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Sammanfattning

Gamlebo vard och omsorgshoende — profil har fortsatt haft tva
heltidssjukskéterskor vilket har gett battre forutsattningar for bl. a.
utveckling av kvalitetsarbete samt sakerhetsstéllandet av patientséker
ldkemedelshantering. Detta har gjort att avvikelser har minskat och att
vi nu har en val fungerande kontroll av narkotikaklassade lakemedel.
Delegeringsarbetet fungerar val och foljer gallande riktlinjer.

Teammaten pa avdelningarna som bestar av sjukskoterskor och
omvardnadspersonal, samt aven vid vissa tillfallen gruppledare och
bitrddande enhetschef, har utokats till varje vecka for att ytterligare
sakerstalla vardkvaliteten och ett gemensamt arbetssatt.

De boende har haft mgjlighet att besvara en brukarenkét vars resultat ar
analyserat och handlingsplan framarbetat pa arbetsplatstraffar.

Vi har jobbat aktivt med att de boende som har Hepatit C ska lankas till
infektionsmottagningen pa KS Huddinge sjukhus och dar behandla sin
smitta. Det har resulterat i att fyra boende under 2019 nu har helt utlakta
Hepatit C.

Vi har jobbat mycket med motivationsarbete i vart samarbete med vart
mobila tandvardsteam Oral Care, vilket inneburit att sa gott som alla
boende nagon gang under 2019 munhéalsobedomts eller besokt
tandhygienist/tandlakare.

Nar det galler de dvergripande malen for 2019 sa ar de uppnadda:

Fortsattning bemanning av tva sjukskaéterskor, vilket ar
grundbemanning och finns i budget.

Samarbetet med andra vardgivare och socialtjanst genom samordnad
individuell planering (SIP), kan nu s&gas vara etablerat men kommer att
fortsétta utvecklas.

Boendet fortsatter att arbeta aktivt med att inkludera
anhdoriga/godman/forvaltare i samarbetet kring de boende. Detta har
visat sig vara komplicerat da de boendes familjer ofta ar splittrade eller
narstaende saknas. Vi planerar att fa till ett méte till hosten 2020.

Det kontinuerliga arbetet med att lagga in avvikelser i VODOK fortgar
och f6ljs upp av medicinsk ansvarig sjukskaterska (MAS) pa
regelbundna méten.



Lakemedelsvagnarna har fatt nya las och fatt underhall. Arbetet med att
infora parmsystem fortgar.

Ett antal konkreta mal &r uppsatta for 2020. De galler ytterligare
forbattringar av patientsiakerheten och pa nagra punkter ar de en
fortsattning pa malen ovan.

STRUKTUR

Overgripande mail och strategier
SFS 2010:659,3 kap. 1 § och SOSFS 2011:9, 3 kap.

Socialnamnden ska vid Gamlebo bedriva en jamlik vard. De boende ska
erbjudas en god och saker vard genom ett aktivt patientsakerhetsarbete
kopplat till boendets vardegrund.

Organisation och ansvar
SFS 2010:659,3 kap. 9 § och SOSFS 2011:9, 7 kap. 2 §, p 1

Bitradande enhetschef ansvarar for att verksamheten tillgodoser hdg
patientsékerhet, god kvalitet och effektivitet. Bitrddande enhetschef har
det 16pande ansvaret for att verksamheten uppfyller de krav medicinsk
ansvarig sjukskaterska stéller, utifran att den enskilde ska tillforsakras
en god och saker vard.

Medicinsk ansvarig sjukskdterska (MAS) ansvarar for att det finns
rutiner for:

Att kontakt tas med lakare eller annan hélso- och sjukvardspersonal nar
en patients tillstand fordrar det, att beslut om att delegera ansvar for
varduppgifter ar forenliga med sakerheten for patienterna, att anmélan
gors till den ndmnd, som har ledningen av hélso- och
sjukvardsverksamheten, om en patient i samband med vard eller
behandling drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av allvarlig
skada eller sjukdom.

Att patienterna far en siker och d&ndamalsenlig hélso- och sjukvard av
god kvalitet inom kommunens ansvarsomrade.

Att journaler fors i den omfattning som foreskrivs i patientdatalagen
Att patienten far den hélso- och sjukvard som en lakare forordnat om.

Att rutinerna for lakemedelshanteringen &r andamalsenliga och val
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fungerande.

Sjukskoterska foljer kontinuerligt upp sitt dagliga arbete samt utfor
risk- och preventionsbeddmningar for respektive patient. De ansvarar
ocksa for att insatser av hélso- och sjukvard utférs och maluppfyllelse
fortlopande utvarderas.

Samverkan for att forebygga vardskador
SOSFS: 2011:9,4 kap. 6 §, 7kap. 2§ p 3

Enligt gallande regelverk finns samverkanséverenskommelse upprattad
med landstinget avseende lakarmedverkan. Overenskommelsen reglerar
insatsernas omfattning och innehall, bland annat avseende
tillganglighet, uppféljning av behandlingsinsatser,
lakemedelsanvandning och medicinsk vardplanering.

Detta innebar for Gamlebo att en allmanlékare finns pa plats en
férmiddag varje vecka.

Enligt 6verenskommelsen ska dven en psykiater finnas tillganglig for
konsultation med besdk pa boendet var 14:e dag.

Landstinget har inte heller i ar kunnat fullfélja atagandet fullt ut men
rond har anda kommit till stand ungefar varannan manad.

Patienterna pa Gamlebo har fri medicin, kostnaden star Gamlebo for.

Vad galler sjukskoterska under jourtid finns ett avtal med nérliggande
aldreboendet Stureby vard- och omsorgsboende om
beredskapssjukskoterska kvallar, natter och helger. Gallande tillgang till
arbetsterapeut och fysioterapeut finns ett avtal med Stureby Rehab.

For att underlatta samarbete mellan olika aktérer samt géra patienterna
delaktiga forsoker Gamlebo ha samordnade individuella planer. Ett
flertal sddana maéten har genomforts men kan fortsatta att utvecklas.
Mycket av kontakten med anhoriga, god man och forvaltare sker via
telefon eller pa plats av kontaktpersonen.

Regelbundna teammaoten har under 2019 etablerats som en arbetsform.
Varannan vecka tar kontaktpersonen, tillsammans med 6vrig personal
och sjukskaterskor, upp en specifik boende med genomgang av
genomforandeplan, riskanalyser och diskussion om forbéattringar av
varden kring denne.

Patienters och nirstiendes delaktighet
SFS 2010:659 3 kap. 4 §

Nar det galler anhorigkontakt sa ar verkligheten den att det inte finns sa
manga narstaende till de boende pa Gamlebo. Under 2019 har darfor
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inget informationsmate hallits men nér det galler nagra boende sa har
anhoriga bjudits in for samtal och presentation av boendet. Arbetet med
att forsoka ordna ett informationsméte for anhériga och inte minst gode
man fortgar dock.

Hiilso- och sjukvardspersonalens rapporteringsskyldighet
SFS 2010:659, 6 kap. 4 § och SOSFS 7 kap. 2 §p 5

Alla medarbetare pa Gamlebo har kunskap om rutiner for rapportering
av avvikelser och har skyldighet att rapportera och direkt atgarda en
handelse. Nar en avvikelse beddms som allvarlig rapporteras detta till
bitradande enhetschef som i sin tur tar stéllning till om informationen
fors vidare till éverordnad chef och uppdragsgivaren. Om det &r en
allvarlig halso- och sjukvardsavvikelse rapporteras detta till medicinsk
ansvarig sjukskoterska.

Vid inflyttning och 6ver tid genomfors relevanta riskbedémningar av
omvardnadsansvarig sjukskoterska. Vid identifierad risk upprattas
normalt en halsoplan som kontinuerligt f6ljs upp. Pa Gamlebo finns
dock en inbyggd svarighet att férebygga fall och undernaring da
patienterna ofta har ett pagaende substansbruk. Manga av fallen beror
pa berusning och det &r svart att kunna folja upp patienternas
naringsintag. Manga har under lang tid levt som hemlésa med
substansbruk och kanske psykisk ohélsa. Matvanorna &r ofta
annorlunda an pa ett vanligt boende for aldre.

Vi har darfor haft manga regelbundna méten med medicinsk ansvarig
sjukskaterska, sjukskoterska och verksamhetschef for radgivning och
for att hitta en lagom niva.

Klagomal och synpunkter
SOSFS 2011:9, 5 kap. 3 och 658, 7kap 2 § p 6,
Vid klagomal och synpunkter som anses allvarliga rapporterar

Bitradande enhetschef vidare till medicinsk ansvarig sjukskoterska
och/eller enhetschefen.

Klagomalet tas sedan upp pa arbetsplatstraff. Rutiner ses vid behov
over med syfte att tydliggéra och forbéttra arbetssattet. Aterkoppling
ges till den som lamnat synpunkt och/eller klagomal.

Ett forum for de boende att fa lamna klagomal kan vara pa
boendemotena en gang/manad eller direkt till bitradande
enhetschef/gruppledare.



Egenkontroll
SOSFS 2011:9, 5 kap. 2§, 7kap. 2 §p 2

Egenkontroll av olika delprocesser och rutiner genomfors regelbundet
av bitrddande enhetschef och sjukskoterskor, till exempel
kontrollrakning av narkotika klassade lakemedel och uppf6ljning av
delegerade arbetsuppgifter. Statistik fors 6ver vardrelaterade infektioner
och basala hygienrutiner/kladregler foljs upp.

En arlig uppféljning av medicinsk ansvarig sjukskoterska ar gjord for
2019 utifran riktlinjer och lokala regler. En sammanstéllning har gjorts
av boendets avvikelser:

Boendet har noterat 150 fall under 2019. Av dessa var alla utom 10
under paverkan av alkohol eller andra droger. De 10 fallen utan
substanspaverkan berodde pa egen forflyttning fran sang till rullstol,
fran sang till rullator eller pga. att en boende &r i det narmaste blind och
da gjort en egen forflyttning utan att larma efter hjalp.

Inga fall 2019 ledde till frakturer eller sjukhusvard.
Vid 4 fall uppstod sarskada som ej behdvde sutureras (sys).

5 avvikelser kring hot och vald mellan boende noterades.
Vid 3 tillfallen var hoten verbala, vid 6vriga uppstod ett mindre
handgemang.

7 lakemedelsavvikelser skrevs varav de flesta berodde pa felaktig eller
utebliven dos. Dock noterades inga skador for de boende.

PROCESS - Atgirder for att ka

patientsikerheten
SFS 2010:659, 3 kap. 10§ p 2

Arbetet med att utveckla kvalitet och patientsakerhet har fortgatt under
2019 eftersom boendet nu har tva heltidsanstéllda sjukskoterskor.
Verksamheten har regelbundna méten med medicinsk ansvarig
sjukskoterska, sjukskdterska och verksamhetschef i syfte att utveckla
och kvalitetssakra verksamheten.

Dar har ocksa riskbedomningar diskuterats just pa grund av de
inbyggda svarigheter att folja vardplaner som foljer substansbruket.
Kontaktmannaskapet r val utvecklat pa Gamlebo och riskanalys ur ett
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brukarperspektiv genomfors enligt rutin och dokumenteras av
kontaktpersonen i den sociala akten.

Brandrisken &r en vanligt forekommande risk da manga av de boende ar
rokare. Hela personalstyrkan har darfor varit pa brandutbildning 2018.
Vi har under 2019 fortsatt se 6ver risker pa de boendes rum, bland annat
séngrokning. | vissa fall har man skaffat brandsékra lakan och
rokforkladen.

I vissa hogriskfall har patientspecifika rutiner arbetats fram, det kan
galla att endast fa roka utomhus, att ha en medféljare pa grund av risk
att branna sig pa glod, att inte fa ha tandare och cigaretter sjalv pa sitt
rum. Oftast finns det ett samforstand med den boende om dessa
atgarder.

En arbetsgrupp ar tillsatt under 2019 for att hitta I6sningar for att i
framtiden gora Gamlebo helt rokfritt inomhus. Detta for att minska
brandrisken men ocksa skapa en béttre inomhusmiljo.

En annan risk ar vald mellan de boende eller mot personalen. Ett satt att
hantera det &r

I6pande motiverande samtal fran personalen med paminnelse om
Gamlebo’s husregler. Ibland har fragan tagits upp pa boendematen och
vid specifika fall far den boende ett enskilt samtal med bitradande
enhetschef/gruppledare.

Gamlebo arbetar aktivt med att forséka uppmuntra de boende som har
Hepatit C att ha en regelbundenkontakt med infektionsmottagningen pa
Huddinge sjukhus och fullfélja lakemedelsbehandling for att bli botade.
Under 2019 blev darfor 4 st. boende helt utlakta fran Hepatit C.

Vi har under 2019 haft ett aktivt samarbete med Oral Care, dar boendets
uppgift framst varit motiverande till att ta emot vard fran tandlakare och
tandhygienist. Detta &r viktigt eftersom de boende tillhtr en grupp som
har eftersatt munhélsa.

Riskanalys

SOSFS: 2011:9, 5kap. 1§, 7kap 2§p 4

Risker identifieras framst genom avvikelser samt under teammadten, i
arbetsplatstréffar och dialogmoéten med medicinsk ansvarig sjuk-
skoterska.



RESULTAT OCH ANALYS

SFS 2010:659, 3 kap. 10§ p 3

Avvikelser

Avvikelser rapporteras till bitradande enhetschef och sjukskdterska som
lagger in dem i verksamhetssystemet. Under 2019 har arbetet med
avvikelserapportering etablerats i form av kontinuerliga rapporteringar
in i verksamhetssystemet VODOK och darmed rapporterats vidare till
medicinsk ansvarig sjukskdterska.

Héndelser och vardskador
Under 2019 hade Gamlebo ingen Lex Maria eller Lex Sarah och inga
anmalningar till IVO, inspektionen for vard och omsorg.

Mal och strategier for kommande ar
Overgripande mal och strategier for 2020 ar dessa:

Utforande av apotekskontroll.

Fortsatt samarbete med hygiensjukskdterska samt att man ser dver
hygienrutiner.

Fortsatt motivationsarbete for de boende som har Hepatit C att erbjudas
kontakt med Huddinge infektionsmottagning for att genomga
behandling.

Tillsammans med medicinsk ansvarig sjukskéterska (MAS)/medicinsk
ansvarig rehabilitering (MAR) utveckla samarbetet med
arbetsterapeut/fysioterapeut.

Fortsétta att forbattra ldkemedelsvagnarnas skick och sékerhet. | dessa
infora ett patientbundet parmsystem med lakemedelslistor,
signeringslistor, kontaktuppgifter och nddvandig journal.

Fortsatt arbete kring tydliga lokala rutiner gallande hélso- och
sjukvardslagen (HSL) for att sakerstalla patientsakerheten da
beredskapssjukskaterska/ timvikarie ar pa plats.

Att bjuda in till ett informationsméte for anhoriga och god
man/férvaltare for 6kat samarbete och for att betona vilken viktig grupp
de &r for de boende pa Gamlebo.



Fortsatt aktivt samarbete med Oral Care for att kunna erbjuda de
boende fullgod tandvard.

Fortsatt motivationsarbete for de boende som har Hepatit C att etablera

kontakt med infektionsmottagningen pa Huddinge och ta emot
lakemedelsbehandling for att bli utlakta fran smittan.
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