Uppfdljning av fall pa ett sarskilt boende

for aldre i Bergs kommun

Bakgrund

Tre personer fran Bergs kommun valde att folja fallprevention pa ett sarskilt boende under en
utbildning i individbaserad systematisk uppféljning inom socialtjansten, anordnad av FoU Jamt och
SKR. Uppfdljningen gjordes pa ett sarskilt boende for dldre med 21 platser och genomférdes av ett
tvarprofessionellt team bestadende av medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS), enhetschef och
verksamhetsutvecklare.

Vad ville verksamheten ta reda pa?
Teamet valde att studera fallprevention pa boendet utifran fragorna:
1. Varfor sker fallen?

2. Planeras ratt atgarder?

Vilken information samlades in?

Foljande uppgifter hdamtades fran dokumentationen pa individnivad och sammanstalldes i ett samlat
Excel-dokument:

e Datum, klockslag och plats for fall
e Yttre omstandigheter

e Halsohistoria

o Konsekvenser

e Larmat

e Hjdlpmedel

e Planerad och utford atgard

e Ovriga anteckningar/noteringar
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Hur samlades informationen in?

Uppfdljningen gjordes under perioden 26 juli-26 november 2018. Den ansvarige for verksamheten
informerades.

| uppféljningen anvéandes foljande underlag:

e Kommunens avvikelsesystem for att se hur manga fall som blivit registrerade under aktuell
period och se specifika uppgifter kring varje fall

e Senior Alert for uppgifter om planerade atgarder

e Kommunens verksamhetssystem (enskildas journaler) for uppgifter om uppféljning av de
planerade dtgarderna

En uppfdljande traff med patientansvarig sjukskoterska och enhetschef pa aktuell enhet genomférdes
efter sammanstallningen av ovanstaende data. Syftet var att fa en forbattrad bakgrundsbild, folja upp
planerade insatser i journal kring aktuella personer samt att informera om resultatet.

Vilken kunskap blev resultatet av uppféljningen?

For boendets 21 vardtagare registrerades 59 fall fordelat pa g individer under perioden, varav en
individ stod for 28 fall. Samtliga individer hade dokumenterad multisjukdom och hoég forekomst av
kognitiv svikt.

Fraga 1. Varfor sker fallen?

Fallen skedde 6vervagande i de boendes ldgenheter. Konsekvenserna av fallen delades ini “inga
fysiska skador”, "sarskada”, "blessyr” (ex. bldmarke, rodnad eller skrapsar). Inga fall orsakade fraktur.
Uppfoljningsteamet noterade att:

e personalen foljde kommunens rutin for avvikelsehantering eftersom fallrapporter skrevs dven
ndr ingen fysisk skada uppstatt

e fallen skedde framfor allt vid maltider och pa kvéllen

Fradga 2. Planeras ratt atgarder?

Teamet noterade att dtta av de nio individerna som fallit hade férskrivna hjalpmedel som inte
anvandes i samband med fallet. Fem av dem hade forskrivna hoftskyddsbyxor som atgard, vilket inte
forhindrar fall. Byxorna ar frakturforebyggande, men kan utgéra fallrisk om individen inte far hjalp vid
exempelvis toalettbesdk. Teamet uppmdrksammade dven att rollatorer som stalls vid séngen som
hjalpmedel, kan orsaka fall.

Ingen av individerna var ordinerad fysisk aktivitet. De var endast rekommenderade allman och
gemensam fysisk aktivitet, som sittgymnastik och daglig promenad. En fraga vacktes om varfér det
inte forekom individuellt ordinerad traning for personerna i studien.
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Teamet identifierade dven méjliga riskfaktorer. Fall pa kvallar kan bero pa otillrdcklig belysning,
oidentifierade sémnproblem, behov av toalettbesok eller hunger/torst. Vid fall i samband med
maltidssituationen kan mobleringen i gemensamhetsutrymmet vara en bidragande orsak.

En notering var att de dtgarder som foreslas i Senior Alert oftast ar évergripande och med bra
exempel, men inte anpassade for individer med psykisk sjukdom.

Utifran analysen sag teamet:

e atten fordjupad kunskap hos personal om nutrition, bemétande och rehabiliterande
arbetssatt behover genomsyra verksamheten

e att malgruppen aldre med psykisk sjukdom kan behdéva annat eller mer &n hjalpmedel for att
falla mindre. Det kan exempelvis handla om att notera tecken pa beteendeférandringar, som
exempelvis styrkan pa rosten, for att uppmaéarksamma symptom pa forsamring i sjukdomen s3
att lakemedel kan justeras tidigare i syfte att mildra skovet

e att personalkontinuitet och -tathet ar nédvandig for att uppmarksamma férandringar i
maende som paverkar beteende hos de dldre

Teamet funderade dven 6ver om det férekommer en “good enough-attityd” hos personal och ledning
genom en forvantan om ett visst antal fall i malgruppen, istéllet for att arbeta for att fordndra
arbetssatt eller miljo for att forhindra fall.

Vilka forandringar gjordes till f6ljd av ny kunskap?

Under genomgangen av fallavvikelserna noterades att individen som fallit sallan fick frdgan varfér den
foll. De ansvariga for uppfoljningen gjorde darfor en forandring av blanketten for
avvikelserapportering fran ”Vdrdtagarens redogérelse/reaktion pa héndelsen” till "Véardtagarens
redogdrelse av fallet”. Fore andringen av blanketten angavs oftast endast att brukaren hittades pa
golvet. Aven rubriken “Har sjukskéterska kontaktats” andrades till “Namn pd kontaktad sjukskéterska”,
eftersom uppfoljningen visade att sjukskoterska séllan informerades i samband med handelsen.
Andringarna kommer att féljas upp fér att se om mer information om orsaker till fallen kommer med
och om sjukskoterska informeras i storre utstrackning.

Det har ocksa blivit viktigt att individanpassa fallférebyggande atgarder utifran de olika behoven.
Verksamheten upplever att det saknas atgdrder i Senior Alert for personer med psykisk sjukdom —
t.ex. ldkemedelsjustering vid tecken pa skov.

Idag lagger verksamheten ocksa fokus pa fall vid |lakemedelsgenomgangar, t.ex. till féljd av yrsel, lagt
blodtryck etc.

Verksamhetschefen, ledningsgruppen och politikerna i vard- och socialnédmnden var positiva till
tillvdgagangssattet samt till att fortsatta med och utdka arbetssattet, dven om inget beslut om
fortsdttning har fattats.
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Framgangsfaktorer i uppféljningsarbetet
Verksamheten lyfter foljande faktorer som viktiga for sitt uppfdljningsarbete:

e Tvarprofessionella arenor dar aktuella yrkeskategorier samverkar for analys, uppfdljning och
reflektion kan bade utveckla varden for den enskilde och verksamheternas arbete

e Planerade atgarder behover féljas upp och analyseras pa individniva
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