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Yttranden dver uppfoljning vid Koppargérdens vird- och omsorgshoende
For kéinnedom,

Fredag 21 oktober 2011 fick Carema Care den av kommunal medicinsk ansvarig
sjukskéterska (MAS) skrivna rapporten 6ver uppfoljning av atgirder. Carema Care
anmodades granska rapporten och svara pd den senast mandag 24 oktober.

Till detta brev bifogar vi saledes:

1. Yttrande frdn t.f. Verksamhetschef vid Koppargardens vard- och omsorgsboende
Gver
— kommunal medicinsk ansvarig sjukskéterskas uppfoljning vid Koppargirdens vard-
och omsorgsboende .

2. Yttrande frin Carema Cares medicinskt ansvariga sjukskéterska over
— kommunal medicinsk ansvarig sjukskoterskas uppfoljning vid Koppargérdens
vard- och omsorgsboende

For ytterligare information, vénligen kontakta:

Carl Gylifors Lena Freiholtz
VD, Carema Care Kvalitetschef
08-578 70 006 0733-77 55 50

carl. gvlifors(@carema.se lena.freiholtz(@carema.se
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Yttrande fran t.f. Verksamhetschef vid Koppargardens vard- och

omsorgsboende dver

- kommunal medicinskt ansvarig sjukskéterskas uppféljning vid
Koppargardens vard- och omsorgsboende

Inledning

Fredagen den 21 oktober 2011 fick undertecknad den av kommunal medicinskt ansvarig
sjukskoterska (MAS) skrivna rapporten dver uppfdljning av atgérder. Sakgranskning och
svar anmodades, av kommunal MAS, att vara inlimnat fredagen den 28 oktober, vilket
samma dag dndrades till att vara inldimnat p& mandagen den 24 oktober.

Det aterfinns ett flertal generaliseringar och felaktigheter i kommunal MAS rapport. Med
den korta tid vi har att avge yttrande ir det min ambition att tydligt och konkret beméta
detta.

Organisation vid Koppargirdens vird- och omsorgsboende

Organisationen pd Koppargardens vérd- och omsorgsboende (nedan kallad
Koppargérden) har sedan september 2008 genomgatt flera foréindringar med syfte att
finna den optimala organisationen for det mycket stora boende som Koppargarden ir.

Min bed6mning dr att vi nu har en &ndamélsenlig organisation pi Koppargérden En
verksamhetschef leder hela Koppargdrden och har fyra direktrapporterande enhetschefer,
som i sin tur har ansvar for tva vaningsplan vardera. Dessutom #r antalet gruppchefer
dubblerade jamfort med tidigare. Det finns dessutom en kvalitetsansvarig sjukskdterska
och en kurator som bérjar sin anstéllning den 24 oktober 2011. Se bilaga 1.

Det finns ingen anledning att kommentera tidigare organisationer, men det som saknas i
kommunal MAS rapport &r att det alltid funnits minst en ansvarig verksamhetschef
utifrén Hélso- och sjukvardslagen (HSL) §29, vilket innebiir en verksamhetschef som ir
ansvarig for hilso- och sjukvardens organisation och rutiner upp till och med nivén
legitimerad personal (sjukskoterskor, arbetsterapeuter, sjukgymnaster). Som et exempel
s innebar den tidigare organisationen att en drifichef var ansvarig for helheten och med
tre verksamhetschefer enligt HSL §29 rapporterande till sig. Vér erfarenhet &ir att det it
viktigt att det dr verksamhetschefen enligt HSL §29 som ska vara den som har
helhetsansvaret, vilket vi tagit lirdom av i nuvarande organisation.




Bemanmngen av smkskoterskor vid Koppargardens vird- och omsorgs boende
Koppargirden foljer den bemanning som &r reglerat enligt avtal vilket redovisas
regelbundet till stadsdelen.

Kommunal MAS ma ha synpunkter pd att den avtalsreglerade sjukskéterskebemanningen
dr for 1ag, men det ir en diskussion som hon bér fora internt i stadsdelen och inte
adressera till Carema Care och Koppargérden.

Det #r inte mojligt att, utifran ett fatal uppfoljningar dir enstaka huvuden réiknas, gora
berdkningar med slutsatsen att bemanningen ér for Jag pa det sétt som kommunal MAS
gjort. Det blir felaktigt och missvisande. Stadsdelen har exakta uppgifter om namn och
tjinstgoringsgrad for samtliga sjukskéterskor som &r i tjdnst. Denna forteckning visar
klart och tydligt att den avtalsenliga bemanningen foljs.

Med erfarenhet som savil verksamhetschef och vice regionchef si vill jag understryka att
bemanningen av sjukskéterskor vid Koppargérden dr hog jamfort med manga andra
dldreboenden i sdviil kommunal som privat regi.

Sjukskéterskorna vid Koppargrden &r omvardnadsansvariga for 8-14 boende, vilket dr
betydligt ligre antal n normalt inom #ldreomsorg,

Nuliiget i september 2011

Inledningsvis méste siigas att det dr mycket som inte stimmer dverens med
verkligenheten, i kommunal MAS rapport nir det giller nuldget for Koppargérden i
september. Kommunal MAS #r inte insatt i utvecklingsarbetet pA Koppargérden utan
viljer att ta information frén vissa personer samt frén likarorganisationen. Kommunal
MAS har inte helhetsperspektivet for Koppargéirden,

I juni 2011 genomfdrdes en kvalitetstillsyn vid Koppargérden av tre av Carema Cares
MASar. Kvalitetstillsynen ledde till en omfattande atgérdsplan varav flera redan dr
4tgardade. Denna kompletterade ocksé den 4tgirdsplan som var upprittad utifrn Qusta-
rapporten som dverlimnades till Koppargérden 2011-03-30.

Vid en uppfdljning, av hilso- och sjukvarden samt av dtgirder enligt Qusta-rapporten,
den 21 september 2011, som genomfdrdes av fyra av Carema Cares MAS ar,
konstaterades dnnu fler framsteg i forbittringsarbetet. Se bilaga 3.

Som ansvarig for Koppargirden kénner jag inte alls igen mig i den beskrivning som
kommunal MAS ger i sin rapport.

Néagot anmérkningsvirt dr hur kommunal MAS helt uteldmnar den allvarliga konflikt
som pagatt med likarorganisationen sedan 1% dr. Konflikten stir mellan legitimerad
personal och Koppargirdens ledning & ena sidan och likarorganisationen & den andra.
Denna konflikt har beskrivits i tidigare dokument inldmnat till stadsdelen den 4 oktober
2011. Koppargardens ledning har forsokt att bidra till att 16sa konflikten, men inte
lyckats.

De senaste tva veckorna har en HR-specialist frin Carema Care befunnit sig dagligen pa
Koppargirden for att ge stéd till medarbetarna pa Koppargérden vilka utsitts for en
orimlig press genom mediabevakningen.
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Sjukskoterskorna vid Koppargarden tog redan under 2010 kontakt med sin fackliga
organisation, Vardforbundet med anledning av konflikten med lidkarorganisationen. I

november 2010 skedde ett byte av likare vilket man trodde skulle bidra till en 16sning av
konflikten. Nu i september 2011 har sjukskdéterskorma aterigen kontaktat Vardforbundet.

De har skrivit brev till stadsdelen om sin svéara arbetsmiljosituation och Vardforbundet
stér infor att skicka en anmélan till AMV,
Med detta som bakgrund s 4r det mycket forvanande att kommunal MAS anger med
nigra fa ord att samarbetet med likarorganisationen skulle fungera. Sa dr det inte.

For beskrivning av nuldget géllande hilso- och sjukvarden, per vaningsplan, i september

2011 hénvisas till yttrandet frin Carema Cares MAS och bilagorna fran kvalitetstillsyn

och uppfdljning.

Atgirder genomférda utifrin Qusta-rapporten frin hésten 2010
Det &r betydligt fler atgéirder genomférda én vad som komnminal MAS anger i sin

rapport. Nedan framgir Koppargardens kommentarer och justeringar med bl text, i

kommunal MAS mall. Det som ir felaktigt i rapporten anges med ridtext. Det dr
oerhort viktigt att stadsdelen ges en bild som faktiskt stdémmer med verkligheten.

Resultatet av Qusta-rapporten var vid 6verlimnandet 2011-03-30 82%, vilket inte &r ett
daligt resultat. Med genomforda atgérder dr resultatet med en naturlighet dn hogre. Sedan

april sd har &tgérder successivt genomforts och i kommunal MAS rapport dr mycket av
forbattringsarbetet utelimnat trots att uppgifter om genomforda dtgirder inlimnats till

kommunal MAS,

Som exempel s finns tydliga forbétiringar p4 omridet inkontinenshjélpmedel, savil
utredning som vardplan. Férbétiringar finns ocksa for trycksér, fall och nutrition. Och
sjilvklart dr paramedicinsk personal med vid likarbes6k nir behov finns.

Omréide Atgird Utfird Ej Sanna
Atgérd utford | Tidala
Likarkontakt Rutiner - Paramedicinsk personal deltagande X X Paramed
i samband med ldkarbesok. personal
deltar
sjdlvklart i
likarbestk
vid behov
Likemedel Regelbunden kontroll minst varje manad. X
I narkotikajournal ska alltid patientens namn X
anges vid uttag. Uttag av narkotika ska
kunna spéras.
Ta bort likemedel, sprutor och kanyler fran X X Materialet
forrad i kiillaren fir
borta frin
forridet
Extern kvalitetsgranskning varje ar X 2011
Ej 2010
Under s6kord ldkemedelsansvar i journalen Delvis
ska det framga om sjukskdterskan tagit Gver
ansvaret for lakemedelshanteringen
Sjukskéterska ska uppriitta en samiad X




ordinationshandling som signeras av
sjukskoterska och ansvarig likare pa

Koppargirden,
Delegering Delegering ska goras 1 delegeringsmodul X
VODOK enligt avtal
Avvikelsehantering | Alla avvikelser ska rapporteras, atgirdas och Delvis X Ar pd
avslutas i avvikelsemodul VODOK enligt god vilg
avtal
Hygien Rutiner for att siikerstélla att personal som Rutin och
hanterar mat inte samtidigt deltar i implemen-
omvardnadsarbetet. feving dr
under
arbefe
Palliativ vird och Verksamheten behdver utveckla den X Vardpla-
Vird i livets slut palliativa varden och planera infor vard i nering med
livets slut tillsammans med likaren. takare i i
stort sett
obefintlig
Infora palliativa vardregistret X
Skattningsskala for beddmning av smérta X Bristande
engage-
mang
fran
likaren
Inkontinens Inkontinensutredning- Vid utredningen kan Delvis X Kvalssk
ldmpliga mallar i NIKOLA:s utbildat
kvalitetssikringsprogram anviindas eller Samliga
Vérdprogram ”Urininkontinens hos dldre och 2 1;? ?te
. . pig
kvinnor inom kommunal hilso- och
sjukvard”,
Vardplan med uppgift om problem/behov Delvis X Arbete ir
som framkommit vid uiredning, hjélpmedel Pabarjat
(produkt storfek etc) och uppfoljning. (Iii(:'cfli;rb\?;\'re
delvis
Trycksar Vérdplan med uppgift om planerade atgirder Delvis X
och utvirdering,
Resultatet av riskbeddmningen ska anges i delvis
status.
Riskbeddmming enligt Norton skala X
Nutrition Riskbedomning enligt MNA. X
Utveckla vardplanerna med uppgift om Delvis X Arbete
problem, mél, planerade och utforda atgarder pigir
samt utvardering.
Néringsberikning och néringsdrycker- Delvis X Arbete
pagar

fortydliga med uppgift om med vad och nér
ska framgd i vardplan.
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E-kost (energirik kost) for att undvika
viktnedgang och forebygga/behandla sir.

Delvis

Arbete
piigir

Fall och fallskador

Riskbeddmning Downton fallriskbedémning,

X

Utveckla vardplanerna med uppgift om
problem, mél, planerade och utférda dtgirder
samt utvirdering.

Delvis

Arbete
phgar

Resultatet av riskbedomningen ska framgd i
status under stkord forflyttning

Delvis

Demens

Rutiner- Individuella larm ska efter
véirdplanering ordineras och dokumenteras i
en vardplan,

Delvis

Arbete
paghr

Rehabilitering

ADL status ska goras pé alla i samband med
inflyttning eller ankomst till enheten,

X

Mun- och
tandhilsovard

Sjukskoterska ska anvénda
riskbedémningsinstrument for bedémning av
munhélsa.

Delvis

Dokumentera i status och vid risk uppritta
en virdplan

Delvis

Dokumentera om vardtagare tackat ja eller
nej till munhélsobedémning och av
tandhygienist utférda bedémmingar.

Delvis

Dokumentation

Allménna obligatoriska uppgifter

Delvis

Identitetskontroll enligt gillande foreskrifter

X

Uppgift om samtycke till vem upplysningar
far lamnas.

Delvis

Fullstidndigt namn pd den sjukskoterska som
ansvarar for virden och planeringen av
patientens vird (omvéardnadsansvarig
sjukskdéterska), samt Gvriga berorda.

Delvis

Anamnes (hélsohistoria)

Delvis

Anvinda diagnos sékorden

X

Under ldkemedelsansvar dokumenteras att
sjukskdoterskan tagit 6ver ansvaret for
likemedelshanteringen.

Delvis

Kontakter med andra vardgivare ska
dokumenteras under sdkord pigdende vard.

X

Dokumentera alltid under sékord
Overkénslighet

X

Status

Dokumentera fullstindiga status och
uppdatera vid varje fordndring,

Delvis

Under sékord nutrition ska
munhilsobeddmning, lingd, vikt och BMI
anges och under sbkord elimination
inkontinensutredning ska det som
framkommer i utredningen anges.

Delvis




Riskbeddmning for nutrition, fall, trycksér, X
ADI ~formaga.
Fullsténdiga planer. Koppla dtgérder till Delvis
planen.
Resultatet av riskbeddmningen ska framga i Delvis
status under respektive sokord,
Uppfdljning av vidtagna &tgérder. Delvis X A:;hgfe
pagir
Atgirder De olika s6korden anvénds inte i tillricklig X
utstrickning t. ex véard i livets slutskede,
Atgéirderna ska kopplas till vardplanen. Delvis X Alﬁ'hite
pigir
Epikris Dokumentera en sammanfattning av varden Delvis X Arbete
innan journalen avslutas. pitgir
Journal ska avslutas samma datum som X
paticnten avlider.
Delta i stadsdelens nétverksgrupp for X

journalfdring etc. i VODOK.

Sammanfattning

Det &r i kommunal MAS rapport lémnat en felaktigt negativ bild av utvecklingsarbetet
vid Koppargdrden. Koppargirdens ledning och medarbetare &r viil medvetna om det stora
arbete som krévs for att ytterligare forbétira kvaliteten. Det finns ocksd en stolthet Gver
det stora forbittringsarbete som skett under de tre &r som Carema Care har haft ansvaret

for Koppargarden.

=
ey

Sanna Tidala

T.f. Verksamhetschef

Koppargardens vard- och omsorgsboende
Carema Care
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Yttrande fr&n Carema Cares medicinskt ansvarig sjukskéterska over
- kommunal medicinskt ansvarig sjukskéterskas uppfoljning vid
Koppargardens vard- och omsorgshoende

Inledning

Fredagen den 21 oktober 2011 fick undertecknad den av kommunal medicinskt ansvarig
siukskoterska (MAS) skrivna rapporten 6ver uppfolining av atgirder. Sakgranskning och
svar anmodades, av kommunal MAS, att vara inlimnat fredagen den 28 oktober, vilket

samma dag #ndrades till att vara inlimnat pd méndagen den 24 oktober,

Med den korta tid vi har ait avge ytirande &r det undertecknads ambition att tydligt och

konkret bemdta detta.

Enligt avtal &r ansvarig MAS for Koppargéarden, Carema Cares MAS. Carema Cares
MAS genomfdr arligen och vid behov uppfdljningar, s.k. kvalitetstilisyner, Carema

Cares MAS #r ocksé den som utifran sitt uppdrag regelbundet besoker Koppargirden, har
moten med ledningen och legitimerad personal. Det dr Carema Cares MAS som till
Socialstyrelsen dr anmild som ansvarig MAS for Koppargarden och dr ocksa den som i
sitt uppdrag utfirdar riktlinjer, genomfoér utredningar och eventuella anmélningar enligt
Lex Maria. Carema Cares MAS deltar &ven vid uppftijningar med Socialstyrelsen,

Vérdhygien och Smittskydd.

Carema Cares MAS har sedan 2008 deltagit i Koppargérdens lednings samverkansmdten
med ldkarorganisationen Trygg Hélsa. Frén oktober 2010 till maj 2011 har inga
samverkansmoten forekommit. Ett samverkansmdte genomfordes den 10 maj 2011 och
néstkommande planerades till 14 september 2011, vilket Trygg Hiilsa stillde in.

Kommunal MAS ska enligt avtalet ansvara for uppfoljningen av att kraven i avtalet

sikerstills genom Carema Cares MAS.

Organisation vid Koppargirdens vard- och omsorgsboende
MAS ska pétala om organisationen medfor risk for patientsiikerheten, Under den
pégéende avtalsperioden har undertecknad for Koppargdrdens ledning pétalat synpunkter
kring hur organisationen for hilso- och sjukvarden kunnat bli mer dndamélsentig.

Den nuvarande organisationen ér enligt undertecknads uppfattning dndamélsenlig utifran
det stora boende som Koppargarden #r, och en tydlig forbattring an tidigare,
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Det som bor understrykas ér att det pd Koppargarden alltid funnits en verksamhetschef
utifrén Hilso- och sjukvardslagen (HSL) §29, vilket innebér en verksamhetschef som &r
ansvarig for hilso- och sjukvardens organisation och rutiner upp till och med nivan
legitimerad personal (sjukskéterskor, arbetsterapeuter, sjukgymnaster).

Detta framgér inte av kommunal MAS rapport. Fér 6vrigt hdnvisas nér det gilier
organisationen till yttrande frdn t.f. verksamhetschef Sanna Tidala.

Bemanningen vid Koppargardens vard- och omsorgs boende

Kommunal MAS har dterkommande vickt frdgan med undertecknad angéende
sjukskoterskebemanningen vid Koppargérden. I dessa fragor har undertecknad héinvisat
till Koppargardens lednings avtalsuppfoljningar med stadsdelen.

MAS ansvar for bemanning av legitimerad personal, 1 detta fall sjukskéterskor, dr endast
om det finns skil {or att bemanningen skulle innebira risk for patientsfikerheten. Carema
Cares MAS anser inte att bemanningen av sjukskéterskor pd Koppargarden medfor
ndgon risk for patientsikerheten, Koppargardens sjukskéterskor har omvéardnadsansvar
for ca 8-14 boende var, vilket dr betydligt fdrre dn normalt i 8ldreomsorg oavsett om
utforaren dr kommunal eller privat.

For ovrigt hiinvisar undertecknad nir det giller bemanningen till ytirande frdn t.£
verksamhetschef Sanna Tidala.

Nuliget i september 2011

Kommunal MAS uteldmnar ndgot mycket viktigt, som regelbundet ér avrapporterat till
henne och det dr den sedan 1% &r pdgdende konflikten mellan legitimerad personal och
Koppargéardens ledning 4 ena sidan och ldkarorganisationen & den andra. Denna konflikt
har beskrivits i tidigare dokument inléimnat till stadsdelen den 4 oktober 2011.

Undertecknad var i september i kontakt med Socialstyrelsen om att den pagéende
konflikten #r en allvarlig risk for patientsikerheten. Carema Cares kvalitetschef har dven
skickat till Socialstyrelsen med 6nskemal om en oberoende tillsyn genomford av
myndigheten, Se bilaga 1.

I juni 2011 genomfordes kvalitetstillsyn vid Koppargérden, av tre av Carema Cares
MASar. Detta med syfte att tillticklig tid lades pa kvalitetstillsynen sé resultatet gav en
sd tydlig, genomgripande och transparent rapport som mdjligt. Se bilaga 2.

Vid uppfoljningen, av hilso- och sjukvérden samt av &tgérder enligt Qusta-rapporten,
den 21 september 2011 genomfdrdes denna av fyra av Carema Cares MAS ar, Med andra
ord sé granskades hélso- och sjukvarden vid Koppargirden under en hel dag, av fyra
MASar. Se bilaga 3.

Nedan foljer en sammanfattning per viningsplan fran uppfdljningen den 21 september,
som &r en noggrann uppfoljning dér varje Carema Care MAS endast dgnade sig &t tvd
vaningsplan under en heldag. Fér mer utforlig dokumentation fran uppfoljningen
hénvisas till bilaga 3.
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Plan 1 och 2

Léikaren

Det framkommer synpunkter fran sjukskéterskorna angdende brister 1 ldkarsamverkan dd
l3karen ofta kommer for sent, tillgdngligheten per telefon brister och likaren undviker att
prata med néirstiende. Likaren kommer ofta inte och tittar pd boende akut utan ber
sjukskoterskan att skriva remiss och rontgenremiss och skicka in till sjukhus, Ansvarig
lakare har 4ndrat rutinerna for likemedelsordinationer pa apodosrecept sista veckan och
foljer inte tidigare vedertagen rutin.

Léikemedelshantering

Generellt s& mirks en kvalitetsforbitiring nér det giller foljsamheten till aktuella
signeringslistor och ordinationshandlingar och det rider mycket god ordning i pArmarna
och i likemedelsrummen.

Dokumentation

Det mirks en generell kvalitetsforbittring nér det galler dokumentationen. Legitimerad
personal gor riskbedémningar och upprittar omvardnadsplaner utifrdn problem, risker
eller resurser och tydliggdr mél med atgérder i en stOrre omfattning &n tidigare.

Fortsatta utvecklingsomrdden

Fortsatta ntvecklingsomréden: -

- siikra att det alltid finns dokumenterade uppfoljningar angdende nufritionen for
respektive kund

- siikra att det alltid finns dokumenterade uppfoljningar angdende sarvard for respektive
kund

- siikra att det alltid finns dokumenterade uppfoljningar angdende risker for respektive
kund

- stick-kontroller av dokumentationen for att identifiera sjuksk&terskornas behov av
kompetensutveckling nér det géller tekniken i Vodok och vid behov handleda
legitimerad personal angiende detta

- folja upp rutinerna gillande ordinationshandlingar tillsammans med ansvarig likare

- siikra rutiner och samverkan med ansvarig likare

- f6lja upp och sikerstilla avvikelsehanteringen i Vodok

Den nya organisationen med avgrinsade ansvarsomriden for respektive enhetschef
skapar nu forutsétiningar for ett systematiskt uppféljningsarbete med egenkontroller av
de prioriterade utvecklingsomrddena som #r identifierade sedan tidigare och finns pd
aktuell dtgirdsplan,

Christina Lindberg
Kvalitetsutvecklare och medicinskt ansvarig sjukskoterska
Carema Care

Plan 3 och 4

Likaren

Samverkan med likarorganisationen: Sjukskoéterskoma uppger att det rdder brister i
samverkan med likaren. Man berittar att det inte alltid &r sé 14tt att samarbeta med
likaren di denne dr svér att nd pa telefon. Kontakten med nérstdende och samtal med
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nérstdende har likaren varit ovillig till. Sjukskdterskorna uppger ocksa att det finns
ngslan for att kontakta likaren eftersom man inte vet hur reaktionen blir,
Ansvarig likare har dndrat rutinerna for lakemedelsordinationer p4 apodosrecept sista
veckan och foljer inte tidigare vedertagen rutin.

Litkemedelshantering

Det finns tydliga arbetsrutiner som &r viil kiinda hos alla sjukskéterskor, bra fljsamhet
till akivella signeringslistor och ordinationshandlingar och det 4ir mycket god ordning och
reda i pdrmarna och i likemedelsrummen,

Dokumentation

Stor forbittring néir det galler riskbedGmningar och uppriittande av omvardnadsplaner
utifréin problem/risker, man formulerar mal med dtgérder i betydligt stérre utstriickning
in tidigare, ‘

Informationséverforing sker muntligt mellan sjukskoterskorna och man liser det skrivaa
i Vodok,

Kompetensutveckling
Kompetensutveckling pagar nér det gélier nutrition, trycksér och inkontinensvird,

Fortsatta utvecklingsomrdden

Det fortsatta forbattringsarbetet utifrin att sikra s att:

- dokumenterade uppfoljningar angdende risker for respektive kund gérs

- dokumenterade uppftljningar angdende nutritionen for respektive kund gtrs

- dokumenterade uppfoljningar angdende sérvard for respektive kund gors

- ratinerna gillande ordinationshandlingar f6js upp tillsammans med ansvarig I&kare
- rutiner och samverkan med ansvarig likare fungerar optimalt

- avvikelser skrivs i Vodok och att bearbetning och uppfoljning fungerar

Lena Ritzén Jonsson
Kvalitetsutvecklare och medicinskt ansvarig sjukskéterska

Carema Care

Plan 5 och 6

Likaren

Samverkan med l#karorganisationen: Sjukskoterskorna uppger att det rader brister i
samverkan med l&karen man berdittar att det r inte alltid s litt att samarbeta med
ldkaren dd denne ir svar att nd pa telefon. Kontakten med niirstiende och samtal med
nirstdende har Iikaren varit ovillig till. Sjukskéterskorna uppger ocks att det finns
dngslan for att kontakta ldkaren eftersom man inte vet hur reaktionen blir,

Ansvarig likare har &ndrat rutinerna for likemedelsordinationer pd apodosrecept sista
veckan och foljer inte tidigare vedertagen rutin.

Likemedelshantering
Det finns tydliga arbetsrutiner som &r vil kdinda hos alla sjukskdterskor. Det #r god
ordning pé expeditionen, lakemedelsrummet och i de dokument som kontrolleras.

Kompetensutveckling
Kompetensutveckling pagér nér det giller nutrition, trycksdr och inkontinensvard.



Fortsatta utvecklingsomrdden

Uppfoliningar (egenkontroller) bor ske ofta och systematiskt av enhetens ledning.
Det fortsatta forbattringsarbetet utifidn att sikra sa att:

- samtliga medarbetare genomgér utbildning géllande basala hygienrutiner.

- det inte rader oklarheter kring ordinationer fran likare och att rutinerna géllande
ordinationshandlingar foljs upp tillsammans med ansvarig likare,

- rutiner kring informationstverforing efterlevs.

- kassera inaktuelia likemedel

- rutiner och samverkan med ansvarig likare fungerar optimalt

- ayvikelser skrivs i Vodok och att bearbetning och uppféljning fungerar

Maria Green Gadelius
Kvalitetsutvecklare och medicinskt ansvarig sjukskdterska
Carema Care

Plan 7 och 8

Allménna intryckt

Detta ér en uppfoljning av den kvalitetstillsyn som gjordes p& Koppargarden juni 2011.
Det &r en kvalitetshdjning sedan forra tillsynen och sjukskéterskorna som jag tréffar r
lugna och fortroendeingivande.

Kvalitetssjukskoterskan, anstélld i Carema sedan lénge men bérjat pd Koppargarden i
maj har tillsammans med de andra sjukskéterskorna arbetat med att ta fram och
genomfora processer kring bland annat madrasshestéllningar och inkontinensvard,

Hygien
Kvalitetssjukskoterskan arbetar dven med att implementera och att tydliggora de basala
hygienrutinerna och sarvardsrutinerna.

Nutrition
Nutritionsbehandlingar ses ocksé Over nu och kostchefen for Tibble kék och kik kommer
for att utbilda och Carema Cares Dietist dr inbokad for att stotta sjukskoterskorna

Fortsatta utvecklingsomrdden

- Vara med pé regelbundna likemedelsgenomgangar som lékaren ska initiera

- Fa Klart att alla har réitt inkontinenshjdlpmedel och att utprovningen &r dokumenterat.

- Fortsitta att genomfora sjdlvskattning {6r basala hygienrutiner

- Skriva ner den lokala rutinen f6r medicintekniska produkter

- Initiera medicinsk vérdplanering vid vard i livets slut

- Se 6ver s4 att alla kunder fir en individuellt anpassad kost efter kostregistreringen och
att det dokumenteras.

- Alla hélso- och sjukvardsavvikelser ska registreras i det elektroniska systemet och
foljas upp pé ett professionellt sitt

Kristina Alexandersson
Kvalitetsutvecklare och medicinskt ansvarig sjukskéterska
Carema Care



Den 19 september dverlimnade kommunal MAS till Carema Cares MAS en lista av
individdrenden som lékarorganisationen 6verlimnat till henne. Sex av Carema Cares
MASar har genomfort journalgranskningar och interna utredningar utifrin
individirenden limnade av likarorganisationen. Resultatet av dessa individérenden, som
av integritetsskiil méaste sekretessbeliggas, limnas till stadsdelen den 25 oktober 2011.
Tid for genomgéng av individirenden i detalj ska bokas med stadsdelen.

Atgiirder genomfirda utifrin Qusta-rapporten frin hissten 2010

Kommunal MAS genomforde tillsyn enligt kvalitetsinstrumentet Qusta i oktobes/
november 2010. Qusta-rapporten efter den tililsynen 6verldimnades 2011-03-30 till
Koppargirdens ledning och Carema Cares MAS.

Carema Cares MAS har regelbundet folit upp Koppargérdens atgirdsplaner med
anledning av Qusta-rapporten

Som ovan beskrivits har tre av Carema Cares MASar genomfort kvalitetstillsyn och
dédrmed uppfdljning av hilso- och sjukvirden i juni 2011. Den 21 september 2011
genomfdrde fyra av Carema Cares MASar uppfoljning av hiilso- och sjukvérden samt av
atgirder enligt Qusta-rapporten. Se bilaga 2 och 3.

I ovan némnda kvalitetstillsyn och uppfolining framgér betydligt stérre framsteg i
atgirderna én vad som anges i kommunal MAS rapport. Carema Cares MASar har alltsd
en annan uppfattning &n kommunal MAS, Carema Cares MAS har pétalat i sina
rapporter fran kvalitetstillsyner, senast i juni om vikten att sikra egenkontroll av tidigare
vidtagna atgérder, vilken kommunal MAS inte omnéimner i sin rapport, Tf
verksamhetschef for Koppargarden och Carema Cares MAS har 1 juli 2011 skickat en
redovisning angfende egenkontroller till Socialstyrelsen, Denna redovisning r fiven
dverldmnad till kommunens MAS och stadsdelen i juli 2011, vilket inte kommunens
MAS néimner ndgot om 1 sin rapport.

For ovrigt s hinvisas till t.f. verksamhetschef for redovisning av det nuvarande liget i
genomftrande av Atgirder enligt Qusta-rapporten.

(L

Christina Lindberg
Medicinskt ansvarig sjukskoterska
Carema Care
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Alt,
Helena Gustafsson
Borje Ferlander

Onskemal om oberoende tillsyn snarast vid Koppargardens vard- och
omsorgsboende i Hassélby Vallingby stadsdélsférvaltaing

"Carema Caie 6nskar att en oberoeride tiltsyn genomfSs snarast av Socialstyrelsen vid
Koppargardens vard- ocl omsorgsboende med anledning av den aktuella situationen,

Carema Cares kvalitetsavdelningen och fuisktion for medicinskt apsvarig sjukskoterska
har génomfort kvalitetstiflsyn arligen, sedan 6vertagandet i september 2008, och senast i
Juni 2011 med wppfBljning i september 2011.

Aven den kommunala miedicinskt angvariga sjukskétedskan har genomidt uppfdliningar.

Tt

Lena Fréi holtz
Kvalitetschef
Carema Care




