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Inledning

En hilso- och sjukvardshuvudman ska inom ramen f6r sina ansvarsomraden
sdkerstilla att mélen och kraven i bestimmelser, som géller for all hilso- och sjukvard,
uppfylls. I huvudmannens ansvar ingar att planera, finansiera, organisera och félja upp
hélso- och sjukvirden sa att man kan sékerstélla att verksamheten ansvarar for och
lever upp till de allmédnna malen och kraven som stills i till exempel 3 kap. och 5 kap.
halso- och sjukvardslag (2017:30), HSL.

Taby kommuns dldrendmnd, som dven ar halso- och sjukvardshuvudman och ytterst
ansvarig for den sjukvard som ges till de personer som efter beslut om insats bor pa
sdrskilda boende for dldre i Taby, granskar genom medicinskt ansvarig sjukskoterska
MAS att varden foljer och star upp for gillande lagar, regler och avtal/uppdrag.

Sarskilda boenden for dldre i Taby

Antal Regiform Vardgivare VC- enligt HSL,
3 Egen regi Kommunen 1 /per SABO
11 Privat regi Respektive foretag | 1 /per SABO

Vardgivaren ansvarar for att det finns forutsiattningar i form av lokaler, utrustning och
kompetens att utfora en god och sidker vard. Vardgivaren ar skyldig att regelbundet
folja upp kvaliteten i verksamheten och att fortlopande utveckla den. Vardgivaren ska
ha ett ledningssystem for verksamheten och ansvarar for att det bedrivs ett
systematiskt patientsikerhetsarbete. I det ingér att planera, leda och kontrollera
verksamheten pa ett siatt som leder till att kraven pa god vard uppnas, att forebygga
vardskador och utreda avvikelser.

Av 4 kap. 2 § HSL framgar att det alltid ska finnas ndgon som ar ansvarig for hilso- och
sjukvardsverksamheten, en verksamhetschef. Verksamhetschefen har det 6vergripande
ansvaret for verksamheten och skall sidkerstilla att patientens behov av trygghet,
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kontinuitet, samordning och sidkerhet i varden tillgodoses. For att vara
verksamhetschef enligt HSL beh6ver man ha mandat att paverka bemannings- och
kompetensfragor pa vardgivarniva.

Nir den dldre personens formagor borja avta, beh6ver man fa stod fran bland annat
hilso- och sjukvarden i att sa ldngt mojligt bibehélla formagor, bota eller sakta ner
sjukdomsforlopp, och sa smaningom att hantera langt framskridna kroniska tillstand.
Man behover insatser for att uppratthalla sina formégor och fa méjlighet att leva
vardigt under slutet av sitt liv. Hilso- och sjukvardsbehovet hos personer som far
kommunal primarvard, ar idag ofta omfattande, eftersom de manga ganger har flera
sjukdomar samtidigt daribland ofta dven kroniska sjukdomar. En kronisk sjukdom har
oftast ett ldngvarigt och ihallande forlopp eller ar obotlig. Omhéndertagandet av
personer med multisjuklighet staller sarskilda krav pa vard och omsorg.

Metod

I &rets uppfoljning har samtliga 14 sirskilda boenden for dldre i T#by foljts upp. Arets
uppfoljning genomfordes genom verksamhetsbesok av avtalsansvarig samt medicinskt
ansvarig sjukskoterska MAS. Vid besoken intervjuades verksamhetschef,
sjukskoterskor, paramedicinare och gruppchefer eller motsvarande. Infor besoken
gicks den senaste Patientsdkerhetsberittelsen, rapport fran Apotekets uppfoljningar,
registreringar i kvalitetsregistren Senior Alert och Palliativa registret igenom.

Verksamhetscheferna ombads fylla i en ganska omfattande enkit infor besoken.
Lamnade svar kunde sedan siakerstillas samt utvecklas vidare vid besoken. Vid
upplevda brister gavs utrymme for diskussion och kunskapséverforing. Den slutgiltiga
bedomningen har efter besoket gjorts med hjilp av en 4-gradig skala inom 9 omraden.
Omréadena 1—7 omfattas av MAS lagstadgade ansvarsomraden, omrade 8—9 omfattas av
vardgivarens organisatoriska ansvar. Respektive fraga har bedomts enligt SKR:s
bedomnings mall for patientsikerhetsarbete i fyra steg.

. Gront = Godkéind
Gult = Delvis godkidnd men maste utvecklas
Orange =Icke godkiand maste utvecklas

‘ Rott = Icke godkand.
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Uppfoljningen avslutades med ett leverantorsmote dit alla vardgivare inbjods/deltog
for presentation av resultat och larandepass for stod och utveckling av de omraden dar
uppfoljningen visat storst utvecklingsbehov.

Resultat

Styrkor

De flesta boenden har en stabil ledning som majliggor ett tydligt ledarskap och
langsiktighet i patientsidkerhetsarbetet. Samtliga sirskilda boenden har godkénda
rutiner for samverkan med slutenvarden vid in- och utskrivning. Hos flera leverantorer
har en tydlig utveckling av det forebyggande arbetet noterats. Ett utokat antal
utredningar har gjorts i syfte att utreda eventuella vardskador vilket méste noteras som
positivt, inte att hindelserna har skett utan verksamheternas okade
utredningsambitioner. Tabys sirskilda boenden, dess ledningar och legitimerade
personal ldagger stor vikt av att kunna ge en omsorgsfull hilso- och sjukvérd till sina
patienter. Hilso- och sjukvardsbehovet hos personer som far kommunal primarvérd, ar
idag ofta omfattande, eftersom de boende ménga ginger har flera sjukdomar samtidigt
daribland ofta dven kroniska sjukdomar. Omhandertagandet av personer med
multisjuklighet stiller siarskilda krav pa varden och omsorgen.

Utvecklingsomréaden

Verksamheterna vittnar om att ett omfattande arbete gors i syfte att minska negativa
avvikelser. Dock noteras att kvalitetsprocessen manga ganger avstannar for tidigt for
att ett tydligt resultat/effekt skall uppnas. Redan efter inflyttning till verksamheten
gors en riskinventering och man beslutar om forebyggande atgiarder, men tyvarr infors
inte alltid beslutade atgarder och inte heller utfors de alla ganger i det dagliga arbetet.
Vid uppfoljningens systemgenomgang noteras for flera verksamheter ett mycket lagt
antal inrapporterade negativa hindelser just pa de stillen dir planering och utfall skall
matas varfor det ar svart att mata om insatta forebyggande atgiarder har fatt effekt —
man missar pa sa satt larandet.

Under aret har en 6kad personalomséttning noterats vilket kan forsvara det langsiktiga
kvalitetsarbetet liksom patienternas nara kontakt och upplevda trygghet med sin
omvardnadsansvariga sjukskoterska. Med anledning av de manga rapporterade
lakemedelsavvikelserna framkommer problem hos delegerad baspersonal som
sprakproblem och att alla inte alltid verkar forsta allvaret av en noggrann
lakemedelshantering. Rapporter fran senaste Apoteksgranskningen gicks igenom dar
det framkommer att ménga verksamheter inte till fullo atgardar Apotekets upptagna
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utvecklingspunkter vilket MAS uppmarksammade respektive verksamhetschef enligt
HSL pa, som det aligger denna att folja upp.

Under aret har ett okat antal klagomal avseende halso- och sjukvard pa
verksamheterna inkommit bade direkt till verksamheterna och till kommunen. I nagra
fall har anhoriga valt att ga direkt till Inspektionen for vard och omsorg, IVO. Vid
utredning av klagomalen framkommer flera ganger att inget direkt fel har begatts utan
att anhoriga har hogre forvantningar pa vardniva dn vad som foreskrivs enligt hilso-
och sjukvérdslagen for den kommunala priméarvardsnivan. Hanteringen av patienters
och anhorigas forvantningar behover i majligaste man hanteras direkt vid inflyttning
for att inte orealistiska krav skall stillas. Kanske skulle dven en utokad information om
vad vardnivéan pa sirskilda boenden &r, kunna ges redan vid ansokningstillfillet hos
kommunen, kunna hjalpa till.

Krav pa atgarder

Fragor som bedomts orange eller rott — icke godként, har resulterat i krav pa att inom
tva veckor inkomma med atgirdsplaner hur omradet omedelbart skall dtgéardas.
Inkomna atgardsplaner skulle godkannas av MAS for att inte omedelbart ga till vite.
Sex verksamheter fick krav pa att inkomma med atgardsplaner vilket alla gjorde inom
foreskriven tid. Samtliga planer godkandes.

Fragor som bedomts gult — delvis godkint, skulle inom fyra veckor inkomma med
handlingsplaner till MAS for godkdnnande. Sju verksamheter fick krav pa att inkomma
med handlingsplaner varav fyra inkomna handlingsplaner godkéants. For tre
verksamheter aterstar fortsatt samverkan med kommunen innan deras
handlingsplaner kan godkénnas.

MAS kommer att under 2026 f6lja upp efterfragade atgiardsplaner och handlingsplaner
och tillse att dessa genomfors och efterlevs i verksamheterna.
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