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Medicinskt ansvarig sjukskoterska

Sammanfattning

Medicinskt ansvarig sjukskoterska, MAS, har under september - oktober 2012
genomfort tillsyn av hilso- och sjukvirden pa Angsgirdens ildreboende.
Uppfoljningen ingir i kommunens kvalitetsuppfoljning. Verksamheten har fyllt i
enkiater och verksamhetschef, legitimerad personal samt omsorgspersonal har
intervjuats. En genomgang av rutiner och dokumentation har iven utforts.
Tillsynen utfordes delvis i samarbete med kvalitetscontrollern Eva Lindgren i
projekt Medborgarfokus.
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Vid overtagandet av driften av Angsgirden uppticktes en del brister och
forbittringsarbete pagar inom olika omriden t.ex. uppdatering av
dokumentation samt att ta fram lokala rutiner utifrin MAS-riktlinjer.

Min beddmning ir att det bedrivs en god hilso- och sjukvard pi Angsgirdens
ildreboende och samarbetet med likarorganisationen fungerar bra.
Kontinuiteten bland legitimerad personal dr god. Férbittringsomriden finns
inom dokumentation och kompetensutveckling for att sikerstilla vard i livets
slut. Samarbetet mellan Angsgirdens #ldreboende och mig - medicinskt ansvatig
sjukskoterska - har varit mycket gott.

Beskrivning av drendet

Bakgrund

Varje kommun ska enligt 18 § hilso- och sjukvirdsiagen, HSL,, erbjuda en god
hilso- och sjukvird dt dem som bor i sirskilt boende f6r dldre. Ansvaret avser
hilso- och sjukvird i sirskilda boendeformer fér service och omvardnad for
aldre minniskor med behov av sdrskile stéd. Kommunen ansvarar f6r hilso-
och sjukvird upp till och med sjukskoterskeniva.

I hilso- och sjukvirdslagen framgir det att hillso- och sjukvirden ska férebygpa
ohilsa genom att verksamheten systematiskt och fortlopande ska utvecklas och
sikras. Vidare framgir det att det ska upprittas och faststillas 6vergripande mal
for det systematiska kvalitetsarbetet samt att hélso- och sjukvirden kontinuerligt
ska {8lja upp och utvirdera uppsatta mil. MAS tillsyn av hilso- och sjukvirden
ingar i kvalitetsarbetet.

Landstingets ansvar omfattar patientansvariga likare och personalkategorier
med medicinsk specialistkunskap utéver den kompetens som finns inom
kommunens verksamhet.

Metod

Tillsynen har utféets med hjalp av enkiter, intervjuer, observationer och
dokumentgranskning, Tillsynen har skett i samarbete med kommunens
kvalitetscontroller Eva Lindgren. Resultatet av granskningen har skickats till
verksamhetschefen for synpunkter.
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Syfte

Syftet med tillsynen ér att folja verksamhetens utveckling inom halso- och
sjukvirden samt se till att lagar och férordningar f6ljs och att verksamheten
toljer avalet.

Féliande omraden har granskats vid denna tillsyn

e Virdens organisation pi Angsgirden och att rutin {6r kontakt med
sjukskoterska finns

® Att rutin for kontakt med likare finns

¢ Att rutin for delegering av vissa hilso- och sjukvirdsinsatser ar aktuell

e Att rutiner f6r en siker likemedelshantering finns och dr aktuell

* At omvirdnadsdokumentation sker enligt gillande lagar, férordningar
och rutiner

¢ Att rutiner for riskbedomningar finns och att riskbedémningar gors vid
nyinflyttning till dldreboendet och vid férindring i hilsotillstindet samt
att Atgirder for anpassning av omgivningen sker. Riskbedémningar
registreras i Senior Alert.

e At erbjudande om munhalsobedémning ges till alla som flyttar in till
vard- och idldreboendet

¢ Att basala hygienrutiner och klidregler f6ljs

e Att ge en god vard i livets slut och att dodsfall registreras i det nationella
kvalitetsregistret Svenska palliativregister

e Att rutin vid hilso- och sjukvirdsavvikelser finns och att ett
systematiskt arbete pigar fOr att minska avvikelser

e Att det finns rutiner for anvandning och kontroll av medicintekniska
produkter, MTP

Resultat av 2012-ars tillsyn

Vardens organisation

Ledning och organisation f6r hilso- och sjukvird ska vara organiserad sd att
den tillgodoscr hog patientsikerhet och framjar kostnadsetfektivitet. Hélso- och
sjukvirdslagen, § 29, foreskriver att det ska finnas en verksamhetschef. Om
verksamhetschefen inte ar legitimerad personal fir verksamhetschefen uppdra ét
annan befattningshavare att fullfolja enskilda ledningsuppgifter,

HSL § 30.

Resultat: Angsgﬁrdcns aldreboende drivs av Mimosa Vird & Omsorg sedan
slutet av mars 2012, Verksambetschef dr legitimerad sjukskoterska som dven
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atbetar akdvt som sjukskoterska i verksamheten vid behov. I verksamheten
atbetar en sjukskoterska mindag till fredag dagtid samt en arbetsterapeut pa
fredagar. Atbetsterapeuten ar dven tillginglig under veckans andra dagar per
telefon. Sjukgymnast finns inte i verksamheten, men enligt verksamhetschefen
kommer en timanstalld sjukgymnast att anlitas vid behov. Det finns en
samordnare — underskoterska — som koordinerar schemaliiggningen for
omvirdnadspersonal. Under kvillar, nitter och helger dr det Avancerad
Sjukvird i Hemmet, ASIH, som ansvarat f6r sjukskéterskeinsatser i
aldreboendet. Omvirdnadspersonal finns i boendet dygnet runt.

Lokal rutin fér hur omvirdnadsansvarig sjukskoterska samt ASTH-sjukskéterska
kontaktas finns utarbetad i verksamheten och ar vil synlig for
omvirdnadspersonalen.

Rutin for kontakt med lakare

Landstinget ansvarar for likarinsatserna och telefonnummer till ansvarig
lakarorganisation ska vara latt tillginglig f6r personalen.

Resultat: Det ir Trollbickens virdcentral som har ansvaret for likarinsatserna
pi Angsgirdens aldreboende. Likare beséker boendet 2 timmar i veckan och ar
annars tillganglig under kontorstid méan-fre. Vardagar mellan 17.00 - 08.00 och
helger ansvarar likarorganisationen Cutera via ASIH for likarinsatserna. Lokal
rutin fér kontakt med likarorganisaton finns utarbetad i verksamheten.

Delegering av vissa medicinska uppgifter

I Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rid SOSFS 1997:14 om delegering
av arbetsuppgifter inom halso- och sjukvird och tandvird avses med delegering
att ndgon som tillhor hilso- och sjukvardspersonalen och som ar formellt och
reellt kompetent for en medicinsk arbetsuppgift, genom beslut 6verlater denna
arbetsuppgift till en annan person som har reell kompetens f6r uppgiften.

Det forutsitts ocksa att delegering inte sker som Isning pa organisatoriska
problem (t.ex. personalbrist eller av ekonomiska skal).

Virdgivaren kan aldrig foreskriva att vissa medicinska atbetsuppgifter ska
delegeras. Verksamhetschefen svarar for att den personal som ska utféra olika
arbetsuppgifter har kompetens f6r detta. Behov och lamplighet att delegera i det
enskilda fallet kriver alldd en professionell bedémning. For detta ansvarar
sjukskéterska, arbetsterapeut eller sjukgymnast. Det ar verksamhetschefens
ansvar att det finns en lokal rutin som 4r kind av all personal och att

delegeringar ir aktuella.
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Resultat: Vid MAS tillsyn finns inte nigon lokal rutin for delgeringsforfarande
pa dldreboendet men alla delegeringar var aktuclla. Delegeringar kommer att
foljas upp arligen med kunskapstest.

Lakemedelshantering

Enligt MAS rikdlinjer fér likemedelshantering ansvarar verksamhetschefen fér
att det finns en lokal rutin sotn revideras vid férindring 1 verksamheten och
kontroll av narkotiska likemedel ska vara utférd enligt rutin.

Resultat: P4 Angsgardens ildreboende har de boende personliga firdig-
dispenserade Apodos-pésar samt dosetter for komplettering. Det finns ett akut-
och buffertférrad varifrin likemedel delas till boende vid akuta ordinationer.
Endast sjukskoterskor har tillgang till detta foread. Vid MAS tillsyn finns lokal
rutin {6t likemedelshantering. Overlimnandet av likemedel till den boende sket
av personal som har delegering for uppgiften. Kontroll av narkotiska likemedel
behéver forbittras och utforas enligt rutin pi dldreboendet. Lokal rutin f6r vem

som ar ansvarig finns.

Haiso- och sjukvardsdokumentation/fOmvardnad

MAS har ansvar f6r att “journaler fors I den omfattning som foreskrivs 1
pattentdatalagen” (6 § 2 aliggandeforordningen). Det innefattar en skyldighet att
se till att det finns sikra rutiner f&r journalforingen. Det ir viktigt att anhoriga,
boende och den personal som ansvarar for den boende deltar efter inflyttning
gemensam vird- och omsorgsplanering. In tydlig omvardnadsplan ska
innehalla en problemformulering, mél, hur malen ska uppnas, genomfoérande av
planerade étgirder och utvirdering av resultatet av atgirderna. Uppfoljning ska
ske kontinuerligt samt vid forindringar 1 hilsotillstindet. Daganteckningar ska
foras sa att det gir att £6lja savil virdbehovet som omsorgsbehovet.

Enligt MAS rutiner ska riskbedémningar for fall, nutrition och trycksar och
munhilsobeddémning utféras 1 samband med inflyttning. Virdplaner ska
upprittas och resultatet ska dokumenteras 1 omvardnadsjournalen. Ev. dtgirder
ska f&ljas upp regelbundet och resultatet dokumenteras. Enligt 8 § 1
Tandvérdslagen ska alla boende i sirskilda boenden kostnadsfritt erbjudas en

munhilsobedémning varje 4r.

Journalgranskning har omfattat foljande:
* Hon/han som bor pé dldreboendet ska ha en namngiven sjukskéterska,

atbetsterapeut/sjukgymnast, likare och kontaktman.
» Virdplanering ska goras vid inflyttning och vid forindring 1
halsotillstdndet.
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¢ Riskbedomningar tér fall, nutrition, trycksir och munhilsobedémning
ska goras vid inflyttning och vid forandringar 1 hilsotillstindet.

s Vid inflyttning ska ett erbjudande om munhilsovérd ges.

® Riskpatienter ska crbjudas kostnadsfri medicinsk fotsjukvard.

¢ Vid ev. omgivningsanpassning som t.ex. att ha singgrind uppe under
natten, ska alltid samtycke himtas frin den boende och dokumenteras i
omvardnadsjournalen.

Resultat: [ vardplaneringen deltar omvérdnadsansvarig sjukskoterska,
arbetsterapeut och omvirdnadspersonal tillsammans med den boende och
dennes anhdrig. Vid behov deltar dven verksamhetschefen t vardplaneringen.
Varje boende har en namngiven omvardnadsansvarig sjukskoterska.

Arbetsterapeuten utfor en funktionsbed6mning (ADL) vid inflytining for att
kunna bedéma vad den boende klarar sjilv respektive behéver hjilp med.
Individuella triningsprogram kan utformas for att tillgodose den enskildes
behov.

Nutritionsbedémning sker vid inflyttning och eventuella problem
uppmirksammas. Viktkontroller gors var tredje méinad samt vid behov.
Specialkoster och konsistensanpassad kost finns att tillga vid behov.

Sirskilda virdplaner upprittas fér vird och behandling av trycksar.
Sjukskoterska ansvarar f6r all sarvird och bedomer om annan petsonal kan

detegeras uppgiften.

Oral Care ansvarar for munhilsobedémningar pi Angsgarden.
Munhilsobedémningen utfors av en tandhygienist som uppriittar ctt
munhilsokort dir den boendes behov och utforande av munvarden beskrivs.
Detta kort betraktas som journalhandling. I avtalet med Oral Care ingar dven att
utbilda personal for att den boende ska kunna erbjudas en fullgod munvird.

Tillging till medicinsk fotvird finns. Medicinsk fotsjukvird fGr riskpatienter
tillgodoses efter remiss fran patientansvarig likare (PAT).

Vid anpassning av omgivning, t.ex. singgrind, hamtas samtycke fran den
boende och dokumenteras i omvirdnadsjournalen.

Vid MAS dllsyn visar granskning av journaler att omvirdnadsjournaler

huvudsakligen {ors av sjukskoterskor och arbetsterapeut i den omfattning som
patientdatalagen kriver. Forbittringsomraden i dokumentationen ar riskbedm-
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ningar och vérdplaner fér fall, nutrition och trycksdr, som behdver utveckias,
samt att information 1 journalanteckningar behdver uppdateras och
kompletteras. Aven dokumentation av inhdmtat samtycke behdver forbittras.

Vardhygien

Den kommunala hilso- och sjukvarden tillgodoser idag mer och mer komplexa
sjukvardsbehov. Vardarbetet maste alltid bedrivas pa ett sikert sitt sa att
smittspridning inte sker vare sig fran infekterade personer eller fran friska
smittbirare. Kontaktsmitta dr den vanligaste smittvigen och forebyggs genom
god handhygien, ratt personalklidsel samt rengoring/desinfektion av ytor och
foremal.

Resultat: Hygienrond utfordes i feb 2012 innan Mimosa Vard & Omsorg tog
over verksamheten. MAS utférde uppfoljning i verksamheten efter sommaren
och personalens foljsambhet till basala hygienrutiner och kladregler haller 1 sig.
Verksamhetschefen ansvarar £5r att egenkontroll av féljsamhet till basala
hygienrutiner gors regelbundet.

o Aldreboendet arbetar efter basala hygientutinet.

¢  Personalen har tllging till tval, handsprit, plastférkliden och
pappershanddukar.

o Atrbetsklider finns och tvittas pd arbetsplatsen 1 minst 60 grader.
Arbetsklider med kort dtm anvinds och ska bytas dagligen.

¢ Bocende tvittar handerna efter toalettbesék och innan maltder.

Vard i livets slut

Sveriges Kommuner och Landsting, SKL, har tillsammans med staten kommit
overens om utvecklingsomtiden for virden och omsorgen {6 de allra éldsta
med stora och sammansatta virdbehov. En del av éverenskommelsen innebar
att rappotteringen till kvalitetsregister Svenska palliativregistret ska oka. Alla
dodsfall som sker pé dldreboenden ska registreras i det nationella palliativa
registret. Ansvarig likare, sjukskéterska samt omvédrdnadspersonal har ansvar
for att ge en god vird och omsorg vid livets slut.

Resultat: Det saknas lokal rutin f6r omvardnad i livets slut pd Angsgardens
ildreboende, men verksamheten arbetar redan tillsammans med ASIH med
denna fraga och vidareutbildningsinsats ska hillas t6r omvardnadspersonalen
for att skapa vardtrygghet t6r den enskilde och anhdriga vid vard i livets slut.
Angsgirdens dldreboende registrerar i kvalitetsregistret Svenska palliativregister.,
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Avvikelsehantering/rapportering/kvalitetssakring

Med avvikelse menas en icke forvintad hindelse 1 verksamheten avseende
hilso- och sjukvird som medfort eller skulle kunna medfora risk cller skada f6r
patienten. Inom kommunen ska det finnas rutiner fér avvikelsehantering,
Syftet med rutinen avvikelscrapportering ir att kunskaperna om risker i hilso-
och sjukvirden ska oka s# att avvikelser kan minimeras i forsta hand genom
forebyggande dtgirder. Rutinen omfattar alla anstallda. Verksamhetschefen ar
ansvarig for att lokal rutin finns och att den cfterfoljs av personalen. Ar
avvikelsen av sadan art att den skulle kunna cller har inncburit allvarlig risk eller
skada for paticnten ska detta omedelbart meddelas till MAS for eventuell
anmilan enligt Lex Maria.

Resultat: Vid MAS tillsyn finns lokal rutin foér avvikelsehantering. Angsgarden
anvinder samma dokumentationssystem som kommunen och alla avvikelser
registreras i Treserva av samtlig personal. MAS har méjlighet att gbra samman-
stillning manadsvis gillande likemedelshantering, fall, omvirdnadshindelse,
rutiner och medicintekniska hjilpmedel. Systematiskt arbete med att analysera
avvikelser samt besluta om Atgarder gors av sjukskoterska, arbetsterapeut och
verksamhetschef. Avvikelser diskuteras sedan pa arbetsplatstriffar. Inga Lex
Maria-anmalningar har rapporterats,

Medicintekniska produkter

Till medicintekniska produkter riknas individuella hjalpmedel samt
arbetstekniska hjilpmedel. Verksamhetschefen ska se till att det finns en lokal
rutin fér anvindning av medicintekniska produkter (MTP) och att SOSFS
2008:1 ir kind av arbetsterapeuten och sjukgymnasten. Medicintekniska
produkter ska registreras och inventariebeskrivning ska finnas i verksamheten.
Det ska dven finnas instruktioner f6r anvindning av M TP,

Resultat: Angsgirden behdver utarbeta rutiner fér inventarieforteckning och
hur hantering av hjilpmedel ska ske. Det ar arbetsterapeuten som ir ansvarig
for hanteringen av dessa produkter.

Anhdrigstéd

Enligt en skriftlig information frédn verksamhetschefen erbjuds enskilda samital
med verksamhetschefen eller sjukskoterska. Stéd fran sjukskoterska ges vid
dnskemil och detta sker ofta nir anhériga ér pd besok i verksamheten eller act
anhoriga kommer spontant for att prata en stund. Planering av samarbete med
Tyresé demensforening pigir liksom utveckling av anhérigtraftar.
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