ELVERUM KOMMUNE w il
Hedmark

Hvordan leder vi pasientsikkerhetsarbeidet i
vdr organisasjon

Oddny Lien og Monica Berg
Sarpsborg 28.01.2016
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Moen sykehjem

® 4 avdelinger

® 100 pasienter
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Hvorfor pasientsikkerhetsprogrammet?
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Brudd fra helsetilsynet

® Oddvar fikk ikke forsvarlig helsehjelp for han
dode

® Ernaering

e Fallkartlegging
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Forbedringsarbeid

1. Hva vil vi oppna? (mal)

2. Hvordan vet vi at en endring er en
forbedring? (malinger)

Tiltak:
Hvilke endringer kan vi gjgre som vil
fore til enskede forbedringer?

3. Hvilke endringer kan iverksettes for a
skape forbedring? (tiltak ) /Act P,an\

\Study Do

L |
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Hva er det vi onsker a oppna?

Mal ma veere
Spesifikt
Malbart
Ansporende
Realistisk
Tidsbestemt
Enighet
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A Hvilke innsatsomrader jobber vi med pa Moen

sykehjem?

> Riktig legemiddelbruk i sykehjem

> Forebygging av fall l

> Forebygging av trykksar

> Forebygging av urinveis-
infeksjoner
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USHT Hedmark

® Har gjennomfgrt 7 ulike laeringsnettverk
® Samarbeid pa tvers
® 3 innsatsomrader

® Flere vil veere mulig etterhvert
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Prosjektperioden for LMG 1 vt enoer )

Veiledning Veiledning

s + 4L 1 27.01.16 P VoV 210416

m R 13‘01 1S9 . 06..04

Forbedringsprosjekt
Maldefinering *Erfaringsdeling « Erfaringsdeling
Tiltaksskjema *Problemdefinering * Implementering
Fremdriftsplan Fremdriftsplan
Selvevaluering

Veiledning

Sende inn

*sluttrapport
*selvevaluering

Sende inn
sstatusrapport
sselvevaluering

Ilmn'u.u-knl
Nasjorual enhet for pasieitsikkerhet
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Spredningsarbeidet i Hedmark

e LMG-17/22
e Fall-16/22

® 1/22 — deltok pa fgrste
samling

® 4/22 — har ikke deltatt i
noen aktiviteter
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Veien videre etter leeringsnettverkene

® Oppfplgingsdager for deltakere i tidligere
nettverk

® Fagdager
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Ulike hjelpemidler i avdelingen

FALLREGISTRERING

Risikofaktorer for fall

© Hey alder 70 &r)

= Ett eller flere fall | Ispet av sists 3 mnd.

© Akut forvirring/kognitiv svikt

D Nedsatt gangf jor!

© Hyppig vennlstingstrangitoalettbessk

0 Nedsatt syn og hersel

© Flere enn § medikamenter (polyfarmasl)

© Flere enn 3 kroniske sykdommer

o Lav BMI < 20,5 - redusert inntak

av met og drikke

© Svimmalhet, ssriig som feige e fall |
blodtrykk ndr en reiser seg opp
(ortostatisme)

o Nedsatt alimenntilstand (obs ved endring
pé grunn av ekutt sykdom)

SETT KRYSS PA RIKTIG DAG OG MARKER NAR FALLET SKJEDDE MED -

KLOKKESLETT BAK KRYSSET
Januar 2014 . Fallforebyagende tiltak
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! tryege honder |
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FOREBYGGING AV FALL

Bakgrunn
Moen sykehjem deltar i en nasjonal
kampanje der malet er i redusere fall.
Fall er den vanligste arsaken til at
eldre skader seg.
Mellom 10-20 prosent av fallene i
sykehjemmene gir alvorlig skade.
Ved 3 avdekke risikofaktorer og iverksette
tiltak kan antall fall og skader reduseres.

Tiltak

® Vilager individuelle tiltaksplaner ved
fallrisiko.

® Tett oppfelging av pasienten med
tilrettelegging.

® Gjennomgang av pasientens
medisiner.

® Bruk av tilrettelagte hjelpemidler.

® Henvisning til fysioterapaut.

Ha ryddige rom

Fjern mgbler som ikke er i bruk
Fjern Ipse tepper og fest ledninger
Ha gode lysforhold- bruk nattlampe
Stattehandtak pa bad og i andre rom
Bruk antisklimatter

Kartlegg ulike hjelpemidler

Ha stadig fottpy

Utviklingssenter r

I TRYGGE HENDER '&
Hedmark MisonM psicitsihohatstompamj

for sykehjem
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Pasient og risikotavler
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HEDMA Moen - FALL
06.05.a Fall: Antall fall med skade pr 1000 liggedogn - Skaderate (Gammel 06.01.a maling) - Moen
Avd. 4
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maling = 1,00
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HEDMA Moen - FALL
06.08. Fall: Andel pasienter med fallrisiko med dokumentert tiltaksplan (Gammel 06.04. maling) -
Moen Avd. 3 T
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HEDMA Moen - FALL
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PROSEDYRE : Lokalintern revisjon ved Moen sykehjem og Setre alders-

og sykehjem

Tema / Kode: Utarbeidet den; Godkjent i styringsgruppa ved
Versjon: PRO-sjef.
Siste revidering: Dato:

Antall sider : Utarbeidet av:

og sykehjem

3. RELEVANT LOVVERK: Intemkontrollforskriften
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4. METODE.

4.1 Avdelingsleder er ansvarlig for at nedstidende punkter blir gjennomfert og fortlepende
evaluert av gruppeleder

4.2 Folgende punkter skal kartlegges
* Fallforebvgging
* Medikamenthandtering
* Emering
* Pasientrettighetsloven kap 4 A
* Pasientregnskap
* Pirerendesamtale
* Dokumentasjon
* Rehabilitering

4.3 Kartleggingsskjemaene finnes pa dpent nett (j-fil). Pleie og omsorg/Moen svkehjem/lokal
revisjon.

ffffff

institusjonsleder ved Moen Svkehjem og Satre alders- og svkehjem.
Dato for innlevering: 1 mars. 1 juni. 1 september og 1desember.

S. SJEKKPUNKTER
1. Er overstiende punkter gjennomfert og dokumentert?
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DOKUMENTASJON AV ERNARINGSKARTLEGGING
PAS. | PAS. | PAS. | PAS. | PAS. | PAS. | PAS. | PAS. | PAS.
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. Hvor lenge har pasienten vaert innlagt?
Innlagt fra dato
2. Erdet foretatt karlegging av ernaeringsstatus ved innkomst?
(Ja/Nei)
3. Hvor ofte er det foretatt vektkontroll? (Ukentlig ved
individuelle behov eller manedlig)
4. Hvis awiki ernaringskartlegging er det satt i verk tiltak?
(Ja/Nei)
5. Erdet opprettet tiltaksplan under omradet ernaering i Gerica?
(Ja/Nei)
6. Ved awvik i ernaeringsstatus hos pasient, er legen informert og
er det satt i gang medisinske tiltak. (Ja/Nei)
7. Blir det foretatt ernaeringskarlegging hver 6. mnd.? Ja/Nei
Kommentarfelt:




DOKUMENTASION AVFALLFOREBYGGING

[

Utviklingssenter
for sykehjem
Hedmark

PAS.1

PAS.2

PAS.3

PAS.4

PAS.5

PAS.6

PAS.7

PAS.8

PAS.9

Hvor lenge har pasienten vaert innlagt? (fra dato)

Er det foretatt kartlegging av falltendens (ja/nei)

Hvis ja: Er det satt i verk tiltak? (ja/nei)

Al Eall B Bl o

Hvis nei pa pkt. 2 og 4(begrunn i kommentarfeltet)

Kommentarfelt:

Signatur:




Rapportering for lokal internrevisjon fra avdelingsleder til enhetsleder
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Revisjonsomrader: Ja er utfgrt: | Neier ikke | Eventuelle tiltak som skal igangsettes for at dette Tidsfrist for
utfort: gjennomfgres: gjennomfgring:

Dokumentasjon av
helsehjelp

Ernaering

Forebygging av fall

Medikamenthandtering

Pasientregnskap

Pasientrettighetsloven

Pargrendesamtaler

Rehabilitering

Kommentar:
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“Hvor skal vi hen?” spurte
Brumm og skyndte seg etter
han

"Ingensteder” sa Kristoffer
Robin

og sa gikk de dit.

(Ole Brumm og vennene hans av A.A. Milne)




