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Agenda:

Regionala medicinska riktlinjer (RMR)
palliativ vard

for tillampning av Nationellt vardprogram och
Personcentrerat sammansatt vardférlopp palliativ vard.

Vardprocessgruppens uppdrag

Arbete framat

Handbok i palliativ vard for ldkare
Palliativ vard av barn

Registrering i Palliativregistret
NPO Aldres hilsa och palliativ vard
Ovrigt
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Regionala medicinska riktlinjer
(RMR)
palliativ vard




Uppdaterat nationellt palliativt
vardprogram 2021.
Ny mindre uppdatering pagar nu.
Planeras publiceras april-23 (RCC)

Personcentrerat sammanhallet
vardforlopp palliativ vard 2022 (SKR)
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2022

Uppdrag att formulera LMR palliativ vard
region + kommuner baserat pa
vardprogram och vardférlopp. Fortsatt
hantering i1 respektive forvaltning ej
faststalld.

Det fOrvaltningsoOvergripande samarbetet
avbryts dec - 22 av Kunskapsradet da
kommunerna som onskar ett annat
dokument.

VGR Onskar att RMR skrivs med samma
Intention som tidigare LMR.
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Regional medicinsk riktlinje

Metod att implementera nationella vardprogram

Ar metoden funktionell ocksa for PSV palliativ
vard? — Testas

RMR beskriver regionala gap och avsteg fran
nationell norm

Kommer att presenteras | PPR (Program och
prioriteringsradet)
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Plan framat

Omarbeta LMR till ett RMR

Ny arbetsgrupp alt tidigare deltagare fran VGR blir
referensgrupp

PPR

Bevaka ytterligare riktlinjer ang implementering av
vardforlopp

Regional primarvard har projektledare for
vardforlopp
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2024-04-29

Forslag RMR —tidigare LMR

Arbetsgruppen har identifierat fem centrala
omraden dar GAP-analys indikerar behov
av utveckling:

Tidig identifiering och integrering av palliativ vard samt
strukturerade arbetssétt

Samverkan

Organisation och dimensionering

Fortbildning

Samtal och psykosocialt stod

Vardprocessgruppmote -
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Tidig identifiering av palliativa vardbehov

Sammanfattning av GAP-analys (forslag)

Palliativa vardbehov identifieras for sallan och for sent i
sjukdomsforloppet

Teamarbete inom allmén palliativ vard ej fullt utvecklat
Samtal vid alvarlig sjukdom &r inte en inférd metod
Brytpunktssamtal erbjuds patient i 55 %-7 5% (malniva
95 %)

Vardplaner, sarskilt medicinska gors for sallan.
Symtomskattning gors for sallan (55 %) (malniva 95 %)
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Samverkan

Sammanfattning GAP-analys (forslag)

Samverkanskanaler inte kédnda for alla medarbetare
Otydlighet avseende Halso-sjukvardsavtalet i VG
(speciellt gallande vardniva)

Olika rutiner i Mobil narvard i VG

Okunskap kring SIP i SAMSA och planering i SAMSA
vid vardévergang

Bristfallig rapportering kring bade omvardnad och
medicinsk planering vid vardens évergangar
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Den palliativa vardens organisation och
dimensionering

Sammanfattning GAP-analys (forslag)

e 20 % av patienter med palliativa vardbehov ar i behov av
specialiserad palliativ vard (i VGR ca 2720 personer/ar). For fa
patienter erhaller specialiserad palliativ vard

Ojamlik tillgang till specialiserad palliativ vard i VGR. Speciellt vad
galler slutenvardsplatser.

Vardens organisation stodjer inte mojligheter till teambaserat
arbetssatt inom palliativ vard. Befolkningsutveckling samt mojlighet till
behandling av kroniska sjukdomar innebar att antalet patienter med
palliativa vardbehov 6kar Over tid.

For fa och for lite utvecklade digitala system inom palliativ vard for
patientmoéten.

Splittrade dokumentationssystem. Olika journalsystem pa sjukhus,
regional och kommunal primarvard

& - 3 4 B Y. R A Y Ry u -
> 08 b1 4 4 | | it REGIONALT

\ 04-04-29 4 s 5 \ N N 4 S

o 20@\4,@4)% y%rdprocéésgruppmotg p- ; 4 P : .,3:,“‘,“ SggTCERCENIRuM
g FAYAY A F V Y . A ¥ 4 FAY ans




Utbildning och fortbildning

Sammanfattning av GAP-analys (forslag)

Tackningsgraden for registrering i Svenska palliativregistret inom
VG ligger under 50 %, saval inom kommunal som regional vard,
vilket kan tyda pa att kunskapen kring palliativa vardbehov ar Iag.

Introduktionsutbildning inom palliativ vard for all nyanstalld personal
saknas.

Brist pa kompetenshoéjande utbildning och fortbildning samt
utbildning i samtalsmetodik.
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Samtal och psykosocialt stdd

Sammanfattning GAP-analys (forslag)

e Narstaendes och patienters behov av stéd uppmarksammas
inte alltid.

e Barn som narstaende uppmarksammas otillrackligt.
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Vardprocessgruppens
uppdrag
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Palliativ vard — sarskilt uppdrag inom
RCC

Samtliga diagnoser

RCC regional forvaltning

Samverkan med kommunal halso-
sjukvard delregionalt via
vardsamverkan
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Specialiserad palliativ vard
Palliativa enheter/team

Allméan palliativ vard
Sjukhusvard + primarvard - hur na ut?
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Vilka tre fragor ska processgruppen arbeta
vidare med 20237

oka palliativregister

utbilda personal

ta vara pd goda ideer kom petenSfO rso rJ n I ng
l )i /‘j ;LQ‘JM« Ng O) minimera admin

tidig identifikation
SG mve r kO n konsultation samverkan

kompetens 24-7

ldnsgemensammai riktlinjer

battre register
goda exempel

pG“iQtiV registret kvalitet m raitt méitt

prioriterngarivéarden
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Viktiga teman att arbeta vidare med

Resultat av gruppsamtal processgrupp

« Samverkan:
Sakerstall och stark samverkan mellan huvudmaéannen.
Informationsutbyte:

Stark dialog och informationsutbyte mellan vardande enheter och mellan
vardare. Sarskilt lakare bor pratas vid oftare.

Fortbildning:

Bevaka grundutbildningar (om det gar). Delta i introduktionsutbildning pa
arbetsplatsen. Nyttja Betanias webutbildning.

Palliativregistret

Arbeta aktivt med rapportering och utdata. Stark inférandet av palliativa
ombud i verksamheterna.

Tidig identifiering och integrering av palliativ vard.
Palliativt forhallningssatt:
Palliativ vard kan lara /underlatta for 6vrig vard att anlagga ett palliativt

forhallningssatt till fler patienter och tidigare i sjukdomsforlopp. Detta kan
hjalpa hela varden. Palliativa enheter besitter erfarenhet och kompetens
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Tva teman
att fokusera pa nasta mote

Vilka?
Varfor?
Goda exempel — bidrag fran er?
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Handbok i palliativ vard
for lakare

Vard i livets Palliativ
slutskede vard

Handbok for ldkare i
palliativa vardens grunder

Sjukskoterska

Personcentrerad
Helhetssyn

¢+ Psykiska g
+ Sociala )
¢ Existentiella Patient

Livskvalitet

till livets slut

Underskoterska

%% REGIONALT
2023-02-06 Vardprocessgruppmote Ej, . CANCERCENTRUM
%o VAST



Palliativ
vard

Handbok for lakare i

Uppdaterad

palliativa vardens grunder handbOk fOr
(alla) lakare

Sjukskdterska

Personcentrerad
Helhetssyn

Fysiska
Psykiska
Sociala
Existentiella Patient

Livskvalitet

till livets slut

kommunikation

spuagEIEy
Jo3e

Underskoterska
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Information till lakare som moter patienter och
narstaende med palliativa vardbehov.
» |dentifiering av palliativa vardbehov
» Samtal vid allvarlig sjukdom
» Brytpunktsbeddmning och brytpunktssamtal
» Symtom och behandling

Las mer och bestill fler exemplar pa:
www.cancercentrum.se/vast/palliativ-handbok

Under tryckning nu
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Att identifiera

palliativa vardbehov

Vem &r aktuell for en bedémning av palliativa
vardbehov? Patienter med livshotande tillstand
som kan leda till déden inom dagar, manader, ar.

Tecken pa tidig palliativ fas

m Svarigheter hos patienten att klara allman daglig
lrvsfonng, vilar allt mer.

m Upprepade oplanerade vardtillfillen pa sjukhus pa
grund av forsimring.

m Kvarstaende symtom/funktionsnedsittning trots
optimal terapi.

m Ev progredierande kogmtiv funktionsnedsattning,
eventuellt progredierande viktnedgang.

m Fraga dig: "Tror du att patienten lever om ett ar”
m Bedomningsinstrumentet SPICT kan anvindas.

2023-02-06

Regionalt natverksmote mobil'narvard

Ny definition av malgrupp
palliativ vard

Delar av SPICT
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ﬁ Supportive and Palliative Care
THE LvERsE Indicators Tool (SPICT-SE™)

RAINBURGH

SPICT-SETM anvands for att identihera pat vars halsa foivsamras. Beddm icke
tillgodosedda stddjande och palliativa och planera véarden.
Sok efter allmanna mdikatorer pd nedsatt eller successivi forsamrat halsotillsta
* Oplanerade sjukbusiniiggringar.
*  Nadeatt sllsr sucomssit fdndmrad fi s

(il emarmpel patientan & hlﬁnﬂﬂm*iﬂuﬂumhﬂhnwmhm

- B-_ﬁn-d-mpqlﬂmﬂﬂ.du'*pﬁlm“

= Progredierande wikinedgling, kvanstiends undenit aller g muskeimossa
= P 1 jmller anhbrig nele] efterfrbgar palliath vied - henida vfer aft bagriinea, aveluta eler st

Sk efter kliniska indikatorer for en eller flera livshotande, icke bothara sjukdomar.
Cancer Hjart-Mdrisjukdom Njursjukdom

Demens/skirhet

Offirmibiga att ki pd sig, g eller Respiratorisk Sjukdom

Az =iy Alhvarlig kronisk lungsjukdom med  Leversjukdom

Jane cch drickar mindra, "'*'ﬂd"""'"”h:*"' Levercirhos med an elir flaca
e S T ST Sl e komplkationsr under senaste drot:
Urin- och fascesinkontinens.

ltes kapabal att kommunicera

werbalt. Begrinsad frmaga til

social inferaktion.

Uppeepada fall med sller utan

famurfrakiur.

[Fie smn register on the SPICT websile (www. spicLorgul) for information and updstes,

Aerkommarsde feberapiscder .
aller infaktioner, Lex. Andra fillstind

Neurologisk Sjuknom s Mo okl g e Y
Progradierande férsdmring av
fysisk ochviller kogritiy furkction
s cystirimd bharling - :mﬂ;ﬂm—ﬁ;ﬁmamw.ﬁm
Talsvirigheter mad tiltagande pet :
i U ochd

Creaniilg specialistbedSmning vid symtom eller bahow som &
aler tiltagande sviline och
Upprapads aspiraansprsumonier. | samriid med pafient ach arhériga/nimstiends uporiitia an vilrdplan
Aredrdd slor reapiraicash skt mad aktualia ach framtida milll med viirden. Ga &van sigd &l
¥ " anhfdgandmsthande.
mmm Planera | Sdigt skede om patierten bpar risk att fBdom sin

faristiorenedsitining och beslutsfbrmiga.
besthende furkbonshinder. Dokumentera, kommunicera och samondra viirdplanen.
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Vagledning

Dokument )
B Likemedelsboken I handbOken'

m Reklistan, Vastra Gotalandsregionen ° ESAS

m Nationellt vardprogram for palliativ vard, e Ab bey Pain Scale
Regionala cancercentrum 1 samverkan . V AS

B Personcentrerat sammanhallet vardforlopp Palliativ
vird, SKR « SPICT
m ESAS — for kartlagening av symtom och
utvirdering av dessa efter atgird s .
B Abbey Pain Scale — for bedomning av smérta hos Ovrlga'

patienter med kognitiv nedsittning som har svart att o RCCS hemSida

beskriva sin smarta 1 tal
m Svenska palliativregistret — kunskapsstod
® Regional medicinsk riktlinje — barn som anhonga

Lankar till dokumenten finns pa:
www.cancercentrum.se/vast/palliativ-handbok
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FOTO: INES SEBALJ

Webbutbildningar

Allman palliativ vard

Grundutbildning som vander sig till alla professioner
verksamma inom allman palliativ vard.

® Symtomlindring

m Kommunikation och relation

m Teamarbete

m Nirstaendestod

Du hittar utbildningen pa Betaniastiftelsens webbplats,
under namnet “Lindring bortom boten™:
betaniastiftelsen.nu/utbildningar /lindring-bortom-bo-
ten-grundutbildning-i-palliativ-vard

Vardprocessgruppmote

Betaniastiftelsens
digitala grundutbildning

+

Barn som anhoriga —
Vaga fraga!
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Palliativ vard av barn
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Palliativ vard av barn

Implementering av nationella vardprogrammet
for palliativ vard av barn

« VGR Beslut i Halso- och sjukvardsstyrelsen
Kartlaggning av nulaget samt en beskrivning av dnskat lage
2024 nar det géller barn och ungas tillgang till palliativ vard i
hemmet.

Uppdraget ska genomféras i samverkan mellan
barncanceromradet och andra

berérda verksamhetsomraden (verksamheter, specialiteter
och/eller programomraden).

Malet ar att arbeta fram en modell for alla barn som ar i behov av
palliativ vard i hemmet i VGR oavsett grundsjukdom.
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Palliativregistret —
hur registrera?
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Svar fran Svenska Palliativregistret, registerhaliare Maria Andersson:

"Det finns inte en tydlig definition pa vad som ska inga for att kalla sig en

specialiserad palliativ verksamhet. Vardférloppet har nu antligen beskrivit det.
* Andel specialister i % tjanstgoringsgrad per enhet >50%.
 Tillganglighet dygnet runt, arets alla dagar. Minst telefonkontakt.
 Tillgang till 6vriga professioner vardagar inom 24-48 h

"2023 kommer en verksamhetsenkat som ersatter Palliativguiden - blir kanske
|attare efter det. Da kommer aven texter i dodsfallsenkaten redigeras.”

Hur klassas mobilt palliativt team utan dygnet-runt ansvar?
"Medicinskt ansvar men inte omvardnadsansvar, finns endast kontorstid.
Ni klassas da som Eget hem, med stod av allmdn hemsjukvard”

Vad kravs for benamningen "specialiserad palliativ hemsjukvard”?
"Se svar ovan, vi menar ASIH, LAH, SSIH (kart barn har manga namn)”

Vad innebar vardgivaransvar?
"Dygnet runt ansvar for varden.”

% REGIONALT

\‘*ﬁ 2023-02-06 Vérdprocessgruppméte ¢ - : : 25, .. CANCERCENTRUM

> VAST

g



NPO Aldres hilsa och
palliativ vard

Personcentrerat sammanhallet vardforlopp
palliativ vard
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NPO Aldres héalsa och palliativ vard
Permanent arbetsgrupp palliativ vard
- kvalitetsindikatorer

Struktur 1 landet for fortbildning

Sakerstalla samarbete med nationellt
vardprogram
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Personcentrerat sammanhallet vardférlopp palliativ vard

Stod-/informationsmaterial
Kunskapsstyrning halso- och sjukvard

Vardforlopp palliativ vard | Kunskapsstyrning vard | SKR (kunskapsstyrningvard.se)

PPT-presentation

Personcentrerat

och sammaanfﬁrlopp
“Palliativ v

Digitalt seminarium om vardforloppet
6 december 2022.

Personcentrerat och sammanhallet vardférlopp
palliativ vard

2023-02-06 Vardprocessgruppmote

Filmer
beskriver mal och syfte med vardforloppen

Ursula Scheibling,
ordférande i NAG

Personcentrerat och sammanhallet palliativ vard

vérdférlopt®lliativ vard

Ursula Scheibling, 6verlakare
palliativenheten Vastervik

Personcentrerat och sammanhallet
vérdférlop@alliativ vard

Narstaenderepresentant
Elsy Samuelsson
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https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard.44259.html
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/kunskapsstod/publiceradekunskapsstod/aldreshalsaochpalliativvard/vardforlopppalliativvard.64368.html

. 2023:02-06

Nasta mote

2023-04-27
Heldag, fysiskt

Gastforelasare:

Karin Adolfsson, onkolog
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