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Arendet

Kvalitetsuppfoljning har genomforts vid Ekgarden kvartal 1, 2015.
Kvalitetsuppfoljningen omfattar beskrivning av vardtyngden, uppfoljning av
Socialnamndens mal for halso- och sjukvard samt uppfoljning inom foljande
omraden; ladkemedelshantering, bemanning, utbildning/ kurser,
rehabilitering/aktivering, hygien och infektionsregistrering, mun/ tandvard,
avvikelsehantering och palliativ vard. Uppf6ljningen gors arligen av Medicinskt
ansvarig sjukskoterska (Mas).

Forbittringsarbete 2014

Forslag till atgard under 2014 var att 6ka antalet validerade (kvalificerade)
smartskattningar hos boende i det palliativa skedet vilket skett. Dock kan antalet
smartskattningar ytterligare oka. Analys av resultat i Palliativa registret har gett
vagledning till att uppmarksamma och forbattra varden i livets slut. Under 2014 och
forsta kvartalet 2015 har samtliga personer som avlidit haft mansklig narvaro i
samma rum vid dodségonblicket.

Vardhygiensjukskoterska besokte Ekgarden tillsammans med Mas i borjan av 2015
for att informera angdende foljsamhet till handlingsprogram utifran nyupptackt
smitta pa enheten. Vid egenkontroll av foljsamhet till Basala hygienrutiner och
kladregler ses ett battre resultat i ar 2015 an tidigare ar.

Forbattringsforslag vid forra arets uppfoljning var att personal alltid ska skriva in

atgard och uppfoljning pa avvikelseblankett. Detta for att eventuella brister/ orsaker
uppmarksammas och darmed lattare kan omhandertas. Detta har skett.
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Ekgarden har under 2014 fortsatt arbeta i kvalitetsregistren Senior alert dar problem,
atgarder och uppfoljningar gillande trycksar, undernaring, risk for fall samt ohélsa i

munnen uppmarksammas pa ett systematiskt satt.

Beskrivning av Vardtyngden pa Ekgarden kvartal 1, 2015

(57 boende).
Jamfort
SO ) : o med ifjol
Maltidssituation Antal % Okat +
Minskat -
Ater sjilv 44 boende 88 % +11 %
Far hjalp 11 boende 19 % -1%
Far sondmat 2 boende 3,5 % +1,5%
Jamfort
. . S o med ifjol
Forflyttningsformaga Antal % Okat +
Minskat -
Gar utan stod 8 boende 14 % -4 %
Anvander rollator 24 boende 42 % -1%
Anvander rullstol 25 boende 44 % +2%
Jamfort
. - o med ifjol
Inkontinensvard Antal % Okat +
_ Minskat -
Ar inkontinenta 20 boende 35 % -45 %
Har Kad 5 boende 5 % -7 %
Har Supra pubisk urinkateter |2 boende 3,5% +0,5%
Jamfort
Omgivningsanpassning/ o med ifjol
begrinsningsatgirder Antal & Okat +
Minskat -
Har brickbord 1 boende 2% +2%
Har grenbalte 2 boende 3,5% -6,5 %
Sanggrind 23 boende 40 % +2%
Larm 46 boende 81 % +4%

Till larm raknas trygghetslarm (armband), rorelselarm samt larm-matta.

Kad= Kvarliggande urinkateter i urinblasa via urinmynning

2 (12)



Y, EKERO PM
' KOMMUN
Supra pubisk urinkateter= Kvarliggande kateter som placeras i urinbldsan genom

bukvaggen.

Uppfoljning av Socialnaimndens mal for hilso- och sjukvard

Maluppfyllelsen redovisas utifran foljande faststiallda indikatorer.

| Mal 1 Vardskador ska forhindras genom aktivt forebyggande arbete

Statistik har hdmtats fran kvalitetsregistret Senior alert ddar 57 riskbedomningar
avseende trycksar, underndring, risk for fall samt risk for ohdlsa i munnen
genomfordes vid Ekgarden under kvartal 1, 2015.

Indikator: Inga trycksar ska uppsta i det siarskilda boendet

a) Vid riskbedomning gillande trycksar bedoms 15 boende ha risk att utveckla
trycksar. Hos samtliga av dessa finns forebyggande atgirder inplanerade mot att
utveckla trycksar.

b) En boende hade trycksar pa Ekgarden. Trycksaret hade gradering 3 i samband
med PPM matning under v.11-2015. Detta trycksar uppstod inom slutenvarden
och dr i dag av grad 1.

Grad 1. Hel hud med lokaliserad rodnad som inte bleknar vid tryck. Andra
tecken sdsom missfargning av huden, virmeokning, 6dem och forhardnad

av huden kan ocksa indikera tryckskada.

Grad 2. Delhudsskada som visar sig som ett ytligt sar med rosaréd sarbadd utan
fibrinbeldggning. Kan ocksa vara vatskefylld blasa.

Grad 3. Fullhudskada, subkutant fett ar synligt men ben, sena, muskel syns inte.
Grad 4. Djup fullhudskada, kan involvera ben, sena, ledkapsel och/ eller
muskelvavnad. Fibrin och/ eller nekroser ar vanliga.

Indikator: Ingen obehandlad underniiring ska uppsta i det sarskilda
boendet
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a) Hos 25 boende ses risk att utveckla underniring och hos 18 av dessa finns
forebyggande atgarder planerade.

b) 4 boende pa Ekgéarden har haft en viktminskning pa mer an 5 %.

Indikator: Fallolyckor ska undvikas med hjilp av forebyggande arbete

a) Hos 37 boende ses risk for fall efter bedomning. Hos 29 boende finns
forebyggande atgiarder mot fallolyckor inplanerade.

b) 7 fallolyckor har skett pa Ekgarden som lett till smarta och/ eller skada under
kvartal 1, 2015. Tva av dessa 7 fall orsakade en boende en 6verarmsfraktur och en
annan boende en backenfraktur.

| Mal 2 Vid vard i livets slut ska god palliativ vard ges

Statistik har hdmtats fran Palliativa registret fran och med Kvartal 1 2014 till och
med Kvartal 1 2015 ddr samtliga boende som avlidit registrerats.

Indikator: Ingen ska behova avlida i ensamhet

a)Antal boende som avlidit senaste aret pa Ekgarden ar 21 personer. Tre av dessa
boende var ovantade dodsfall.

b)Av de 18 vantade dodsfallen hade samtliga mansklig narvaro i samma rum vid
dodsogonblicket.

Indikator: Ingen ska behova kinna smiirta

a)Av de 18 personer som avlidit under senaste aret var 9 personer lindrad fran
smarta utifran personalens kliniska bedomning samt med hjalp av kvalificerat/
validerat instrument.

b)13 personer har blivit smartskattade senaste levnadsveckan med kvalificerat/
validerat instrument. Samtliga 18 boende som avled hade vid behovs injektion mot
smarta ordinerat.

|Mal 3 Likemedelsbehandlingen ska vara rationell och siiker

Minst en gang per ar har samtliga boende erhdallit likemedelsgenomgdng. Under
2014- 2015 har personalen fortsatt att anvdnda skattningsskalan PHASE infor
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lakemedelsgenomgdng. Detta for att upptdacka symtom hos boende som eventuellt

kan bero pa lakemedelsorsakade biverkningar.

PM

Under forsta kvartalet 2015 har 11 avvikelseblanketter gillande ldkemedel sants till
Mas. Samtliga av dessa avvikelser giller utebliven/ missad likemedelsdos. Atgird
samt uppfoljning finns beskrivet pa samtliga avvikelseblanketter.

Indikator: Likemedelsgenomgangar ska kontinuerligt genomforas

Uppf6ljning av antalet ordinerade liikemedel

Andel boende med fler an 10 likemedel

Kvartal 2 Kvartal 1 Kvartal 1 Kvartal 1 | Kvartal 1
2011 2012 2013 2014 2015
33 % 18 % 28 % 29 % 30 %
Andel boende med 8-10 liikemedel
Kvartal 2 Kvartal 1 Kvartal 1 Kvartal 1 | Kvartal 1
2011 2012 2013 2014 2015
25 % 22 % 17 % 26 % 25 %

Andel boende med antal ordinerade likemedel mer 4dn 10 ar snarlik med de tva
tidigare aren. Antal lakemedel 8-10 ar i stort sett detsamma som vid forra arets
kontroll. Sammanlagt har antalet ordinerade 1ikemedel senaste tva aren varit
detsamma. Till antalet 1dkemedel raknas aven vid behovs medicinering samt

naringstillskott i form av bl.a. vitaminer och mineraler.

ordinerade

Vid behovs medicin Antal boende Andel boende- %
Boende med 1-2 vid
behovs mediciner 16 boende 28 %
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Boende som har > 3 vid
behovs mediciner 25 boende 44 %
ordinerade

56 boende (98 %) riaknas som multisjuka (enligt definition, multisjuk >75 ar och ha
tre eller flera diagnoser fran olika sjukdomsgrupper). Vid granskning forra aret 2014
bedomdes andelen multisjuka till 49 boende (79 %).

Likemedelshantering

Apotekare fran Apoteket AB har tillsammans med Mas, Sektionschef samt
bitradande sektionschef genomfort likemedelsgranskning under april ménad 2015.

Vid 2014 ars uppfoljning lamnades atgardsforslag till att forbattra rutiner for
lakemedelshantering. De flesta forslagen till forbattringar har genomforts. Dock
behover Ekgéarden arbeta vidare med rutinen att anvanda ordinationshandlingen
fran Pascal istillet for dosreceptet for att sakerstilla korrekt underlag for
lakemedelsdispensering och kontroll.

Forbattringsforslag fran lakemedelsgranskningen 2014 gillande avvikelsehantering
lever vidare aven under 2015. Fortsatt fokus att informera omsorgspersonalen
avseende skyldighet att rapportera avvikelser. Sjukskoterskan ska i samband med att
hen ger delegering till omsorgspersonalen informera personen som ar med om eller
upptacker en avvikelse/ risk for avvikelse/ tillbud/ negativ handelse rapporterar
detta. En avvikelse ska ses som en mdgjlighet till forbattring.

Sammanfattning av bemanning och personalomsittning

Stor personalomsattning under 2014. Mycket forandringar har skett dar stora delar
av ledningen bytts ut dar nuvarande Sektionschef fatt ett utokat uppdrag i och med
att dven ansvara over Ekgarden (fran tidigare Faringsohemmet och dagvarden for
demenssjuka- Ekdungen). Nyrekrytering av enhetschef gjordes under borjan av 2014
dar denne avslutade sin tjanstgoring under sommaren 2014. Ny enhetschef har
paborjat sin tjanst under 2015 pa Ekgarden. Den nu tilltridde enhetschefen har inte
medicinsk kompetens sa ytterst ansvarar sektionschef for bade Ekgarden samt
Faringsohemmet gillande Halso- och sjukvarden. Nytilltradd sjukskoterska med
samordningsansvar for Ekgardens legitimerade personal har under senare delen av
2014 rekryterats till Ekgarden.

Personalbemanningen for 6vrigt ar i stort sett lika med forra arets
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kvalitetsuppfoljning.

Antalet timmar/vecka for arbetsterapeut har 6kat med 8 timmar per vecka fran
tidigare 20 timmar/ vecka. Antalet timmar for sjukgymnast 6kades forra aret och ar
i ar detsamma som forra aret, d.v.s. 36 timmar/ vecka.

Av den ordinarie omvardnadspersonalen saknar tva underskoterskeutbildning men
har lang erfarenhet inom omradet.

Pa Ekgarden finns ocksa en aktivitetsamordnare som tjanstgor 75 %.

Tillginglighet av likare och nattsjukskoterska

Lakarbemanningen ar tillfredstillande och tillgangligheten ar god. Ansvarig
lakarorganisation ar Ekero Vardcentral. Den tidigare ansvarige lakaren avslutade sin
tjanst pa Ekero vardcentral men har kommit ater och darmed ocksa ater som
ansvarig lakare pa Ekgarden. Lakarinsatser under jourtid hanteras av Legevisittens
beredskapsjour.

From arsskiftet 2013/14 ansvarar en sjukskoterska for hilso- och sjukvarden pa bade
Ekgardens dldreboende samt Faringsohemmet dldreboende nattetid mellan klockan
21:00- 07:15. Enligt ledningen pa Ekgarden har sjukskéterskans forandrade ansvar
lett till att arbetssituationen fortydligats da ansvarig sjukskoterska nu endast har
arbetsuppgifter som sjukskoterska och inte som tidigare da hon ocksa var en del av
omsorgsbemanningen pa Ekgarden. Nattsjukskoterskan utgar alltid fran Ekgarden
och har lika stort Halso- och sjukvardsansvar 6ver bade Faringsohemmet och
Ekgarden.

Personal/ bemanning

Personaltiithet = Antalet heltidspersonal/antalet boende 0.79
Inkl. sjukskoterskor exkl. sjukgymnast och arbetsterapeut

Antal sjukskoterskor Dag 2-4
Kvall 1

Natt (Ssk aven ansvarig F-hemmet) 1
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Antal patienter (boende) som en sjukskoterska ansvarar for 10-16 pat/ ssk
Antal omvardnadspersonal Dag 16-17

Kvall 11

Natt 4
Arbetsterapeut 28 tim/vecka
Sjukgymnast 36 tim/vecka
Likare (uppdelat pa 2 tillfillen) 8 tim/vecka
Aktivitetssamordnare (1 person som tjanstgor 75 %) 32,5 tim/vecka

Vid Ekgarden finns 2 avdelningar avsedda for boende med demenssjukdom inalles
16 boende. 4 avdelningar avsedda for sarskilt boende inalles 41 boende. En
avdelning har 5 stycken vaxelvardsplatser/ korttidsplatser.

Utbildning/ kurser

Ekgarden blev under 2014 Silvacertifierade vilket innebar att samtlig personal
genomgatt utbildningen inom demensvard och att kompetensen avseende personer
med demenssjukdom okat. Utbildning har genomforts for personal som aven ska
fungera som “reflektionsledare” inom demensomradet. Omvardnadspersonalen inkl.
sjukskoterskor har under aret genomgéatt utbildning avseende "Beteendemaéssiga
psykiska symtom vid demens” (BPSD). Sjukskoterskor har genomfort utbildning
”Sjukskoterskans kliniska bedomning” steg 1 och steg 2. Nagra av sjukskoterskorna
har deltagit i anordnad utbildning gallande "Diabetes- inom aldreomsorgen” samt
"Diabetes- en folksjukdom”. I samband med att Folktandvarden genomfort arliga
munhilsobedomningar pa Ekgarden har personal fatt utbildning i munhalsa/
munvard. Varje nyanstélld personal genomfor webbaserad utbildning angdende
Demens samt Basala hygienrutiner. Utbildning har genomforts till all personal
giallande nya verksamhetssystemet Pulsen Combine. Arbetsterapeut och
fysioterapeut/sjukgymnast har kontinuerligt utbildat personal i Forflyttningsteknik.
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Rehabilitering/ aktivering

De boende erbjuds habilitering/ rehabilitering for att om mdgjligt bibehélla eller
forbattra sina funktioner. Ett ndra samarbete finns mellan rehabiliteringspersonal
och Ovrig personal vid Ekgarden. Vid Ekgarden gor fysioterapeut/ sjukgymnast samt
arbetsterapeut individuella bedomningar av vilka insatser som enskilda boende ska
erbjudas. Sjukgymnast och arbetsterapeut genomfor regelbundet utbildning for
ovrig personal i forflyttningsteknik. Rehabinsatser ar bland annat handgymnastik,
sittande gymnastik samt handledning av personal och boende i att anvanda vissa
hjalpmedel. Olika aktiviteter erbjuds de boende vid Ekgarden t.ex. hoglasning,
Qigong, bowling, pubafton och bingo. Utevistelse erbjuds i stor utstrackning.

Hygien och vardrelaterade infektioner

Hygiensjukskoterska fran Vardhygien har tillsammans med Mas i borjan av 2015
besokt Ekgéarden for information/ utbildning/ stod till personalen gillande specifik
smitta. All nyanstilld personal genomfoér Vardhygiens E-utbildning om basala
hygienrutiner. Punktprevalensmatning (egenkontroll) av basala hygienrutiner samt
kladregler genomfordes pa Ekgarden v.11 2015. Resultatet av den mitningen visar pa
en god foljsamhet.

Resultat PPM hygien

PPM= Punktprevalensmitning. Visar andel personal som har korrekt foljsamhet till
basala hygienrutiner och kladregler vid ett givet tillfalle i samband med omvardnad,
behandling och undersokningssituationer. Vid denna PPM matning genomfordes 21
observationer av personal under en vecka. Personalkategorier som observerades
under denna vecka var sjukskoterskor, underskoterskor, vardbitraden, lakare och
paramedicinare (sjukgymnast, arbetsterapeut). Endast 2 personer av de 21 personer
som observerades foljde inte basala hygienrutiner och kladregler fullt ut.

VT 2012 HT 2012 VT 2014 VT 2015

Korrekta kladregler + | 60 % 48 % 89 % 90 %
hygienrutiner

Basala hygienrutiner 60 % 48 % 89 % 95 %
Kladregler 95 % 91% 89 % 100 %
Plastforkladen 90 % 91 % 89 % 100 %
Desinfektion fore 75 % 74 % 100 % 95 %
Desinfektion efter 83 % 70 % 100 % 100 %
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Handskar 75 % 83 % 100 % 100 %

Enligt ovan statistik ses en sammanlagd forbattring fran tidigare ar vad galler
foljsamheten till basala hygienrutiner och kladregler vid egenkontrollen som skedde
under varen 2015.

Infektionsregistrering

Infektionsregistrering av vardrelaterade infektioner (urinvagsinfektioner,
sarinfektioner och mag-/tarminfektioner) sker i samarbete med Vardhygien SLL.
Nedan ses statistik 6ver antalet boende med urinvagsinfektion under en tre-

manaders period under aren 2010- 2015.

Antal boende med urinvigsinfektioner

Kvartal 1 | Kvartal 1 | Kvartal 1 | Kvartal 1 | Kvartal 1 | Kvartal 1
2010 2011 2012 2013 2014 2015
Antal
boende 2 6 2 1 4 2
utan Kad
med UVI
Antal
boende 0 2 4 2 2 2
med Kad
med UVI

Kad= Kvarliggande urinkateter i urinblasa

UVI= Urinvagsinfektion

Ingen virusorsakad magsjuka (Vinterkraksjuka) registrerad under 2014 samt borjan
2015.

Avvikelsehantering

Avvikelse ar en negativ hiandelse eller tillbud som sker inom verksamheten. Kopia pa
avvikelseblanketter har inkommit till Mas enligt rutin. Uppmaning till enheten att
rapportera och skriva avvikelser och se detta som en del i forbattringsarbetet och

diarmed mojlighet till att oka kvaliteten pa Ekgardens dldreboende.

Avvikelsehanteringen kan bli battre dar avvikelserapporterna ska innehélla uppgifter
om atgarder samt uppfoljning. Giller speciellt de avvikelser som giller fall.
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Antal avvikelser gillande ladkemedel pa Ekgarden var under aret 2014, 40 stycken.
De flesta l1akemedelsavvikelser galler utebliven eller forsenad dos och/ eller utebliven
signering pa signeringslistan. En avvikelse giller utebliven dos under ett par dagar
da nyinsatt lakemedelsordination fran sjukhuset inte uppmarksammades av
ansvarig sjukskoterska pa Ekgarden nar boende kom éater till Ekgarden.

Antalet fallavvikelser pa Ekgarden har under 2014 varit 39 stycken dar smarta, sar
eller skada rapporterats till Mas. Fem av dessa 39 fall orsakade frakturer och darmed
inlaggning pa sjukhus.

Bedomning och forslag till atgiarder

Den sammanfattande bedomningen utifran uppfoljningen ar att det ges en god och
saker halso- och sjukvard vid Ekgarden. Uppfoljningen visar samtidigt pd mojlighet
till forbattring vad giller nedan angivna omraden;

»  Ytterligare oka antalet validerade (kvalificerade) smartskattningar hos boende i
det palliativa skedet.

»  Se over rutin att ansvarig sjukskoterska alltid anvander ordinationshandlingen
fran Pascal som underlag for aktuella ladkemedelsordinationer istillet for
dosreceptet.

»  Legitimerad personal alltid kontrollera senaste aktuella
lakemedelsordinationer da patient kommer ater till boendet fran slutenvarden

»  Isamband med att legitimerad hilso- och sjukvardspersonal fattar ett
delegeringsbeslut ska kunskap/ information spridas om ansvaret att rapportera
avvikelse. En avvikelse ska ses som en mgjlighet till forbattring.

»  Kvalitetssidkra varden och darmed oka livskvaliteten for personer med
demenssjukdom. Paborja registrering i BPSD registret (beteendemassiga
psykiska symtom vid demens).

Beslutsunderlag

o 2015-01-08 Mote Vardhygiensjukskoterska samt Mas med ledning + personal

. 2015-04-28 Lakemedelsgranskning med Apotekare och Mas tillsammans med
Sektionschef samt likemedelsansvarig sjukskoterska

e 2015-04-29 Kvalitetsuppfoljning av Hélso- och sjukvarden pa Ekgarden med
Mas, Sektionschef, samordningsansvarig sjukskoterska samt med ansvarig
lakare

e Inhamtade uppgifter personal, bemanning 2015

. Infektionsstatistik Vardhygien, forsta kvartalet 2015
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. Statistik SLL Vardhygien PPM, V 11, 2015
. Inhamtad statistik fran Senior alert samt Palliativa registret 2014-2015
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