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Sammanfattning
Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och Kvalitetsansvarig for rehabilitering (KAR) har
genomfort en kvalitetsuppfoljning av verksamhetens halso- och sjukvard.

Beslutsforslag

Vard- och omsorgsnimnden beslutar att:

1. Notera rapporten Kvalitetsuppfoljning av halso- och sjukvirden vid Enebackens aldreboende
2018-11-13 till protokollet.

2. Overlimna rapporten till berord virdgivare for kinnedom.

3. Uppfoljning av utvecklingsomriden med handlingsplan sker 1 det I6pande uppfoljningsarbetet pa
forvaltningen.

Bakgrund

Hosten 2017 genomforde KAR och MAS en granskning av hilso-och sjukvard pa Enebackens
aldreboende. Utifran de brister som da identifierades upprittatedes en gedigen handlingsplan.
Direfter har verksamheten foljts upp med tita kontroller. Resultatet ar sammanstallt november 2018

1 en ny granskningsrapport.

Forvaltningens slutsatser
Efter att Temabos hogsta ledning under hosten arbetat aktivt ute i verksamheten, har det skett stora

forbattringar som medfort att forvaltningen kanner ett fortroende for att Temabo fortsittningsvis
kan bedtiva en god och siker vard. En stor kvalitetshojning ir anstillningen av en dietist. Dietisten
tillfor en hog kvalitet till verksamheten utifran sin funktion. Dietisten har en bred kompetens och

arbetar med hela maltidsprocessen, utbildar personalen och gor individuella bedémningar.

Flera punkter har atgirdats i handlingsplanen. Utvecklingsomraden som kvarstar ska verksamheten
arbeta vidare med. MAS och KAR fortsitter med tiata uppféljningar i form av inspektionsrundor,
planerade och oplanerade besok, moten med verksamhetsansvarig samt intervjuer med personal for

att sakerstilla kvaliteten i verksamheten.
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Kvalitetsuppfoljning av halso- och sjukvard vid Enebackens
aldreboende 2018

Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och Kvalitetsansvarig for rehabilitering
(KAR) ansvarar for att kontinuerligt f6lja upp kvaliteten avseende hilso- och
sjukvird 1 sirskilda boendeformer inom kommunen.

Kvalitetsuppfoljning under ar 2018 har utgatt fran den handlingsplan som
utformades utifran kvalitetsuppfoljning ar 2017. Handlingsplanen var gedigen och
verksamheten har f6ljts upp under hela aret i genomsnitt 2 ginger per manad for att
kontrollera att verksamheten gor framsteg i sina forbattringsatgirder.
Uppfoljningarna har skett via samverkanmoten med ledningsorganisation samt
planetade och oplanerade besok i verksamheten. Vi har inspekterat utrymmen utifran
hygienperspektiv, list igenom rutinpirmar, fort samtal med omsorgspersonal, halso-
och sjukvirdspersonal, bide enskilt och i grupp. Vi har haft samtal med boende pa

somatiska avdelningar.

Syftet med uppfdljning ir att stimulera till staindig forbittring och vidareutveckling

inom hilso-och sjukvardens omrade.

Kort om verksamheten

Enebacken ir ett dldreboende med 108 ligenheter som drivs pa entreprenad av
Temabo AB sedan april 2017. Huset bestar av tre vaningsplan samt kéllarplan. Pa
vatje vaningsplan 4r det uppdelat i fyra enheter med nio boende vardera. Nio enheter
har demensinriktning och en enhet somatik samt en enhet demens korttids/
vixelvird och en somatisk korttids/vixelvard. Enebacken har aven dagverksamhet
”Hornan” for personer med demenssjukdom.

Verksamhetens personal bestar av en verksamhetschef, enhetschef HSV (halso-och
sjukvard), enhetschef MAR (medicinskt ansvarig for rehabilitering) samt enhetschef
SAS (socialt ansvarig socionom), sjukskoterska, arbetsterapeut, fysioterapeut, dietist,
underskoterskor, vardbitraden, teamledare, temacoacher och lokalvardare.

Pa vatje enhet med nio boende arbetar tre underskoterskor och virdbitriden dagtid,
vardagar och helger. Omvirdnadsansvarig sjukskéterska har ansvar for tva
intilliggande enheter, vilket motsvarar 18 boende. Det blir da tva sjukskoterskor per
vaningsplan mindag till fredag dagtid. Kvillar, helger och natter arbetar en

sjukskoterska 6ver hela huset.
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Sammanfattning

Temabo tog 6ver verksamheten i april 2017. De har haft kinningar med
personalomsittning i ssamband med att tva nya aldreboenden 6ppnade 1 kommunen
november 2017. Frimst har det gillt sjukskoéterskor samt omsorgspersonal, men laget
ir nu mer stabilt. Dock finns det problem med tillsittning av fast personal vad galler
rehabiliteting. Det gir inte att f4 tag i varken arbetsterapeuter eller fysioterapeuter,
inte ens bemanningsforetag har i tillricklig mangd. Det ir ett gemensamt problem f6r
flera av vara verksamheter. Enebacken har dven haft rotation i ledningsorganisation.

I nuliget saknas delvis enhetschefer, rekrytering pagir. Denna brist pa kontinuitet ar
en av de stora orsakerna till de ménga brister som fanns vid kvalitetsuppfoljning ar
2017 och anledning till att beh6va folja upp verksamheten under lingre tid.
Verksamheten gor framsteg i halso- och sjukvirdsperspektiv, men de hade varit
storre med stabilitet i ledningsorganisationen. Verksamheten har tagit krafttag med
att uppfylla de krav som finns i avtalet med t.ex. rekrytering av manga funktionet,
men som inte ingir i denna uppfoljning. De har ocksa fatt ta 6ver somatisk
korttidsvard med kort varsel och darmed kott tid pa sig for att forbereda sig pa det.
Arbetssittet dr annorlunda mot sarskilt boendeenheter med fler halso-och
sjukvardsuppgifter, mer administration samt planeringsarbete med bistindsenheten
och primarvard. Detta 6ppnade ocksa strax innan sommaren, vilket ar extra tufft.

Hela verksamheten speglas av att det fortfarande saknas skriftliga lokala rutiner som
ir aktuella. Personalen utfor arbetet efter rutiner som de sjilva har i minnet utifran

tidigare arbetsplatser samt vad de fatt lira sig vid inskolning.

Ledningsorganisation 4r medveten om detta och har dirfor avsatt , som i ett projekt
fram till december ménad, tva 50 %-tjanster inom halso-och sjukvard som bara
arbetar med att skriva nya rutiner och implementera dem. De kartligger ocksa behov
av kompetenser i verksamheten och ordnar utbildningar till personal (t.ex. utbildning
i Senior Alert, HLR osv). Verksamheten behover arbeta thop sig till en hel enhet dér
rutiner och arbetssitt genomsyrar hela verksamheten. De ska hitta arbetssatt dar

samtlig personal arbetar som ett team kring de boende.

Ledningen ar positivt installd till insyn av kommunens MAS samt KAR. De
vilkomnar granskningar da de ser det som en mojlighet att utveckla verksamheten.

MAS samt KAR kommer folja verksamheten regelbundet med samma metoder som
tidigare samt kriva in aterkommande uppdaterade handlingsplaner for att se att
verksamheten gor framsteg. Detta dr en del av socialfétvaltningens ordinarie

uppfoljning av verksamheter utifran de behov som finns.
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Resultat av kvalitetsuppféljningen

I. Samverkan och informationséverforing

Upptyllda utvecklingsomriden:

Likemedelsgenomgangar ska ske minst1 ging/ 4r men var vid tidigare granskning

kraftigt forsenade. Nu nistan 1 fas.

Kvar att urveckla:

Iokal 6verenskommelse med Legevisitten samt avtal ska vara kind av alla hilso- och
sjukvardspersonal och tillgingliga. Finns ingen rutin/checklista dir detta it medtaget

for nyanstilld personal.

2. Likemedelshantering

Upptyllda utvecklingsomriden:

Individuell bedémning samt dokumentation i patientjournal om vem som

ansvarar for lakemedel finns.

Kvar att utveckla:

Sikerstilla att rutiner vad giller likemedel implementeras i verksamheten hos
all hilso-och sjukvirdspersonal. Omsorgspersonal som utfor hilso-och
sjukvardsinsatser kanner ¢j till skriftliga rutiner.

3. Delegering

Upptyllda utvecklingsomrdden:

Rutin finns for delegering som dr implementerad 1 verksamheten inom

sjukskoterskans ansvarsomrade.

Delegeringsansvar ansvarade tidigare en sjukskoterska for inom hela verksamheten.
Nu har vatje omvardnadsansvarig sjukskoterska hand om delegeringar pa sina tva

enhetet. Nattsjukskéterska delegerar till nattpersonal.

Kvar att utveckla:

Saknas fortfarande delegeringar inom rehabilitering.
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Omsorgspersonal kanner att de inte har tid att trina de boende vilket leder till att
ordinerade uppgifter sallan utfors, speciellt pi helger di inte rehabiliteringspersonal
finns pa plats. Utfors inte arbetsuppgiften ska avvikelse skrivas, vilket inte gors nu.

Vardagstrining och ett rehabiliterande arbetssitt bor vara en sjilvklarhet 1

verksamheten.

4. Avvikelse

Upptyllda utvecklingsomrdden:

Det finns rutiner {or avvikelse. Avvikelser hanteras direkt och diskuteras sedan pa

kvalitetsforum som halls regelbundet.
Kvar att urveckla:

Avvikelserutinen foljs inte av samtlig personal och de olika enheterna gor pa olika
satt. Omsorgspersonal glommer bort ibland att vid fall ska alltid sjukskoterskan
tillkallas innan de Ffir flytta den boende, oavsett hur det gatt till.

Forslag pa att anvinda sig av fallronder som en del i forbattringsarbete for okad

patientsakerhet. Fallronder frimjar teamarbete.

5. Medicinteknisk produkt (MTP)

Upptyllda utvecklingsomriden:

Inventarielista finns digitalt for arbetsteknisk utrustning, forskrivningsbara

hjilpmedel eller dir rehab har ansvaret.
Kvar att utveckla:
Rutiner for rengoring av M 1T som sjukskoterskorna ansvarar for.

Rutiner for rengoring av M'TP som anvinds av flera boende och som

rehabiliteringspersonal ansvarar for.

6. Hygien

Upptyllda utvecklingsomriden:

Hygienutrymmen som skolj, tvittstugor och forrad har frischats upp och foljer nu
Vardhygiens rekommendationer utifrin de mojligheter som finns i befintliga lokaler.
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Rutinlistor samt signeringslistor finns fér daglig stidning samt veckostadning for
skolj och tvittstuga.

Kvar att utveckla:

Helhetsgrepp vad giller djur i verksamheten. Det finns faglar, fiskar och
personalhund i verksamheten. Djur ir ett trevligt inslag for de boende, men det finns
omfattande lagstiftning kring detta. Detta maste f6ljas. Svensk forening for
Virdhygien (SFVH) har rutiner som kan anvindas, se hemsida.

Rutiner for stiderskans arbetsuppgifter saknas. Finns rekommendationer pa SFVH:s

hemsida.
Egenkontroller saknas.

Det saknas diskdesinfektor. Vardhygien rekommenderar diskdesinfektor for att
kvalitetssikra renlighetsgrader pa flergangsprodukter. An mer aktuellt f6r verksamhet

som driver somatisk korttidsvird.

Skriftliga rutiner saknas for rengoring av traningsredskap som anvinds 1 behandling
samt M1P som anvinds av flera, t ex transportrullstol, sittvag och akutlyftsele.

7. Rehabilitering

Uppfyllda utvecklingsomriden:

Utbildning av forflyttningsteknik och hjdlpmedel for personal, inklusive vikarier, har

genomforts.

Kvar att utveckla:

Sikra personaltillging inom rehabilitering,

Tydliggora fysioterapeuten och arbetsterapeutens roll pa sarskilt boende.

Fysioterapeutiska fallriskbedomningar och rehabplaner behéver upprattas och /eller

foljas upp.

8. Demens

Upptylida utvecklingsomriden:

Implementerad rutin finns for skyddsatgarder.
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Etikforum halls regelbundet av kurator for att diskutera etiska dilemman som

uppstar.
Kvar att utveckla:

Att samtlig personal kiinner till och atbetar utifran de Nationella riktlinjerna for

demenssjukdom.

Strategi for utbildning och fortbildning av personal, samtliga yrkeskategorier, som

arbetar pa demensavdelning.

9. Fallprevention

Upptyllda utvecklingsomriden:

Kvar art utveckla:
Att anvanda kvalitetsregistret Senior Alert.

Teamarbete vad giller fall. Forslagsvis fallronder med likarorganisation pa

regelbunden basis med samtliga yrkeskategorier nirvarande.

Sikra tillgang av rorelselarm och trygghetslarm sa att det finns till samtliga boende

som ska eller behover ha det.

10. Trycksar

Upptyllda utvecklingsomriden:

Kvar atr utveckia:

Saknas fortbildningsplan for sjukskoterskor vad giller sarvard. En sjukskoterska har

specifik utbildning inom sarvard men kan ej ordinera saromlaggning.
Saknas sarvardsansvarig.

Att anvinda kvalitetsregistret Senior Alert
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I . Nutrition

Upptyllda utvecklingsomriaden

Dietist finns nu anstilld 1 verksamheten pa 100 %. Hon ansvarar utifran de krav som
ar kommunens ansvarsomride inom basal nutritionsbehandling. Dietisten utbildar
personalen, gor maltidsobservationer samt andrar dar det behdvs for att sikra en god
nutrition for de boende utifrin varje individs specifika behov.

Egenkontroller finns, t.ex. nattfastematning 6ver tre dygn.
Kvar att utveckla:

Att anvanda kvalitetsregistret Sentor Alert.

12.Mun- och tandhilsovard

Upptyllda utvecklingsomriden

Personal far munhalsoutbildning som ingar 1 avtalet med landstinget.

Kvar atr utveckia

MAS gor nu en kartlaggning av munhalsa av samtliga vardgivare. Samtliga vardgivare
har fatt i uppdrag att analysera verksamhetens statistik och en handlingsplan med
forbittringsatgirder. Arbetet pagar.

Registrera 1 Senior Alert.

|13.Kontinens

Upptyllda utvecklingsomriden:

Sjukskoterska finns nattetid som dr utbildad inom inkontinensvard.

Kvar att urveckla:
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Sjukskoterska med utbildning inom inkontinens som kan arbeta med kvalitets-och

forbattringsarbete samt gora individbedomningar.

14, Vard i livets slutskede

Uppftylida utvecklingsomriden:

Kvar att urveckla:

Saknas rutin for vard i livets slut utifrin nationellt kunskapsstéd. Det finns dock

rutiner vad galler likemedel vid livets slutskede fran lakarorganisationen.

Anvinda sig av palliativa registret for registrering. Detta ska sedan gas igenom med

likarorganisationen tva gﬁnger/ ar enligt avtal.

15. Dokumentation

Upptylida utvecklingsomriden

Sjukskoterskorna har fatt lisbehorighet till Take Care, journalsystemet som

lakarorganisationen, vardcentralerna och sjukhusen i Stockholm anvinder.
Kvar att utveckla:
Rutin for arkivering och gallring av HSI.-dokumentation

Saknas egenkontroller samt kollegiala granskningar.

Annika Manriquez

e Ol Iteee—

Medicinskt Ansvarig Kvalitets Ansvarig
Sjukskoterska for Rehabilitering

Mia Morén
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