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Trygg hemma- forstarkt samarbete i 6ppenvard
Jokkmokk

Berdrda enheter

Jokkmokks Halsocentral, Psykiatrin Gallivare, Hemtjansten, Socialpsykiatrin, Bistandshandlaggare och Hem-
sjukvarden i Jokkmokk.

Syfte med gemensam rutin

Att forbattra samverkan och tydligheten mellan kommunens och landstingets alla professioner.
Skapa delaktighet och trygghet for den enskilde och narstaende.

Identifiering av fokusperson

Geriatrisk riskprofil (GRP) anvands av samtliga yrkeskategorier som stdd vid identifiering samt via systemsok
pa halsocentralerna. Kriterierna enligt geriatrisk riskprofilering ar:

Om svaren ger tre eller flera poéng, klassas individen som en person med férhéjd risk och extra insatser
och/eller stdd bor 6vervagas.

Fokusperson ar en person med behov av stérkta insatser sasom samordnad individuell plan, fast vardkontakt
och lakemedelsgenomgang.

Pa vardplanering eller genom utskrivningsmeddelandet i LifeCare ska verksamheterna fa kdannedom om fo-
kusperson som identifierats inom slutenvarden.

Har personen fem eller fler 1akemedel? 1 poéang
Ar personen ensamboende eller saknar anhériga? 1 poéng
Har personen svarigheter att ga eller forflytta sig/ har nyligen fallit? 1 poéng

Har personen kognitiv svikt (desorienterad, demens, konfusion/ férvirring)? | 2 poéng

Har personen varit inlagd pa sjukhus under de senaste tre manaderna? 1 poéng
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Processbeskrivning
Sammanfattande fl0de i processen
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Fast
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Stérkta insatser > —> ke P genomgang

Signalering

Nar en fokusperson upptécks fylls blanketten Individuell checklista — Trygg hemma (se bilaga 1).
For hemsjukvardspatienter lamnas blanketten vidare till distriktsskoterska hemsjukvarden. For 6v-
riga personer, ej hemsjukvardspatienter, lamnas blanketten vidare till enhetschef Siv Johansson vid
Jokkmokks Halsocentral. Kopia pa blanketten sparas av respektive verksamhet for att anvandas vid
uppfoljningen.

Hemtjanstpersonal/Boendestddjare som upptacker behov av/forandrade behov av omvard-
nads/serviceinsatser signalerar till kund-/personalsamordnare som kontaktar bistandshandlag-

gare.

Halsocentral/sluten vard signalerar till bistandshandlaggare via befintlig rutin i LifeCare.

Mottagare av signal

Den som tar emot signalen ansvarar for att bedéma vilka atgarder som skall vidtas exempelvis behovskart-
laggning, besok pa halsocentral eller hembesok.

Individuell checklista

Den individuella checklistan (bilaga 1) vidarebefordras vid behov till nésta person i processen. Ansvarig for
denna kan variera men ska vara legitimerad halso- och sjukvardspersonal i kommun eller landsting.

Erbjudande om forsta beddomning
Gors av den som kommer att utféra hela eller del av bedémningen, denna ansvarar &ven for ifyllande av den
individuella checklistan. | de fall den enskilde avsager sig bedémning erbjuds uppféljning inom 3 manader.
Forsta bedomning
Forsta bedomning sker med den enskilde i samrad med gode man, narstaende och/eller annan berord personal.

Vid bedémningen tar man stallning till om personen behdver forstarkta insatser och i sa fall kallar man till en
SIP.
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Riskbeddémningar fall, trycksar, undernaring,

ohalsa i munnen och blasdysfunktion

Legitimerad halso- och sjukvardspersonal i kommun eller landsting ansvarar for riskbedémning i samrad med
hemtjénstpersonal/boendestddjare och dokumentation i respektive journalsystem samt i kvalitetsregistret ”Se-
nior Alert”.

Personal inom hemtjanst/boendestod pabdrjar/utfor riskbedomningar “’Senior Alert” hos sin brukare.

Starkta insatser

Samordnad individuell plan, SIP

Samordnad individuell plan, SIP, ska upprattas tillsammans med brukare om de har behov av insat-
ser fran bade socialtjanst och halso- och sjukvard.

Den som uppmarksammar behovet av samordnad individuell planering erbjuder, samman-
kallar och ar initialt samordningsansvarig vid SIP.

En SIP genomfors i mojligaste man i patientens hem dar alla deltar personligt eller via telefon. Om
det inte &r majligt att genomfora traffen i hemmet sker den pa halsocentral eller hos Gppenvardspsy-
kiatrin. Huvudregeln ar att den huvudman som har mest kontakt med den enskilde far det 6vergri-
pande ansvaret for samordningen. Bistandshandlaggaren kallas ej vid endast lakemedel endast
kommunens sjukskéterskor kallas.

Fast vardkontakt

Om behov foreligger eller om den enskilde begéar det utses fast vardkontakt. Den person som utses ska, sa
langt det ar mojligt, samrada med och respektera den enskildes dnskemal nar den fasta vardkontakten utses.
Fast vardkontakt utses i normalfallet i samband med samordnad individuell planering och dokumenteras i
journalen samt i den samordnade individuella planen. Fast vardkontakt kan utses aven om samordning inte ar
nddvandig och en samordnad individuell plan inte uppréttas.

For personer i ordinart boende utses den fasta vardkontakten bland halso-och sjukvardspersonal inom lands-
tinget med undantag av de personer som ar bedémda som hemsjukvardspatienter. For dessa personer &r det
den patientansvariga sjukskoterskan som ar den fasta vardkontakten.

Lakemedelsgenomgang

Lakemedelsgenomgang ska goras minst 1 gang arligen enligt rutin. Gors i anslutning till forsta bedomning och
kan sedan forslagsvis goras vid arsforlangning av patientens medicinering — APO dos forlangning eller nya
arsrecept. Sjukskoterska inom hemsjukvard respektive halsocentral gor bedémning om majliga lakemedelsre-
laterade symtom med hjélp av skattningsskalan PHASE-20 (bilaga 2). Beddmningen gors tillsammans med
patienten, anhdriga och/eller hemtjanstpersonal. Skattningsskalan skickas/lamnas till ansvarig lékare. Tid bo-
kas for lakemedelsgenomgang.

Om patienten &r en hemsjukvardspatient deltar om mojligt sjukskoterska fran kommunen samt kontaktperso-
nal. Uppfdljning planeras in. Dokumentation sker i respektive journalsystem.



Rutindokument

Arbetsomrade, t ex klinik Godkénd av Sida
Jokkmokks kommun och hélsocentral, Lena Stenman och Maria Larsson 4avb
Psykiatrin Gallivare
Giltigt from Ansvarig for uppdatering Version
2019-02-21 Samverkansgruppen 1.0

Uppfoljning
Uppf6ljning av rutinen “Trygg hemma” genom att folja statistik
for:
Antal inkomna individuella checklistor.
Vidtagna atgarder.

Resultaten redovisas en gang per halvar i Samverkansmaten mellan Halsocentralen och kommun av gruppen
utsedd person. Respektive verksamhet/enhet gor en egen planering for att folja upp och redovisa resultaten ut i
verksamheterna/enheterna.

Faststallande av rutinen
Faststéllande av rutinen sker pa samverkansmotet mellan landsting och kommun pa samverkansmote.

Revidering av rutinen

Revidering av rutinen sker fortlépande en gang per ar i borjan av aret. Rutinen revideras i samverkan mellan
Psykiatrin Gallivare, Halsocentralen och kommunen. Synpunkter/ utvecklingsforslag gallande rutinen lamnas
till ndrmaste chef som vidarebefordrar till ansvariga for uppdatering.
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Bilaga 1. Individuell checklista

Checklistan upprattad av:

Erbjudande om en forsta bedom-
ning
Datum:

[ Tackarja [] Tackar nej
Om nej, datum fér ny kontakt:

Forsta beddmningen da-
tum:

[ Hemmet [ Halsocen-

tralen

[ Annan plats:

Deltagare forsta bedomningen:
Dsk HC
Kontaktpersonal K
Bistand
Dsk K
Rehab HC
Rehab K
Annan:

Atgarder fokuspersoner: utford screening av lakemedelsre-
laterade symtom infor lakemedels-

Lakemedelsgenomgang genomgang (enligt Phase 20)
[ Lakemedelsgenomgang genomférd
Oe O

Fast vardkontakt
D Utsedd i samrad med patienten* och kontaktuppgifter ar  lam- Utforda riskbeddmningar (enligt
nade kvalitetsregistret Senior alert)
Fall
Samordnad individuell plan (SIP) Trycksar
Samtycke har [&mnats Undernéring
Upprattad tillsammans med patienten* som har fatt sitt eget ex- Munhélsa
emplar Inkontinens
Datum: Beddmd som focusperson efter

forsta beddomning:

Ooa CJ Nej

Kommentarer: (Tex. Om personen tackar nej eller inte beddms ha fortsatta behov efter forsta bedémningen)

*Med anhdrig/narstdende om patienten ar oformagen att delta. Den som identifierar en fokusperson fyller i den graa boxen.
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Bilaga 2.

PHASE-20 — skattningsskala for mojliga lakeme-
dels- relaterade symtom

Namn:

Personnummer:

Datum:

Vardpersonal sign:

Diagnoser:

Hur mycket har patienten kun-
nat delta i beddmningen?

Helt [] Delvis[_]

Inte alls[_]

Ar patienten: Uppegéende [] ~ Rullstolsbunden[T] Sangbunden[_]
Langd: BT sittande: Puls: S-kreatinin: | Beraknat kre-
Datum: BT staende: atininclearance:
Vikt:

Datum: Datum: Datum: | Datum: Datum:

Satt ett tydligt kryss i rutan vid det alternativ som bast motsvarar besvarsnivan under de sen-
aste tva veckorna. Lamna fortydligande kommentarer i marginalen vid behov.
Ringa in de symtom som stammer bést och stryk-6ver-de symtom som inte stammer.

Ingabe- | Sma

svar besvar besvar

Mattliga

Stora Kommentarer:

besvar

. Yr/ostadig/faller latt

. Trott/dasig/orkeslos

. Sover daligt/mardrommar

. Ont i magen/ont i brostet

. Huvudvark

. Nedstamd

. Orolig/angestfylld

DN OO|OIRWIN -

. Lattirriterad

9. Glomsk

10. Dalig aptit

11. Muntorr

12. lllam&ende/kraks

13. Diarré

14. Forstoppning

15. Hjértklappning

16. Svullna ben

17. Andfaddhet

18. Téta trangning-
ar/urinlackage

19. Klada/utslag

O O O0000000000000O0000
O O O000000000OO00000O00O0oa
O O OO0O0O000000O0O000000a

0O 0 O000000000000O000000

20. Annat, till exempel




