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Skrivelse till aldrenamnden angaende anvand-
ningen av inkontinenshjalpmedel inom aldreom-
sorg

Svar pa skrivelse fran Brit Rundberg (V) och Torun Boucher (V)

Aldreférvaltningens forslag till beslut
Aldrenimnden godkiinner forvaltningens tjéinsteutlitande som svar pé skrivelsen.

Eva Frunk Lind

Direktor Ann-Marie Stahl
Avdelningschef

Bakgrund

Brit Rundberg och Torun Boucher onskar att dldreférvaltningen redogoér for hur
man pa ett systematiskt sitt fr fram fakta om blgjanvindningen inom dldreom-
sorgen, att fragan om blgjor och toalettbesok borde finnas med i enkdtundersok-
ningar och att eventuellt dverutnyttjande av inkontinenthjalpmedel bor uppmaérk-
sammas nir avtal skrivs.

Arendets beredning

Arendet har beretts inom #ldreforvaltningen. Kommunstyrelsens pensionirsrad
och édldrendmndens rad for funktionshinder har tagit del av drendet den 10 april
2012. De fackliga organisationerna har tagit del av drendet i forvaltningsgruppen
den 11april 2012.
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Aldreférvaltningens synpunkter

Forskrivning och tillhandahallande av inkontinenshjélpmedel ingér i den kommu-
nala hélso- och sjukvérden. Inkontinenshjilpmedel, som &r en variant av forbruk-
ningsartiklar, betraktas som medicintekniska produkter. Tillverkning och anvénd-
ning av dessa produkter regleras noggrant bl.a. i Lag (1993:584) om medicintek-
niska produkter och 1 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2008:1) om anvénd-
ning av medicintekniska produkter i hilso- och sjukvarden och ska ingd i Led-
ningssystem for systematiskt kvalitetsarbetet (SOSFS 2011:9).

I foreskriften framgar att lakare, sjukskoterska och sjukgymnaster ar behdriga att
forskriva forbrukningsartiklar som anvénds vid urininkontinens, urinretention eller
tarminkontinens i de fall de dr anstéllda av kommun, landsting eller vardgivare
som har avtal med kommun eller landsting och &r utsedda av verksamhetschefen.
Det ar verksamhetschef, enligt hidlso- och sjukvérd, som utser och fortecknar vem
eller vilka av hélso- och sjukvardspersonalen som har adekvat kompetens for upp-
draget. Uppgiften att forskriva forbrukningsartiklar kan inte delegeras till annan
person.

All forskrivning av inkontinenshjdlpmedel sker efter en individuell utredning med
behovs- och riskddmning. Syftet med individuell utredning och bedémning &r bl.a.
att utesluta andra behandlingsbara sjukdomar och att kvalitetssikra sa att rétt per-
son erhaller rétt inkontinensskydd. I Stockholms stad forordas anvindandet av det
evidensbaserade kvalitetsprogrammet som Nikola (nitverk inkontinens kommuner
och landsting (www.hi.se/sv-se/Nikola/)) tagit fram for utredning och bedémning.
Utgangsléget ar alltid att bibehélla den enskildes forméga och rétt till toalettbesok.
Bedomning av vilket hjdlpmedel den enskilde personen &r i behov av innebér bl.a.
att laickagemétning sker under minst tvd dygn. Utredning, beddmning och utprov-
ning dokumenteras i personens hélso- och sjukvardsjournal. Féretag som utvecklar
och tillverkar inkontinenshjdlpmedel utfor ibland egna utprovningar for att sdker-
stdlla produkten i enlighet med lagens krav.

Det ér verksamhetschef enligt hédlso- och sjukvard och den utsedda forskrivaren
som ansvarar for att anvdandandet av inkontinenshjdlpmedel sker véardigt och inte
kranker den enskilda personen.

Aldreférvaltningen har sedan ett 4r tillbaka “inkontinens” som ett av sex kvalitets-
indikatorer for uppfoljning av hélso- och sjukvard inom vérd- och omsorgsboen-
den. Hir framgér antalet genomforda inkontinensutredningar/uppfoljningar under
det senaste aret enligt Nikola. Hur anvdndandet av inkontinenshjdlpmedel sker
uppmairksammas dven vid de arliga uppfdljningarna av hélso- och sjukvéarden
inom vard- och omsorgsboenden.
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I skrivelsen till dldreforvaltningen Onskar skribenterna “att férvaltningen ligger
fram en plan hur man pa ett systematiskt sdtt far fram fakta om blojanvindningen
inom dldreomsorgen och om anvdndningen star i relation till personaltditheten”.

Da alla inkontinenshjélpmedel ska vara individuellt utprovat och behovet av blgj-
byte varierar mellan dag och natt men ocksa dver tid dr det en invecklad uppgift
att fa fram efterfrdgade uppgifter. Kostnaden for inkontinenshjialpmedel for re-
spektive enhet gér att ta fram men uppgiften ger inget svar pa antalet blojbyten,
nér under dygnet de sker eller antalet personer som berdrs. Uppgiften ger inte hel-
ler svar pa om anviandningen stér i relation till personaltdtheten. Detta torde kréva
sdrskilda granskningar av alla enheter och personer som bor och arbetar pa vérd-
och omsorgsboendet. Behovet av antalet blojbyten kan variera kraftigt under ett
dygn, fran dag till dag beroende pé bl.a. insittning av vitskedrivande mediciner,
antibiotika, temperatur inom- och utomhus, tarmproblem, oro, trétthet etc.

I skrivelsen framf6rs “att fragan om blojor och toalettbesok borde finnas med i
enkdtundersokningar och att eventuellt overutnyttjande av inkontinenshjdlpmedel
bor uppmdrksammas ndr avtal skrivs”.

Aldreforvaltningen instimmer i vad som framgar i skrivelsen till dldreforvaltning-
en att det dr bdde ovirdigt och respektldst om en person som inte behdver inkonti-
nenshjilpmedel tvingas till det. D& inkontinenshjélpmedel ar hélso- och sjuk-
vardsuppdrag &r det oforenligt med god vard att utan behovsbedémning och ut-
provning sitta in hjdlpmedel och strider helt mot hilso- och sjukvardens intentio-
ner. | dessa fall dr det att betrakta som en avvikelse med Lex Maria anmélan.

Utgéangsléget ar alltid att bibehélla den enskildes forméga, vardighet och delaktig-
het s& langt mojligt. Personer som flyttar in pd vdrd och omsorgsboenden har dver-
lag stora vard- och omsorgsbehov, ofta med manga och avancerade hélso- och
sjukvérdsinsatser. Flera har svarigheter att uttala behov av toalettbesok. For dessa
personer ér det ofta mer vardigt att, i kombination med planerade toalettbesok, ha
ett inkontinensskydd 4n att vara utan. Beddmning av ev. hjdlpmedel, vilket och
hur ofta det ska bytas ska alltid ske utifrdn individens 6nskemal, behov, behov
over dagen och den egna formagan.

Betriffande onskemal att ha en fraga om blojor och toalettbesdk anser dldrefor-
valtningen att det 1 en brukarundersokning borde vara mojligt att formulera en
lamplig fraga dir svaret anger om tillfdlle till toalettbesdk finns. Viktigt &r dock att
formulera fragan sa att det inte uppfattas som integritetskrinkande.

I avtal som upprittas mellan staden och olika entreprendrer/privata vardgivare

finns angivet att dessa ska folja olika styrdokument t.ex. lagar, férordningar och
stadens antagna riktlinjer.
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Det ar dldreforvaltningens uppfattning att da anvindandet av inkontinenshjélpme-
del &r individuellt, komplext och varierar 6ver tid kan en réttvisande uppfdljning
endast ske pé individniva.

Bilaga
1. Skrivelse fran Brit Rundberg (V) och Torun Boucher (V)

2. Socialstyrelsen foreskrift SOSFS 2008:1 Anvindning av medicintekniska
produkter i hélso- och sjukvarden
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