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Beskrivning av arendet

Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) har under november-december 2015
genomfort tillsyn av hilso- och sjukvirden pa vird- och omsorgsboenden for
aldre 1 Tyres6 kommun. Uppf6ljningen ingir i kvalitetsuppfoljning enligt

systematiskt kvalitetsledningsarbete f6r medicinskt ansvarig sjukskoterska.
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Verksamheterna har fyllt i enkit en QUSTA och intervjuer har skett pa
enheterna med verksamhetschef/ enhetschef, gruppchef samt legitimerad
personal. Genomging av en del rutiner och granskning av dokumentation har

utforts.

Min bedomning ir att det bedrivs en god hilso- och sjukvird pa vard- och
omsorgsboenden och samarbetet med likarorganisationerna fungerar bra.
Samarbetet mellan de fyra (4) vird- och omsorgsboenden och mig - medicinskt

ansvarig sjukskoterska - har varit mycket gott.

Bakgrund

Varje kommun ska enligt 18 § hilso- och sjukvirdslagen erbjuda en god hilso-
och sjukvird it dem som bor i sirskilt boende (vird- och omsorgsboende) for
ildre. Kommunen ansvarar for hilso- och sjukvird upp till och med
sjukskoterskeniva.

I hillso- och sjukvirdslagen framgir det att hilso- och sjukvirden ska forebygga
ohilsa genom att verksamheten systematiskt och fortldpande ska utvecklas och
sikras. Vidare framgar det att det ska uppriittas och faststillas 6vergripande mal
for det systematiska kvalitetsarbetet samt att kontinuerligt f6lja upp och
utvirdera uppsatta mil. MAS tillsyn av hilso- och sjukvirden ingir i
kvalitetsarbetet.

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

kommunens verksamhet.

Syfte
Syftet med uppfoljningen ir att f6lja upp verksamheternas kvalitet och

utveckling inom hilso- och sjukvirden samt att lagar och forfattningar foljs.

Metod

Uppfoljning av hilso- och sjukvirden har utf6rts med hjilp av enkiten
QUSTA, intervjuer, observationer och dokumentgranskning.

Resultatet av uppfoljningen har skickats till verksamhetschefer/enhetschefer for

synpunkter.
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Kvalitetsinstrumentet QUSTA

QUSTA (Quality, Uppfdljning, Sikerhet, Tillsyn och Ansvar) ir ett
kvalitetsinstrument for sjialvskattning av den kommunala hilso- och sjukvirdens
kvalitet. Syftet med kvalitetsinstrumentet dr att vara ett stod for att sikerstalla
att alla patienter inom kommunens vard- och omsorgsboenden for ildre fir en
siker och dndamalsenlig vird och behandling som hiller god kvalitet. QUSTA-
instrumentet ar uppdelat i tvi huvudomriden vilka i sin tur ir nedbrutna i 14
delomriaden (Bilaga - tabell)

Varje delomride innchiller mellan nio och tretton fragor som ir poingsatta.
Uppdelning finns dven kring Organisation, hur den fungerar och Individ, vilken
kvalitet som levereras till den enskilde.

QUSTA dr framtaget av MAS:ar inom olika kommuner och stadsdelar i

Stockholms lin.

Omraden som har granskats enligt QUSTA
Kvalitetsinstrumentets struktur bygger pa att hilso- och sjukvirdspersonal ska
kiinna till och folja de av MAS upprittade riktlinjer/rutiner f6r kommunal
hillso- och sjulvird. Instrumentet omfattar kvalitetsfrigor rérande vissa utvalda
delar i den kommunala hilso- och sjukvirden.
Syftet med instrumentet dr att faststalla en grans for vad som ir godkiind
kvalitetsniva. Det dr viktigt att kvalitetsuppfoljningar stimulerar verksamheterna
till stindig forbittring och vidareutveckling.
Huvudomrade 1: Lagar och forfattningar (hur regelverk f6ljs)
* Kontakt med hilso- och sjukvardspersonal

- att rutin for kontakt med likare och jourlikare finns
* Likemedelshantering

- att rutiner for en siiker likemedelshantering finns och ir aktuell
* Delegering

- att rutin for delegering av vissa hilso- och sjukvirdsinsatser ar aktuell
* Avvikelsehantering

- att rutin vid hilso- och sjukviardsavvikelser finns och ett systematiskt arbete
pigir for att minska avvikelser
#* MTP (Medicintekniska produkter/hjilpmedel)

- att det finns rutiner f6r anvindning och kontroll av medicintekniska

produkter/hjilpmedel, MTP
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* Hygien
- att rutiner for basala hygienrutiner och klidregler foljs
Huvudomrade 2: Vard och behandling (omvirdnad)
* Vird i livets slutskede
- att det ges en god vird i livets slut och att dodsfall registreras i det
nationella palliativa registret
* Inkontinensvird
- att inkontinenshjilpmedel ar individuellt forskrivna och utprovade till varje
boende som behover dessa
* Trycksar
* Nutrition
* Fallprevention
- att rutiner for riskbedémningar trycksar, nutrition och fallprevention finns
och dessa genomf6rs vid nyinflyttning till vird- och omsorgsboendet for
ildre och vid férindring i hilsotillstindet samt att dtgarder for
anpassning av omgivningen sker vid behov med den boendes samtycke
* Demens
* Rehabilitering
* Munhilsovard
- att erbjudande om munhilsobedémning ges till alla som flyttar in till vird-

och omsorgsboende for aldre

Totalsumman for varje delomrade ir 20 poing. Varje omride har analyserats
och varderats for att en gemensam grundsyn ska finnas. Alla resultat under 20
poing, inom vart och ett av de omraden som ingir i mitningen, har en
forbittringspotential.

Dartill har MAS granskat ett antal journaler pa varje verksamhet efter samtycke
fran de boende sa att omvirdnadsdokumentation sker enligt gillande lagar,

forordningar och rutiner

Resultat

Rutin for kontakt med likare och jourlikare

Pa vard- och omsorgsboenden ska det finnas lokala rutiner for hur personalen
ska kunna komma i kontakt med likare. Rutinerna ska vara kiinda av all beréed

personal. Kontaktuppgifterna till aktuella likare ska regelbundet uppdateras.
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Bjorkbacken Trollingen Krusmyntan Angsgirden
Familjelakarna i Legevisitten Team Team
Saltsjobaden Aldredoktorn Aldredoktorn

% Det finns aktuella kontaktuppgifter till likare och jourlikare i
verksamheterna. De mindre avvikelserna beror pa att rutinerna inte ir

kinda av all ber6rd personal.

Likemedelshantering
Att likemedelshanteringen skots korrekt ér viktigt. MAS riktlinjer och den
lokala rutinen ska vara kiinda av all ber6rd personal. For hantering av narkotiska
preparat giller sirskilda regler. All likemedelshantering sa som
lordningsstillande, 6verlimnande ska journalforas.
Verksamhetschefen ansvarar for att lokal rutin revideras vid behov.

< Lokala rutiner finns, ir kinda av berord personal och kontroll av

narkotiska preparat sker enligt rutin.

Kvalitetsgranskning av likemedelshantering
En kvalitetsgranskning av likemedelshantering i akut- och buffertférrid samt
fullstindigt forrad utfors drligen av en extern granskare. 1 Stockholm ar det
Apoteket Farmaci som utfor denna uppgift.

% Kvalitetsgranskningar av likemedelshantering har utforts pi alla

boenden under 2015 av apoteket Farmaci.

Delegering

Med delegering avses i Socialstyrelsens forfattning SOSFS 1997:14 att nigon
som tillhor hilso- och sjukvirdspersonal och som ir formellt och reellt
kompetent for en medicinsk arbetsuppgift genom beslut 6verlater en enklare
hilso- och sjukvardsuppgift till en personal som har reell kompetens for
uppgiften.

Delegering fir inte ske som en 16sning pi organisatoriska problem t.ex.
personalbrist.

Verksamhetschefen svarar for att den personal som ska utfora olika
arbetsuppgifter har kompetens for detta. Behov och lamplighet att delegera i ett

enskilt fall kriver alltid en professionell bedémning.
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For detta ansvarar sjukskoterska, arbetsterapeut eller fysioterapeut.
Det dr verksamhetschefens ansvar att det finns en lokal rutin som ir kind av
personalen och att delegeringar ar aktuella.

< Lokal rutin for delegeringar finns pa alla vird- och omsorgsboenden

for dldre. Delegeringarna pi boendena var aktuella vid uppfoljningen.

Avvikelsehantering

Med avvikelser menas en oférviintad hindelse i verksamheten avseende hilso-
och sjukvard som medfort eller skulle kunna medfora risk eller skada for
patienten. Lokal rutin ska finnas for avvikelsehantering. Syftet med rutin for
avvikelserapportering dr att identifiera, dokumentera och rapportera negativa
handelser och tillbud samt for att faststilla och dtgirda orsaker, utvirdera
atgirdernas effekt och sammanstilla och aterfora erfarenheter.
Avvikelserapportering sker pa Bjorkbacken, Trollingen och Angsgirden i det
digitala journalsystemet Treserva och Krusmyntan har Qmaxit.

Avvikelserna kontrolleras av MAS var tredje manad i Treserva och Krusmyntan
skickar sin statistik till MAS var tredje manad. Sammanstillning av dessa
redovisas 1 Patientsakerhetsberattelsen.

% Pi alla boenden finns lokal rutin for avvikelshantering,

Medicintekniska hjilpmedel/produkter (MTP)
Medicintekniska hjilpmedel/produkter (MTP) anvinds pa alla vird- och
omsorgsboenden. Dessa ska anviindas pa ritt satt, pa ritt indikation och av
kunnig personal. MTP ska provas ut av fysioterapeut, arbetsterapeut eller
sjukskoterska. Omvardnadspersonal ska utbildas och instrueras hur MTP ska
anvindas Det ska finnas bruksanvisningar tillgangliga och kontroll ska ske
regelbundet av formellt utbildad personal. En inventarielista ska finnas dir det
bl.a. anges hur ofta 6versyn/kontroll ska ske for att produkten ska vara siker.
Verksamhetschefen ska se till att det finns lokala rutiner for anvindning av
MTP och att SOSFS 2008:1 ir vil kiind av arbetsterapeuter och fysioterapeuter.
* Lokala rutiner samt inventarielistor finns pa de andra boenden, dock
saknas dessa pa Bjorkbackens vard- och omsorgsboende och behover

upprattas.
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Hygien
De flesta som bor pa kommunens vird- och omsorgsboenden for aldre behover
hjilp med omvirdnad och personlig hygien. Personalen arbetar titt intill den
boende och det ir viktigt att det finns arbetsklider som kan bytas dagligen samt
mojlighet for att tvitta hiinderna och att det finns tillging till handsprit. Tillging
till skyddsutrustning ska finnas.
Vid arbete i kék med mat/ matlagning ska det finnas tillgang till koksforklade till
personalen.

< Forbittringsomriden som har papekats av hygiensjukskoterskan

atgirdas kontinuerligt 1 verksamheterna, tex. ritt anvindning av

skyddsutrustning 1 omvardnadsarbetet.

Vird i livets slut

Att varda en minniska i livets slut ar en viktig uppgift pi ett vird- och
omsorgsboende for dldre. Det ska finnas skriftliga lokala rutiner for vard i livets
slutskede. Likemedel ska vara ordinerade for att kunna ges utan vantan och det
ska finnas mojlighet att ha extra personal nir det kravs. Det ska dven ges
mojlighet att f6r anhoriga/narstaende att delta i virden. En vardplanering for
vird i livets slut ska goras dir alla berorda inbjuds att vara med.

Vissa verksamheter anvinder dokumentationen LCP (Liverpool Care Pathway)
nir det giller vird i livets slut.

Alla dédsfall i vird- och omsorgsboenden ska registreras i det nationella
Svenska palliativ registret.

Antal registreringar i %o i palliativa registret

Bjorkbacken Trollingen Krusmyntan Angsgirden
69 % 100 % 100 % 100 %
Inkontinensvard

Manga av dem som bor pi vird- och omsorgsboenden for aldre har problem
med inkontinens. Pi varje boende ska det finnas sjukskoterska som har
forskrivningsratt for inkontinenshjilpmedel. Sjukskoterska ska utreda
problemen med inkontinens och forskriva individuellt anpassade
inkontinenshjilpmedel. Dokumentationen ska ske i omvirdnadsjournalen.
De flesta boende har inte utredds for sin inkontinens utan enheterna arbetar

med inkontinensombud som dr omvirdnadspersonal enligt gamla rutiner.
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Under 2015 har det utbildats fem (5) sjukskoterskor i1 forskrivningsratt
inkontinenshjilpmedel pa Bjorkbacken.
% Denna del i uppfoljningen fick diligt resultat pa alla boenden.
Sjukskoterskorna maste borja arbeta enligt riktlinjerna, forskriva
individuellt anpassade inkontinenshjilpmedel och dokumentera

utredningen samt hjilpmedlet i omviardnadsjournalen.

Trycksar
Trycksar uppstar av olika anledningar, bland annat lagt niringsintag, saimre
cirkulation 1 blodkirl och of6rmaga att dindra lage pa kroppen. For att forhindra
att trycksar uppkommer ska sjukskoterskan gora riskbedomning enligt
modifierad Nortonskala for att avgora om det foreligger risk for trycksar.
Riskbedomningen ska dokumenteras i omvirdnadsjournalen och utifrin vad
den visar vidtas preventiva atgirder.
% Verksamheterna foljer riktlinjer/rutiner och riskbedémning for att
beddma om risk for trycksar foreligger utfors vid inflyttning.
Virdplaner upprittas 1 omvardnadsjournaler nir det uppticks risker for

trycksar.

Nutrition

Kosten som serveras pa vard- och omsorgsboenden ska vara anpassad efter de

niringsbehov som de ildre har. Nattfastan bor inte 6verstiga 11 timmar.

Sjukskoterskan ska gora en riskbedomning enligt MNA (Mini Nutritional

Assessment) av eventuella nutritionsproblem pi grund av sjukdom, ét- och

sviljsvarigheter, problem med tinderna osv. BMI (Body Mass Index) ska riknas

vid inflyttning och foljas regelbundet med vikten. Problemen med nutrition ska

leda all vardplan som dokumenteras i omvardvirdnadsjournalen.

** Verksamheterna foljer riktlinjer fér nutrition/undcrn%iring och
riskbedomning for att bedoma om underniring/ felniring foreligger

utfors vid inflyttning och vid férindring i hilsotillstandet.

Fallprevention

Det viktigaste i det fallpreventiva arbetet dr att tillsammans med den enskilde
hitta forandringsbara riskfaktorer och utifrin dessa gora en plan f6r forindring.
Arbete i team med atgirder som ber6r si manga av dessa faktorer som méjligt

har visat sig vara mest effektivt. Det ir svirt och ibland omojligt att atgirda
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riskfaktorer for fraktur. Istillet inriktas da arbetet pé att i forsta hand identifiera
och atgirda riskfaktorer for fall. Att minska antalet fallhindelser for personer
som bor vid vird- och omsorgsboende och personer som vistas pi
korttidsboende, genom att strukturera och systematisera det forebyggande
arbetet samt klargora vad som giller vid intriffat fall.

% Riskbedémningar utférs vid inflyttning till boendet enligt Downton

Fall risk index enligt riktlinjer/rutiner.

Demens
Personer med demenssjukdom finns pa alla boenden utom pa Kastanjen.
Personal som arbetar med personer med demenssjukdom bor ha utbildning och
kompetens inom demensomridet och det bor finnas tillgang dll sivil
handledning si som kontinuerlig fortbildning,
De boende ska samtycka till eventuella skyddsitgirder och det ska finnas rutiner
for hur ev. skyddsatgirder som t.ex. individuella larm ordineras.
BPSD-registret (Beteendemiissiga och Psykiska Symtom vid Demens) anviinds
for att fi en tydlig struktur i omvardnaden genom att gora observationer av
BPSD, analys, virditgirder samt utvardera insatta vardatgiarder.
< Talla verksamheter diir det bor personer med demenssjukdomar har
personalen fatt utbildningar i demensvard samt det finns kunskaper om
BPSD-verktyget. Ytterligare komptensforhojning i demensvird

behovs pia Rosorna och Nejlikan enligt uppfoljningen.

Rehabilitering — bedémning av ADL och forflyttningsformaga
Lin rchabiliteringsjournal upprittas vid inflyttning. Vardplaneringen sker under
de forsta 14 dagarna och boende som har behov av behandling av
arbetsterapeut eller fysioterapeut ska erbjudas detta.
Arbetsterapeuten gor ADI-bedémning eller funktionsbedémning och
fysioterapeuten ser 6ver den nyinflyttades forflyttningsformaga. Hjilpmedel ska
utprovas och forskrivas individuellt av arbetsterapeut eller fysioterapeut och
anvindningen av hjilpmedel sak foljas upp kontinuerligt.

< Individuella rehabiliteringsplaner upprittas nir det finns indikation

samt att rchabiliterande

och/eller funktionsbevarande insatser kan ges individuellt.
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Munhilsovard
Stockholms lins landsting har slutit avtal med utférare av tandvard och betalar
kostnaden for alla som flyttar in till ett vird- och omsorgsboende for dldre. De
boende ska fa ett erbjudande om munhilsobedomning en giing per ir. I detta
avtal ingir dven arlig utbildning till omvirdnadspersonalen pa boendet. Det ar
Oral Care som besoker vird- och omsorgsboenden for dldre i Tyreso.
Vid inflyttning ska sjukskoterskan bedéma munhalsans kondition och
dokumentera detta i omvirdnadsjournalen. Problem i munnen kan ha betydelse
for den boendes vilbefinnande. En god munhygien dr viktig for att forebygga
sjukdomar och att kunna inta mat och dryck.

< Dnligt uppfoljningen behover man komplettera kunskaperna i

munbhilsovard pi Syrenen och Linnéan.

Kvalitetsregistret Senior alert kommer verksamheterna it via webben. Vid
inflyttning till vird- och omsorgsboendet gors riskbedomningar for att se om
det finns risk for fall, underniring/ felniring, trycksar samt ohilsa i mun och
inkontinens. Riskbeddmningsinstrument som anviinds i verksamheterna ir for
fall - Downton Fall risk index, nutrition — MNA, trycksar — Modifierad
Nortonskala, ohilsa i mun — ROAG (Revised Oral Assessment Guide) samt
inkontinens - NIKOLA. Om risker uppticks ska forebyggande atgiarder sattas
in och beslutas nir uppféljningar ska ske.

De uppgifter som registreras ir de riskbedomningar som utfors, bakomliggande
orsaker till varfor en risk finns och vilka férebyggande dtgirder som ir vidtagna.
Alla verksamheter anviinder de tre (3) forsta riskbedémningsinstrument sedan

nigra ar tillbaka men alla har inte kommit iging med de v (2) senare

riskbedémningar.

Andel atgirdsplaner i % for de boende som har bedomts ha risk
Atgirdsplaner
efter Bjorkbacken | Trollingen | Krusmyntan | Angsgirden
riskbedomning
Fall 5% 91 % 64 % 90 %
Nutrition 81 % 95 % 48 % 92 %
Trycksar 80 %o 92 % 58 % 92 %
Ohilsa i mun | --- 77 % 51 b 25 %
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Dokumentation

MAS har ansvar for att journaler fors i den omfattning som foreskrivs i

patientdatalagen. Det innebir en skyldighet att det finns sikra riktlinjer for

journalféringen. Enligt riktlinjerna ska vird- och omsorgsplanering ske inom 14

dagar cfter inflyttning. det ir viktigt att anhoriga/nirstaende, den boende och

personal som ansvarar f6r den boende deltar i denna planering.

En tydlig virdplan ska upprittas med problemformulering, mal samt planerade

atgirder. Uppfoljning ska alltid ske vid férindring i hilsotillstindet eller minst

var sjitte manad.

Granskning av omvirdnadsdokumentation forbittras for varje ir dock finns det

forbattringsomraden.

% Forbittringsomriden i omvirdnadsdokumentationen finns t.ex. att
ange om anhoriga/nirstiende kan kontaktas pa nattetid, 6vertagande
av ansvaret for likemedelshantering, uppdatera vilka ir aktuella

ansvariga: sjukskoterska, arbetsterapeut, fysioterapeut samt likare.
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