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Var Gap analys 6ver PSVF- hjartsvikt nydebuterad visade att det finns behov av att forbattra
patientsakerheten med tydliga rutiner for hur patientgruppen med hjartsvikt foljs upp pa

vardcentralen.

Syfte/Mal

Vi vill ha tydliga riktlinjer vid nydebuterad hjartsvikt som ar kédnda av all vardpersonal som ar i
kontakt med denna patientgrupp.

Vi vill sdkerstalla att det finns basparametrar sasom ex vikt och langd for alla patienter med
nydebuterad hjartsvikt.

* Det ska finnas skriftlig information omkring sjukdom och diagnos till patienten.

* Det ska aven finnas en tydlig plan och patientéverenskommelse dokumenterad i journal.

Metod

* Vi gor en journalgranskning for att fa ett nuldge av andel patienten med ny diagnosticerad
hjartsvikt dar basparametrar 1angd och vikt finns dokumenterade.

« Vi gor en journalgranskning for att fa ett nuldge av dokumentation av patientdverenskommelse.

* Viska ta fram rutiner for att basparametrar mats och dokumenteras, 6verenskommelse
dokumenteras och att information ges till patient/anhorig.

* Viska ta fram informationsmaterial till patient.

« Ta fram rutiner/riktlinjer for samverkan med hemsjukvard och personal pa sarskilt boende.

Resultat

Vi har genomfdrt andrade rutiner avseende matning av basparametrar genom information och
utbildning av personal, samt férsett alla behandlingsrum med utrustning fér att kunna mata
basparametrar. Vi ser att rutiner runt matning av basparametrar har férbattrats. Se tabell.
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All personal har utbildats i arbetssattet med patientdverenskommelse och hur det dokumenteras i
journal. Antalet patientdverenskommelser har ocksa forbattrats under aret. Se diagram nedan.

Patientdverenskommelse 2021 okt-nov Patientdverenskommelse 2022 sept-okt
m fed dverenskommelse  w Utan dverenskommelss ® hed dverenzkomimelse  m Wtan dverenskomimelss

Vi har skapat ett team med 6vergripande ansvar kring hur vi jobbar med hjartsviktspatienter,
teamet bestar av lakare, sjukskdterska och fysioterapeut. Denna grupp har tagit fram ett
patientmaterial i form av en broschyr. Informationen ska vara ett stod fér hur patienten hanterar
sin sjukdom och dess symtom. Materialet ar ocksa ett stod for anhoriga och vardpersonal som ar i
kontakt med patienten. Detta patientmaterial ska finnas pa alla behandlingsrum och delas ut till
berdrd patient.

Till dig som har fatt
< diagnosen Hijartsvikt

Sammanfattning

Vi ser att arbetet med tydliga rutiner och hur vi implementerar nya arbetssatt behdver vara
standigt pagaende. For att vidmakthall och bibehalla arbetssatt behover vi hitta rutiner for hur vi
utbildar ny personal samt halla oss uppdaterade kring vara resultat. Vi behover titta pa vara
resultat dver tid for att se ndr vi bdrjar tappa arbetssatt och rutiner. Ett satt att gbra detta skulle
kunna vara genom att jobba mer systematiskt med primarvardskvalité bade pa vardcentralsniva
men aven pa individniva. Arbetet omkring patientdverenskommelser &r ett pagaende arbete. Vi ser
att det inte enbart ar i denna patientgrupp dar vi behoéver férbattra tydligheten runt patientens
plan och 6verenskommelse. Vid analys ser vi att det skett en forbattring nar det galler just denna
patientgrupp, men det finns fortsatt en stor forbattringspotential géllande bade denna och dvriga
patientgrupper. Vi ser att arbetet med patientdverenskommelse behdver vara en standig del i vart
utvecklingsarbete pa vardcentralen.

Nasta steg

Vi hade ambitionen att dven forbattra samverkan och riktlinjer tillsammans med hemsjukvarden
som ar en viktig del i varden av dessa patienter. Vi planerar for att fa med hemsjukvard, hemtjanst
och hemrehabilitering i vart fortsatta utvecklingsarbete med denna patientgrupp. | dagslaget vet vi
inte hur patienterna upplever materialet. Framdver skulle det vara av varde att ha med en
patientrepresentant for vidareutveckling av materialet
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