och kontinuerlig
utvérdering.

Uppdatera journaler i D- | Klart

huset

Alla boende ar
registrerade 1 Senior
alert och samtliga
journaler ar
uppdaterade.
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Fysisk aktivitet och
utevistelser

Krav: Erbjuda personer med
demenssjukdom individuellt
utformade aktiviteter inklusive
fysisk aktivitet

Krav: Erbjuda mojlighet till
utomhusvistelse

Krav: Att bedriva en
personcentrerad omvardnad

Planering och
dokumentation av
utomhusvistelser och
promenader

Dokumentation av
utevistelse och individuella

aktiviteter

Promenader

Kontinuerligt pagaende
aktiviteter

I satsningen “’Okad
bemanning for béttre
kvalitet inom
dldreomsorgen” ingar
bland annat planering
och dokumentation av
utomhusvistelser och
promenader. Dessa
dokumenteras i de
boendes journaler.

Personcentread
omvardnad ér ett
stindigt padgiende arbete

Nutrition och maltidsmiljo

Krav: Socialtjansten bor inom
dagverksamhet och sirskilda
boenden anpassa maltidsmiljon
Krav: Oka personers
néringsintag genom
energiberikning av mat och
dryck, extra mellanmal och
konsistensanpassning

Krav: Sikerstilla intag av
fiberrik kost och ett adekvat
vitskeintag samt erbjuda fysisk
aktivitet som forebyggande
atgarder

Krav: Diagnosticera dtproblem
med hjélp av ett strukturerat
beddmningsinstrument

Krav: Ge individuellt anpassat
stod vid maltiden

Krav: Att bedriva en
personcentrerad omvardnad

Individuellt st6d till boende
som behover det

Trivsam maltidsmiljo

OAS utrdkning av den
aldres behov av energi
och niring per dygn.

Mellanmal — arbetssétt,
dokumentation,
utvérdering

Nattmal — arbetssitt,
dokumentation,
utvirdering

Individuellt stod ges till
boende som behover det

Schemaforindringar har
genomforts vilket
resulterar i en stabilare
personalsammanséttning
vilket skapar
forutsattningar for en
lugn och trivsam
maltidsmiljo.

Klart
Lokal rutin for
néringsberikning finns

Klart

Lokal rutin finns for
arbete med mellanmal/
dokumentation, samt
uppfoljning sker
kontinuerligt

Arbete med nattmal/
dokumentation, samt
uppfoljning sker
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kontinuerligt

Rutin for forebyggande Delvis klart.

arbetet med fiberrik kost, | Rutin {or

adekvat vitskeintag och | forebyggande arbetet
fysisk aktivitet med fiberrik kost,
adekvat vitskeintag
och fysisk aktivitet —
finns. Berdknas helt
klart hosten 2016

Dokumentation Risker och atgarder
dokumenteras i1 boendes
individuella
vardplanering enligt
senior alert.

Oka anvindningen av Arbete pagér

beddmningsinstrumentet | kontinuerligt for att 6ka
anvandning av

beddmningsinstrumentet

Enhetligt arbetssitt pa Delvis klart

samtliga avdelningar Lokala rutiner for
maltidsregistrering/
observation,
kosttillskott,
ndringsberdkning,
nattfasta och specialkost
ar under arbete och
arbetas efter till viss
man nu, haller pa att
inforas pa
verksamhetens samtliga
avdelningar. Berdknas

helt klart hosten 2016
Inflyttning
Krav: Forbereda flytten genom | Sérskilt utformad Delvis klart
att 1 god tid ge information och | dokumentation vid Rutin for inflyttning
om mojligt engagera nérstdende, | inflyttning av person med som géller hela
ge mojlighet till platsbesok samt | demenssjukdom Gustavsgérden finns.
ta del av personernas sjuk- och Befintlig rutin
livshistoria uppdateras sa det
Krav: Att bedriva en framgar hur
personcentrerad omvardnad dokumentation vid

inflyttning av person
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med demenssjukdom
ska ske. Berdknas helt

klart hosten 2016.
Psykosocial miljo
Krav: Erbjuda en psykosocial Trygg atmosfar Klart
miljo som kénnetecknas av Personalkontinuitet Bemanningen har

trygghet och tillganglighet och
dér man kan fa ett meningsfullt
innehall i vardagen.

Personalens kunskap om
var och en av de boendes
sjuk-och livshistoria

utokats for att skapa en
tryggare atmosfér och
forbattra kontinuiteten
for de boende.

Kontinuerlig pagaende
Personalen arbeta efter
levnadsberittelser for att
Oka det
personcentrerade
synsittet.

Konfusionssymtom

Krav: Utreda och behandla de
bakomliggande orsakerna till
konfusionssymtomen

Krav: Att bedriva en
personcentrerad omvardnad

Dokumentation och
analys av vardatgirder
vidtagna utifrén BPSD-
bedomning

Minska anviandning av
lugnande lakemedel

Dokumentation av
behovsanpassade
vardatgarder

Bemotandeplan

Kontinuerligt pagaende

BPSD - registrering och
atgarder sker men
behover kontinuerligt
utvecklas.

Verksamheten arbetar
med att minska
anvindningen av
lugnande ldkemedel
genom att 1 storre
utstrackning anvinda
sig av
behovsanpassade
vérdatgérder.

Vidtagna
behovsanpassade
vardatgarder
dokumenteras 1
journal.

Orosmaétningar
anvinds mest som
underlag for borjan pa
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utredning BPSD/NPI
men anvénds dven
som underlag for
diskussion pa team-
moten.

Orosmétningarna
ligger som grund for
uppréttande av
bemotandeplaner, allt

1 enlighet med BPSD-
arbetet.
Begrinsningsatgirder
Krav: Kontinuerligt observera | Uppdatering -
och utvirdera den fysiska dokumentation enligt art
begransningsatgirden anvisningar 1 MAS- Checklista for

riktlinjer for
medicintekniska
produkter

begransningsétgirder
finns och
dokumentation sker i
enlighet med
anvisningarna i MAS-
riktlinjer for
medicintekniska
produkter

Team-moten

Krav: Att sikerstélla och
bedriva ett multiprofessionellt
arbete

Krav: Genomfora flera
samtidiga atgarder till exempel
oversyn av fysisk trdning och
fordndringar av boendemiljon

Utveckla team-arbetet

Tvérprofessionella planer

utarbetas vid behov

Team-arbete sker och
utvecklas kontinuerligt

Klart

Anhorigstod och delaktighet

Krav: Att bedriva en
personcentrerad omvardnad

Utbildning for personal
i personcentrerad
omvardnad har skett.

Verksamheten arbetar
kontinuerligt med att
standigt forbattra den
personcentrerade
omvardnaden.
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Personalens kompetens inom
demensomridet

Okad kompetens inom
demens

Krav: Ge personal, framst
vérdbitrdden och
underskdterskor som arbetar
inom véard omvérdnad och
omsorg om personer med
demenssjukdom mojligheter till
utbildning som &r langsiktig,
kombinerad med praktisk
traning, handledning och
feedback.

Krav: Erbjuda sadan utbildning
att de okar sin kompetens att
identifiera, dokumentera och
rapportera vanvard i varden av
personer med demenssjukdom

avseende orostillstand

Personalen kunskapsniva

Majoriteten av
personalen har
genomgdtt utbildningen
Demens ABC och en
stor del av personalen
har dven genomgatt
utbildningen Demens
ABC Plus. Dessutom
pagér arbetet med
BPSD som i sig ér
kompetenshdjande med
avseende pd demens och
orostillstand.
Kompetensutveckling &r
ett stindigt pagaende
arbete inom
verksamheten.

Kontinuerligt pagaende
Arbetet med BPSD-
registret pagar och
kompetensutveckling
avseende orostillstdnd
ingér i detta.

Ovriga granskade omriden inom hilso- och sj
giller hela Gustavsgirden

ukvardens omrade som

Likemedelshantering

Status forbittringsomride

Extern granskning har skett av Apoteket Pharmaci via
farmaceut och det finns vissa forbattringsomraden
som ska atgérdas enligt protokoll.

Klart
Forbattringsomraden ar
atgirdade.

Avvikelsehantering

Fortsitt att utveckla innehéllet i handlaggningen av
de avvikelser som hanteras 1 verksamheten.
Ateruppta och utfér en heltickande
verksamhetsanalys och aterkoppling som ror den
samlade verksamheten. Avvikelsehantering ska vara
ett 1arande for medarbetarna sé att de kan oka sin
handlingsberedskap genom att ta del av de avvikelser
som sker. Detta ar viktigt for att skett att bygga en
patentsdkerhetskultur.

Kvalitetsgruppen utfor analys av
avvikelser och aterkoppling och
diskussion sker pé lokala APT
for att forhindra upprepade
avvikelser. Avvikelsehantering
inkl. handlaggning av avvikelser
ar ett standigt pagaende
utvecklingsarbete.
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Omvardnadsdokumentation och loggkontroller

Dokumentationssystemet har uppdaterats i juni. Vilka
forandringar detta innebér har inte hunnit kartlaggas.
Loggkontroller ska goras. Den lokala rutinen for
loggkontroll behover justeras for att motsvara det
som finns angivet i MAS riktlinje for loggkontroller.

Klart
Implementering pagar.

Riskbedomningar och kvalitetsregister

Ta fram en egenkontroll som hjélper
verksamhetsledning och legitimerade yrkesutovare att
ha kontroll sa att riskbeddmningar med tillhérande
dokumentation fortlopande utvérderas och revideras.

Rékna ut nattfastan och erbjud nattmal samt
dokumentera utfallet i de boendes journaler.

Samtycke for registrering 1 kvalitetsregister utifrdn
andring i patientdatalagen &r inte justerad i alla
journaler.

Arbete sker enligt checklista for
egenkontroll av
journalgranskning i Viva.

Nattplaneringsblad for att
dokumentera nattmal finns pé
samtliga avdelningar.

Delvis klart.

Samtycke for registrering i
kvalitetsregister dr justerade 1
en majoritet av journalerna.
Resterande journaler kommer
vara uppdaterade senast under
hosten 2016

Skyddsatgérder och larm

Dokumentera skyddsétgiarderna pa de individuella
planerna samt indikation for vald skyddsatgérd efter
att ha anvént den checklista som finns utdelad till
verksamheterna. Datum for nar skyddsétgéird ska
utvérderas nista gdng ska finnas i planen.

Dokumentation sker av
skyddsatgérder pa de
individuella planerna.
Dokumentation av indikation
for vald skyddsatgird sker pa
de individuella planerna.
Checklistan som finns utdelad
till verksamheterna foljs.

I de individuella planerna
framgar det vilket datum
skyddsétgarderna ska
utvérderas.

Skyddsatgérder och individuella
planer f6ljs upp pa team-moten
och dokumenteras i journalen.

Delaktighet i virden for den enskilde och dennes
anhoriga
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Justera journalerna med ovan angivna uppgifter
(géller framst D huset) och genomfor
vardplaneringsmoten inom angivna tidsintervaller.
Fyll pa vardplanerna med genomford information
angdende vilken delaktighet boende och i
forekommande fall anhdriga vill ha i varden samt nir
och hur de ar delaktiga nér planer upprittas och
utvérderas.

Journalerna &r justerade.

Vérdplaneringsmoten har
genomforts.

Majoriteten av vardplanerna
ar uppdaterade. De som
kvarstar uppdateras senast
maj 2016 med information
angaende vilken delaktighet
boende och i1 forekommande
fall anhoriga vill ha 1 varden
samt ndr och hur de ar
delaktiga ndr planer upprittas
och utvérderas.

Ledningssystem

Fortsitt arbetet med att slutfora de olika delarna 1
ledningssystemet for hilso- och sjukvarden. Det som
ar angelédget nu &r att ta fram egenkontroller for
hélso- och sjukvardsverksamheten. Det dr viktigt sa
att verksamheten kan inhdmta uppgifter 6ver hur
arbetet framskrider inom de olika delarna inom hélso-
och sjukvarden. Det behovs en fortlopande kontroll.
Riskanalyser behover goras utifran de genomforda
egenkontrollerna for att prioritera
utvecklingsomraden. Detta &r ett sétt att uppné en
niva for god och sdker vard for boende samtidigt som
verksamheten kan ha kontroll pa att lagstiftning,
nationella och MAS riktlinjer efterlevs.

Ett omfattande arbete
tillsammans med Djur6hemmet
har genomforts for att skapa
enhetliga processer, aktiviteter
och rutiner for de bada
verksamheterna. Mélséttningen
ar att det som kan vara lika for
de bdda verksamheterna ska
vara lika.

Ett &rshjul for genomforande av
egenkontroller inom olika
omraden har utarbetats.
Arbetet med riskanalyser har
inletts och &r under utveckling.
Arbetet med
kvalitetsledningssystemet ar ett
stindigt pagéende
utvecklingsarbete.

Eva Jacobsson
Enhetschef Gustavsgirden
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