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SAMMANFATTNING 
 
Rapporten redovisar resultaten av en kartläggning som de medicinskt ansvariga sjuksköterskorna 
(MAS) gjort av hälso- och sjukvårdsinsatser/kvalitetsindikatorer i särskilda boendeformer för 
äldre (sjukhem, ålderdomshem, gruppboenden och servicehus) i de fem stadsdelarna ; Farsta, 
Hägersten, Liljeholmen, Vantör och Älvsjö. Kartläggningen genomfördes via enkät till 
sjuksköterskor under vecka 41 i oktober 2004. Undersökningen genomfördes för sjunde året i 
rad. De hälso- och sjukvårdsinsatser/kvalitetsindikatorer som ingick i enkäten var överlämnande 
av läkemedel, vissa läkemedelstyper, nutrition, tandvård, hud, inkontinens, infektioner, fall/ 
fallskador och övriga omvårdnadsbehov. Även antalet boende som var inskrivna i 
hemsjukvården på respektive boendeform ingick i enkäten. Vidare efterfrågades enheternas 
kvalitetsmål för hälso- och sjukvård samt dimensionering av hälso- och sjukvårdspersonal. 
 
Resultatet visade att det totalt fanns 2064 boende vid de särskilda boendeformerna för äldre i de 
fem stadsdelarna varav 1795 personer var inskrivna i hemsjukvården.  
Kartläggningen visade att fler än tre fjärdedelar av de inskrivna behövde hjälp med 
läkemedelshantering. Undersökningen visade också att fler än sex av tio vårdtagare hade en hög 
läkemedelskonsumtion, dvs intog fem eller fler läkemedel per dag. 
Knappt hälften av vårdtagarna var i behov av hjälp/tillsyn vid näringsintag.  
Närmare sju av tio vårdtagare hade kontinuerlig kontakt med tandvården. Antalet trycksår var 
lågt och en minskning kunde konstateras jämfört med föregående års undersökning.  
Knappt tre fjärdedelar av vårdtagarna var inkontinenta, även detta var en minskning. 
Knappa hälften av vårdtagarna hade individuellt utprovad rullstol för permanent bruk.  
Årets undersökning visade en klar minskning av antalet vakanta sjukskötersketjänster.  
 
De utvalda kvalitetsindikatorerna visade en förbättring för vårdtagarna inom de flesta områdena. 
Andelen riskbedömningar var fler och dokumentationen hade förbättrats väsentligt. Vår slutsats 
är att den gynnsamma situationen med en bättre kontinuitet på sjuksköterskesidan med färre 
vakanser spelar en avgörande roll för kvaliteten av den enskildes vård och omhändertagande.  


