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Arendet

Kvalitetsuppfoljning har genomforts vid Faringsohemmet kvartal 1, 2017.
Kvalitetsuppfoljningen omfattar uppfoljning av vardtyngd, Socialnamndens mal for
halso- och sjukvard samt uppfoljning inom foljande omraden; lakemedelshantering,
bemanning, utbildning/ kurser, hygien och infektionsregistrering, rehabilitering/
aktivering, avvikelsehantering och palliativ vard. Uppf6ljningen gors arligen av
Medicinskt ansvarig sjukskoterska (Mas).

Forbittringsarbete 2016

Arets kontroll av antalet ordinerade likemedel har stigit markant. Forslag till atgiard
under 2016 var att uppmiarksamma teamarbetet (speciellet 1akare och sjukskoterskor)
kring behovet av lakemedelsbehandling utifran nyttan/ risken for biverkan samt
behovet av uppfoljning kring insatt lakemedelsordination. Uppmarksamheten
gallande teamarbetet kring 1akemedelsbehandling kvarstar.

De lokala lakemedelsrutinerna har uppdaterats med nytt dokumenthuvud som
innehéller versionsnummer for att lattare kunna félja den senaste aktuella.

Stort arbete har pagatt under aret med att forbereda inflyttning till
Soderstromsgarden fran Faringsohemmet. Flera moten har bl.a. skett med
Faringsohemmets ledning tillsammans med hygiensjukskoterska och Mas for att
utifran ett vardhygieniskt perspektiv forbereda till det basta.

Faringsohemmet har fortsatt arbeta systematiskt med att genomfora

riskbedomningar och dirmed planera in adekvata atgarder for att minska risken for
vardskador hos de boende.
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Vid granskning av statistik i Palliativa registret ses att ingen av de som avled under
2016-2017 hade trycksar.

Ett forslag fran forra arets kvalitetsuppfoljning var att i storre utstrackning anvanda
kvalificerade smartskattningsinstrumentet vid vard i livets slut. Detta forslag
kvartstar da personalen kan 6ka anvandandet av detta verktyg.

Personalen genomfor ett skriftligt kunskapstest i samband med nytt
delegeringsbeslut. Kunskapstestet innehéller information om ansvaret/ skyldigheten
att rapportera avvikelse som kan ske i samband med lakemedelshantering.

Enligt Faringsohemmets ledning far all personal vid nyanstillning information om
skyldigheteten att rapportera missforhallanden/ risk for missférhallanden som daven
kallas; Lex Sarah. En obligatorisk webbutbildning genomfors i samband med
introduktionen i verksamheten.

I Socialstyrelsens foreskrift och allmédnna rad om Lex Sarah (SOSFS 2011:5) star;

e anstillda genast rapportera missforhallanden och pétagliga risker for
missforhéllanden till den som bedriver verksamheten

e den som bedriver verksamheten utreda och avhjalpa eller undanroja det
rapporterade missforhallandet utan drojsmal

e den som bedriver verksamheten, om det visar sig att missforhéllandet ar allvarligt,
snarast anmala det till Inspektionen for vard och omsorg (IVO).

Faringsohemmet arbetar aktivt med BPSD registret. Avdelningarna har
administratorer som tillsammans med olika professioner gor bedomningar och
uppfoljningar. Idag, 2017 finns 15 stycken utbildade administratoérer for BPSD inom
verksamheten.

Beskrivning av vardtyngden i % pa Faringsohemmet kvartal 1, 2014-2017
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http://www.socialstyrelsen.se/lexsarah/anstalldarapporterar
http://www.socialstyrelsen.se/lexsarah/ledningenutreder
http://www.ivo.se/
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Vid granskning av vardtyngden utifran ovan indikatorer ser vardtyngden i stort sett ut
att vara densamma som vid forra arets uppfoljning.
Uppfoljning av Socialnaimndens mal for hilso- och sjukvard

Maitningen av uppsatta mal genomfordes under forsta kvartalet 2017. Maluppfyllelsen
redovisas utifran foljande faststéillda indikatorer.

|Mﬁl 1 Vardskador ska forhindras genom aktivt riskforebyggande arbete

Granskning av statistik har gjorts frdn Senior alert utifran de boendes risk for fall,
risk for trycksar, risk for underndring samt risk for ohdlsa i munnen under kvartal
1, 2017.

Indikator: Inga trycksar ska uppsta i det sirskilda boendet

a) Hos 4 boende kunde risk for trycksar konstateras. Hos samtliga 4 finns planerade
atgarder for att motverka eventuell utveckling av trycksar. Ytterligare 10 personer
har dven dem planerade forebyggande atgirder insatta mot risk att utveckla
trycksar.

b) Vid statistikgranskningen i Senior alert konstateras att ingen av de boende
utvecklat trycksar under kvartal 1, 2017.

Trycksar graderas mellan 1-4 dar 1 dr av den mildaste sorten och 4 den svaraste.
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 sir med rosarod sarbadd utan
fibrinbelaggning. 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 underniaring ska uppsta i det siarskilda
boendet

a) Hos 18 boende ses risk att utveckla undernaring och hos dessa 18 finns
forebyggande atgirder registrerade.
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b) 8 boende pa Faringsohemmet har haft en viktminskning pa mer an 5 %.

Indikator: Fallolyckor ska undvikas med hjilp av forebyggande arbete

a) Hos 33 boende kunde risk for fall konstateras. Hos samtliga av dessa finns
forebyggande atgiarder mot fallrisk registrerade.

b) Vid granskning i registret Senior alert ses att 29 fall skett pa Faringsohemmet
under kvartal 1, 2017. 23 fall orsakade ingen skada. Tre fall ledde till mjukdelskada
och tva fall ledde till sarskada samt 1 fall orsakade fraktur i 6verarm.

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

Statistik har hdmtats fran Palliativa registret fran och med Kvartal 1, 2016 till och
med Kvartal 1, 2017 ddir samtliga boende som avlidit registrerats.

Indikator: Ingen ska behova avlida i ensamhet

a) Antal boende som avlidit senaste aret pa Faringsohemmet ar 9 personer. Tva av
dessa boenden var ovantade dodsfall.

b) Antal viantade dodsfall var 7 personer och av dessa var en person utan mansklig
narvaro i samma rum vid dodsogonblicket.

Indikator: Ingen ska behova kiinna sméirta

a) Av de 7 personer som bedémdes som viantade dodsfall har alla personer som
avlidit under senaste aret varit lindrad fran smarta utifran personalens kliniska
bedomning och med hjalp av kvalificerat/ validerat smartskattningsinstrument.

b) 4 av de 7 personerna som avled under perioden 2016:1 — 2017:1 smartskattades
senaste levnadsveckan med kvalificerat/ validerat instrument. Samtliga 7 personer
som avled hade vid behovs ordination pa smartlindrande injektion.

| M4l 3 Likemedelsbehandlingen ska vara rationell och siker

Minst en gang per ar har samtliga boende erhdallit likemedelsgenomgdng.
Skattningsskalan PHASE anvdnds alltid infor planerad likemedelsgenomgdng.
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Detta for att upptdcka symtom som eventuellt kan bero pa likemedelsrelaterade
biverkningar hos de boende.

Antal lakemedelsavvikelser pa Faringsohemmet under forsta kvartalet 2017, var sex
stycken. Varav fem av dessa lakemedelsavvikelser ror utebliven dos.

Ny rutin har upprattats fran och med mars ménad dar respektive enhet ska
kontrollera och manadsvis sanda rapport till Mas avseende antalet avvikelser gallande
fall, lakemedel, trycksar samt avvikelser gallande medicintekniska produkter. I denna
nya rapport ingar dven att rapportera hur manga uteblivna signeringar som skett
under respektive manad. Uteblivna signeringar har inte alltid rapporterats till Mas
tidigare.

Indikator: Likemedelsgenomgangar ska kontinuerligt genomforas

Samtliga boende har erhallit minst en genomgang av sin likemedelsbehandling under
aret. Vid lakemedelsgenomgang deltar ansvarig lakare, ansvarig sjukskoterska,
kontaktperson och anhorig om boende samtycker och den anhorige onskar.
Uppfoljning av antalet ordinerade liikemedel

Andel boende med > 10 likemedel

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

20 % 43 % 25 % 40 % 27 % 11 % 33 %

Andel boende med 8-10 likemedel

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

16 % 25 % 4 % 34 % 35 % 39 % 57 %

Andel av de boende som har 6ver 10 lakemedel ordinerade, har okat fran forra aret.
Aven andel av de boende som ir ordinerade 8-10 likemedel har 6kat jaimfort med
aren dessforinnan. Till antalet 1ikemedel rdknas dven vid behovsmedicinering samt
naringstillskott i form av bl.a. typer av likemedel som de boende har t.ex.
mjukgorande salvor och kramer, revaxor, 6gondroppar mot torra 6gon,
munskoljmedel, vitaminer och mineraler.

Ovan inhamtad statistik ger oss en bild 6ver antalet ordinerade lidkemedel.
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I var statistikinsamling finns dock ingen tydlig korrelation mellan ett hogre antal
ordinerade lidkemedel ar lika med samre kvalitet och ett ldgre antal ordinerade
ldkemedel med battre kvalitet.

For att kunna gora denna bedomning rattvis utifran kvalitetssynpunkt maste analys
genomforas utifran respektive enskild individs halsotillstind samt dennes
sjukdomsbakgrund.

Nedan ses statistik gillande andel boende som har vid behovs mediciner ordinerat
inklusive dem som aven har staende ordinerade ladkemedel. Till vid behovs mediciner
raknas all typ av mediciner sdsom; tabletter, laxermedel, 6gondroppar och
hudbehandlingar.

Vid behovs Andel boende- % Andel boende-% Andel boende-%
medicin 2015 2016 2017

Boende med 1-2
vid behovs 28 % 59 % 47 %
mediciner

ordinerade

Boende som har
> 3 vid behovs 44 % 32% 37 %
mediciner

ordinerade

Av samtliga 40 personer som bor pa Faringsohemmet raknas 35 personer som
multisjuka (87 %). Vid forra arets granskning bedomdes samma andel, 87 % av alla
boende som mulitsjuka. (Enligt definitionen, multisjuk: 75 ar>och ha tva eller flera
diagnoser fran olika sjukdomsgrupper).

Likemedelshantering

Arets likemedelsgranskning tillsammans med apotekare, ledning, personal och Mas
pa Faringsohemmet ar inbokat till i host da nya Soderstromsgarden ar i drift.

Delegeringar att administrera lakemedel ges till omvardnadspersonalen av
omvardnadsansvariga sjukskoterskor. Skriftliga kunskapstest genomfors alltid innan
beslut om ny delegering.

Vid administrering av vid behovs medicin till boende dokumenteras alltid klockslag

nar dosen givits i journalen. Detta for att lattare kunna utvardera resultatet av en
given dos.
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Kontroll av signeringslistan utfors alltid av omvardnadsansvarig sjukskoterska i
samband utlimnande av dospase till boende. Mas har under varen 2017 skapat ny
rutin att enheten ska kontrolla antalet uteblivna signeringar samt att rapportering
sker manadsvis till Mas.

Faringsohemmet anviander ordinationshandlingen fran Pascal som underlag for
iordningstallande/ kontroll av aktuella 1akemedelsordinationer.

Apotekare fran Apoteket AB tillsammans med Mas samt personal och ledning pa
Faringsohemmet har genomfort likemedelsgranskning under februari manad 2016.
Forslag till forbattring var bl.a. att forse lokala 1akemedelsrutinerna med
dokumenthuvud med insatt versions-nummer vilket genomfordes redan under 2016.

En ny blankett har upprattats med signaturfortydligande over personalen som arbetar
pé enheten som administrerar likemedel till boende. Nar journaler arkiveras ska
kopia av signaturfortydligande- blanketten laggas till journalhandlingarna. Detta for
att genomford halso- och sjukvardsinsats ska vara fullt sparbara.

Sammanfattning av bemanning och personalomsittning

Idag finns inga vakanta tjanster inom Faringsohemmet.

De flesta av personalen kommer f6lja med vid overflyttningen till Soderstromsgarden
maj-juni. Antal platser pa Soderstromsgarden ar 63 vilket ar 22 platser fler &n som
idag finns pa Faringsohemmet. Vilket betyder att nyrekrytering kommer vara
nodvandig.

Personalens kompetenskrav enligt avtalet ar genomford omvardnadsutbildning
och/eller ha goda langre erfarenheter inom omsorgen. Enligt ledning pa
Faringsohemmet ska nyanstédllda ha underskoterskeutbildning. Tva personal laser for
narvarande till underskoterska och ett vardbitrade fick anstillning for 15 ar sedan och
har darmed uppnatt stor reell kompetens inom omsorgen.

Tillgianglighet av liikare och nattsjukskoterska

Lakarbemanningen ar tillfredstallande och tillgangligheten ar god. Gott samarbete
rader med ansvarig lakarorganisation som tillhor Ekero Vardcentral. En ordinarie
lakare ar utsedd och har varit pa plats sedan 2015. Det fungerar bra med ansvarig
lakare som kommer for rond en gang per vecka. Lakarinsatser under jourtid hanteras
av Legevisittens beredskapsjour.

Samarbetet med nattsjukskoterskan fungerar bra. Nattsjukskoterskan utgar fran
Ekgardens sarskilda boende och far bdde muntlig och skriftlig rapport fran kvalls-
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sjukskoterskan pa Faringsohemmet. Personalen pa Faringsohemmet kan kontakta
sjukskoterskan under natten. Vid behov ar sjukskoterskan stationerad pa
Faringsohemmet.

Bemanning
Antal sjukskoterskor Dag 2

Kvill 1

Natt (gemensamt med Ekgarden) 1
Antal boende/ Omv.ansvarig.Ssk 10
Omvardnadspersonal Dag 11

Kvall 8

Natt 3
Arbetsterapeut 20 tim/vecka
Sjukgymnast 16 tim/vecka
Aktivitetssamordnare 30 tim/vecka
Likare 6 tim/vecka

Vid Faringsohemmet kravs lite hogre bemanning pa demens avdelning jamfort med
avdelning for boende med somatiska besvir. Faringsohemmet har 16 demensplatser
och 25 somatiska platser. Sammanlagt har Faringsohemmet plats for 41 boende med
flexibilitet att kunna ta emot 3 korttidsplatser. Tva avdelningar ar avsedda for boende
med somatiska besviar. Pa dessa avdelningar finns bade boende med somatiska besvar
samt personer med demenssjukdom.

Utbildning/ kurser

Omvardnadspersonalen inkl. sjukskoterskor har det senaste dret 2016-2017 fatt
utbildning inom omraden som; munhilsa, inkontinensvard, forflyttningsutbildning,
vardhygien, demens, palliativ vard, nutrition, skydd- och begransningsatgarder,
samtycke- sekretess, delegering, Lex Sarah, dokumentation, sarvard,
lakemedelshantering och dokumentation enligt ICF. Aktivitetssmordnare samt

10 (14)



Rl .

omvardnadspersonal har fatt utbildning i taktil massage, utbildning om boendemiljo
samt samtlig personal fatt utbildning av gillande personlig utveckling/ friskvard.

Hygien och vardrelaterade infektioner

Under februari manad 2015 genomfordes hygienrond pa Faringsohemmet av
vardhygiensjukskoterska samt Mas tillsammans med personal och ledning for
Faringsohemmet.

Hygienrond genomfors av Vardhygien, SLL vartannat ar. Till i r, 2017 har vi planerat
hygienrond till hosten da Soderstromsgarden ar i drift.

Hygiensjukskoterska har dock besokt Faringsohemmet under april ménad 2017 for
genomgang avseende arets resultat av Punktprevalensmatningen Basala
hygienrutiner och korrekt arbetsdrakt. Utbildning/ information delgavs dven
personalen om specifika smittorisker.

Enligt uppgift fran ledningen har all personal pa Faringsohemmet under 2016-2017
genomfort Vardhygiens webbaserade utbildning om basala hygienrutiner samt
kladregler. Utbildningen genomfors av alla nyanstillda oberoende vilken
personalkategori man tillhor.

Resultat av PPM Hygien

PPM= Punktprevalensmatning. Visar andel personal som har korrekt foljsamhet till
basala hygienrutiner och kladregler vid ett givet tillfille i samband med omvardnad,
behandling och undersokningssituationer.

Arets punktprevalensmitning V. 12-13, 2017 (egenkontroll) omfattar 24 stycken
observationer av personalen i samband med vardtagarnira arbete.

2010 2012 2014 2015 2016 2017
Korrekta
kladregler 50 % 47 % 90 % 90 % 75 % 75 %
och
hygienrutiner

Enligt ovan statistik ses ett liknande resultat av den totala foljsamheten till basala
hygienrutiner samt kladregler jmf. med egenkontrollen 2016. For att erhalla total
foljsamhet méste samtliga nedan 8 moment/ delarna vara korrekta. De atta
momenten/ delarna ar;

11 (14)



Rl .

. -Desinfektion fore vardkontakt

. -Desinfektion efter vardkontakt

. -Anviandande av handskar vid kontakt med kroppsvitskor och/ eller smuts
. -Anvandande av forklade

. -Korrekt arbetsdrakt (kortirmad, ska kunna tvattas i 60 grader)

. -Fri fran armband, ringar och klockor

7. -Kortklippt eller uppsatt hér, skiagg

8. -Kortklippta naglar fri fran nagellack, ej 16s- konstnaglar

(o) )0 REINNGUI Vi o

Infektionsregistrering

Infektionsregistrering av vardrelaterade infektioner dar antibiotika satts in vid
infektioner sasom; urinvagsinfektioner, sarinfektioner och mag-/tarminfektioner.
Registreringen sker i samarbete med Smittskydd Stockholm, Vardhygien SLL. Nedan
ses utdrag ur statistik gillande kvartal 1, 2011-2017.

Antal boende med urinvagsinfektioner

2011 2012 2013 2014 |[2015 2016 |2017
Antal boende
utan Kad med
UVi 4 2 2 9 3 1 2
Antal boende
med Kad med Uvi 1 4 o o o o o

Uvi= Urinvagsinfektion

Kad= Kvarliggande kateter i urinblasan

Enligt infektionsregistreringen for 2016- 2017 hade 7 boende virusorsakad magsjuka
under december méanad pa Faringsohemmet.

Rehabilitering/ aktivering

De boende erbjuds rehabilitering for att om majligt bi-behaélla eller forbattra sina
fysiska funktioner. Vid Faringsohemmet erbjuds bade individuell rehabilitering och
rehabilitering/aktivering i grupp. Sjukgymnast och arbetsterapeut gor
funktionsbedomningar och ADL (Aktiviteter i det Dagliga Livet) bedomningar. Ett
nara samarbete mellan rehabiliteringspersonal, sjukskoterskor och
omvardnadspersonal finns. Bade kognitiv och fysisk traning erbjuds.
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Rehabiliteringspersonalen bedomer behov av hjalpmedel. Forskriver och ger
handledning av hjalpmedel samt handleder 6vrig personal i forflyttningsteknik,
ergonomi samt genomgang av lokal rutin kring anvandande av lift och sele.

Aktivitetssamordnare och aktivitetsombud planerar och leder schemalagda aktiviteter
i veckan och arbetar tillsammans med de boende med forberedelser kring
traditionshogtider. Mycket utevistelse erbjuds under sommarmanaderna.

Exempel pa olika aktiviteter/ traning ar taktil stimulering, sing, hoglasning och
promenader, sittgymnastik, bingo, bowling, utflykter, matlagning, andlig stund samt
fragesport.

Avvikelsehantering

Mas har under forsta delen av 2017 beslutat att enheterna inte behover sinda kopia pa
samtliga upprattade avvikelserapporter som ror hilso- och sjukvard till medicinskt
ansvarig sjukskoterska. Istallet har en avvikelserapportsblankett upprattats dar
enheterna manadsvis ska rapportera samtliga hilso- och sjukvardsavvikelser som
skett pa enheten.

Avvikelserna giller:

Antal fall, Antal personer som fallit, Antal fall utan skada, Antal fall som orsakat
skada (sar, svullnad blamarke och/ eller smarta), antal fall som orsakat fraktur (vilken
sort) samt antal fall som orsakat sjukhusvistelse.

Likemedelsavvikelser, Antal lakemedelsavvikelser totalt denna manad, antal
missade signeringar, antal uteblivna lakemedelsdoser, Antal avvikelser som galler
dubbel dos, antal avvikelser dar fel dos givits samt andra lakemedelsavvikelser (ange
vilka).

Trycksarsrapportering, Antal trycksar denna manad. OBS! samma trycksar kan
rapporteras under flera manader, vilken grad 1-4, antal trycksar som uppstatt pa
annan plats/ vardgivare, antal trycksar som lakt denna méanad.

Avvikelser som giller Medicin tekniska produkter (MTP) Antal avvikelser
som géller MTP, vilken sort, antal avvikelser som orsakat personskada.

Vid allvarligare avvikelser ska skyndsamt kontakt tas med Mas. Kopia pa

avvikelserapport samt tillhorande dokumentation ska sindas till Mas for granskning/
utredning.
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Bedomning och forslag till atgirder

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

>

Kvalitetssakra varden med fortsatt arbete i vara nationella kvalitetregister
senior alert, Palliativa registret samt BPSD for att och darmed oka
livskvaliteten samt undvika uppkomsten av vardskador hos vara boende.
Fortsatt systematisk rapportering av avvikelser manadsvis till Mas. En
avvikelse ska ses som en mojlighet till forbattring.

Utifran en okad forskrivning av lakemedel- Uppmarksamma teamarbetet
(speciellt 1akare och sjukskoterskor) kring behovet av 1akemedelsbehandling
utifran nyttan/ risken for biverkan samt behovet av uppfoljning kring insatt
lakemedelsordination.

Att alltid skriva avvikelse och skicka kopia till Mas nar jourdoktor inte skriver
in telefonordinationer i Pascal.

Oka anvindandet av smirtskattningsverktyg vid beddmning av smirta, samt
dokumentera detta i journal. Detta for att ldttare kunna utvardera insatt
behandling/ smartlindring hos den enskilde.

Vid forvantat dodsfall att samtliga boende och/ eller dennes anhoriga far
lakarinformation s.k. brytpunktsamtal infor i eller i samband med vard i livets
slut.

Beslutsunderlag

e Enkait fran Socialkontoret till Faringsohemmet att fylla i under mars
manad 2017. Inhdmtade uppgifter avseende hilso- och sjukvard,
personal, bemanning 2016-2017

e 2016-02-24 Likemedelsgranskning med apotekare och Mas tillsammans
med sektionschef samt lakemedelsansvarig sjukskoterska

o Infektionsstatistik Vardhygien, 1 kvartalet 2017

e Statistik SLL Vardhygien PPM, V.12-13, 2017

e Statistik fran kvalitetsregister Senior alert och Palliativa registret 2016-
2017

e Inhamtade uppgifter utifran Avvikelse-rapporteringsrutin fr.o.m.
januari 2017
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