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Beskrivning av arendet

Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) har under november-december 2011 genomfort
tillsyn av hilso- och sjukvarden pa Krusmyntans dldreboende. Uppfoljningen ingr i
kommunens kvalitetsuppfoljning. Verksamheten har fyllt i enkit, intervjuer har skett med
verksamhetschef och legitimerad personal samt genomgang av rutiner och dokumentation har
utforts. I samarbete med kvalitetsinspektor Maria Johansson har genomforts intervjuer med tva
boende.

I samband med granskningen har uppmirksammats att nattbemanningen behéver forstirkas
vilket har tillgodosetts enligt skriftligt besked fran regionchefen.

Min bedémning dr att det bedrivs en god hilso- och sjukvard pa Krusmyntans dldreboende och
samarbetet med likarorganisationen fungerar bra. Samarbetet mellan Krusmyntans dldreboende
och mig - medicinskt ansvarig sjukskoterska - har varit mycket gott.

Dock finns det forbittringsomraden inom dokumentationen och kompetensutveckling for att
sikerstilla vard 1 livets slut.



Bakgrund

Varje kommun ska enligt 18 § hilso- och sjukvardslagen erbjuda en god hilso- och sjukvard at
dem som bor i sirskilt boende for dldre. Ansvaret avser hilso- och sjukvird i sdrskilda
boendeformer f6r service och omvardnad f6r dldre méinniskor med behov av sirskilt stéd.
Kommunen ansvarar for hilso- och sjukvard upp till och med sjukskéterskeniva.

I hilso- och sjukvirdslagen framgar det att hilso- och sjukvirden ska férebygga ohilsa genom
att verksamheten systematiskt och fortlépande ska utvecklas och sikras. Vidare framgar det att
det ska upprittas och faststillas 6vergripande mal for det systematiska kvalitetsarbetet samt att
kontinuerligt f6lja upp och utvirdera uppsatta mal. MAS tillsyn av hilso- och sjukvarden ingar i
kvalitetsarbetet.

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

Metod

Tillsyn har utférts med hjilp av enkiter, intervju, observationer och dokumentgranskning.
Tillsynen har skett i samarbete med kommunens kvalitetsinspektor.
Resultatet av granskningen har skickats till verksamhetschefen fér synpunkter.

Syfte

Syftet med tillsynen ér att folja verksamhetens utveckling inom hilso- och sjukvirden, att lagar
och férordningar f6ljs samt att verksamheten foljer avtalet.

Foljande omraden har granskats vid denna tillsyn

e Virdens organisation pa Krusmyntan

e Att rutin for kontakt med likare och jourlikare finns

e Att rutin for delegering av vissa hilso- och sjukvardsinsatser ar aktuell

e Att rutiner f6r en siker likemedelshantering finns och dr aktuell

e Att omvardnadsdokumentation sker enligt gillande lagar, férordningar och rutiner

e Att rutiner for riskbedémningar finns och gérs vid nyinflyttning till dldreboendet och vid
forindring 1 hilsotillstindet samt att atgarder f6r anpassning av omgivningen sker

e Att erbjudande om munhilsobedémning ges till alla som flyttar in till vard- och
ildreboendet

e Att rutiner f6r basala hygienrutiner och att kladregler foljs

e Att ge en god vard i livets slut och att dodsfall registreras i det nationella palliativa
registret

e Att rutin vid hilso- och sjukvardsavvikelser finns och ett systematiskt arbete pagar for att
minska avvikelser

e Att det finns rutiner f6r anvandning och kontroll av medicintekniska produkter, MTP



Resultat av 2011-ars tillsyn

Vardens organisation

Ledning och organisation for hilso- och sjukvirden ska vara organiserad sa att den tillgodoser
hég patientsikerhet och frimjar kostnadseffektivitet. Hilso- och sjukvardslagen féreskriver att
det ska finnas en verksamhetschef, HSL.§29. Om verksamhetschefen inte ér legitimerad
personal far verksamhetschefen uppdra at annan befattningshavare att fullfélja enskilda
ledningsuppgifter, HSL§30.

Resultat: Krusmyntans dldreboende har en verksamhetschef som ir legitimerad sjukskoterska.
Till sin hjélp har hon gruppchef for sjukskoterskor som har ansvaret enligt HSL. Det finns
sjukskoterska och omvardnadspersonal tillgingligt dygnet runt och det finns tillgang till
arbetsterapeut och sjukgymnast tre ganger i veckan.

Rutin for kontakt med lakare

Landstinget ansvarar likarinsatserna och telefonnummer till ansvarig likarorganisation ska vara
littillginglig for personalen.

Resultat: Det dr Tyresohilsan som haft ansvaret for likarinsatserna pa Krusmyntans
idldreboende. Likare har besokt boendet 8 timmar i veckan och har varit annars tillginglig
under kontorstid ma-fre. Vardagar mellan 17.00 - 08.00 och helger har likarorganisationen
Curera ansvarat for likarinsatserna.

Vid MAS tillsyn har dldreboendet telefonnummer till Tyres6hilsan samt till
jourldkarorganisationen vil synligt. Lokal rutin hur kontakt med likarorganisation finns
utarbetad 1 verksamheten.

Delegering av vissa medicinska uppgifter

I Socialstyrelsens forfattning (SOSFS 1997:14) avses med delegering att nagon som tillhor
hilso- och sjukvardspersonalen och som dr formellt och reellt kompetent f6r en medicinsk
arbetsuppgift, genom beslut 6verlater denna arbetsuppgift till en annan person som har reell
kompetens for uppgiften.

Det forutsitts ocksa att delegering inte sker som I6sning pa organisatoriska problem
(exempelvis personalbrist eller av ekonomiska skil).

Virdgivaren kan aldrig féreskriva att vissa medicinska arbetsuppgifter ska delegeras.
Verksamhetschefen svarar for att den personal som ska utféra olika arbetsuppgifter har
kompetens for detta. Behov och limplighet att delegera i det enskilda fallet kriver alltid en
professionell bedémning. For detta ansvarar sjukskoterska, arbetsterapeut eller sjukgymnast.
Det dr verksamhetschefens ansvar att det finns en lokal rutin som ér kind av alla personal och
att delegeringar dr aktuella.

Resultat: Vid MAS tillsyn finns lokal rutin f6r delegeringsférfarande pa dldreboendet och alla
delegeringar var aktuella. Delegeringar f6ljs upp arligen med kunskapstestet.



Lakemedelshantering

Enligt MAS riktlinjer f6r likemedelshantering ansvarar verksamhetschefen for att det finns en
lokal rutin som revideras vid férindring i verksamheten och kontroll av narkotiska likemedel
ska vara utford enligt rutin.

Resultat: Pa Krusmyntans dldreboende har de boende personliga firdigdispenserade Apodos-
pésar samt dosetter f6r komplettering. Det finns ett akut- och buffertférrad varifran likemedel
delas till boende vid akuta ordinationer. Endast sjukskoterskor har tillgang till detta férrad. Vid
MAS tillsyn finns lokal rutin fér likemedelshantering. Overlimnandet av likemedel till den
boende sker av personal som har delegering for uppgiften. Kontroll av narkotiska likemedel ar
utfort enligt rutin pa ildreboendet men behéver forbittras.

Hélso- och sjukvardsdokumentation/Omvardnad

MAS har ansvar for att ”journaler fors i den omfattning som féreskrivs i patientdatalagen”. Det
innefattar en skyldighet att se till att det finns sikra rutiner fr journalféringen.

Det ir viktigt att anhériga, boende och den personal som ansvarar f6r den boende deltar efter
inflyttning i gemensam vard- och omsorgsplanering. En tydlig omvardnadsplan ska innehalla en
problemformulering, mal, hur malen ska uppnas, genomférande av planerade atgirder och
utvirdering av resultatet av atgirderna. Uppfoljning ska ske kontinuerligt samt vid férindringar
1 halsotillstindet. Daganteckningar ska foras sa att det gar att f6lja savil vardbehovet som
omsorgsbehovet.

Enligt MAS rutiner ska i samband med inflyttning utforas riskbedomningar for fall, nutrition
och trycksar, vardplaner ska upprittas och resultatet ska dokumenteras i omviardnadsjournalen.
Ev. atgirder ska foljas upp regelbundet och resultatet dokumenteras. Enligt 8§ i
Tandvardslagen ska alla boende i sirskilda boenden kostnadsfritt erbjudas en
munhilsobedémning varje ar.

Journalgranskning har omfattat foljande:

e Hon/han som bor pa dldreboendet ska ha en namngiven sjukskoterska,
arbetsterapeut, sjukgymnast och likare.

e Vardplanering ska goras vid inflyttning och vid férandring i hilsotillstaindet

e Riskbedémningar for fall, trycksar och nutrition ska goras vid inflyttning och vid
forindringar 1 hilsotillstaindet

e Vid inflyttning ska ges erbjudande om munhilsovard

e Riskpatienter ska erbjudas kostnadsfri medicinsk fotsjukvard

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

Resultat: Varje boende har en namngiven omvardnadsansvarig sjukskoterska. I
vardplaneringen deltar sjukskoterska, arbetsterapeut eller sjukgymnast, gruppchef,
omvirdnadspersonal tillsammans med den boende och dennes anhérig. Aven verksamhetschef
kan delta i virdplanering. Arbetsterapeut/sjukgymnast utfér en funktionsbedémning vid inflytt
for att kunna bedéma vad den boende klarar sjilv respektive behéver hjilp med. Individuella
triningsprogram kan utformas for att tillgodose den enskildes behov.



Nutritionsbeddmning sker vid inflyttning och eventuella problem uppmairksammas.
Viktkontroller gors var tredje manad samt vid behov. Specialkoster och konsistensanpassad
kost finns att tillga vid behov.

Sdrskilda vardplaner upprittas for vard och behandling av trycksar. Sjukskoterska ansvarar f6r
all sarvard och bedémer om annan personal kan delegeras uppgiften.

Oral Care ansvarar f6r munhilsobedémningar pa Krusmyntan. Munhilsobedémningen utfors
av en tandhygienist som upprittar ett munhilsokort dir den boendes behov och utférande 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 munvard. Under
2011 har Oral care haft arlig utbildning f6r omvardnadspersonalen.

Tillgang till medicinsk fotvard finns. Medicinsk fotsjukvird for riskpatienter tillgodoses efter
remiss fran patientansvarig likare (PAL).

Vid anpassning av omgivning ex. singgrind himtas samtycke frin den boende och
dokumenteras i omvardnadsjournalen.

Vid MAS tillsyn visar granskning av journaler att omvardnadsjournaler fors av sjukskéterskor,
arbetsterapeut och sjukgymnast huvudsakligen i den omfattning som patientdatalagen kriver.
Forbittringar i riskbedémningar och vardplaner f6r fall, nutrition och trycksar behéver
utvecklas och information i journalanteckningar behéver uppdateras. Aven dokumentation av
inhdmtat samtycke behéver forbittras.

Vardhygien

Den kommunala hilso- och sjukvirden tillgodoser idag mer och mer komplexa
sjukvardsbehov. Vardarbetet maste alltid bedrivas pa ett sikert sitt att smittspridning inte sker
vare sig fran infekterade personer eller frin friska smittbdrare. Kontaktsmitta dr den vanligaste
smittvigen och férebyggs genom god handhygien, ritt personalkliddsel samt
rengoring/desinfektion av ytor och foremal.

Resultat: Den forbittring som visades pa hygienronden 2008 nir det giller personalens
foljsamhet till basala hygienrutiner och klddregler haller i sig. Ny hygienrond kommer att
genomforas i januari 2012.

Verksamhetschefen ansvarar for att egenkontroll av foljsamhet till basala hygienrutiner ska
goras regelbundet.
e Alla omvardnadsboenden arbetar efter basala hygienrutiner.

e Personalen har tillgang till tval, handsprit, plastférkliden och pappershanddukar.

e Arbetsklider finns och tvittas pa arbetsplatsen i minst 60 grader. Arbetsklider med
kort drm anvinds och ska bytas dagligen.

e Smycken som ringar, klockor och armband anvinds inte. Koksférklide anvinds och
finns tillgangligt i alla kok
o Att boende fir tvatta handerna efter toalettbesok och innan maltider.

Vard i livets slut

Sveriges kommuner och Landsting tillsammans med staten har kommit 6verens om
utvecklingsomraden fér varden och omsorgen for de allra dldsta med stora och sammansatta
vard-behov. En del av 6verenskommelsen innebir att rapporteringen till kvalitetsregister
Svenska palliativregistret ska 6ka. Alla dédsfall som sker pa dldreboenden ska registreras i det
nationella palliativa registret. Ansvarig likare, sjukskéterska samt omvardnadspersonal har
ansvar for att ge en god vard och omsorg vid livets slut.
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Resultat: Det finns en bra lokal rutin f6r omvardnad i livets slut pa Krusmyntans dldreboende,
dock beh6vs vidareutbildningsinsatser att hog kvalitet kan hallas i omvéirdnaden och att
vardtrygghet skapas for den enskilde och anhériga.

Krusmyntans dldreboende har paboérjat registreringen.

Avvikelsehantering/rapportering/kvalitetssakring

Med avvikelse menas en icke forvintad hindelse i verksamheten avseende hilso- och sjukvird
som medfort eller skulle kunna medféra risk eller skada f6r patienten. Inom kommunen ska det
finnas rutiner f6r avvikelsehantering.

Syftet med rutin for avvikelserapportering ir att kunskaperna om risker i hilso- och sjukvirden
ska 6ka sa att avvikelser kan minimeras i1 férsta hand genom férebyggande atgirder. Rutinen
omfattar alla anstillda. Verksamhetschefen dr ansvarig for att lokal rutin finns och att den
efterfdljs av personalen.

Ar avvikelsen av sidan art att den skulle kunna eller har inneburit allvarlig risk eller skada for
patienten ska detta meddelas omedelbart till MAS f6r eventuell anmilan enligt Lex Maria.
Resultat: Vid MAS tillsyn finns lokal rutin f6r avvikelsehantering. P4 Krusmyntans
dldreboende arbetar man med kvalitetssystemet Qualimax. Sammanstillning av avvikelser sker
varje manad gillande likemedelshantering, fall, omvardnadshindelse, rutiner och
medicintekniska hjilpmedel och registreras i Qualimax. Systematiskt arbete att analysera och
minska avvikelser dger rum i kvalitetsradet samt pa arbetsplatstriffar. Inga Lex Maria
anmilningar har rapporterats.

Medicintekniska produkter

Till medicintekniska produkter riknas individuella hjilpmedel samt arbetstekniska hjilpmedel.
Verksamhetschefen ska se till att det finns en lokal rutin f6r 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 MTP.

Resultat: Vid MAS tillsyn pa Krusmyntan finns utarbetade rutiner for inventarieférteckning
och hur hantering av hjilpmedel ska ske. Det dr sjukgymnast och arbetsterapeut som ar
ansvariga for hanteringen av dessa produkter.

Anhoérigstod

Pa Krusmyntan finns Anhorigrad samt det anordnas Nirstiendetriffar. Savil sjukskoterskorna
som kontaktman har anhorigsamtal. Kommunens demenssjukskoterska ar behjalplig i svarare
samtal och hon har foreldst f6r anhériga och handlett personal pa Krusmyntan.

Sammanfattande bedomning angaende halso- och sjukvard 2011

Min bedémning ir att Krusmyntans dldreboende bedriver god hilso- och sjukvard. Dock
finns forbittringsomraden inom dokumentation och kompetensutveckling for att sakerstilla
vard i livets slut. Kontinuiteten bland legitimerad personal dr god och samarbetet med
likarorganisationen fungerar mycket bra. Samarbetet mellan Krusmyntans dldreboende och
mig - medicinskt ansvarig sjukskoterska - har varit mycket gott.




