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| samverkan med lanets kommuner och Region JOnkopings lan



Begreppsforklaring

Kommun och
landsting/region

Region Jonkdpings 1dn

Aldre

ReKo

Strategi grupp Aldre

Nar begreppen omndmns i rapporten avses dven privata
aktorer som har avtal med respektive huvudman.

Den 1 januari 2015 bildade Regionférbundet Jonkopings lan
och Landstinget i Jonkopings lén, Region Jonkopings 1dn. Nar
strategi och handlingsplanen belyser arbete som skett tidigare
anvinds bendmningen Landstinget i Jonkopings lén, vid
redogorelser gillande padgdende arbete samt framétblickande
arbete anvinds bendmningen Region Jonkdpings lan.

I strategi och handlingsplanen avser begreppet “dldre” personer
65 &r och ildre.

Ledningsgruppen for samverkan Region Jonkopings 14n och
lanets kommuner.

Strategigruppen bestér av en chef frdn kommun respektive
Region Jonkdpings lan fran vardera lansdel. En av dessa &r
ledamot i ReKO. Till varje grupp knyts personer fran FoUrum
och frén avdelning for folkhélsa som foredragande av drenden.
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Bakgrund

Lénet har deltagit i den nationella satsningen “Bittre liv for sjuka dldre” i flera ar,
som nu nationellt upphort frén arsskiftet 2014/2015. Forbattringsarbetet for att

dldre ska kunna éldras i trygghet och sjidlvbestimmande, med tillging till en god vard
och omsorg, upphor inte i och med att det nationella stodet upphor, utan kommer ga
vidare genom den nu lagda grunden for var gemensamma struktur for ledning och
styrning i samverkan. Fér kommunerna i ldnet och Region Jonkdpings lin finns en
gemensam strategi- och handlingsplan, Aldre. Strategi- och handlingsplanen
beskriver overgripande perspektiv och framgangstfaktorer for ldrande och
erfarenhetsutbyte.

Manga av de mest sjuka dldre aterfinns i bdde kommunernas sévil som Region
Jonkdpings léns vard och omsorg, vilket krdaver samverkan mellan verksamheterna
for genomforande av den gemensamma handlingsplanen. Ansvaret {or
maluppfyllelsen och forankring ligger hos respektive huvudman och i de
samverkanstrukturer som finns, och som har ansvar att genomfora aktiviteter lokalt
som bidrar till att uppfylla de 6vergripande mélen.

Utifrén strategi- och handlingsplanen uppréttar Region Jonkopings ldn och lidnets
kommuner egna handlingsplaner, en for varje linsdel'. Forbittringsarbetet 4r
integrerat i1 den ordinarie verksamheten och ansvaret for genomforandet bérs av
respektive enhet och dess verksamhetsansvariga.

Fler blir allt dldre, de flesta mér bra och har varken omfattande sjukvérd eller
omsorg. Hela 82 procent klarar sin vardag utan hjélp fran kommunen och endast
cirka 2-4 procent av den totala befolkningen 65 &r och dldre far bade omfattande
sjukvérd och omfattande omsorg® Utmaningen for regionen tillsammans med
kommunerna &r att bidra till en vdl sammanhallen vard och omsorg till gruppen med
ett helhetsperspektiv pa individen. Med ett forhallningssatt dir individen betraktas
som kapabel med resurser och formagor, och ar en aktiv part i den gemensamt
planerade varden, kan vi skapa en hog kvalitet pd virden och omsorgen.

Framatblickande

Strategigrupp dldre har uppdraget att lansovergripande skapa forutsittningar for
utveckling av de gemensamma delarna inom dldreomréddet och f6lja upp resultat 1 de
gemensamma framgéangsfaktorerna varje tertial. Sedan starten av den nationella
satsningen Bittre liv for sjuka éldre har arbetet i ldnet engagerat manga seniorer,

"1 lanet finns tre lansdelar; Norra - dir Jonkopings sjukvardsomrade samt kommunerna Habo, Mullsjo
och Jonkoping ingér. Hoglandet - dar Hoglandets sjukvardsomrdde samt kommunerna Aneby, Tranas,
Nissjo, Sdvsjo, Eksjo och Vetlanda ingar. GGVV - dir Vérnamo sjukvardsomrade samt kommunerna
Gnosjo, Gislaved, Vaggeryd och Védrnamo ingér.

? Analysrapport 2, Sammanhéllen vard och omsorg 2013 (SKL)
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medarbetare, chefer och politiker. I arbetet finns manga samtidiga
forbattringsomraden som anvénds och provas, bade 1 néra situationer med den dldre
och pa organisationsniva.

Forbéttringsarbetet har fatt fart och riktning genom den nationella satsningen. Inom
de flesta omraden har ndgra kommuner/sjukvardsomraden kommit langre 4n andra
och det &r nu viktigt att jobba vidare med att sékra en likvirdig vard och omsorg for
dldre 1 hela lanet. Pa lokal niva finns minga exempel pa nya arbetssétt som bor ligga
till grund for en bredare spridning och vart fortsatta gemensamma arbete i lénet. I
flera av de goda exempel som lyfts i ldnets analysrapport framgér att
forbéttringsarbete och organisationsfordndringar tar tid och att gediget arbete med
engagerad stodjande ledning och motiverade medarbetare krévs for att fa till stind
varaktiga fordndringar med goda forbéttringar for den éldre.

Inom andra omraden, som i arbetet med aterinskrivningar och undvikbar slutenvéard
har arbete gjorts, och det ar patagligt att arbetet kraver fortsatt ihallighet for att
astadkomma en forbattrad vard och omsorg for den éldre. Ménga av de satsningar
som gjorts har berort dldre som bor i ndgon form av sirskilt boende eller befinner sig
pa sjukhus. Det dr angelédget att vart forebyggande arbetssitt dven kommer dem som
bor kvar i sitt eget hem till del i1 storre utstdckning. Att kunna behalla en god
munhélsa innebdr mindre risk att drabbas av undernéring, som i sin tur minskar
risken att drabbas av en fallolycka. Det innebér storre mdojligheter att klara sig
sjalvstiandigt 1 sitt eget boende med en god livskvalitet under en liangre tid.

Fortsatt satsning pa samverkan mellan huvudmén och verksamheter behovs, samt
utveckling inom informationsstruktur och dess teknik for att ytterligare forbéttra
varden och omsorgen for de édldre i Region Jonkdpings lén.

Framat behdver vi arbeta for att bli béttre pa att ta tillvara den dldres erfarenheter 1
vart forbattringsarbete och hitta former for det. Vi behdver ocksé utveckla vara
verksamheter i att folja vardegrunden sd att vi alla blir barare av en gemensam
malbild i alla processer. Varden och omsorgen om de dldre behover vara salutogen
for att fungera och skapa mojligheter for den dldre att ma bra. Det innebar att vi
arbetar for att den dldre ska uppna en kénsla av sammanhang och delaktighet. Detta
ar ett tanke- och arbetssétt som vi vill ska genomsyra allt arbete for dldre som sker i
Region Jonkopings lan.

Syftet med arbetet dr att utifran den dldres behov, med ett ldngsiktigt systematiskt
forbattringsarbete, skapa forutsittningar for ett battre liv for dldre 1 vardagen. Genom
att tillsammans arbeta for en sammanhallen vard och omsorg med fokus pa kvalitet,
helhet och att varden och omsorgen 1 hogre grad utgér frén den dldres behov och att
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de resurser som finns anvénds pa ett effektivt och, for den dldre, mest virdeskapande
satt.

Genom personal fran Region Jonkopings 14n, kommuner och privata utforare 1 lanet,
ska de dldre erbjudas ett ssmmanhéllet omhidndertagande dar verksamhetsgrinser och
huvudmannaskap inte utgor hinder for samverkan.

Det paborjade arbetet med nya arbetssitt i vard och omsorg om éldre innebar ett mer
strukturerat, forebyggande, evidensbaserat arbetssitt dar vi anvdnder oss av védra
egna maétresultat, resultat fran kvalitetsregister och Oppna jamforelser i sdvil styrning
och ledning som i det dagliga forbéttringsarbetet i verksamheterna. Det kréver ett
langsiktigt och systematiskt arbetssétt med analyser av de 6verenskomna
malomradena.

Strategi- och handlingsplan

I handlingsplanen konkretiseras arbetet genom fyra perspektiv (BSC); medborgare
och kund, process och produktion, larande och fornyelse och ekonomi. For att uppna
vart overgripande mél finns 11 identifierade framgéngsfaktorer. Under strategi- och
handlingsplanens period pagér forbéttringsarbeten inom samtliga perspektiv genom
framgéngsfaktorerna:

Hélsoframjande arbete

God lakemedelsanvindning

God rehabilitering efter stroke

God vard och omsorg vid psykisk ohélsa
Sammanhallen vard och omsorg

Struktur for ledning och styrning i samverkan

N AE W=

Forebyggande arbetssitt genom anvédndning av kvalitetsregister for
systematiskt forbattringsarbete

8. Genomsyrande salutogen kultur

9. Motiverade och engagerade medarbetare

10. Anvandning av teknik i vard och omsorg

11. Dialog mellan huvudmén

Varje perspektiv bestar av ett antal framgangsfaktorer med tillhérande mal och
aktiviteter, dar utveckling och maluppfyllelse foljs med hjélp av indikatorer som
visar eller indikerar liget. Genom att f6lja indikatorernas utveckling far vi en
uppfattning om 1 vilken riktning respektive framgangsfaktor utvecklas. Indikatorerna
samt framgangsfaktorerna ses inte som mal 1 sig utan som drivkrafter for att uppna
en forbéttring och se nyttan for den enskilde individen 1 dess vardag. Se bilaga 1-2.
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Malgrupp

Malgruppen for strategi- och handlingsplanen dr personer 65 ar och &ldre.
Malgruppen har i vissa samverkansomraden omfattande nedséttningar i sitt
funktionstillstand till f6ljd av aldrande, skada eller sjukdom. I strategi- och
handlingsplanen anvinds Socialstyrelsens definition av malgruppen; Mest sjuka
dldre &r personer 65 ar eller dldre som har omfattande nedséttning i sitt
funktionstillstand till f6ljd av aldrande, skada eller sjukdom. Malgruppen 1
J6nkdpings l4n omfattar ca 12 600 personer® Ett stort antal omvérdnadspersonal och
hilso- och sjukvérdspersonal arbetar gentemot mélgruppen. Inom den kommunala
vard och omsorgen arbetar dver 10 000*personer med aldre i J onkdpings lan (SKL,
2013). I Region Jonkopings lin finns ca 4 875 anstillda som arbetar inom omréaden
dir patientgruppen 65 ar och éldre vérdas”.

Overgripande mal

”Jag kan dldras 1 trygghet och sjdlvbestimmande med tillgang till en god vard och
omsorg”

Virdegrund

Utgangspunkten for all samverkan &r den gemensamt framtagna och beslutade
virdegrunden;

e Vi utgér fran medborgarnas behov

e Visamarbetar aktivt dver organisations- och huvudmannagrinser sé att de
stiarker den enskildes upplevelser av sammanhang och helhet.

e Vibemdter varandra med respekt och visar tillit.

e Vi ldr av varandra och tar tillvara varandras kompetens.
Stodfunktioner
Som stodfunktioner i1 arbetet som bedrivs 1 samverkan finns;

e Utvecklingsledare, strateger, statistiker och liknande fran ldnets kommuner
och Region Jonkdpings lan.

e Verksamhetsnidra medarbetare som ingér i utvecklingssatsningar.

* Ca 18 % av befolkningen 65 &r och ildre har omfattande nedséttningar i sitt funktionstillstand till
foljd av aldrande, skada eller sjukdom (Socialstyrelsen, 2013). I Jonkopings ldn 4r ca 70 000 personer
65 ar och éldre (SCB, 2014).

* Innefattar personal inom éldre- samt funktionsnedsittningsomsorgen.

> Inkluderar ej privata vardgivare och vardcentraler



e Seniordialogen, ett nidtverk i samverkan for erfarenhetsutbyte.

Medarbetare inom vard och omsorg fattar dagligen beslut som vilar pa basta mojliga
kunskap utifran forskning och erfarenhet. De dldres kunskaper, behov och
delaktighet tillsammans med medarbetarnas kunskaper och lokala praktiska
forutséttningar bidrar till att biasta mojliga insats genomfors. Forskningen ska vara en
naturlig del 1 arbetet och vara néra knuten till verksamheterna. Till stod for ett sadant
arbetssétt finns bland annat Futurum — akademin for hélsa och vard inom
Landstinget, Jonkoping Academy for Health and Welfare, ett samverkanscentrum,
mellan hogskolan, Landstinget och lédnets kommuner for praktiknéra forskning och
utbildning i kvalitetsforbittring och ledarskap. Ovriga stddfunktioner dr FoUrum,
utvecklingspartnerskap med uppdrag att stddja kommunerna i arbetet att utveckla
kvaliteten inom socialtjdnsten samt Qulturum, Region Jonkopings 14dns centrum for
utveckling av arbetssitt och nya metoder inom hélso- och sjukvard och avdelningen
for folkhélsa och sjukvard.

Framgangsfaktorer

De olika omridena i strategi- och handlingsplanen hor samman och péverkar
varandra, och de ar alla viktiga for att den dldre ska f& en god sammanhallen vard
och omsorg.

Halsoframjande arbete/Genomsyrande salutogen kultur

Det salutogena perspektivet innebar fokus pa hilsoframjande faktorer, dir
hilsofrimjande arbete dr den process som ger ménniskor mgjlighet att 6ka kontrollen
over sin hidlsa och frimja den. For att detta ska kunna uppfyllas maste ménniskan ges
forutsittningar att kunna paverka de faktorer som kan begriansa dessa mojligheter.
Med en salutogen kultur arbetar vi for att vir vardegrund ska utgora
verksamhetsnytta, vikten av att dldre ska kunna uppleva en kénsla av sammanhang
och mening. Synsittet far ocksa stod i nationell dldre politik®. Ett tydligt exempel ér
ett tilldgg 1 socialtjdnstlagen som anger att omsorgen ska leda till vardigt liv och
vilbefinnande for de dldre, vilket bygger pa uppfattningen att vardagen ska vara
begriplig, hanterbar och meningsfull” Uttrycken salutogen och meningsfullhet tas
aven upp 1 Socialstyrelsens (2012) végledningsmaterial” for personal om
virdegrund.

Strategi och handlingsplan Aldre kopplas samman med folkhilsoarbetet i regionen.
Forslag pa en regional strategi med handlingsplan for jamlik hédlsa dr framtagen 1
bred samverkan med lokala och regionala aktorer. Den heter “Tillsammans for
jamlik hélsa och ett bra liv 1 Jonkopings 1an” och forvéntas antas under hosten 2015 1
regionfullméktige. Tre strategiska mal ar foreslagna; Hallbara strukturer i styrning och

SOU 2008:51; SOU 2008:126; prop. 009/10:116
7 SFS 2010:427; jfr prop. 2009/10:116, s. 9.
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ledning for en jamlik hilsa; Samverkan och samlérande regionalt och lokalt och
Jamlik hilsa och bra livsvillkor genom hela livet. Det tredje strategiska malet
innehaéller ett specifikt handlingsomrade for dldres livsvillkor och hélsa.
Aktiviteterna 1 handlingsomradet ar anpassade till savél 6verenskommelsen om
samverkan mellan kommunerna och Region Jonkopings 1dn, som till Strategi- och
handlingsplan Aldre. Aven handlingsomraden som statistik och analys,
medborgarmedverkan, hidlsoekonomi och samhéllsplanering har béring pé dldres
hilsa i foreslagen strategi och handlingsplan for jaimlik hélsa.

Pagaende forbattringsarbete

I Landstingets regi har arbete skett genom personcentrerad vard, ett arbetssétt som
integreras i den ordinarie verksamheten dér hela virdprocessen utgér frén patienten
och vad som i alla l4gen &r bést for patienten. Arbetsséttet har visat ge gott resultat
och stirka patienters trygghet, fortroende, delaktighet och oberoende®. Inom flertalet
kommuner bedrivs virdegrundsarbete utifrdn den nationella virdegrunden for
socialtjanstens omsorg om #ldre” som fokuserar pa att den dldre ska fa leva ett
vérdigt liv och kdnna vilbefinnande. Utbildningsinsatser for omsorgspersonal i
virdegrundsfragor som etik, bemoétande, livskvalitet, meningsfullhet och delaktighet
for édldre har bedrivits i kommuner i ldnet.

God lakemedelsanvandning

Arbetet med #ldre och likemedel har pagétt under en lingre tid i ldnet. Ar 2009
uppmirksammades behovet av en regional satsning och 2011 kom Aldre och
lakemedel — handlingsplan for Jonkdpings lan”. Malet for framgangsfaktorn God
ladkemedelsanvédndning for dldre ar att folja gidllande handlingsplan.

Pagaende forbattringsarbete

Dé Lakemedelskommittén 1 Jonkdpings ldn gétt ut med restriktioner géllande
forskrivning av ldkemedel via dosdispensering startade, i1 april 2014, projektet
"Forbéttrad ladkemedelshantering 1 ordinért och sdrskilt boende". Néssjo valdes ut
som pilotkommun och har blivit en betydelsefull del 1 det storre projektet, dir de
positiva resultaten ska anvéndas for spridning i 6vriga kommuner i lénet. Syftet var
att prova nya arbetssitt som underlattar likemedelshanteringen, frdn ordination till
administrering. Projektet syftade dven till att stimulera samverkan mellan
kommunen, primérvarden och lokala apotek for att underlétta 1dkemedelshanteringen
som nu startas upp 1 ldnets samtliga kommuner.

¥ Se mer information via Hélsohogskolan, Jonkoping http://hj.se/hhj/om-oss/press/pressmedelande-
2013/2013-05-15-personcentrerad-vard-ar-karnan-i-reumatologisk-omvardnad.html
"Socialtjanstens omsorg om éldre ska inriktas pa att dldre personer far leva ett virdigt liv och kinna
vilbefinnande (vardegrund)” (5 kap. 4§ socialtjinstlagen (2001:453), SoL).



http://hj.se/hhj/om-oss/press/pressmedelande-2013/2013-05-15-personcentrerad-vard-ar-karnan-i-reumatologisk-omvardnad.html
http://hj.se/hhj/om-oss/press/pressmedelande-2013/2013-05-15-personcentrerad-vard-ar-karnan-i-reumatologisk-omvardnad.html
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God rehabilitering efter stroke

Framgéngsfaktorn god rehabilitering efter stroke har som mal att patienter som
vardats for stroke ska fa rehabilitering enligt nationella riktlinjer. Kvalitetsregistret
RiksStroke genomfor arliga uppfdljningar med patienter som drabbats av stroke, dér
bland annat patientens upplevelse av rehabilitering 12 manader efter stroke studeras.

Pagaende forbattringsarbete

Arbete tillsammans med kommunerna i ett sjukvardsomrade har pagatt sedan 2012
med att sékra vardkedjan for dldre som fatt stroke. En 6verenskommelse mellan
Region Jonkopings 1dn och kommunerna har skapat 6kad sdkerhet for den dldre att fa
god rehabilitering vid stroke. Overrapportering mellan slutenvérd, primérvard och
kommun sker via rehabplan i pappersform, informationsdverforing i Meddix samt
via telefon. I borjan av 2014 gjordes en satsning pd hembesok och Gverrapportering 1
hemmet, nu jobbar man vidare med satsningen for att gora hembesok endast hos de
individer dir man bedomer att ett besok gor faktisk skillnad. Inom slutenvérden
foljer rehabarbetet de nationella foreskrifterna och teamet foljer noga arbetet for
varje individ, for att sdkerstilla att god rehabilitering sker. Bland de resultat som ses
ar en minskning av lunginflammationer ett exempel. Samrehab strivar efter
jamlikhet 1 insatser och poédngterar att det dr en kvalitetssékring for den dldre.

God vard och omsorg vid psykisk ohalsa

Aldres psykiska ohilsa #r ett omride som varit eftersatt trots att behoven ir

stora, och forekomsten av depressionssjukdom relativt vanlig. I lanet genomfordes en
kartlaggning &r 2014 genom en behovsinventering'® inom vérd och stod till dldre
personer med psykisk ohélsa/sjukdom med en plan for kompetensutveckling. Syftet
var undersoka vilken kunskap personer som arbetar med dldre med psykisk ohélsa
har utifrén fragestédllningarna; Hur fungerar samordningen av enskilda drenden i
kontakter mellan olika verksamheter? Hur ser de olika yrkeskategoriernas mgjlighet
till kunskap och kompetens ut? Vilka sirskilda atgérder behdver goras for att
sakerstdlla ratt kompetens hos berdrda personalgrupper? I kartlaggningen
identifierades tre forbéttringsomrdden organisering, kunskap och kompetens,
trygghet och vélbefinnande. Planen for insatser for att stodja kompetensutveckling
till medarbetare utifran dessa omraden dr under framarbetande genom en arbetsgrupp
1 lanet.

Sammanhallen vard och omsorg

Sjuka éldre har ett sérskilt stort behov av en individanpassad, samordnad och
kontinuerlig vard och omsorg, da flera olika symtom och diagnoser ofta forekommer,
samt att kontakter med olika huvudmén kan vara svéra att dverblicka. For
framgangsfaktorn Sammanhallen vard och omsorg finns malen att minska undvikbar

' Rapporten Vird och stéd till dldre personer med psykisk ohdlsa/sjukdom, 2014
http://www.regionjonkoping.se/web/Aldre_rapporter 1.aspx
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slutenvérd och aterinskrivning inom 30 dagar samt fokusera pa utskrivningsklara
dagar pa sjukhus, och att folja antal avvikelser i samverkan per ar.

Pagaende forbattringsarbete

Manga forbattringsarbeten bedrivs inom Sammanhallen vard och omsorg. Nagra av
dessa: fokuspatient, trygg hemgang, samordnad individuell plan, projektet Individens
behov i centrum (IBIC) samt projektet Farre hjértsviktspatienter i sjukvarden — béttre
hélsa hemma. Det finns inte en enskild atgérd som ar l10sningen utan det kravs att vi
fortsétter och strivar efter flera olika aktiviteter pa flera olika nivaer som paverkar
ratt vardinsats pa rétt vardniva.

Fokuspatienter

Den dagliga varden och omsorgen om éldre ska sdkerstélla och forebygga att den
enskilde inte drabbas av sjukdomstillstdnd och besvar som hade kunnat undvikas och
inte heller behover éka till sjukhus i onddan. Under 2013 borjade det
lansgemensamma arbetet kring fokuspatienter. Syftet &r att genom ldnsgemensam
rutin forbéttra utskrivningsprocessen och uppfoljning utanfor sjukhus for patienter
med hog risk for aterinskrivning, sa kallade fokuspatienter. Malet dr att undvika for
patienten onddiga sjukhusvistelser. Med fokuspatient'' menas att patienten har
identifierats via en specifik checklista och antas riskera bli inskriven igen inom 30
dagar.

Trygg hemgang

Som en del i det systematiska arbetet for en sammanhéllen vard och omsorg har 10

av 13 kommuner i ldnet implementerat, eller dr 1 startfasen, av koncept for att skapa
trygg hemgang fran slutenvdrd. Konceptet innebér att personal frdn hemsjukvarden

och/eller hemtjinst tar emot individen hemma nir hen kommer frén slutenvard eller
korttidsplats.

Mobila geriatriska teamet (MGT)

I samtliga sjukvirdsomréden i lénet finns ndgon form av mobila team som riktar sig
till dldre. Grundtanken &r att etablera ett symtominriktat, personcentrerat arbetssétt
som skapar béttre symtomkontroll, 6kad trygghet och dven kunna minska antalet icke
vardeskapande inldggningar pa sjukhus. Navet i verksamheten dr samarbetet mellan
geriatriska kliniken och kommunens hemsjukvard. Arbetsséttet innebar kontinuerlig
telefonkontakt och hembesok av MGT-teamet for malgruppen 75 ar och éldre, med
tre eller fler inldggningar de senaste 12 ménaderna, som bor i eget boende med
kommunal hemsjukvard. Flera faktorer har paverkat projektet positivt: en
ledningsstruktur som inbegripit samtliga parter (slutenvard, primérvird och
kommunal hemsjukvard); stod fran ledning pa klinik-, sjukvérds- och regionnivé;
god forankring 1 involverade verksamheter; stod frn utvecklingsledare och samtidigt

" For en ingdende beskrivning av vad fokuspatient innebir, se Linsgemensamma rutiner kring
Fokuspatienter (http://plus.rjl.se/info_files/infosida41730/Dokument_Fokuspatienter mars.pdf) .
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intresse att beforska fordndringsarbetet; samt kontinuitet i 1dkar- och
sjukskoterskegrupp och i ledningsgruppen. De dldre och deras anhoriga dr ndjda med
insatsen och upplever trygghet, fortroende och god kontinuitet. Manga séger att detta
ar det bista som hint i deras sjukdomstid. En medarbetarenkit med kommunala
hemsjukvérdssjukskoterskor och distriktsldkare ger goda omdémen kring
arbetssdttet. Antal vardtillfillen, varddygn samt besok pa akuten och i primérvarden
har minskat for de som varit inskrivna i MGT.

Samordnad individuell plan (SIP)

Aven om méjligheter och verktyg finns for att genomfora en SIP har arbetet inte
kommit igéng 1 en storre utstrackning i linet.

Individens Behov i Centrum (IBIC)

IBIC ér ett behovsinriktat arbetsétt inom kommunerna som borjar med att ta reda pa;
vad vill den &ldre uppnd, vad dr viktigt, stodjande eller hindrande 1 det dagliga livet. I
linet pagar ett arbete med att sammanfdra inforandet av IBIC for SoL'%- och HSL'*-
personal, en strukturerad och processbaserad dokumentationsmodell. Ett stod i att
behalla fokus pa den dldres individuella behov, vilket inférandet av dessa modeller
medfor, bidrar till att uppnd kommunernas mal for sammanhéllen vard och omsorg.
En strukturerad dokumentation mojliggor jamforelser mellan olika delar av hélso-
och sjukvard och service- och tjdnsteverksamheter 6ver tid, men ocksa en 6kad
mojlighet for informationsdverforing och forstaelse dver savél professions- som
verksamhetsgrinser. I takt med att vi nirmar oss ett lage dér individen far tillgang till
sin egen journal via nétet, blir gemensamma begrepp och hogre strukturering i
dokumentationen en viktig komponent for en tydligare och mera sammanhédngande
dokumentation som é&r lattillgdnglig for medborgaren. Strukturerad dokumentation 1
kommunal vard och omsorg gor att den dldre far stod och hjélp utifran sina behov,
far sjalv vara delaktig i att viardera och folja upp insatser genom 6kad insyn och
inflytande, ger en 6kad rattssdkerhet samt en likvardig handlaggning och
dokumentation.

Féarre hjartsviktspatienter i sjukvarden — béattre hdlsa hemma

Hjéartsvikt dr ett komplext och livslangt tillstand dér manga professioner och
vardgivare maste samverka for en god och sdker vird. Forbattringsprojektet syftar
till att forbattra vardagen for patienter med hjartsvikt genom minskade onddiga
aterinldggningar och 6kad samverkan mellan professioner och védrdgivare. Projektet
ar nationellt och 1 Jonkopings 14n har Varnamo sjukhus deltagit. Ett mobilt geriatriskt
team inriktat pa hjirtsviktspatienter har startat. En liten personalgrupp gér hembesok
och har telefonkontakt med den dldre, vilket skapar fordjupad patientkontakt.
Projektet har bidragit till hogre foljsamhet till riktlinjer gdllande behandling och
diagnostik och forbattrad teamsamverkan for de svarast sjuka. For att lyckas med

'2 SoL-personal ér personal som lyder under Socialtjanstlagen.
'* HSL-personal &r personal som lyder under Hélso- och sjukvérdslagen.
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detta projekt har bland annat en intresserad ledning som efterfragar resultat samt
patient- och nérstaendemedverkan varit viktigt.

Ledning och styrning i samverkan/engagerade medborgare och
medarbetare

Kommunalt forum antog i september 2013 beslut om en struktur f6r ledning och
styrning i samverkan med kommunerna och Region Jonkopings 14n.
Ledningssystemet'® for samverkan utgar fran invénarens behov och fokuserar pa att
uppna béstas mojliga kvalitet. Det handlar bade om att arbeta mer systematiskt med
att sdkra verksamheternas kvalitet, men ocksa om att finga medarbetarnas och
invanarnas kunskaper och engagemang och omsétta idéer i handling genom att
bedriva ett systematiskt forbéttringsarbete. Vi arbetar och utvecklar gemensamt
formagan att; sitta upp mal for de olika prioriterade omradena, folja upp mélen och
besluta om forfining och utveckling.

Forebyggande arbetssatt genom anvandning av kvalitetsregister

Systematiskt forbattringsarbete leder till vinster for den enskilde och verksamheten.
For att kunna utveckla och sékra varden och omsorgens kvalitet anvédnds nationella
kvalitetsregister. Registren gor det mojligt att f6lja upp och forbéttra varden och
omsorgen for den enskilde.

Pagaende forbattringsarbete

Syftet med arbetet ar att utifran den dldres behov, med ett langsiktigt systematiskt
forbattringsarbete, skapa forutsattningar for ett battre liv for sjuka édldre 1 vardagen.
Arbetet i kvalitetsregistren innebér att personal fér stod i att bedriva ett aktivt
forbattringsarbete med ett forebyggande syfte.

Senior alert

Malet ar att astadkomma ett systematiskt och preventivt arbetssétt dir antalet fall,
trycksar och underniring ska minska och munhilsan hos dldre forbéttras. Som stod
for det systematiska arbetssdttet anvénds kvalitetsregistret Senior alert dér
riskbeddmningar, planerade atgiarder samt utforda atgarder registreras. Det
forebyggande arbetssittet ska anvdndas inom savil slutenvard och primérvard som
inom kommunal verksambhet.

Riskbeddmningar i1 Senior alert har blivit ett naturligt arbetssétt i omvardnaden runt
dldre over 65 &r genom vérdteamstraffar ddr omvardare, chef, sjukskoterska och vid
behov, administrativ assistent tréffas varannan vecka och foljer upp arbetet med
riskbedomningar. En tydlig rollférdelning samt ett aktivt stod fran den administrativa
assistenten gjorde att arbetssittet fungerar bra. For den enskilde édldre innebar
arbetssdttet att risker upptécks tidigare.
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God vard och omsorg vid livets slut

God kvalitet i vard och omsorg den sista tiden i livet och ett vérdigt slut for den
enskilde och nirstdende utgor ett av de nationella mélen for vard och omsorg.
Arbetet sker med hjdlp av anvindning av Svenska Palliativregistret, vilket bidrar till
systematiska arbetssétt samt mojlighet att regelbundet f6lja upp arbetet. Att anvinda
skattningsskalor, ROAG och Abby pain Scale, och ett teamarbete runt
registreringarna dér arbetet inte dr beroende av nigra fa individer utan involverar
hela teamet.

God vard och omsorg vid demenssjukdom

Demenssjukdomar kan skapa lidande bade for den som drabbas och deras
nérstdende. Eftersom sjukdomarna inte gar att bota inriktas insatserna pa att
diagnostisera, symtomlindra och ge en god omvérdnad. Svenska Demensregistret
(SveDem) och Svenskt register for Beteendemissiga och Psykiska Symtom vid
Demens (BPSD) ar de tva kvalitetsregister som anvénds for att sékerstilla och
ytterligare utveckla och forbéttra vard och omsorg for personer med demenssjukdom.

Registrering gors i SveDem, for att nd en likvérdig behandling for individer med
demenssjukdomar. SveDem ér ett register som foljer individen fran diagnos till livets
slut.

For den enskilde betyder anvindningen av BPSD-registret att minska BPSD och
lidandet som detta innebér, och dérigenom 6ka livskvaliteten for individen.
Arbetssittet identifierar atgirdsomraden, genererar en individuell plan med
evidensbaserade omvérdnadsétgirder for att minska BPSD samt innehaller verktyg
for utvérdering av insatta atgirder. Personalen tar extra tid och uppmirksammar den
enskildes behov, sma som stora for att géra dagen mer begriplig och hanterbar. For
personalen ger arbetssittet legitimitet till det sjdlvklara, att ta sig tid med den
enskilde och gora helt vanliga saker. Arbetssittet uppfattas ge ett gott stod till
personal att kunna ge ritt insats.

Anvindning av teknik i vard och omsorg

For att klara vird och omsorg framat behdvs ny syn pa hélsa och sjukdomar. En stor
del av varden maste skiftas om fran sjukvard till att fokusera pé “riskvard”, att
minska risken for att sjukdomar och funktionsnedsattningar uppstér, eller skjuta upp
debuten. Med anvindning av teknik 1 vard och omsorg kan vi bidra till ett mer
sjalvstiandigt liv samt frigor personella resurser och som ger mojlighet till viardefulla
ménskliga insatser. ”Om vi har hog ambition pd att infora ny arbetsbesparande
teknologi kan vi istéllet avsitta resurser till den nddvindiga empatin™'®. Vi tror att

"> Empati och high tech. Delresultat frin LEV-projektet, Regeringskansliet, 2012
http://www.swecare.se/Portals/swecare/Documents/high-tech-och-empati.pdf.
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vanan och viljan leder till att sjdlv utfora sina tjéinster med hjélp av teknologi med
den traditionella sjukvéarden som skots hemma och av den dldre sjdlv. Méanniskors
behov av integritet och att klara sig sjédlv dr drivkraften. Det handlar om att hitta
l6sningar som kan ge storre frihet och trygghet till de dldre, och samtidigt ge
personalen en béttre overblick och mojlighet att prioritera sina insatser.

Pagaende forbattringsarbeten

Exempel pa 16sningar man har utvecklat eller testat inom Region Jonkdpings lén ér
E-tjénster for brukare och anhdriga, digitaliserade trygghetslarm samt videométen.
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Medborgare och kund

Utgangspunkter/ Vi utgar fran medborgarnas behov
vardegrund -

Ledningsgrupp for

samverkan region

Jonképings lan

och lanets

kommuner (Reko)

Mal - dldre Region Alla medborgare kan aldras i

Jonkopings lan trygghet och sjalvbestammande
med tillgang till en god vard och
omsorg

Framgangs- 1. Halsoframjande arbete

faktorer

2. God lakemedelsanvandning

Vad ar allra

viktigast for att vi 3. God rehabilitering efter

ska kunna uppna stroke

var vision?

4. God vard och omsorg vid
psykisk ohélsa

¥ Region
®* Jbnkdpings lan

Handlingsplan aldre 2015-2017

Process och produktion

Vi samarbetar aktivt 6ver
organisation- och
huvudmannagranser sa att det
starker medborgarens upplevelser
av sammanhang och helhet

Vi bemoter varandra med respekt
och tillit

Standig utveckling av samverkan
mellan lanets kommuner och
region Jonkopings lan i att framja
medborgarnas halsa

1. Sammanhallen vard och
omsorg

2. Struktur for ledning och
styrning i samverkan

Larande och fornyelse Ekonomi
Uppna basta mojliga kvalitet for Tillgodose nuvarande och
medborgarna forandrade behov med tillgangliga

ekonomiska resurser
Systematisk sakra verksamheternas
kvalitet

Anvanda medarbetarnas och
medborgarans kunskap och
engagemang

En innovativ vard och omsorg i Effektiv anvandning av resurser for
samverkan, som standigt utvecklas vard och omsorg
och forbattras.

1. Forebyggande arbetssatt Dialog mellan huvudman
genom anvandning av
kvalitetsregister for
systematiskt
forbattringsarbete

2. Genomsyrande salutogen
kultur

3. Motiverade och
engagerade medborgare
och medarbetare

4. Anvandning av teknik i vard
och omsorg
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Nyckeltal/indikato
r

Aktiviteter

=

a) Etablera organisation for
coacher for ”Passion for
livet” i lanet.
b) Motesplats for
medborgare och anhoriga
2. Lansgemensam
handlingsplan ”Aldre och
lakemedel” ar upprattad,
foljd och utvarderas arligen
3. Andel medborgare som ar
nojda med rehabilitering,
12 manader efter stroke
(arlig uppféljning, OJ)
4. Lansgemensam
handlingsplan ”Aldre med
psykisk ohélsa” ar
upprattad, foljd och
utvarderas arligen

Passion for livet
Larcafé
Lakemedelsprojektet — Forbattrad

lakemedelshantering i ordinart och
sarskilt boende

a) Undvikbar slutenvard
b) Aterinskrivningar inom
c) Utskrivningsklara dagar
pa sjukhus

Antal avvikelser i
samverkan per ar

Beslutsstod,
fokuspatientarbete, trygg
hemgang,

Motesplatser mellan lanets
kommuner och Region
Jonkopings lan for att
framja samverkan
Foljsamhet av
overenskommelser mellan
lanets kommuner och
Region Jonkopings lan
Overkommelse om
samverkan angaende
bedémning av egenvard,

Foljsamhet i planerade och
genomforda atgarder
Deltagande i
kompetensforsorjning
gallande salutogent synsatt
Nojdhet medarbetarindex
Antal nya eTjanster i lanet,
inforda for medborgare

a) Att fullt ut anvanda
nedanstaende
kvalitetsregister i vardagen
Svedem

BPSD

Svenska Palliativregistret
Senior Alert

b) Regional fallprevention

Kompetensforsorjning —
salutogent ledarskap
Kompetensforsorjning —
salutogent synsatt
Utveckla 1177 till en

¥ Region
®* Jbnkdpings lan
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Indikatorer som visas pa mattavlan
http://plus.rjl.se/infopage.jsf?nodeld=40884

Bilaga 2
Medborgare och kund Process och produktion Lirande och férnyelse Ekonomi
Mattavlan 1. Uppfdljning arligen genom 1. Sammanhallen vard och 1. Kvalitetsregister:

fokusgrupp omsorg: Svenska Palliativregistret:

2. Lakemedel: - Undvikbar slutenvard - Tackningsgrad

- Andel aldre (75 ar och - Aterinskrivning inom 30 - Palliativindikatorer (Ej
dldre) med 10 lakemedel dagar trycksar vid dodsfallet,
eller fler (Kalla: OJ) - Utskrivningsklara Injektionslakemedel mot

- Andel dldre (75 ar och angest), injektionsmedel
aldre) med olampliga 2. Awvikelser i samverkan mot smarta, dokumenterad
lakemedel (Kalla: munhalsa, dokumenterat
Kvalitetsportalen) brytpunktsamtal,

- Andel dldre med smartskattning, ovrig
antipsykotiska lakemedel symptomskattning)
(Kalla: Kvalitetsportalen) Senior alert

- Andel aldre (75 ar och - Andel med genomford
dldre) med tre eller fler riskbedomning i sarskilt
psykofarmaka (Kalla: OJ) boende

- Andel aldre (75 ar och SveDem
aldre) med - Antal registrerade
antiinflammatoriska demensdiagnoser
lakemedel (Kalla: - Antal registrerade
Kvalitetsportalen) demensuppféljningar

1. Rehabilitering efter stroke: BPSD

- Tillgodosedda - Antal genomforda BPSD-
rehabiliteringsbehov 12 bedémningar
manader efter stroke
(Kalla: O))

2. Aldre med psykisk ohélsa

Kompletteras da

handlingsplanens matetal
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Informationsinhamtning

| arbetet med strategigrupp aldres handlingsplan har information och kunskap inhamtats fran:

Chefstraff, tema aldre, 23 februari 2015
Kommunala chefsnatverket, dldre

Nationell dldreéverenskommelse mellan SKL och Socialdepartementet (preliminart fokus:
samverkan, rehabilitering, forebyggande och e-halsa)

Regional utvecklingsstrategi for Region Jonkdpings lan >> 2025

Struktur for ledning och styrning i samverkan, 2013

Tillsammans for jamlik halsa och ett bra liv i Jonkopings lan. Regional strategi 2015-2025.
Handlingsplan 2015-2017. (Version 20150227).

Aldre och ldkemedel, handlingsplan fér J6nkdpings 1dn, 2014-2017

Handlingsplan for aldre med psykisk ohalsa (arbetsversion)

Battre liv for sjuka aldre i Jonkdpings lan, strategi- och handlingsplan 2014 och framat
Analysrapport, Battre liv for sjuka dldre, Oktober 2013 - september 2014, sammanstalld av
lanets kommuner och Region Jonkdpings lan

eHalsoutveckling — vision for Jonkodpings lan, i samverkan.

Handlingsplan Aldre i Norra Distriktet 2015
Handlingsplan Aldre i GGVV 2015
Esthers handlingsplan 2015
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