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Syftet med dokumentet
Arbetet med att utveckla ett mer Personcentrerat arbetssétt (PCA) inom Vastra Gotaland har
pagatt som en prioriterad aktivitet sedan ar 2016. Fram till och med ar 2017 organiserat som
ett fristdende regiondvergripande projekt och fran och med 2018 som ett deluppdrag inom
ramen for omstéallningsomrade Kvalitetsdriven verksamhetsutveckling.

Infor ar 2020 forandras utférarorganisationen, varfor delar av ursprungsuppdraget avslutas.
Forandringen innebér att ansvaret for det fortsatta arbetet till storre delar kommer att &gas av
respektive forvaltning, tillika formen for finansiering. Syftet med detta dokument &r att, infor
forandrat uppdrag, slutrapportera uppdraget mot befintlig uppdragsbeskrivning. Dokumentet
kommer ocksa tjana som rapport for insatser gjorda fran september 2018-september 2019,
vilket redovisas genom forvaltningarnas bifogade arsrapporter.

Versionshistorik

Datum Version Utfirdare Forindringsorsak
200128 0.9 Katrin M Pallin | Utkast, underlag for faststillande
Bilagor
Bilaga nr | Datum Version | Namn Utfirdare Infogad fil
1 180507 Uppdragshandling Susanne Tedsjo
2 190930 Arsrapport Alingsés Lasarett Eva-Lena
Johansson
. Maria Franzén,
3 190925 Arsrapport Angereds Nérsjukhus Lena Johansson
4 190930 Arsrapport Frélunda Madeleine Lund
Specialistsjukhus
5 190930 Arsrapport Habilitering & Halsa | Emma Smedman
6 190930 Arsrapport Kungélvs Sjukhus KatrFl)r;Ill\i/Inodlg
7 190930 Arsrapport NU-sjukvérden Charlotﬁaﬁlmkwst
Annette Olofsson,
8 190930 Arsrapport Narhalsan Marie Steffenburg
Wennberg
Ingela Vennman,
Malin Liljevall,
Ingemar
9 190930 Arsrapport Sahigrenska Blomqvist, Eva
Universitetssjukhuset L i
Angelini, Anki
Delin, Annika
Odell
10 190930 Arsrapport Skaraborgs Sjukhus Linda _Berghall
Friman
11 191029 A_rsrapport Sddra Alvsborgs Ralph Harlid
Sjukhus
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Sammanfattning

Sedan starten 2016 har dver 250 enheter startat med utveckling av ett mer personcentrerat
arbetssatt (PCA). 400 personer har gatt utbildning ”PCA for chefer och ledare”. Alla
forvaltningar har haft (i olika utstrackning), egna utsedda, lokala forandringsledare som
finansierats via regionala medel. Férandringsledarna har arbetat med information, inspiration,
utbildning, stod i utvecklingsarbete, handledning av coacher och chefer m m. Samverkan har
skett med gymnasieutbildningar, Yrgo-utbildningar, universitet och hégskolor. Nationellt
samarbete och utbyte har varit vardefullt och VGR har blivit inbjudna att dela med sig av
omraden dar vi kommit langt i jamforelse med andra regioner.

Arbetsformer for patientmedverkan har tagits fram och provats. Ett patientforum med
personer med egna erfarenheter, har varit aktiva i arbetet, t ex genom att leda och delta i
Regional Seminarium som genomfors varje termin. Patientforum kommer nu istéllet att inga i
nystartade Levande bibliotek!

Olika former for utvardering/uppféljning har provats, t ex att mata patientupplevelse via enkét
pa i-pad. Ett forvaltningsévergripande arbete har kommit fram till rekommendationen att
personcentrering mats pa grundniva genom nationell patientenkat och framst da genom
fragorna kring delaktighet och involvering. | dvrigt sker utvardering av lokala
utvecklingsarbeten genom det, for den specifika aktiveten, lampligaste sattet. Flera
forvaltningar véljer t ex att mata antalet vardplaner.

Personcentrering syns nu som en viktig del i verksamhetsplaner och handlingsplaner. Begrepp
och arbetssétt kring patientmedverkan i utveckling av varden har bara under senaste
halvaret/aret fortydligats och upplevelsen &r att mottagligheten for sadant arbete har okat i
verksamheterna.

Personcentrering har under de fyra ar som gatt, sedan VGR startade sitt arbete, blivit ett
etablerat begrepp i samhéllet. Det ingar i bade en regional, nationell och internationell rérelse.
VGR har med mycket arbete och stort engagemang kommit Iangt i ett arbete som inkluderar
sa val patienter, narstaende, medarbetare, chefer och ledning. Att utveckla ett mer
personcentrerat arbetssatt ar dock ett arbete som kréaver forandringar av saval kultur som
struktur och det i sin tur kraver bade langsiktighet och uthallighet. Arbete inom alla delar av
var organisation behovs darmed dven fortsattningsvis.

Samarbete

Samtal & @
m Sarnforsta

1 Levande bibliotek; en ”pool” av personer med egen erfarenhet som patient eller nirstdende, som kan vara
med och bidra till hilso- och sjukvardens utveckling.
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Bakgrund

Betydelsen av att utveckla ett mer personcentrerat arbetssatt framhalls i saval budget som i
strategin for halso- och sjukvardens omstallning.

”Hilso- och sjukvarden ska darfor praglas av personcentrerad vard. Det innebér att i hogre
grad fokusera pa de resurser varje person har samt vad det innebéar att vara manniska och i
behov av vard. For arbetet med att héja vardens kvalitet innebar det att krav stalls pa att
patienten blir delaktig i sin egen vard, men ocksa att patienten pa olika sétt kan paverka hur
varden utformas och hur behoven av olika sjukvdrdsinsatser bedéms.”

Budget 2019

”Ndr patienter gors delaktiga bdde i den egna vdrden och i vardens fortsatta utveckling 1aggs
grunden for en kvalitativ, patientsaker och effektiv vard. Involvering och delaktighet forstarks
genom ett forhallningsséatt dar den individuella patientens behov, férmagor och resurser ar
utgangspunkt for vardens aktiviteter och insatser. Arbetet med att inféra personcentrerat
arbetssdtt inom Vistra Gotalandsregionen maste ddrfor fortsdtta.”

Uppdrag

Ge stod for att infora ett personcentrerat arbetssétt i alla forvaltningar
Oka larandet i regionens verksamheter om personcentrerat arbetssétt
Oka antalet verksamheter som péborijar aktiviteter

Utveckla former for patientmedverkan

Utveckla former for uppféljning

Genomforande

Organisation

Hosten 2015 beslutade koncernledningsgruppen for halso- och sjukvard att inleda arbetet med
att utveckla ett mer personcentrerat arbetssatt i Vastra Gotalandsregionen. Beslut om att
faststélla en budget for det fortsatta arbetet togs av Hélso-och sjukvardsstyrelsen 160128 och
170830 beslutades ocksa om breddinférande for aren 2018-2019.

Projektagare var vid starten Lars Wiklund, NU-sjukvarden. Han eftertraddes av Mikael
Forslund, Habilitering & Hélsa. Det har varit av varde for arbetets férankring och kontinuitet
att projektégarna har haft en férankring i koncernledningen. Sedan PCA blev ett deluppdrag
inom omstallningen har rapportering i stérre grad skett via operativ styrgrupp for
omstallningsomrade Kvalitetsdriven verksamhetsutveckling.

Arbetet var inledningsvis organiserat via avdelning Systemutveckling och Strategi, med
sjukvardsstrategiska teamet och projektledare/regional samordnare Susanne Tedsjo.
Avdelningen organiserades om och &r nu enhet Kvalitetsdriven verksamhetsutveckling. Sedan
juni 2019 har Katrin Modig Pallin tagit 6ver som regional samordnare.
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En styrgrupp har varit kopplad till arbetet. Den har bestatt av representanter fran
forvaltningarna, framfor allt utvecklingschefer, och har haft en viktig funktion kanske framfor
allt kring fragor som uppféljning och utvérdering.

Forandringsledare — lokala och regionala

Arbetsformen med lokala férandringsledare har funnits sedan start, februari 2016. Under
hosten 2015 gick erbjudande ut till alla forvaltningar om mojligheten att delta genom att utse
en forandringsledare for den egna forvaltningen. Utgangspunkten var att en lokalt forankrad
person skulle kunna arbeta med information, kunskapsspridning och stod i
utvecklingsarbeten.

Arbetet med lokala forandringsledare har varit en framgangsfaktor. Genom att de varit
utsedda av sin egen forvaltning har de haft god kdnnedom om struktur och kultur inom den
egna organisationen. De har arbetat bade Gvergripande pa systemniva och ute pa enheter med
stod till det lokala utvecklingsarbetet. Uppdraget har dock inneburit manga utmaningar; trangt
om utvecklingsutrymme, okéint begrepp, motstand, mandat och inte minst instdllningen “det
hér gor vi redan”. Forandringsledarna har fitt arbeta mycket med relationsskapande,
fortroende och med en 6dmjukhet infor det arbete som redan gjorts och som nu kan kallas
personcentrerat, samtidigt som de har behdvt utmana verksamheternas forestaliningar om hur
de arbetar.

Inom ramen for arbetet har ocksa tva regionala forandringsledare funnits. Det ar personer som
varit tjanstekdpta 100 % inom ramen for PCA, och férdelat tiden mellan sina lokala och
regionala forandringsledaruppdrag. Det regionala uppdraget har inneburit ansvar for att stotta
andra forandringsledare, ta fram utbildnings- och informationsmaterial, hélla i utbildning
”PCA for chefer och ledare”, skdta hemsida och sociala media konton, samla patientforum,
halla i Regionala Seminarium och att konkretisera utvecklingsidéer sa som kunskapsbank
PCA och Levande bibliotek.

Patient som medskapare - patientmedverkan

Patientmedverkan i halso- och sjukvarden kan ses ur tva perspektiv; patienten skall vara en
medskapare i sin egen vard och behandling men kan ocksa vara medskapare i halso- och
sjukvardens utveckling. Vikten av att arbeta tillsammans med patienter och narstaende nar det
galler utvecklingen av hélso- och sjukvarden har betonats inom det personcentrerade arbetet.
Genom arbete med Patientforum har sedan start, en grupp patienter varit med och utvecklat
det personcentrerade arbetet i VGR.

For att ytterligare starka arbetet och underlatta for verksamheterna att ha patienter med i
utvecklingsarbete startas under hdsten 2019 ett Levande bibliotek. Det dr en ”pool” av
personer med egen erfarenhet, som patient eller ndrstaende, som verksamheterna kan ’lana”
ifran. Samverkan har skett med Sylvia Maatta som har uppdrag kring patientmedverkan inom
omstallningsarbetet. Las mer pa www.1177.se/patientsommedskapare.

YﬂvAsTRA
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Samverkan internt

Genom en struktur med regelbundna mdoten for forandringsledare har erfarenheter och
kunskap kunnat delas och arbetssatt tagits fram i regional konsensus. Regional samordnare
har lett motena och fungerat som kontakt- och informationsvag mellan koncernkontor,
styrgrupp och férandringsledare

Genom Regionala Seminarium har kunskap spridits ut i verksamheterna. Det har varit fokus
pa verksamhetsnara exempel pa arbetssatt och med tydlig patientmedverkan. Det har varit
mojligt att delta pa plats, folja pa Skype eller ta del av materialet i efterhand genom
presentationer och filmade férelasningar.

Samverkan externt

Under 2016 fanns ett samarbete med Goteborgs Centrum for Personcentrerad Vard (GPCC),
genom ett introduktionsprogram som var utformat for att bade ge kunskap kring
personcentrerad vard och stod i utvecklingsarbetet. Det fanns dven méjligheter for
forvaltningarna att avropa viss tid for handledning och utbildning. Sedan 2017 har allt sadant
arbete skett i VGR’s egen regi. Ett fortsatt samarbete ha skett genom t ex foreldsare fran
GPCC som kommit till Regionala Seminarium. Kontakt har kontinuerligt funnits mellan
GPCC och regionen.

Pa nationell niva deltar VGR i ett natverk for personcentrering i halso- och sjukvard.
Natverket organiseras via Sveriges kommuner och regioner (Skr). Det bestar av representanter
fran alla de regioner som arbetar aktivt med utveckling av personcentrering. Genom
natverket sker erfarenhetsutbyte och aven gemensamma insatser som t ex workshop vid
Utvecklingskraft, massa for forbattringar inom halso- och sjukvard, som arrangeras av region
Jonkoping.
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Resultatredovisning

| borjan av 2016 startade sex forvaltningar; NU-sjukvarden, Sodra Alvsborgs sjukhus,
Skaraborgs sjukhus, Nérhélsan, Alingsas lasarett och Kungélvs sjukhus arbetet med att
utveckla ett mer personcentrerat arbetssatt. Lokala forandringsledare utsags och under aret
skedde ett grundlaggande arbete for att 6ka kunskapen i foérvaltningarna, handlingsplaner for
genomforande togs fram och styrgrupper bildades i nastan alla verksamheter. Totalt 19
pilotverksamheter paborjades. Vid dessa enheter skedde kontinuerliga matningar av
patienternas upplevelse i varierande grad. Regionalt stodmaterial togs fram, bade fér team och
for chefer och ledningsgrupper.

Under 2017 anslot sig ytterligare forvaltningar till arbetet; Habilitering och Hélsa,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Angereds sjukhus, Frélunda sjukhus och Tandvarden.
Under aret 6kade antalet avdelningar, mottagningar eller liknande som hade paboérjat arbetet
till ca 75 stycken. Filmer som belyste olika delar av PCA spelades in. Patientforum PCA
skapades. En utvecklingsmodell togs fram. Aret avslutades med en konferens fér ca 450
deltagare.

Under 2018 utvecklade nastan alla forvaltningar arbetet vidare och under aret gick antalet
verksamheter upp till ca 120 st. Under aret etablerades Regionalt Seminarium som ett forum
for larande och erfarenhetsutbyte. Kanaler i social media utvecklades som alternativa
informationsvagar.

2019 har inneburit en 6kning av antal verksamheter som har inlett nagon form av
utvecklingsarbete kring PCA till 6ver 250. Fran ht 2018 och framat har utbildning "PCA for
chefer och ledare” erbjudits bade regionalt och lokalt, ca 30 tillfallen och 400 deltagare.
Hemsidan har utvecklats och erbjuder information och inspiration med t ex en kunskapsbank
dar exempel pd utvecklingsarbeten kan delas. Frdgan “vad dr viktigt for dig”
uppmarksammades nationellt/internationellt i juni och ett material, som kan anvéandas
kontinuerligt, togs fram.

Personcentrerat arbetssatt i Vastra Gotalandsregionen

Patienten dr medskapare i sin egen vard. Tillsammans arbetar
vi utifran patientens behov, resurser och férmagor — med
omsesidig respekt for varandras kunskap.

Forhallningssattet genomsyrar hela organisationen. Det
innebadra att i alla sammanhang vara personcentrerad i
forhallande till patient, narstaende, medarbetare och ledning
pa alla nivaer.

Definition framtagen av gruppen foérandringsledare PCA, vt 2019
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Utveckling av det lokala arbetet

Totalt har 6ver 250 enheter nagon form av personcentrerat arbete igang. Det &r en 6kning med
over 100 stycken bara det senaste aret. Vilka aktiviteter man fokuserar pa varierar, men det
handlar bl a om utbildningsinsatser, bade for medarbetare och for chefer/ledare. Utbildning
och reflektion leder till forandrade arbetssatt pa individniva, vilket direkt paverkar i
patientmotet. Det leder ocksa till idéer till hur strukturer, rutiner, information, bemotande m m
kan foréndras.

Det senaste aret ar det framst inom forvaltningar som startat PCA arbete under 2017-2018,
som det syns en betydande 6kning i antal nya enheter. Ett stort forankringsarbete som foregatt
det. I andra forvaltningar har takten for hur manga enheter som startat saktat ner nagot. Detta
ror kanske framst nagra av de forvaltningar som varit med sedan start 2016. Déar har arbetet
snarare fordjupats pa de enheter som ar igang.

Det finns nagra olika anledningar till att det varit svart, inom vissa omraden, att arbeta med
utvecklingen av PCA. | nagon férvaltning har utvecklingen sammanfallit med arbetet med
uppgiftsvaxling (UGV), och den utvecklingen verkar till viss del skett pa bekostnad av PCA.
Den utveckling som skett verkar besta till stor del tack vare engagerande medarbetare, PCA-
coacher och chefer. Personalomséttning och ett pressat lage bidrar aven till svarigheter att
prioritera denna sorts arbete. Det finns ocksa enheter dar det ar svarare att fa forstaelse och
genomslag for arbetssattet. Framfor allt beroende pa att de har svart att se skillnaderna mot
sitt nuvarande arbetssatt. Detta trots att resultat i patientenk&ter och anmalningar till
patientndamnden visar att det finns omraden att forbattra.

Exempel pa aktiviteter som utforts i forvaltningarna
Inom alla forvaltningar sker ett stort antal aktiviteter, pa olika nivaer, kopplade till PCA.

Exempel pa forvaltningsovergripande aktiviteter kan vara att arbeta med handlingsplan,
strategiska styrgrupper, utveckla informationsmaterial, uppstarts workshops, dialogarbete,
forelasningar, enkater, information till vardgrannar och utbildningar, ha med
patientrepresentant i ledningsgrupp, utvecklat patient/invanarrad samt uppmarksamma fragan
“vad #r viktigt for dig?” — bade i relation till patienter men ocksa till medarbetare vid
medarbetarsamtal.

P& enhetsniva har arbete skett med att utveckla arbetet med vardplaner, utbildning for
medarbetare och ledningsgrupper, utveckla rondarbetet, startat Bed-side rapportering,
patientdagbdcker pa IVA, patientsakerhet i realtid (PiR), digitala aterbesok, sjalvdialys, arbete
med studiecirkel PCA, whiteboardtavlor vid patientens sang som t ex kan innehalla patientens
plan for dagen, sammanfattning av patientmaéten, delad vardplanering for barn — om barnet
vill, utvecklat kallelser och mycket mer.

Las mer om aktiviteter i respektive forvaltnings bilaga.

Insatser som kommer patienterna till godo

Insatser for att 6ka personalens kunskap kring personcentrering leder till fordandrade arbetssatt
som gor skillnad for patienterna pa manga olika satt. Flertalet av de aktiviteter som beskrivs
leder t ex till 6kad delaktighet och 6kat inflytande for patienterna och patienternas egna
resurser tas tillvara i storre utstrackning.
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Vardplan &r ett exempel pa hur patienterna pa ett tydligare satt ar delaktiga i beslut och
planering av sin egen vard. Tryggheten 6kar nar man vet vad som skall handa och vem som
gor vad. Beréttelsen ar en central del for planen vilket gor att fokus okar pa att lyssna pa
patientens erfarenheter och upplevelser.

Brukarstyrd inlaggning och egenrond ar arbetssétt inom psykiatrin, pa flera forvaltningar, som
stérker patientens stallning.

Flera forvaltningar arbetar med whiteboardtavlor vid patientens séng, bl a Alingsas lasarett.
Pa tavlan skrivs dagens plan ner, vilket gor att patienter och narstaende lattare kan folja med i
vad som skall handa.

Las mer om hur insatserna kommer patienterna till godo i respektive forvaltnings bilaga.

Patientmedverkan i utvecklingsarbete

Né&r personcentrering genomsyrar hela systemet ar det en naturlig och sjélvklar del att vi
utvecklar halso- och sjukvarden tillsammans —d v s de som erbjuder varden och de som
anvander varden, patienter och narstaende. Patientmedverkan kan ske pa olika nivaer, alltifran
enkla enkater till att patienter & med och skapar varden och &r med i dess styrning och
ledning.

Inom ramen for PCA har denna del utvecklats dver tid och nu ser vi flera olika exempel pa att
patientmedverkan i utvecklingsarbete blir allt vanligare.

Pa Skaraborgs sjukhus arbetas med patientdialogmoten/patientforum pa barnkliniken och pa
Alingsas Lasarett med fokusgrupper tillsammans med representanter fran civilsamhallet,
Roda Korset. | NU-sjukvarden involveras patienter och narstaende i uppdateringar av
informationsmaterial och Sodra Alvsborgs sjukhus har nyligen startat med patientforetradare
med i sjukhusledning, invanarrad, patientrad och lokalt Levande bibliotek. De &r alla sétt att
arbeta for att paminna om vem vi ar till for och i hogre utstrackning beakta patientperspektivet
i diskussioner och beslut.

Inom ramen for utvecklandet av nya Hogsbo sjukhus har Frélunda sjukhus arbetat med
tjanstedesign tillsammans med patienter och narstaende. En empatimottagning i huvudentrén
arrangerades dar patienternas beréttelse av sitt méte med varden stod i fokus. Dagbdcker fran
patienter som opererats dagkirurgiskt, har samlats in och patienter med kronisk sjukdom har
intervjuats for att 6ka kunskapen om patientgruppernas behov.

Las mer om patientmedverkan i utvecklingsarbete i respektive forvaltnings bilaga.

Uppfoljning

Uppfdljning av PCA kan ske utifran verksamhetsperspektiv och patientperspektiv. For att pa
ett enkelt, basalt, satt kunna folja utvecklingen av PCA utifran patienternas perspektiv eller
upplevelse rekommenderas att man foljer omraden som delaktighet och involvering i
Nationell patientenkét (NPE). Detta ar dock inte nagot exakt matt pa personcentrering, och
ytterligare uppféljning behdver goras lokalt i verksamheterna, utifran vilka insatser som &r
aktuella. Som exempel pa detta kan man se intervjuer, patientdialogmoten, insamlande av
patienters berattelser/upplevelser och patientenkater.
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Flera forvaltningar valjer att folja antalet vardplaner, t ex Frolunda Specialistsjukhus och
Sahlgrenska Universitetssjukhus. Under forutsattningen att arbetet som leder fram till
vardplanen ar personcentrerat ar det ett satt att kunna félja antalet 6ver tid och jamfora
verksamheter med varandra.

Habilitering och Hélsa foljer upp utifran verksamhetsperspektivet, genom att lagga in utforda
aktiviteter i Plan och Styr och malet &r att alla enheter ska ha genomfort minst en aktivitet
inom omradet PCA under aret.

Pa Skaraborgs sjukhus har de anvant genombrottsmetoden for att méata upplevelse hos bade
patienter och medarbetare, med goda resultat.

Las mer om uppféljning i respektive forvaltnings bilaga

Utveckling av det regionala arbetet

Hemsidan utvecklats

Pa www.vgregion.se/pca samlas information och inspiration kring det personcentrerade
arbetssattet. Under det senaste aret har ett arbete gjorts av regionala forandringsledare for att
uppdatera informationen och material samt skapa béttre struktur. Sidan besoks av personer
bade inom och utom VGR och forfragningar kommer fran andra regioner angaende att
anvanda sadant material som VGR tagit fram.

Stodmaterial fér medarbetare och team

Tidigt i arbetet uppstod behovet av att ha ett regionalt framtaget stédmaterial fér medarbetare
och team. Materialet arbetades fram av gruppen forandringsledare under 2016, och testades pa
nagra mindre grupper av medarbetare innan det faststalldes. Under hosten 2018 reviderades
och férdjupades materialet.

Stodmaterialet ar fritt att anvanda pa det satt som passar verksamheten. Det dr upplagt i
kapitel med tillhdrande reflektionsfragor. Materialet gar att anvanda i studiecirkelform, vilket
flera forvaltningar ocksa har gjort. Det innebar att medarbetare har utbildats av sin lokala
forandringledare for att darefter leda reflekterande studiecirklar med sina kollegor. | denna
form arbetas materialet igenom pa ca tre-fyra tillfalle & tva timmar.

PCA for chefer och ledare

Nar stodmaterialet for medarbetare och team togs fram lyftes ocksa behovet av ett riktat
material till chefer och ledare. Materialet togs fram regionalt och testades pa Kungalv Sjukhus
vid workshops. Dérifran utvecklades en tre-timmars utbildning, i form av forelasning i
kombination med reflektion i grupp. Utbildningen har letts av regionala foérandringsledare.
Sedan hosten 2018 har utbildningen givits mer én 30 ganger och natt 400 personer. Deltagare
har varit chefer och ledare pa olika nivaer, inkl sektionsledare men aven utvecklingsledare
och verksamhetsutvecklare. Inom detta omrade ligger VGR i framkant och de kunskaperna
och erfarenheterna har efterfragats nationellt.
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Vara steg pa vagen for ett mer personcentrerat arbetssatt

Under varen 2019 togs ett material fram, som stod for att bedéma var en forvaltning eller
enhet befinner sig pa vagen mot ett mer personcentrerat arbetssatt. Det dr dven ett satt att
visualisera vilka delar som &r centrala att fa med i arbetet. Framtaget i gruppen
forandringsledare.

Vara steg pa vagen for ett mer personcentrerat arbetssatt
Forvaltningarnas steg for utveckling av ett mer Personcentrerat arbetssatt

Personcentrering &r ett etablerat systematiskt arbetsséatt
och forhallningssatt i vardens alla méten

Medarbetarnas engagemang finns och
stimuleras for fortsatt utveckling och standig férbattring

7 Chefer och ledningens engagemang

6 Uppfoljning beslutad

5 Integration av arbetssattet paborjat i vardens vardag
4 Patientmedverkan i utvecklingsarbete

Utbildningsinsatser for bAde medarbetare och chefer

Utse lokala resurspersoner/PCA coacher/team. Undersoka patienters behov.
Ta fram en handlings-/aktivitetsplan

1 Introduktion och information for chefer och medarbetare

Vad kan det betyda i praktiken? Exempel pa aktiviteter kopplade till respektive omrade

9: Tydligt att patientperspektivet &r med i rutiner och strukturer. Tydliga mal i plan och styr. Invavt i
ledningssystem. Med pé alla agendor. Dokumentationssystem stddjer arbetssattet.

8: En punkt i I6nekriterier och utvecklingssamtal

7: Efterfragan av ledning, synas i utskick/veckobrev, visa att man &r intresserad. Genomsyra
verksamhetsplaner.

6: Nationell patientenkat. Forvaltningsspecifik uppfoljningsmodell/enkit. Bade patient och
medarbetarperspektiv.

5: Integrerat i standardiserade processer, riktlinjer och arbete med verksamhetsutveckling.

4: Patientrad for forvaltningen. Patientrepresentant i styrgrupp/sjukhusledning. Levande bibliotek.
3: Workshops, studiecirklar for chefer och ledningsgrupper/Sjukhusledning/Styrelse/Facklig
samverkan etc. Overgripande for utvecklingsroller

2: |dentifiera personer/roller som skapar en struktur for att driva arbetet. Operativt arbete.

1: Skapa en tvarprofessionell grupp som ar férankrad i ledning = styrgrupp. Strategiskt arbete.

11
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Vara steg pa vagen for ett mer personcentrerat arbetssatt
Enhetens steg for inférande av Personcentrerat arbetssatt

Personcentrering ar ett etablerat systematiskt arbetsséatt
och forhallningssatt i vardens alla moten

Medarbetarnas engagemang finns och stimuleras
for fortsatt utveckling och standig férbattring

Chefer och ledningens engagemang

7

6 Uppfdljning beslutad

5 Integration av arbetssattet paborjat i vardens vardag

4 Patientmedverkan i utvecklingsarbete
Utbildningsinsatser fér bade medarbetare och chefer
Utse lokala resurspersoner/PCA coacher/team. Undersdka
patienters behov. Ta fram en handlings-/aktivitetsplan

1 Introduktion och information for chefer och medarbetare

Vad kan det betyda i praktiken? Exempel pa aktiviteter kopplade till respektive omrade

9: Tydligt pa enhetsniva gallande mal och inriktning. Att alla ar éverens och tar ansvar. Genomsyrar kultur och
struktur. Patientperspektivet tydligt i alla utvecklingsarbeten.

8: Medarbetarnas kreativa idéer tas till vara. Resurser, formagor och arbetssattet finns som punkt i
utvecklingssamtal.

7: Skapar forutsattningar i sin kontext; uppfoljning av lage, efterfragar resultat, hittar utvecklingspotential. PCA
staende punkt pa agendor. M&jliggor reflektion och feedback.

6: Genom enkater och intervjuer. Fokus bade patient och medarbetarperspektiv. Fokus delaktighet och involvering
samt kunskap och information.

Folja upp medarbetarens upplevelser.

5: Se 6ver rutiner och strukturer som t ex rond, vardkonferens, nybesok, ankomstsamtal. Identifiera och ta till vara
patientens resurser och formagor. Att reflektera i vardagen och att halla tanket och kulturen levande.

4: Ha med patienter i utvecklingsgrupper for processer och rutiner. Intervjua eller ha referenspersoner for att fa
feedback.

3: Anvanda stédmaterial, workshops, PCA-coach utbildning, PCA for chefer.

2: Utse lokala resurspersoner/PCA coacher/team, undersdka patienters behov. Ta fram en handlings/aktivitetsplan
for enheten.

1: Skapa en bas genom att vacka intresse, ha med PCA pa utvecklingsdagar, APT och méten. Samarbete med
styrgrupp och personer med 6vergripande ansvar.

12
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Kunskapsbank PCA
En vanlig fraga fran verksamheterna dr "Hur gor andra, har ni ndgra exempel?”. For att hjdlpa
till att sprida kunskap om goda exempel har darfor Kunskapsbank PCA skapats.

Dar kan enheter som gjort nagon form av utvecklingsarbete kring personcentrering dela sina
erfarenheter. Den &ar 6ppen bade inom och utom VGR och tanken ar att kollektivt dela
kunskap och gora det latt att kontakta varandra for att fraga mer.

Vad ar viktigt for dig?

Den 4 juni &r det en sdrskild uppmérksamhetsdag for fragan “vad &r viktigt for dig?”. Den har
funnits internationellt (da 6 juni) sedan 2014 och 2018 var forsta gangen som den
uppmarksammades i Sverige. Infér dagen i juni 2019 togs ett material fram som satte fokus pa
fragan. Materialet &r tankt att kunna anvéandas kontinuerligt och finns tillgangligt pa hemsidan
samt for bestéllning pa marknadsplatsen.

vad Gr viktigt for dig?

A ’
\\&

Det som. dir Viktigt for dig - dr viktigt fbr oss!
Beriitta och still dina frégor, nista géng du triffar oss L varden!

GOTALANDSREGIONEN
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Resursfdrbrukning

Budget for PCA har framfor allt anvénts till att finansiera lokala och regionala
forandringsledare. Darutover har bl a bekostats filmer som beskriver PCA, informations och
utbildningsmaterial, konferens 2017, konferens/moteskostnader for Regionalt Seminarium
samt Patientforum PCA.

Budget 2016 Budget 7 mnkr. Prioriterad aktivitet i forandringsagendan Under detta ar
tjanstekoptes fem lokala forandringsledare pa 100 % (KS, NU, AS, Narhalsan och SkaS) och
tva pa 50 % (SaS).

Budget 2017 Budget 4,4 mnkr. Prioriterad aktivitet i forandringsagendan. Fler
forandringsledare anslét (ANS, SU, FSS, H & H och Tandvarden) under 2017 och
procentsatsen for tjanstekop differentierades, baserat pa forvaltningarnas storlek och
ambitionsniva i utvecklingsarbetet. Forsta test av att ha regional forandringsledare 40 %.

Budget 2018 11 mnkr av Omstéllningens medel. Antalet fordndringledare 6kade ytterligare
da SU organiserade med forandringsledare for alla omraden. Tandvarden avslutade sin
forandringsledare. Tva regionala forandringsledare pa 50+60 %.

Budget 2019 11 mnkr av Omstallningens medel. Organisationen fortsatte enligt 2018 ars
modell och fordelning.

Fordelning i % forandringsledare 2019

Forvaltning Antal manader/2019 Procent

Regional forédndringsledare 12 50 %

Regional forédndringsledare 5 50 %

Alingsas lasarett 12 40 %

Angereds Néarsjukhus 12 40 % (fordelat 30/10 mellan
tva personer)

Frélunda Specialistsjukhus 12 40 % (fordelat 20/20 mellan
tva personer)

Habilitering & Halsa 12 40 %

Kungalvs Sjukhus 12 40 %

NU-sjukvarden 12 50 %

Nérhélsan 12 80 % (Fordelat 45/35 %

mellan tva personer)

Sahlgrenska 12 29 %
Universitetssjukhuset
Omrade 1
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Sahlgrenska 12 29 %
Universitetssjukhuset
Omréde 2

Sahlgrenska 12 29 %
Universitetssjukhuset
Omréade 3

Sahlgrenska 12 29 %
Universitetssjukhuset
Omrade 5

Sahlgrenska 12 29 %
Universitetssjukhuset
Omrade 6

Sahlgrenska 12 29 %
Universitetssjukhuset
Overgripande

Skaraborgs Sjukhus 12 100 %

Sodra Alvsborgs Sjukhus 4 50 %

Ovriga resurser

UtOver ovan beskrivna regionala resurser for lokala och regionala férandringsledare har
forvaltningarna investerat i tid, bade for strategiskt och operativt arbete. Det har skett genom
arbete i styrgrupper, for utvecklingsledare/verksamhetsutvecklare, ledningsgrupper, chefer
och medarbetare.

Hur mycket tid som lagts ner pa information, utbildning och genomférande av
utvecklingsarbete later sig inte specificeras. Det ar en stor variation mellan forvaltningar och
aven inom forvaltningar.

15
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Utstaende aktiviteter och plan for genomférande

Arbetet med personcentrerat arbetssatt kommer att férandras fran och med arsskiftet 19/20.
Den regionala finansieringen av lokala forandringsledare till forvaltningarna kommer att
upphora. Det innebdar att ansvaret for den fortsatta utvecklingen till stor del ligger hos
forvaltningarna.

Utvecklingsarbetet regionalt behdver dock fortsatta for att, tillsammans med férvaltningarna,
utveckla arbetsformer som stddjer det personcentrerade arbetet och patientens vdg genom
varden pa systemniva. Syftet ar en forbattrad patientupplevelse och en forbéttring av vardens
formaga till effektivitet och vardeskapande. Delar av detta arbete kommer att fortsatta som ett
uppdrag inom omstallningens omrade for kvalitetsdriven verksamhetsutveckling och
finansieras med omstallningsmedel (punkt 2 och 3 nedan).

Uppdraget utveckling av personcentrerat arbetssatt 2020 innebar féljande:

1. Fortsatt regionalt stdd, via en regional resurs, till férvaltningarnas lokala arbete.
Innebar stod med uthildning, halla i natverk, metodutveckling, forskning, nationell
samverkan och larande.

2. Utveckling personcentrerat arbetssétt genom insatser och utveckling som starker
hela patientens vag genom varden. Modell utvecklas under hosten 2019 och
etableras 2020. Modellen samskapas regionalt/lokalt och testas i nagra forvaltningar.
Innebér att arbeta dver granser med utgangspunkt i patientens berattelse/upplevelse.
Finansieras via medel fran omstallningen.

3. Arbete for att 0ka patientmedverkan i halso- och sjukvardens utvecklingsarbete,
genom etablering av sa kallat Levande bibliotek. Personer med egen erfarenhet
rekryteras for engagemang i omstéllningen/kunskapsstyrningen (ledningsgrupper,
Regionala Processomraden, Regionala/lokala Processteam), men aven till vriga
verksamheter/utvecklingsarbeten. Inkluderar introduktionsutbildning och
natverkstraffar. Finansieras via medel fran omstallningen.

4. Samverkan med Léra och bemastra, personcentrerad patient och
narstaendeutbildning.

5. Arbeta for att integrera personcentrerat arbetssétt i relevanta, befintliga, utbildningar

och i utbildningsplan for kvalitetsdriven verksamhetsutveckling.

Arbete for att integrera personcentrerat arbetssétt i arbetet med FVM.

7. Uppfoljning inom ramen for ordinarie uppfoljningsstruktur kontrolling, rapportering
i delar- och arsredovisningar i Plan och Styr eller uppféljning i omstéllningen. Fokus
pa patientens upplevelse via indikatorer sdsom delaktighet, information t ex via
Nationell patientenkét (NPE).

o

Forvaltningarnas forberedelser for 2020

Hur férvaltningarna férbereder och organiserar sig infor férandringen som sker 2020, ser
olika ut. Generellt kan ségas att arbetet med PCA, i de flesta fall, inte kommer vara ett eget
spar, utan en tydlig del i allt utvecklingsarbete. En positiv utveckling, men som innebér att
forvaltningarna behover sakerstélla att organisationen har tillracklig kompetens for att sa skall
kunna ske.

| ett par forvaltningar arbetas pa strategier som innebér att flera olika perspektiv samordnas
under ett gemensamt paraply. Det kan, forutom PCA, vara hdlsoframjande arbetssatt,
rattighetsbaserat arbete, arbete med barnkonventionen m fl. Ansvaret for PCA 1aggs t ex hos
kvalitetsstrategiska avdelningen pa SU och hos Utvecklingsstaben pa SV. | flera andra
forvaltningar &r dessa fragor annu inte beslutade.
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Bilaga 1

Utveckling av ett mer personcentrerat arbetssatt 2018-
2019 - Organisation och kopplingen till omstéallningen

kvalitetsdriven verksamhetsutveckling
Uppdragshandling

Datum 2018-05-07

Diarienummer HS 2017-00285

Uppdragsgivare: Karin Moller

Projektagare: Mikael Forslund
Projektledare/Regional samordnare: Susanne Tedsjo
Bakgrund

Ett omfattande arbete med att utveckla och infora ett personcentrerat arbetssatt har pagatt i Vastra
Gotalandsregionen sedan 2016 pa uppdrag av Regiondirektéren (RS 2016-07636)

Uppdraget hor fran april 2018 till omstéaliningsomradet Kvalitetsdriven verksamhets-utveckling.
Betydelsen av att fortsatta arbetet att utveckla ett mer personcentrerat arbetssatt framhalls i

saval budget for 2018 som i strategin for halso- och sjukvardens omstallning:

”Néar patienter gors delaktiga bade i den egna varden och i vardens fortsatta utveckling laggs
grunden for en kvalitativ, patientsaker och effektiv vard. Involvering och delaktighet forstarks
genom ett forhallningssatt dar den individuella patientens behov, formagor och resurser ar
utgangspunkt for vardens aktiviteter och insatser. Arbetet med att infora personcentrerat
arbetssatt inom Véastra Gotalandsregionen maste ddrfor fortsditta.”

De kravs ett omfattande utvecklingsarbete pa alla nivaer, bade pa forvaltnings-, enhets- och
medarbetarniva. Arbetet kommer ske under lang tid och personcentrerat arbetssatt behdver vara en
tydlig del i all verksamhetsutveckling och ska ske kontinuerligt i alla verksamheter i regionen. Arbetet
berér bade individens- och chefers forhallningssatt, kultur pa arbetsplatsen, nya arbetssatt och
omstallning av sjukvardens organisation.

Syfte/forviantade effekter

e att 0ka antalet enheter verksamheter som arbetar personcentrerat och tka kunskapen i alla
forvaltningar.

e Bidra till att varden utvecklar strukturerade arbetssétt for att planera och systematiskt
anvanda ett mer personcentrerat arbetssétt i vard for patienter med varierande
sjukdomstillstand och vardbehov.

e Bidratill att alla forvaltningar har en langsiktig handlingsplan for att bredd inféra
personcentrerat arbetssatt.

e patientens upplevelser av delaktighet och involvering ska 6ka. For att pa ett enkelt satt
kunna folja utvecklingen av PCA rekommenderar vi att man foljer vissa utvalda omraden i
Nationell patientenkat (NPE), Detta &r dock inte nagot exakt matt pa personcentrering,
ytterligare uppféljning gors lokalt i verksamheterna.
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Uppdrags-/projektbeskrivning

Arbetet ska bidra till att varden ska utveckla strukturerade arbetssatt for att planera och systematiskt
anvanda personcentrerat arbetsséatt vid vard for patienter med varierande sjukdomstillstand och
vardbehov.

Patientens stallning kommer aven fortsattningsvis att behova starkas. Ett systematiskt arbete med
personcentrerat arbetssatt ar ett satt att mojliggora detta. Ett personcentrerat arbetssatt ar en
komponent inom vard som skapar varde for patienterna. Involvering och delaktighet férstarks genom
ett forhallningssatt dar den individuella patientens behov, férmagor och resurser ar utgangspunkt for
vardens aktiviteter och insatser. Ett personcentrerat arbetssatt innebar att patienten dr mer aktiv i
planeringen och genomférandet av den egna varden dn vad som éar fallet i mer traditionella
vardformer.

Arbetssattet kan dven paverka arbetet mellan kollegor samt mellan ledning och medarbetare.

Fortsatt arbete och aktiviteter 2018
For att stodja ett breddinférande av personcentrerat arbetssétt i hela Véstra Gotalandsregionen.
Under 2018 skall féljande genomforas:

e Fortsatta arbete med forandringsledare i alla forvaltningar, vars huvuduppgift blir att
tillsammans med forvaltningarna driva arbetet med att utveckla ett mer personcentrerat
arbetssétt.

e Samordna och ge strategiskt stod.

o Utveckla former for patientinvolvering och insatser for att 6ka patientens stéllning.
e Fortsatt driva Patientforum med patienter som aktivt deltar i utvecklingsarbete.

e Samordna det regionala natverket for personcentrerat arbetssétt.

e Utveckla verktyg och modeller.

e Utveckla indikatorer och former for uppféljning av personcentrerat arbetssatt och
patientupplevelser.

e Utbildningar och seminarier for forvaltningarna, t ex minigrundprogram 3 dagar.

e Utveckla utbildning kring personcentrerat arbetssatt i samverkan med hégskolor och
universitet i regionen. Oka samverkan med hogskolor och universitet t ex Hogskolan Vast,
Hogskolan Boras och Skdvde samt med GPCC, Goteborgs Universitet.

e Infora personcentrerat arbetsstt i processarbetet i nagra forvaltningar. Arbeta med att
forbattra och utveckla patientens resa genom varden.

e Arbeta brett for att personcentrerat arbetssatt och att patientinvolvering blir en integrerad
del i allt utvecklingsarbete.

Arbetsorganisation

Uppdraget ar organisatoriskt placerat som ett deluppdrag under Kvalitetsdriven
verksamhetsutveckling i omstallningen, som leds av Karin Moller. Mikael Forslund ar projektagare
och sakrar darigenom koppling till Koncernledning halso- och sjukvard.

Susanne Tedsjo ar projektledare och regional samordnaren for personcentrerat arbetssatt ansvarar
for projektledning och samordning av uppdraget, samt utses till ordférande i styrgruppen. Arbetet
leds genom den regionala samordnaren tillsammans med forvaltningarna, och ytterligare personer
inom koncernstab hélso- och sjukvard, samt med utsedda personer inom forvaltningarna, lokala och
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regionala forandringsledare. Projektledaren rapporterar dven arbetet fortldpande till operativa
styrgruppen for Kvalitetsdriven verksamhetsutveckling.

Namn Roll Ansvar

Karin Moller Uppdragsgivare Beslutat om uppdrag

Mikael Forslund Projektagare Ansvarig mot uppdragsgivare
Susanne Tedsjo Regional samordnare Ansvarig mot projektagare
Susanne Tedsjo Styrgrupp Stod till projektagare

Elisabeth Kenne Sarenmalm
Ingela Wennman

Henrik Olsson

Peter Hayhédnen

Arve Opheim

Malin Liljevall

Katrin Modig Pallin, Charlotte

Almkvist Hall Regional férandringsledare Stdd till forvaltningarna

Forandringsledare Projektmedlemmar Arbetar med projektleverans

utifrén forvaltningarnas
handlingsplaner

Samband och grinsdragning till andra uppdrag och pagaende arbete

Det finns starka beroringspunkter till omstaliningsomradet kvalitetsdriven verksamhetsutveckling,
den nya patientlagen, patientmiljarden med patientkontrakt och halsoframjande och forebyggande
insatser.

Kostnader och finansiering

Uppdraget fortsatter med finansiering och breddinférande under 2018-2019 i hela VGR, beslut i HSS
170830, inom ramen for halso- och sjukvardens omstallning avsatts 11 mnkr arligen. Insatser for
att successivt involvera fler enheter. Samt att via tjanstekop engagera forandringsledare som ska
stodja forvaltningarna i arbetet med att utveckla ett mer personcentrerat arbetssatt.

Arbetet innebér fortsatt utveckling av personcentrerat arbetssatt inom ramen for omstallningen av
halso- och sjukvarden. Utvecklingen stods av:

En regional samordnare och tva regionala forandringsledare (tjanstekop eller projektanstallning
med delade tjénster och fortsatt forankring i verksamheten). Gemensamma tjanster mellan
akademin och regionen for handledning och utveckling, 20 % x 2. Uppskattad kostnad ca 3,3
mnKkr.

Forandringsledare per forvaltning ar en framgangsfaktor. Fortsatt arbete med detta och oka
insatsen ytterligare. | dialog med forvaltningarna fordelas resurserna arligen beroende pa
intensiteten i arbetet. Varje forvaltning ska arligen ta fram en handlingsplan for det fortsatta
inforandet. Total kostnad ca 5,0 mnkr.

Insatser for nya enheter som startas, ca 1,0 mnkr (férelésare) och genomforande av seminarier fér
ytterligare spridning av goda exempel per ar, 400 000 kr, samt drift av regionalt natverk, 300 000
kr. Det ar ocksa viktigt att kunna félja resultaten av insatserna kring personcentrerat arbetssatt.
Forslaget innebar darfor en satsning pa foljeforskning, uppskattad kostnad 1,0 mnkr
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Total kostnad ar ca 11 mnkr arligen som tas ur halso- och sjukvardsstyrelsens medel for
omstallningen av halso- och sjukvarden.

Form for beslut nar uppdraget ar klart

Politiska beslut. Var? Tjéinstemannabeslut. Var?

Uppdraget faststalls (Datum, av vem)

Uppdraget skickas till: uppdragstagaren

For kannedom till:
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Bilaga 2 Alingsas Lasarett
Utforda aktiviteter september 2018 — september 2019

Fran hosten 2018 finns endast en 40 % tjanst som fordandringsledare vid Alingsas Lasarett jamfort
med tidigare 2 X 40 %. Forsta halvaret innebar mycket inskolning och ”lara kdnna” de olika
verksamheterna pa lasarettet. Inom lasarettet pagar ett stort verksamhetsutvecklingsarbete kallat
FAAVVo-projektet (Framtidens Arbetssatt Alingsas lasaretts Vardverksamhet i samklang med
ombyggnation). Har ingar forandringsledaren i flera av de olika delprojekten for att de nya arbetssatt
som testas ska ha inriktning mot personcentrerat arbetssatt. Regelbundna avstdmningsméten mellan
forandringsledare och utvecklingschef halls men dven deltagande pa regionala traffar och
seminarium.

Pa pilotavdelningen som arbetat med inférandet av PCA har tyvarr mycket fallit tillbaka i gamla
arbetsmetoder dven om manga fortfarande dr medvetna om det personcentrerade arbetssattet. Se
nedan nar det géller begreppet dokumentation och reflektion. De har inte pa samma satt haft
tillgang till forandringsledarens resurser utan tanken var att de skulle vara ”sjalvgdende”. Har kunde
forandringsledaren varit mer aktiv och ndarvarande men samtidigt skulle det troligen inneburit att
ovriga enheter inte fatt mojlighet att satta sig in i det personcentrerade arbetssattet. En stor
personalomsattning kan ocksa vara en av anledningarna till att forhallningssattet har fallit bort. Ny
personal har fatt erbjudande om att delta i studiecirklarna men ingen har tackat ja.

Nar det géller dokumentation har man avvecklat den s k ”Vard- och utskrivningsplanen” i Melior da
den inte langre anvandes i tankt utstrackning. Det upplevdes som dubbeldokumentation, det var
svart att hela tiden halla den aktuell, risk fanns for att pappret kunde komma i ordtta hander och
sjalva dokumentationen kunde ibland vara otydlig da det var olika personalkategorier som skrev.
Detta innebar att breddinforandet till 6vriga avdelningar enligt planen i FAAVVo fatt revideras.
Patienterna erhaller i stallet det tidigare inarbetade utskrivningsmeddelandet vilket ligger i rutin med
regionens instruktion om utskrivningsmeddelande vid hemgang fran slutenvarden. De strukturerade
reflektionsstunderna halls inte i pa det satt som var tankt langre. Efter varje arbetspass samlas dock
teamet for en kortare sammanfattning av arbetspasset

Den nationella patientenkaten (NPE) visade férsamrat resultat gallande patienternas delaktighet och
information jamfort med tidigare undersékningar. Av den anledningen fanns dnskemal om att utfora
en fokusgrupp med deltagare fran avdelningens patienter samt en med ett tydligt invanarperspektiv
med fragestéallningen vad begreppet delaktighet innebar? Runt 15 patienter tillfragades och var
intresserade av att delta men endast en kunde komma varfor gruppen stalldes in. | gruppen med
invanarperspektiv kom 7 st fran Roda Korsets volontadrarbetare och det blev en givande diskussion.
Resultatet ar dock det som oftast framkommer, namligen att man anser det viktigast att bli sedd och
lyssnad p3, att fa bra information samt att fa ett bra bemotande. | borjan av hosten presenterades
resultatet samt bakgrunden till intervjun pa ett uppstartsmote for samtliga Roda Korsets volontarer
dar dven en kortare forelasning om PCA genomférdes. Roda Korset medarbetarna har dven deltagit
som medborgarrepresentanter vid samverkan mellan kommunerna, primarvarden och lasarettet.

Under hosten 2018 holls 1 studiecirkel med ett uppféljande méte pa varen. Detta mote blev mycket
uppskattat och plan for ytterligare uppféljning en gang per termin finns.

Ytterligare 2 studiecirklar har startats upp varav den ena planeras att 6verga till coachcirkel. Oklart i
nuldget hur manga som kommer att fa mojlighet att delta men intresse finns hos deltagarna. Vid
studiecirklarna framkommer sténdigt att lakarna saknas da de &r en lika viktig del i teamarbetet som
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alla andra parter, har behovs en tydlig styrning fran de olika verksamheterna. Har har vi inte lyckats
annu.

“Vad dr viktigt for dig-dagen” uppmarksammades med posters och information till de olika
mottagningarna. Kort om forberedelsetid och for lite material att dela ut var en nackdel. Daremot
kommer en mer utforlig uppféljning att ske pa mottagningarna som hittills inte varit involverade. Fler
broschyrer &r bestallda for detta andamal.

Reflektion som arbetsséatt for spridning av personcentrerat arbetssatt planeras att ateraktiveras
under 2019 och spridas vidare pa sjukhuset. ”Grona korset” som reflektionsmetod anvands for
narvarande bara pa akutmottagningen. Planen &r att se om det gar att koppla reflektionen till Grona
korset stunden for att fa 6kat genomslag.

Deltagande enheter sept 2018 — sept 2019

D3 fokus legat pa att sprida PCA till 6vriga verksamheter redovisas nedan de nytillkomna projekten.
Pilotavdelningen har redan beskrivits ovan. Flera avdelningar/mottagningar har pagdende projekt men dar den
personcentrerade ansatsen inte varit helt tydlig tidigare. Detta har askadliggjorts i samarbete med berérd
personal pa de olika enheterna.

Av lasarettets totalt 5 avdelningar ar tva nya avdelningar sa kommer en avdelning att arbeta i ett
whiteboardprojekt. Testet innebér att varje patient far en liten whiteboardtavla att ha vid sangen dar
dagens plan skrivs ner vid morgonarbetet. Det finns dven mojlighet att skriva egna funderingar for
patient/nérstaende. Bildstdd kan dven anvidndas vid sprakliga eller kognitiva svarigheter. Utvarderas
enligt PDSA-hjulet. Faktorer att utvdrdera kan vara: Patientens upplevelse av information, av
delaktighet. Personalens upplevelse av minskade fragor och ringningar, av merarbete med att behova
skriva. Nar inforandet av tavlorna dr genomfért kommer saledes 2/5 avdelningar att till viss del arbeta
utifran ett personcentrerat forhallningssatt.

Strokeavdelningen ser personcentrering som en sjalvklar filosofi och ar en av de avdelningar som
kommer att arbeta med whiteboardtavlorna. Har genomsyras arbetet dven av att hela teamet ar
involverade tillsammans med patient/narstaende for en framgangsrik rehabilitering. Rondarbetet ar
omarbetat for att bade patient och team ska vara deltagande och for att patienten ska fa mojlighet
att kanna sig delaktig.

Ortopediavdelningen kommer att arbeta med whiteboardtavlorna och de har dven skickat tre
personer till studiecirklarna. Plan finns for att ha coach pa avdelningen. Sedan en kort tid tillbaka har
man dven strukturerade reflektionsstund dagligen.

Akutmottagningen ar ocksa deltagande med bl a ett dldrespdr som startas upp under september
manad i samarbete med Narsjukvardsteamet (NSVT) och medicinklinikens avdelningar. Projektet har
arbetats fram for att forbattra omhandertagandet av skéra dldre, snabba pa inlaggningarna av dessa
nar sa kravs samt att trygga hemgangen fran akuten genom samarbete med NSVT. Har &r dven
omsorgskoordinatorernas arbete personcentrerat och val inarbetat sedan tidigare.

Vidare har operationsavdelningen uppmarksammats med bl a pris pa de lokala kvalitets- och
utvecklingsdagarna (KUB-dagarna) for projekt som kommer att laggas upp i “kunskapsbanken”. Har
har man insett fordelarna med att utdka och effektivisera teamarbetet vid vissa operationer och
arbetet sprids nu vidare bade internt och externt. Infér KUB-dagarna gjordes dven en mindre
enkatundersokning dar patienterna tillfragades om hur de upplevde omhandertagandet och
delaktigheten.
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Palliativa teamet utgar ifran ett personcentrerat arbetssatt sedan tidigare men har sjalva kommit
med forslag pa hur dokumentationen ska ske for att motsvara PCA-tdnket. Har funderingar pa att
bygga egna mallar i Melior for att sakerstalla dokumentationen.

Ndrsjukvdardsteamet utgar dven de fran det personcentrerade synsattet och gor uppfoljandebesok i
hemmet med hjartsviktspatienter som skrivits ut fran avdelningen sedan ett halvar tillbaka.

Radiologiavdelningen har haft tva deltagare pa studiecirkeln och har manga idéer pa kommande
utvecklingsarbeten.

Logopedverksamheten har haft en deltagare tidigare pa studiecirkeln som vidarebefordrat tankar och
forhallningssatt till kollegorna och har dven de bidragit pa KUB-dagarna med ett projekt kring
undersokning av patienter med dysfagi dar patienterna ges en storre forstaelse till orsaken av sina
besvdr vilket kan underlétta delaktigheten. Bildstod som komplement till 6vrig information &ar ocksa
nagot man arbetar med sedan tidigare och tankar pa vidare samarbete med 6vriga verksamheter
finns.

Rehabverksamheten har haft flera deltagare och har sedan tidigare ett personcentrerat
forhallningssatt och ett ndra samarbete med de olika teamen.

IVA har tidigt fatt genomgang av forhallningssattet och man ser gérna ett gemensamt
dokumentationssystem som ar lika pa alla avdelningar som de jobbar med. De dokumenterar sedan
tidigare i dagbok som patient/narstaende far och har ocksa uppféljande samtal med patienter som
legat i respirator. Dagliga reflektionsstunder som mest fungerar som ”pysventil” men om sarskilda
behov finns sa kallas till mer strukturerade reflektionsstunder.

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

Om forslaget faller val ut ar tanken att dven 6vriga vardavdelningar infor whiteboardmetoden. Detta
kommer att utvarderas vid arsskiftet.

Det férbattrade teamarbetet pa operation medfér att patienten slipper vénta lika lange vid ankomst
pa operationsavdelningen tills operationsstart. Operatérerna ar mer delaktiga i kringarbetet vid
operationen vilket skapat en battre teamkansla. Arbetssattet har aven medfort kortare
operationskder. Aldresparet kommer att férbattra omhandertagandet av de mest skora aldre,
forkorta tiden pa akuten och trygga hemgangen genom att belysa deras utsatthet. Gréna Korset
reflektionen medfor att risksituationer belyses vilket kan medfora forbattrade rutiner i
omhandertagandet av patienterna.

Patientmedverkan i utvecklingsarbete

Med ovanstaende whiteboardprojekt ingar patient (och narstaende) aktivt i den egna varden och
mojligheten till 6kad delaktighet 6kar.

Roda Korset-gruppens deltagande i fokusgrupp samt i samverkansgrupp med kommunerna medfér
att invanarnas perspektiv beaktas nar det géller samverkan lasarett/kommun.

Under september manad 2019 tillfragades fordndringsledaren om deltagande i paneldebatt
anordnad av Hjart-lungsjukas férening i Alingsas. Deltagare kommer att vara en lakare fran vardera
primarvarden och sjukhuset, Jonas Andersson fran VGR:s hélso- och sjukvardsutskott och
undertecknad. Da foreningen arbetar mycket med PCA ar deras foérhoppning att fa reda pa hur langt
vi kommit med arbetet. Planering pagar.
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Framtida planer och tankar kring fortsatt forvaltning av PCA

Da uppdraget som forandringsledare upphor vid arsskiftet bor alla vara inforstadda med att de sjélva
skall fortsatta pa den inslagna vagen. Eftersom manga nyutbildade sjukskoterskor har fatt utbildning
via skolan kan vi hoppas pa att de tar med sig grundtanken och filosofin ut i arbetslivet. Har har
chefer och ledning ett stort ansvar att leda arbetet i den riktningen. Verksamheterna sjalva bor utse
nagon/nagra personer som kan ta vid och de bor daven ges mojlighet att driva arbetet vidare.

Det finns tankar om att ha ett sjukhusévergripande natverk som traffas, en gang per termin for
diskussion, likt coacharbetet.

Aven gemensamma reflektionsstunder finns i ett framtida scenario. Om de ska vara
avdelningsbundna och/eller gemensamma far funderas 6ver men tanken ar att ha en férutbestamd
temafraga, dar medarbetare fran olika professioner ges mojlighet att delta. Har kan med férdel dven
bjudas in personer fran “levande biblioteket”, patientforeningar osv. Har ar tanken att det ska vara
en sjalvklarhet att delta en gang per termin och samtalsledare kan variera fran gang till gdng men
sjalvklart ska det vara val forberett.

Sammanfattning

Sammanfattningsvis finns det manga olika omraden déar det personcentrerade arbetssattet anda
framhavs och lyser igenom. Att 6ka medvetenheten om vad som ar det personcentrerade i de olika
arbetena for att sakerstalla och konsolidera kanns som viktigt och évergripande.

Vad som upplevs som ett stort hinder i verksamheterna ar att tiden for utvecklingsarbeten inte finns,
det finns manga goda idéer men tiden finns sdllan avsatt for att arbeta strukturerat. Stor
personalomsattning och ett pressat ekonomiskt lage paverkar ocksa. En stor personalomsattning
under kort tid ar en stor risk av manga skal men samtidigt en férutsattning for att "nytt blod” ska
komma in i verksamheterna sa har ar det ater igen viktigt att se dessa resurser som finns.
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Bilaga 3 Angereds narsjukhus

Arbetet med personcentrerat arbetssatt initierades som projekt pa sjukhuset under 2017 och har
fortsatt i olika omfattning under dessa tre ar.

Under senaste aret har framst Specialistcentrum Vuxna/Diabetesmottagningen varit aktiv i det
personcentrerade arbetet. Diabetesmottagningen har fortsatt en sjukskoterska med ansvar pa 10 %
for arbete med personcentrerat arbetsséatt, framst pa mottagningen. Pa diabetesmottagningen
arbetar teamet i ndra samarbete med patienten. Teamet bestar av en ldkare, tva sjukskoterskor,
dietist, kurator, fotspecialist, koordinator, sekreterare och underskoterska.

Kirurgi- och ortopedimottagningen som initialt deltog ar inte langre direkt aktiva. Tyvarr har inga nya
enheter tillkommit. Kardilogimottagningen har en sjukskéterska som ar valdigt intresserad av PCA. Vi
forsoker att fanga upp och bevara intresset i det fortsatta arbetet, bland annat en vardplan
formulerad utifrdn personcentrerat arbetssatt.

Exempel pa utforda aktiviteter september 2018 — september 2019
e 181120 Handlingsplanen for PCA-arbetet 2019 fardigstalldes, se bilaga 1.

e 181122 Féreldsning av Andreas Fors, GPCC, pa Medicin-/Diabetes-/
Kardiologimottagningens APT om aktuell forskning.

e 181129 Féredrag om PCA av sjukskoterska och dietist pa utvecklingsdag for
medicin- och psykiatriverksamheten.

e Under hosten 2018 har lokal forandringledare tillsammans med kommunikations-
avdelningen gjort utbildningsmaterial i PCA i tva versioner. Ett avsett for
dialogledare och ett fér medarbetare.

e Under mars manad 2019 genomfordes ett 180 minuter langt dialogmdte om PCA
enligt utformat program for 24 dialogledare med hjalp av lokala och regionala
fordandringsledare.

e 190404 Diabetesmottagningen deltog med en poster pa kvalitets- och
utvecklingsdagen ANS alla, se bilaga 2.

e 190506 Uppfdljande utbildning i PCA for chefer och dialogledare pa ANS av
regionala foérandringsledarna Charlotte Almkvist Hall och Katrin Modig Pallin.

e 190604 Vad ar viktigt for dig?-dagen uppmaéarksammades pa diabetesmottagningen.
Delade ut broschyren Vad ar viktigt for dig? for att fa patienterna att reflektera.

e Forandringsledare har deltagit i regionens samtliga natverkstraffar PCA.

e Kontinuerliga moten mellan diabetesmottagningen och férandringsledarna.
Teamet har reflekterat 6ver och utvecklat sitt personcentrerade arbete och
forhallningssatt. Stallt reflektionsfragor till varandra och fokuserat pa hur och vilka
fragor som kan stallas for att fa fram patientens resurser och patientberéattelsen.
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Diskuterat och delgivit individuella hadlsoplaner for att utveckla arbetet.

e Enkat med fokus pa personcentrade fragor under perioden mars 2018-mars 2019,
se resultat och analys i bilaga 3. Fragorna som patienterna fick ta stallning till:

- Kande du att personalen var respektfull och trevlig mot dig?

- Fick du svar pa fragorna som du stéllde till personalen?

- Kande du att personalen lyssnade pa dig?

- Pratade du och personalen om vad du sjalv kan gora for att du skall ma battre?
- Fick du vara med och bestdamma 6ver din egen behandling och vard?

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

Analys av enkatresultatet visar att de flesta patienterna ar mycket néjda men det finns ett antal som
inte ar helt nodjda, se resultat och analys. Beroende pa vilken fraga dar avvikelse skett diskuterar vi i
gruppen vad orsaken till detta kan vara och hur vi kan arbeta for att forbattra resultatet.

Patientmedverkan i utvecklingsarbete

Teamet har i forsta hand riktat arbetet med PCA till de nya patienter som kommit via remiss samt till
patienter med komplext vardbehov. Kraften har lagts pa att fanga patientens berattelse for att kunna
beakta dennes perspektiv och identifiera personens resurser och behov. Individuella halsoplaner har
utformats tillsammans med patienten och dokumenterats i Melior. Halsoplanerna, liksom tidigare
utformad broschyr, ses som en viktig del for att patienterna ska kunna bli mer engagerade och
delaktiga i sin egenvard och darmed uppna forbattrad hélsa. Begransningar med det elektroniska
journalsystemet géallande dokumentationen av halsoplanen &r dock férsvarade.

Uppfdljning och planering framat for hosten 2019
En uppféljande matning med samma pappersenkater som namnts och anvants tidigare genomférs
under tre tillfdllen under hosten pa diabetesmottagningen, en vecka per manad.

Forsta matningen vecka 39, sedan en vecka i oktober och en november. Sammanstallning och analys
gors i december. Ett nytt anslag har utformats for att paminna bade medarbetare om att dela ut
enkaten och patienter om att [dmna in enkaten. Enkaten har dven uppdaterats nagot for att
ytterligare sdkerstalla god svarsfrekvens.

191218 Café Dialog under tva timmar pa formiddagen med férandringsledarna i entrén pa ANS.
Fokus pa muntliga fragan ”"Vad ar viktigast for dig nar du ar héar pa sjukhuset?” Vi vill ocksa samla in
skriftliga svar pa fragorna i ndmnda enkét fran dem som kommer ut fran sina besok. Vi planerar att
bjuda pa kaffe och pepparkakor. Pa sikt &r nagon typ av Empatimottagning som gjorts pa Frélunda
Specialistsjukhus mycket intressant att efterlikna: https://vgrblogg.se/forumsiv/2019/09/19/sa-vill-
vi-ha-varden-120-patienter-berattar/

191219 Féreldsning om PCA for den administrativa personalen pa APT av bagge férandringsledarna.

Diskussion har forts med i forsta steget verksamhetschefer ANS, tillférordnad utvecklingschef ANS
samt utvecklingschef for Sjukhusen i vaster for hur vi ska kunna forvalta och utveckla PCA-arbetet.

Sjukhusdirektoér for Sjukhusen i vaster (SV), Martin Résman, har beslutat om att PCA inte ska fortsatta
som en egen aktivitet utan integreras i allt utvecklingsarbete. Vi maste utveckla PCA s3 att det inte
blir ett separat spar utan just ett perspektiv pa allt vi gor.
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Under hosten 2019 paborjas framtagandet av en handlingsplan for ett arbete pa ANS som integrerar
PCA med omraden som manskliga rattigheter, jamlik halsa, barnkonventionen som lag, arbetet med
barn som anhériga, folkhilsoarbete och levnadsvanor. Aven sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen tangerar samma fokusomrade. Utifran handlingsplanen kommer mer
overgripande uppdrag att formuleras och besattas i samarbete med berdrda chefer. Detta ar ett stort
arbete, men vi tror att det ar en framkomlig vag. Sedan bryta ned det pa insatser som kadnns
motiverade pa vardera enheten och att arbetet fordelas pa ett rimligt antal personer for att bli
vardeskapande och inte 6vermaktigt. Samordnare ar den lokala férandringsledaren.

Ett parallellt samarbete initieras nu ocksa over de fyra sjukhusen i SV for att uppna synergieffekter.
Moten under hosten for samverkan ar inbokade.

Vi skulle gérna bjuda in extern foreldsare till ANS, men kanske ar det klokt att vanta tills vi far klarhet
i strukturen. Studiecirkel i ndgon form har ocksa diskuterats, men samma géller dar — med 6kade krav
pa produktion — vilka ska vi satsa pa for storsta mojliga effekt? Respektive mottagning behdver lagga
upp sin egen plan for hur de ska kunna arbeta mer personcentrerat.

Fordandringledare for Personcentrerat Arbetssatt
Angereds Narsjukhus, Sjukhusen i vaster
Lena Johansson & Maria Franzén

2019-09-25
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Bilaga 4 Frolunda specialistsjukhus

Sjukhusovergripande aktiviteter

e Tillsatt tva nya forandringsledare

e Gjort en inventering av utforda och pagaende aktiviteter pa sjukhuset sedan arbetet med
personcentrerat arbetssatt initierades

e Reviderat den sjukhusévergripande handlingsplanen for personcentrerat arbetssatt och
halsoframjande sjukhus

e Den reviderade handlingsplanen fOr personcentrerat arbetssatt och hélsofrémjande sjukhus har
antagits och strécker sig fram till 2021

e Utsett en strategisk arbetsgrupp och haft ett uppstratsmote

e Haft personcentrerat arbetssatt som ett av tva fokusomraden under sjukhusets
verksamhetsovergripandeutvecklingsdagar tillsammans med halsoframjande sjukhus.
Personcentrerat arbetssétt lyftes fram genom en férelasning om vard-/halsoplan foljt av
enhetsvisa diskussioner angaende hur vi kan forbattra arbetet med vard-/hélsoplan

e Paborjat samverkan inom sjukhusen i vést avseende att konkretisera hur personcentrerat
arbetssatt efter 2019 skall kunna integreras som en del i allt utvecklingsarbete, enligt beslut
fran sjukhusledningen

o Samtliga verksamhetsutvecklare pa sjukhuset och en vardenhetschef har gatt utbildning i
Tjanstedesign

e Tjanstedesign anvands som en metod vid arbetet for att utveckla nya Hogsbo sjukhus

Verksamhet/patientnara aktiviteter

e Ett pilotprojekt rérande hur det konkret gar att arbeta med digital vard-/hélsoplan i team
tillsammans med patienten och dver professionsgranserna pagar

e Ett pilotprojekt avseende att erbjuda digitala sjukvardsbesok, nar patienten dnskar, pagar
Personcentrerat arbetssétt lyfts in av verksamhetsutvecklare vid processarbete pa enheterna

e Ett arbete med att mer systematiskt fanga upp patienter med ohalsosammas levnadsvanor och
erbjuda dem personlig coachning antingen i form av Halsocoach online eller dietist/fysioterapi
infor operation har startats pa flera av sjukhusets avdelningar

e Kirurgmottagningen och operationsmottagningen arbetar med att stilla frigan ”Vad ér
viktigast for dig under detta besok?”” samt med metoden “’teach back” i samband med bland
annat information om operationstid

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

| dagslaget nar pilotprojekten endast ett fatal av sjukhusets patienter. Dessa patienter daremot bjuds in
till att vara mer medskapare av sin vard och eller “’vart varden skall ske”. Inom ramen for
pilotprojektet rérande vard-/halsoplan bjuds patienterna in till att beratta sin berattelse, patienten
tillsammans med vardgivaren planerar behandling och sétter behandlingsmal déar patientens egna
resurser fokuseras. Vidare ar patienten delaktig i att skapa en vard-/halsoplan som hen ocksa har
tillgang till.

Genom bjuda in patienter att pa olika sétt att delta vid utvecklingsarbeten ges dom majlighet att vara
medskapare av hur- och vilken vard som skall erbjudas. Vidare kommer det forhoppningsvis leda till
att de forandringar vi gor blir &n mer tillgdngliga och véardeskapande for patienterna.

Uppfdljning

Var forhoppning inom pilotprojektet ar att kunna sprida arbetet med vard-/halsoplan inom
pilotenheterna och till andra enheter pa sjukhuset. Flera enheter har en borjan till vard-/halsoplan. Som
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forandringsledare ser jag dock att dessa kan behdva “vissas” utifran ett personcentrerat perspektiv.
Dels avseende dess innehall men ocksé avseende att de anvands som ett verktyg for att gora patienten
till medskapare av sin egen vard. En stor utmaning &r att komma forbi diskussionen om att PCA tar
tid, som vi inte har. Till att hitta arbetssatt som rymmer PCA, inom ramen for de forutsattningar som
finns.

Patientmedverkan i utvecklingsarbeten

e Det pagar olika former av patientmedverkan inom ramen for utvecklandet av nya Hégsbo
sjukhus och infor arbetet med att utveckla nya arbetssétt infor flytten. Bland annat
arrangerades en empatimottagning i sjukhusets entré dar tjanstedesigners fran
innovationsplattformen tillsammans med representanter fran sjukhuset under tva veckor
lyssnade in patienter/anhdrigas beréttelser av sitt mote med varden. Vidare delades 100
dagbocker ut till patienter som opereras dagkirurgisk och flera patienter som lever med
kronisk sjukdom har intervjuats i syfte att 6ka kunskapen om patientgruppernas behov

e En patientdialog arrangerades i sjukhusets entré pa temat kvéllsmottagning

e Operationsavdelningen involverar sina patienter genom att be dem fylla i fragor om
upplevelsen av varden via en i-pad enkét

Deltagande enheter HT 2019
Medicinmottagningen
Fysioterapimottagningen
Ortopedimottagningen
Kirurgmottagningen
Operationsavdelningen

Kanske deltagande enheter HT 2019:
Oron- Nisa- Hals

Vardavdelningen

Hudmottagningen
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Bilaga 5 Habilitering och Halsa

Ett av vara langsiktiga mal ar att patienten ska vara medaktor. Verksamhetsomradet habilitering har
sammanstallt olika satt man arbetar for att utveckla ett personcentrerat arbetssatt dar patienten ar
en sjalvklar medaktor.

1. Tydligare kallelser

Kallelserna har fortydligats med fokus pa syftet for motet. Kallelser till barn kompletteras med
bildstod.

2. Patientmotet sammanfattas

Patientmo6tet sammanfattas innan det avslutas. Patient och behandlare gar tillsammans igenom vad
man pratat om och vad som ska ske nadsta gang. Kompletteras med skriftlig information for vuxna
patienter med en sammanstallning av moétesinnehallet, vad som pratas om och vad som kommits
Overens om.

3. Bildstéd

Mycket arbete med bildstod i méte med barn. Bildkartor finns i alla lokaler och vantrum.

4. Helhetssyn pa Knoppaliden

Pa Knoppaliden anpassas behandlingen sa langt som mojligt till patient och familj. Exempelvis vilken
tid och miljo som passar. Patient och familj kan lamna synpunkter och darigenom paverka i en enkat.
| samband med inskrivning pa Knoppaliden gar vi igenom remissen, vad vart uppdrag &r och vad vi
ska gora. Vi efterfragar alltid ocksa vad patient och familj upplever som stérsta problem och vad de
behover insatser kring. Under vistelsen pa Knoppaliden rondas patienten regelbundet och man
stdmmer av har och nu hur det gar med uppdraget osv. Patientens aktivitetsplaner stims av med
patient och familj i samband med vistelse pa Knoppaliden.

5. Delad vardplanering fér barn — om barnet vill

Ibland ar det vardefullt att lyssna pa barnet for sig och barnets vardnadshavare for sig. Om barnet vill
(vi fragar!) traffar en behandlare barnet medan en annan behandlare tréffar vardnadshavaren. Sedan
sammanstralar man och kommer éverens om en gemensam vardplan.

6. Barnombud

Varje mottagning har sarskilda barnombud. Nu arbetar en liten arbetsgrupp kring AKK, alternativ och
kompletterande kommunikation.

7. Workshops

Workshops har genomférts med PCA:s forandringledare Emma Smedman dar workshopledare
utsags. Forbattringsledarna tar éver processen.
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Horselverksamhet:

Inspirationsforelasningar och workshops har gjorts pa flera enheter under ht18-ht19. Att arbeta
personcentrerat finns med i den nya vardprocessen for vuxna. Kommer dven att komma in i
vardprocessen for barn som pabdrjas ht 2019.

Syn och tolkverksamhet:

Ledningsgruppen har genomfort workshop. Flertalet enheter inom Syn har haft en grundféreldsning
om PCA med forandringsledare inom verksamheten. Medarbetare kommer under ht 2019 fa en
fordjupning av PCA pa gemensam dag.

Habilitering och Halsa (férvaltningen):
En arbetsgrupp i forvaltningen har arbetat fram ett forslag pa hur vi kan arbeta med ett gemensamt
paraplybegrepp dér flera av vara halsoframjande forhallningssatt ingar. Halsoframjande ledarskap
(HFL) och medarbetarskap (HFM), Halsoframjande halso- och sjukvard (HFS), Personcentrerat
arbetssatt (PCA).
e Tre arbetsgrupper blir en
e HFL/HFM, HFS, PCA = Halsoframjande forhallningssatt
o Halsoframjande forhallningssatt ska genomsyra hela H&H pa alla nivaer Strategiskt (HFL-
chefsniva), Gruppniva (medarbetare), Individniva (person/patientniva)
e Arbetsgruppen skapar en handlingsplan for H&H vad galler Halsoframjande forhallningssatt
innehallande aktiviteter. Aktiviteterna kan ha sin utgangspunkt i HFL, HFS och/eller PCA.

Uppfoljning

Uppféljning av personcentrerat arbetssatt sker inom varje enhet med hjalp av Plan och styr. Alla
enheter (respektive enhetschef) ska ldgga in sina utforda aktiviteter. Malet ar att alla enheter ska
genomfort minst en aktivitet inom omradet PCA. Utvarderas i slutet av aret 2019.

Patientmedverkan i utvecklingsarbete
Intervjuer och enkdtundersdkningar i syfte att forbattra nagon del inom varden.

e Grupprehabilitering for horselnedsatta med tinnitus.
e  FOrbattring av nybesok for patienter med autism, Vuxenhabiliteringen Skévde

Se dven exempel pa utférda aktiviteter.

Nytillkomna enheter sedan sep 2018/ Deltagande enheter t o m sep 2019

Dessa enheter/verksamheter m.fl. har tagit hjalp av forandringsledare under denna tidsperiod:
Vuxenhabiliteringen Goéteborg

Habiliteringens kvalitetskonferens 2018

Ledningsgrupp Horselverksamheten

PCA i samband med audionoms och horselpedagogs poster pa konferens i Sydafrika

Barn och Ungdomshabiliteringen, Skévde

Barn och Ungdomshabiliteringen, Vanersborg

Uppfoljning av "Hur langt vi har kommit” pa Habilitering och Halsas utvecklingsdag for chefer
Uppfdljning PCA Vuxenhabiliteringen, Géteborg

Horselteam vuxen, Goteborg

Barn och Ungdomshabiliteringen, Alingsas

Ledningsgrupp Syn- och Tolkverksamheten
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Planerade tillfdllen under hésten 2019:

Barn och Ungdomshabiliteringen, Skévde, 16 oktober 2019.
Workshops for all personal inom syn, 25 oktober, 2019.
Dovblindteamet, 31 okt, 2019.

Workshops for all personal inom tolk, 1 november, 2019.

Barn och Ungdomshabiliteringen, Goéteborg, 16 dec, 2019.
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Bilaga 6 Kungalvs sjukhus

Pa Kungalvs sjukhus gar arbetet med PCA framat med férdjupning av det personcentrerade
arbetet pa de enheter som &r igang, uppstart for ett fatal nya enheter, utveckling av PCA
coacher samt med stort fokus pa PCA i forhallande till byggnationen av Nya Kungélvs
sjukhus.

Forandringsledare har funnits pa 40 % t o m 190531, da Katrin Modig Pallin avslutade sitt
uppdrag, for att istallet ta 6ver som regional samordnare for PCA. Annonser och forfragningar
for att utse ny férandringsledare gick ut under vt 19, men utan resultat. Detta har medfort att
Kungalvs sjukhus star utan (regionalt finansierad) lokal forandringsledare resten av 2019.

Sjukhusen i Vaster har beslutat att inte heller egenfinansiera/fortsatta med en
forandringsledare for PCA eftersom man vill se detta som ett sjalvklart perspektiv pa all
verksamhetsutveckling som bedrivs. Man menar att det finns risk for att det annars upplevs
som ett separat spar. Utvecklingsstaben har darfor fatt i uppdrag att tillse detta.

Fram till sommaren 2019 har styrning skett i samverkan med Ann Tornell, verksamhetschef
pa medicinkliniken, som varit aktivitetsansvarig i sjukhusledningen for den prioriterade
aktiviteten att utveckla arbetet med personcentrerat arbetssatt. Dérefter har ansvaret fér PCA
overgatt till utvecklingschef Asa Meland.

Forandringsledaren har samverkat med utsedda kontaktpersoner pa respektive klinik och
klinikledningar men ocksa med chefer och medarbetare pa enhetsniva med utbildning av
utbildare, planering, foreldsningar och handledning.

Fordjupning for redan uppstartade enheter

Flertalet av de enheter som tidigare har startat upp har under aret fordjupat sig och arbetat
vidare med stddmaterialet/studiecirklar for personalen. Det har i sin tur lett till férandrade
arbetssatt pa i relationen vardpersonal-patient/narstaende men ocksa sma tester med nya
arbetssatt som t ex forandring av vardkonferens.

Utveckling PCA coacher

Kungélv har inte tagit ett dvergripande beslut att tillstta PCA coacher. Det har varit en
gradvis utveckling, dar enheterna inledningsvis har utsett personer som ska leda studiecirklar
for sina kollegor. Ofta har det varit tva (men ibland flera) personer/enhet. Dessa personer har
fatt genomgang av studiematerialet med forandringsledaren, med fokus bade pa egen
forstaelse av PCA men ocksa utifran hur man kan leda studiecirkel. Darefter har det blivit en
naturlig utveckling att dessa personer har varit med och stottat utvecklingen pa sin egen enhet,
i samverkan med sin chef. De haller, forutom studiecirklar, det personcentrerade tankesattet
levande pa enheten, leder dag/veckoreflektioner och utfor sma tester av forandrade arbetsstt.
Pa detta satt har PCA coacherna varit en framvaxande rorelse pa Kungalvs sjukhus.

Under varen 2019 samlade forandringsledaren alla PCA coacher pa Kungalvs sjukhus vid 5
tillfallen, & 2 timmar. Traffarna utgick fran gruppens behov och inleddes med arbete kring vad
en PCA coach &r; roll, uppdrag, mojligheter, hinder. Amnen som coaching,
forandring/forbattringskunskap, arbeta med motstand togs ocksa upp. Gruppen upplevde stor
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nytta med att fa traffas och utbyta erfarenheter, peppa och stodja varandra. Gruppen fortsatter
sina moten under hosten, i egen regi.

Nytt sjukhus — nya arbetssatt

Sjukhuset bygger nytt med inflyttningsstart under hésten 2019 och féréandringsledaren har
varit med vid uppstartsarbete kring detta. Sjukhuset har behovt lagga mycket fokus pa att
arbeta fram nya arbetssétt. | samverkan med projektledare for nya arbetssatt har det tagits
fram styrdokument och stod/metodfragor for att sakerstalla att det personcentrerade
perspektivet finns med i utvecklingsarbetet.

PCA som en styrprincip ndr vi utvecklar nya arbetssétt pG Kungéilvs Sjukhus

Personcentrering ska genomsyra allt arbete och dd behéver nya arbetssdtt, strukturer, riktlinjer,
standardiserade processer och rutiner utformas pd ett sitt som har det perspektivet med frdn bérjan.
Hdr har vi patienter och ndrstdende med i arbetet, pd olika nivder, sG att patientperspektivet blir
tydligt, viktigt och balanserar organisationens perspektiv och utgangspunkter. Det ger oss
information om vad patienter och ndrstdende behéver — inte det vi tror att de behéver.

Hidir féljer ett antal metodfragor som kan anvéndas fér att utréna om férslag till aktiviteter/nya
arbetssditt/rutiner/strukturer ér genomsyrade av och stédjer det personcentrerade arbetssiittet.

Ur ett patientperspektiv:

- Gynnar arbetssdttet patientens mdjlighet att dela med sig av sin berdttelse, av det som ér
viktigt fér hen, just nu?

- Gynnar arbetssdttet patientens mdéjlighet att vara delaktig i planeringen av vad som skall
hdnda och ndr?

- Bidrar arbetssdttet till att patientens resurser (t ex egenskaper som vilja, uthdllighet eller
humor eller férmagor och socialt nétverk) identifieras och tas till vara under vdrdetillfdllet?

- Gynnar arbetssdttet patientens mdéjlighet att sjdlv ta ansvar fér hela eller delar av sin vard
och behandling?

- Stdrker arbetssdttet patientens stdllning och bidrar till att jdmna ut det underldge som
patienten kan befinna sig i sjukvarden?

- Bidrar arbetssdttet till att anhériga/ndrstdende har méjlighet att vara delaktiga (utifrdn
patientens énskemdl) i vard och behandling? Planering? Samtal?

Ur ett medarbetarperspektiv:

- Gynnar arbetssdttet medarbetarnas mdéjlighet att dela med sig av sina berdttelser och
erfarenheter?

- Gynnar arbetssdttet medarbetarnas mdjlighet att vara delaktiga i planeringen av vad som
skall hdnda och ndr?

- Bidrar arbetssdttet till att medarbetarnas resurser tas till vara?

- Bidrar arbetssdttet till ett teamarbete ddir de olika yrkeskategoriernas perspektiv och insatser
tillgts ta plats?

Exempel pa utférda aktiviteter september 2018 t o m augusti 2019

Studiecirklar pa avd 5 och 6 (ger/rehab), ledda av PCA-coacher
St6d och planering utvecklingsarbeten avd 5 & 6

Handledning av PCA-coacher avd 5 och 6

Workshop PCA ger/rehab med fokus pa generera utvecklingsidéer
Utvecklingsarbete inkl handlingsplan med vardplaneringsteamet
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e Studiebestk Lidkoping med PCA-coacher och chefer — inspiration av andra som kommit
langre.

Uppstartsarbete med kirurgmottagningen samt avd 1, 2, 3 kir/ort

Handledning coacher kirurgmottagningen samt avd 1, 2, 3 kir/ort

Studiecirklar for personal kirurgmottagningen samt avd 1, 3 kir/ort. Ledda av PCA-coacher
Studiecirkel avd 2, ledd av férandringsledare.

Uppstart PCA-coacher avd 7 & 8

Fordjupningsutbilding for sjukhusets alla PCA-coacher 5 x 2 timmar

Deltagande pa sjukhusets kvalitetsdag — hur kan man arbeta med halso/vardplan pa ett
personcentrerat sétt.

e Miniférelasning pa sjukhusets mingeldag for rekrytering.

e Pa sjukhus6vergripande niva har en forandring skett av meliormallen for ankomstsamtalet.
Sedan manadsskiftet aug/sep -18 har “patientens berittelse”, ”patientens resurser” och
“patientens forvantningar” varit bland de forsta sokorden i mallen. Detta var ett resultat av
utvecklingsomraden som identifierats av personal som har gatt studiecirkel och som
tillsammans med forandringsledare arbetat fram de nya sokorden. Personalen ar néjda med de
nya sokorden da de ger stod i att stéalla fragor kring dessa omraden och ger méjlighet att enkelt
dokumentera informationen.

e PCA forandringsledare har sedan vt 18 funnits med i styr/arbetsgrupp for HFS. Inom ramen
for det arbetet har ett gemensamt uppféljningsarbete gjorts under vt 19, med den grupp som
gatt uthildning i motiverande intervju/MI. Reflektion kring hur man kan anvanda samtalet
bade for att gynna patientens berattelse, lyfta resurser men ocksa att tala om motivation till
forandring. Ett paminnelsehjalpmedel har (efter personalens 6nskemal) tagits fram. En s k
bordspratare. Den kan t ex sta i behandlingsrum och ger tips och forslag pa hur man kan stélla
fragor for dialog. Denna har dven tillgangliggjorts for resten av regionen.

e P& ”vad ar viktigt for dig” dagen 190604 stod personal i entrén och stillde fragan och dela ut
informationsbroschyr till alla som gick forbi; patienter, narstdende och personal. Manga
reflekterade dver att den fragan hade de aldrig eller sallan fatt som patient. P& avd 8 och avd 1
gjordes liknande insatser och fragan “’vad ar viktigt for dig” stélldes till patienter och personal.
Fragan stilldes ocksé med tilldgget ”vad dr viktigt for dig nér du skall dta pa avdelningen?”
Det gjordes som ett samarbete med den arbetsgrupp som har ansvar foér nya arbetssatt kring
maltider.

e Inom psykiatrin pagar planeringsarbete for uppstart av egenrond. De arbetar for att aktivt
infora delat beslutsfattande.

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

En utmaning med utvecklingsarbetet &r att det inte skall stanna vid utbildningsinsatser for personalen
utan att det skall resultera i aktiviteter som &r mérkbara for patienterna.

Mycket av arbetet kring grunderna i personcentrering och i att férandra kulturen handlar om
personalens instéllning och bemotande i det enskilda patientmotet. | arbetet med studiecirklar ingar det
att ga ut och prova i arbetet pa enheten. Pa det sattet blir patienterna t ex delaktiga i att personalen
provar sig fram till satt att stalla mer 6ppna och personcentrerade fragor och att hitta tillfallen dar
berattelsen far ta plats.
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Uppfdljning
Sker via nationell patientenkats ordinarie fragor. Vid behov sker lokala utvarderingar av insatser.
Patientmedverkan i utvecklingsarbete

Patienter pa tva avdelningar gav fick svara pa fragor, som underlag till arbetsgruppen som utvecklar
maltiderna infér Nya Kungalvs sjukhus.

Deltagande enheter t o m sep 18
Medicinkliniken:
Medicinavdelning 7 (pilot)
Medicinavdelning 8 (pilot)
Medicinmottagning; studiecirkel KOA/flimmermottagning
Ledningsgrupp
Ger/rehab kliniken:

Avd 5 GOA

Avd 6 Stroke
Hemrehab/stroketeam
Ledningsgrupp

Akutkliniken:

Sektionsledare
Kirurg/ortopedkliniken
Ledningsgrupp

Avd 1 AVA

Avd 2 Palliativa teamet, mag/tarm- samt akut kirurgi
Avd 3 Ortopedi
Gynekologimottagningen
Psykiatriska kliniken:
Atstérningsteamet

Nytillkomna enheter sedan sep 18
Vardplaneringsteamet
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laga 7 NU-sjukvarden

Exempel pa utférda aktiviteter sep 2018 — sep 2019:

Hur

e PCL- 7 tillfallen pa, NU-sjukvarden

e PCL- som del i Ny chef, NU-sjukvarden

PCA som eget spar pa kvalitetsdagen 2018, NU-sjukvarden

Natverkstraffar PCA coacher

Coacha/stotta PCA coacher

information genom Webbsida IntraNU

e Utformat 3 enkéater for NU-sjukvarden (Utveckling, medarbetare, patient)

e  Grundutbildning PCA till medarbetare

e Ytterligare utbildningstillfallen och diskussionstillfallen for personalen

e PCA som punkt pa APT.

e PCA pa utvecklingsdagar.

e  Foljs upp kontinuerligt genom diskussioner kollegor emellan/reflektionstid pa vissa
avdelningar.

e Forandrade rutiner vid inskrivningsbesok, nya broschyrer och information om PCA.

e Tryggare 6vergangar fran IVA- 6vergangen tryggare for bade patienterna och vardpersonalen
nar patienten inte langre behoéver intensivvard och flyttar till en vanlig vardavdelning.

e Telefonkontakt med patienter efter hemgang for uppféljning efter dnskemal fran patienter.

e Operation har startat en “sarmottagning”, patienten har mojlighet att komma till oss istéllet
for VC for att ta agraffer kontrollera funktion.

e Arbetat med vardplan i Melior. Reviderar med patienten. Arbetar for att anhorigas
delaktighet.

e Arbete med grona korset. Check att det finns en vardplan, anhorigkontakt,
suicidriskbeddmning, patientbakgrund, skattningar (Madrs-s, audit, dudit) pa alla patienter.

e Bedside testas pa flera avdelningar.

e Fler avdelningar och mottagningar har infort rollen PCA coach.

e Lira & Bemastra utbildningar, flera avdelningar.

e FOr patienter:

Vi har pa avdelningen borjat ge patienterna ett klockslag nar de ska traffa lakaren.
Kontaktpersonen har ocksa innan djupronder gatt igenom den dvergripande vardplanen med
patienten och dven gatt genom den efter dndringar har gjorts.

e FOr personal:

Vi har i personalgruppen dven spelat normspelet och anvant oss utav reflektionskorten, ett
reflektionskort har vi forstorat upp och ramat in pa avdelningen. Vi har under aret delat in oss i
mindre grupper och haft moten dar vi planerat hur vi kan arbeta mer personcentrerat och da
dokumenterat pa ett stort bladderblock som sitter pa viaggen i konferensrummet.

kommer insatserna patienterna till godo?

Y
v

e Biattre material efter att patienter och narstaende involverats i uppdateringar.

e Sarmottagningen dr en mojlighet att fanga blivande infektioner i tid. Vi far direktkontakt med
lakare om behov finns. Patienten har ocksa majlighet att stélla fragor. Vardkedjan blir
forlangd och vi foljer upp operationssar o annat.

e Patienter far en utskrift pa sin vardplan

e Patienterna inom psykiatri/Brinkdsen blir mer insatta i rondprocessen och framfor allt i sin
egen vardplan, de far mojlighet att tanka 6ver sin vardplan och far tid till att fundera pa
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eventuella fragor eller tilldgg. Under en rond eller lakarsamtal kan patienten latt endast
fokusera pa att det ar lakarsamtal och ha svart att komma ihdg informationen, darfor gar vi
dven igenom vardplanen efter ronden, ifall nya fragor har uppkommit. Da de far ett klockslag
for lakarsamtal blir det lattare for dem att planera sin tid pa avdelningen for 6vriga
aktiviteter.

e Inskrivningspatienternas forifyllda informationsbroschyr gas igenom tillsammans med SSK pa
besoket. Bra bérjan till att pabdrja partnerskap genom denna berittelse. Aven anhériga, om
de ar med vid besoket, uppger att de kanner 6kad delaktighet

e Genom att personalen tanker i nya banor for att starka patientens stallning.

e Varden skall bli mer kvalitativ- personalen far ett nytt tankesatt vilket gynnar patienten.

e Patienter och narstaende gors mer delaktiga nar vissa avdelningar efterfragar férvantningar,
dokumenterar i journal och foljer upp, vilket visat sig genom den 6ppna patientenkdt som vi
haft under en period under varen samt under juli manad.( Dar avdelningen fick héga siffror
pa nojdhet redan under varen och fantastiska 100 % néjdhet med bemdtande och personal
under juli.)

Hur foljer ni upp arbetet?

e Utvarderingar

Infora PCA punkt pa personalmoéten
e Info via anslagstavla

e Patientintervjuer

[ ]

Hur arbetar ni med Patientmedverkan i utvecklingsarbete?

e Plan att fa patienter till avdelningar for att beratta om sin vardresa under hosten.

e Det har inforts Brukarstyrdinldggning. Det finns just nu 2 platser pa avd 57 och att det ska bli
platser pa avd 64.

e FoOrsoker sa langt det ar maijligt att gora patienten delaktig i sin egen vard.

e Lyssnar in patientens berattelse for att skapa ett genuint perspektiv pa varden.

e Har ”Stormoéte”, som ett APT gemensamt for patienter/personal fér att framféra personalens
forslag till forbattringar och for att lata patienterna ta stallning till dessa férslag och rosta om
hur de tycker. Aven férbattringsférslag fran patienterna tas upp och férséker tillgodoses i
den man det ar maojligt.

e En avdelning genomfér en patientenkat som ldmnas ut under 1 vecka/manad till alla
patienter som gar hem och hor deras upplevelse av bedside rapporteringen. Vi fragar ocksa
patienterna vad de tycker vi ska utveckla.

e Anvianda konceptet Lara och bemastra till fler enheter och klinker pa sjukhuset for att
erbjuda fler patientgrupper- fler utbildade med egen erfarenhet.

Kan tyvarr inte ge en siffra pa hur manga som ar igang eller vilka som startat det senaste aret- da det
ar ganska luddigt med vad som att starta innebar. Under aret som gatt sa har NU-sjukvarden lagt
mycket resurser pa UGV- och skall enligt uppgift ha haft ett PCA perspektiv i det arbetet. Med den
tolkningen sa ar de flesta avdelningar igang. Sedan har vi haft avdelningar som har startat tydliga PCA
arbeten, men tappat fart p g a UGV. Kommer att fa en tydligare bild av laget nar utvecklingsenkaten
ar besvarad i november. | dagslaget har 21 avdelningar svarat.
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Lnom vilket onwide ar du verksam?
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Sammanfattningsvis sa har PCA arbetet fatt lagre prioritet pga UGV, men att det fortfarande gors
manga aktiviteter och utvecklingsarbeten pa alla tre omraden. Kanslan &r att PCA fatt bra spridning
under projekttiden, och hade kommit valdigt langt om det inte hade varit for att UGV fatt det mesta
utrymmet och resurserna. En bidragande orsak till att PCA fortfarande har faste ar allt arbete som
vara PCA coacher lagger ner samt att manga avdelningar har PCA som punkt pa APT och andra
moten. Manga av vara chefer ar medvetna om PCA, och satsningen vi gjorde med PCL
forelasningarna (dar vi nadde ut till 82 personer) var en god investering. Nasta aktivitet som skall
goras under hosten ar att tillsammans med 6vergripande ST studierektor i NU-sjukvarden forandra
lakarnas utbildning inom kommunikation och lagga till ett PCA perspektiv i dessa pass.
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Bilaga 8 Narhalsan
Utférda aktiviteter sep 2018 — sep 2019:

Utbildning for vardplanerings sjukskoterskor/dsk

Styrgruppen beslutade att ga vidare med arbetsgruppens tanke om att utga ifran den nya
lagstiftningen kring trygg och saker utskrivning for att sprida PCA inom organisationen. Tanken var att
rikta insatserna mot vardplaneringssjukskoterskor och sjukskoterskor/ distriktskdterskor som ar en
viktig del i vardplaneringsprocessen. Syftet var integrering och utveckling av patientens samordnade
individuella vardplan med fokus pa patientens behov, delaktighet och resurser utifran ett
personcentrerat arbetssatt.

Primarvardsomraden:

e V3 (Ockerd och Hisingen, Géteborg, Alingsas och Lerum)

e V4 (Askim, Frélunda, Furulund, Hindas, Hogsbo, Krokslatt, Landvetter, Lindome, Molnlycke,
Opaltorget, Partille, Styrso)

e V5 (Angered, Bjorkekarr, Ekmanska, Gamlestadstorget, Gibraltargatan, Hjallbo. Kungshojd,
Kungssten, Lovgardet, Majorna, Masthugget, Olskroken, Slottsskogen, Torpavallen

Arbetsgruppen har tagit fram ett utbildningsmaterial som i férsta hand riktade sig till
vardplaneringssjukskoterskorna och dar huvudfragan skulle adresseras utifran olika vinklar: Hur kan
vi integrera PCA i SIP? Denna form av utbildning ingick som ett designprojekt inom utbildningen
Kvalitetsdriven verksamhetsutveckling.

Information och workshop for Forvaltningsledning Narhélsan

Arbetsgruppen har tagit fram ett material och i workshop integrerades personcentrerat arbetssatt i
befintlig mall ”Guide for medarbetarsamtal”.

Forvaltningsledningen bestar av; primarvardsdirektor, HR-, ekonomi-, kommunikation-, kansli-, IT-,
utvecklings-, Fou-, omrades- (9 omraden), rehab- chef samt cheflakare.

Genom en stark férankring i Forvaltningsledning som resulterade i en utokning av arbets- styr och
referensgrupp 6kade ocksa majligheterna till en stoérre spridning i en snabbare takt.

Information och workshop for ledningsgrupp i:

e V1 (Dals-Ed, Tanum, Sotends, Lysekil, Bengtsfors, Fargelanda, Munkedal och Mellerud)
e V3 (Ockeré och Hisingen, Géteborg, Alingsds och Lerum)
e V7 (Boras, Bollebygd, Herrljunga, Mark, Svenljunga, Tranemo, Ulricehamn och Vargarda)

Arbetsgruppen har tagit fram ett liknande material som i forvaltningsledningen med integrering
av personcentrerat arbetssatt i medarbetarsamtalet Chef-medarbetare i workshop modell.

PCA integreras i pagdende kulturarbete inom Narhélsan ”Fér en kultur med service- och
personcentrerat arbetssdtt i fokus”

e Utokning av styrgrupp, forutom utvecklings- och omrades chefer ingar aven
primarvardsdirektor, HR och Kommunikation
e Arbetsgruppen utdkas med utvecklingsavdelning, HR och kommunikation
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e Referensgrupp bildad bestdende av chefslakaravdelning och chefer fran vardcentraler och
rehab

Representanter fran arbetsgruppen har deltagit i SKL:s konferens ”Patientkontraktet” och dar
knutit kontakt med andra landsting for att ta del av goda exempel och erfarenheter.

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

Genom integrering av personcentrerat arbetssatt i patientens samordnade individuella plan. Med en
utokad kunskap och mer strukturerat personcentrerat arbetssatt hos
vardplaneringssjukskoterskor/dsk.

Narhalsan ska leverera en hog, patientupplevd service, gott bemdtande och patienten ska kdnna att
de ar medskapare tillsammans med vardpersonalen. Genom integrering av personcentrerat
arbetssatt i pagaende service och kulturarbete kan malen uppnas.

Genom en stark férankring i Forvaltningsledning och utokning av arbets- styr och referensgrupp 6kar
mojligheterna till en storre spridning i en snabbare takt.

Uppféljning:

Projektrapport
Slutrapport arsskiftet 2019/2020

Patientmedverkan i utvecklingsarbete

| dagslaget synpunkter som inkommer via patienter eller anhoriga, brukarrdd samt Narhalsans
patientenkat. Det finns forhoppning och tankar kring hur detta kan utvecklas mer.

Deltagande enheter t o m sep 2019
Se ovan

Nytillkomna enheter sedan sep 2018
Se ovan

Annette Olofsson  Marie Steffenburg Wennberg
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Bilaga 9 Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Omrade 1

Aktiviteter september 2019

Dokumenterade vardplaner har 6kat fran 30-55 % inom Obstetriken (dokumentation i
Obstetrix — syns ej i Overgripande matning)

Vid inskrivning av patienter inom benign gynekologi stélls fragorna: Vad &r viktigt for dig just
nu? Har du nagra speciella dnskemal som kan underlatta for din vistelse hos 0ss?

Delaktighetsbocker — lekterapin har tagit fram en delaktighetsbok som barn med lang vardtid
eller specifik problematik far stod att skriva (modell "vad &r viktigt for mig”)

Brukarstyrd inldaggning har inforts pa Akutavdelning, BUP

Slutenvardsavdelning, barnmedicin avdelar sina planeringsdagar helt till att uppdatera sig om
och lagga plan for fortsatt arbete mot personcentrerat arbetssatt

Flertalet chefer fran BIVA deltar i seminarium om PCA for chefer

Arbete paborjat for att fa en barnanpassad vardplansmall som omfattar — “det har &r viktigt
for mig”

Implementering av din sdkerhet pa barnsjukhus
Tema pa Omradets verksamhetsutvecklarmoten
Punkt pa Omradesledningens agenda vid flera méten

Information * flera och pa flera satt som férberedelse infor att Barnkonventionen blir lag
2020. Detta stodjer pa ett tydligt satt personcentrering i barnsjukvarden.

Inférande av digitala vardmoten inom barnmedicin och obstetrik (férberedelse for uppstart
inom flera verksamheter)

Hemsjukvard for for-tidigt-fodda barn (majliggor tidigare utskrivning)

Uppstart av ungdomsrad inom barnsjukhuset

Hur insatserna kommer patienterna till godo:

Succesivt forbattrade mojligheter till delaktighet i och paverkan av den egna varden.
Arbetet infor barnkonventionen som lag stddjer oss i att ta in barnens perspektiv — kan vara
en extra utmaning, da vi ocksa behdéver forhalla oss till foradldrarna, vilket ibland kan vara
komplicerat.

Patientmedverkan i utvecklingsarbetet:

Y
v

Uppstart av ungdomsrad inom barnsjukhuset under hosten 2019.
Patienter med i arbetet i flera processteam inom obstetriken.
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Omrade 1 antal deltagande verksamheter/enheter t o m sep 2019 samt nytillkomna
verksamheter/enheter sedan sep 2018:

Ett antal verksamheter har redan innan|
20717 arbetat med farhallningssattet -
personcentrerat arbetssatt. Nedan
visas de enheter som kartlagts.
Sannolikt finns fler verksamheter. VT 2017 HT 2017 vT2018 HT2018 YT 2019 HT 2019
Oomr 1l Avdelning anorexi- | Akutvirdsavdelning | | Avdelning 309 Avdelning 312 #kutedrd barnkirurgi | Avdelning 308 Avwdelning 326 Omr 1 |Cbesitascentrum
ach bulimi Barnpsykistri Meoratologi Barn | Férlossring Obstetrik |- Fiirlossring ach 327 Kirurgi
Barnpsykiatri Obstetrik Bam
Avdelning korttid Avdelning 323 Aydelning 330 Avdelning 312 Awdelning 321 och 324) Awdelning 210 BB Antenatalenheten
Slottis Barnpaykiatri  [Barnhjartcentrum Firurgi och Medicin | Gunelkologi Barncancercentrurn | Obstetrik Ostra
Barn
Avdelning Habilitering | Dagvérd Avdelning B8 Avdelning 315 special-| Akutrottagning Barn | Awdelning 324
Barn. Barnhjdrtcentrum Gynekalogi BB Obstetrik. ach 325 Medicin
Regionhahiliteringsn Sahlgrenska Barm
Intensivvardsavdelnin Awdelning B7 Avdelning 334 Operation 1Barn
gneonatal 316 Gynekologi Medicin Barn
hleonatal = Avdelning 314 special-| Awdelning 31BB |BIVA
Farlossning Obstetrik Obstetrik
o
Omrade 2

Aktiviteter september 2019

Den omarbetade Vardplanen som ar framtagen av VO Medicin Geriatrik Akutmottagningen
Ostra ar nu tillgénglig i Melior. Mgjlighet finns att alla VO pa SU kan géra sin version av denna
Vardplan som gjorts mer personcentrerad med foreslagna formuleringar.

Omrade 2 har gjort en fantastisk resa under dessa ar for att patienterna ska fa en vardplan.
Alla VO skriver vardplaner i slutenvard och flera dven i 6ppenvard.

5 VO har en andel patienter som fatt Vardplan pa mellan 80-100% i slutenvard.

2 VO har startat att skriva Vardplaner i slutenvarden fran att inte ha gjort detta
Overhuvudtaget.

P& VO Kirurgi Ostra och VO Medicin Geriatrik Akutmottagning Ostra genomférs
PIR(Patientsdkerhet i Realtid) som innehaller journalgranskning for bedémning hur
personcentrerad varden ar inklusive intervju av patienterna.

VO Psykiatri Affektiva har tagit fram en rutin for sitt personcentrerade arbetssatt vilket
skapar forutsattningar att detta arbete gar framat.

VO Kirurgi har startat med Bedside-rapportering vid dverlamning fran dagpass till kvéllspass

Hur insatserna kommer patienterna till godo:

Att vi sakta men sdakert gor patienterna mer delaktiga ar en rattighet som nu borjar bli verklighet.

Patientmedverkan i utvecklingsarbetet:

Nagra konkreta exempel ar PIR dar inneliggande patienter intervjuas for att deras upplevelse ska

komma fram om de far vara delaktiga i sin vard. | det nya arbetet med att genomféra bedside-
rapportering pa ett VO utvarderas under inférandet kontinuerligt inte bara utifran ett
medarbetarperspektiv utan patienternas synpunkter vager lika tungt.

43

Yﬂv)&_sTRA
GOTALANDSREGIONEN

v



Slutrapport Personcentrerat Arbetssatt 2016— 2019

Omrade 2 antal deltagande verksamheter/enheter t o m sep 2019 samt nytillkomna
verksamheter/enheter sedan sep 2018:

Omr 2 | Yerks.MediGert A Avdelning 240 Audelning 28 Y Avdelning Audelning 208 Omr
kut Oppenvirden | Psykiatri Psykos || Baykiatri Eehabenhet 3 Meurcpsykiatri 2
MEIndal Zahlgrenzka Bittspykiatri PG Indal
Audelning 352 Audelning 241 Eushiuleiéfohling Audelning 207 Audelning 364
Medicin Cistra P=ykiatri Psykos w Meuropsykiatri tillnyktringsenhet
Miindal Miindal Eeroende
Awdelning 353 Awdelning 242 Werks Kirurgi Avdelning 243 Avdelning Avdelning
Medicin Ostra Fsykiatri Fsykos ﬂllll&'.ll‘n'.iLd. Meuropsykiatri Eehabenhet ¥ | 303 Infektion
McIndal McGindal Bittepeykiatr
Awdelning 354 Audelning 245 Lwdelning 3488 4 Avdelning 244 il Audelning
Medicin Ostra Psykiatri Psykos L Meuropsykiatri  |Enhet& 302 Infektion
Méindal fnrgiOzta— g Eittpsyk
Awdelning 355 Verkz psykiatri Lwdelning 350 Worke. Heurnprykiatri 9 Aydelning Aydelning
dizbetes endokrin |psykos AIR Kirurgi Ostra Mirnermattagringen | Akukenhet & | 306
Medicin Oztra Fidttspykiatri | Beroende
Verks. Werks psykiatri Lydelning 351 Werks.Neuropsykiatt| Avdelrning Awdelning Audelning 363
MediGerffikut psykos AFIHIEDT Kinurgi Sztra Mate APN Rchabenhet & | 267 daguird Oistra
Aud T T Fidttspsykiatri | Beroende
Awdelning 3564 Y Verks.psykiatri werks. AnfOPIWAY Avdelning 301, Audelning 361 | Avdelning
FMedicin Ostra psykos PTS Smartcentrum Infektion Pzykiatri 368
Affektiva Ostra| Beroende
Audelning 3568 N Verks. psykiatri ﬁv::l.;i..q_;ts:.nmf.xi Audelning 366 avdglhning
f i . = och bulimiFrykiatri H i hardhem
Eledicn et pSngS M U ﬁrrolctiuuH'u':;bn i;ﬂe‘:::; ﬁs"a Beroende
Audelning 257 erks. psykiatri
Medicin Ostra psykos PyO
Audelning 353 ‘Werks. paykiatri Audelning 35
Hematologi och | psykas PR (Pt
trombas AFfoktiva Oirkra
Werks. paykiatri Axdelning 30
psykos PV Poyhiatri
Affektiva
Eahlgrenzka
‘Werks.psykiatri ferdelning 31
psykos PNO Paykiatri
Affcktiva
Zahlgrencka
Verks psykiatri Andelning 82
psykos PH Psykia.tri
Affektiva
Zahlgrenzka
o
Omrade 3

Aktiviteter september 2019

e Maedicin (avd 239)
Valt patientgrupp medicinpatienter. Start november 2018 med vardplan och personcentrerat

ankomstsamtal.

e Ryggkirurgi (avd 16)
Forskningsprojekt PCA gallande inskrivningssamtal dokumentation, rondarbete och
utskrivning.

e Ogonsjukvard (avd 205)
Pat grupp (amotio) far vardplan.

For kinnedom: VO akut o medicin MoIndal grupp som tittar pa ev. start med PCA-coacher pa 4
avdelningar.

Hur insatserna kommer patienterna till godo: Nar vardtillfalle startar med en uppréattad vardplan
gagnar detta bade patient och personal da patientensberattelse framtrader och féljer patienten
under vardtidens gang. Inom ryggkirurgi foljs smartan ur patientens perspektiv da vardplan anvéands
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aktivt — det har visat sig att den inhdmtade informationen har betydelse da patienten har ett mer
besvarligt postoperativt forlopp dn vanligt — du guidar den preoperativt inhdmtade berattelsen
personalen i den postoperativa varden géllande smarta.

Patientmedverkan i utvecklingsarbetet: inte till min kinnedom.

Antal Deltagande verksamheter/enheter t o m sep 2019: Svart att sdga. Nar har man en verksamhet
med PCA? Om vi tittar pa patienter som har vardplan sa har det varit fa. Enheter startar men da
arbetsbordan dr hog och personer i ledande stéllning dndras sa ar det svart att uppna kontinuitet och
uthallighet i rérelsen mot ett personcentrerat forhallningssatt.

Antal Nytillkomna verksamheter/enheter sedan sep 2018: 2. Arbetet fortsatt i uppstartsfas inom
flera VO, ledningsgrupper tittar pa forandrade arbetssatt men dessa har inte sjosatts an.

sahlgrenska
Geriatriken + Virdplan stearnst Avdelning 233" | Avdelning 2337 Omr 3 |Avdelning 115 Avdelning 232
Avd 234 Geriatrik SLikA Avancerad Avancerad Reurnatologi SSSU - | Ortopedi
rekonstrukltion av |rekonstruktion OBS frén ornr 4
exiremiteter av extremiteter 1301
Ortopeden S Awd 238 SN Avdelning 2397 | Avdelning 2397 Avdelning 234 Avdelning 231
vd 230271, * Kardiologen Medicin Medicin Geriatrik. Ortopedi
_MedAkut S+ Medicinmott, SL - [ Avdelning 167 Avdelning 167 Avdelning 235 Avdelning 236
Awd 239 Ortopedi Ortopedi Geriatrik Iedicin
Avd 236 SLIM + WO Arbetsterapi | Avdelning 205 Avdelning 238 Avdelning 237
och fysioterapi | Ogansjukyvird Medicin Lig lidigare
Mglndal. under geriatrik -

Omrade 4

Omrade 4 har inte arbetat aktivt med PCA det senaste aret, da de flyttat 6ver verksamhet infektion
och reumatologi till andra omraden. Idag omfattas omrade 4 av exempelvis radiologi, klinisk kemi,
klinfys. (Se vidare SU hemsida).

Aktiviteter sedan tidigare:
Mars 2018

o Arbetet inom omrade 4 gar sa sakteliga framat.

e Infektion kommer delta pa uppstartsworkshop nu i maj. Inom reumatologi arbetar man med
att se om det d4r majligt att befintliga vardplaner fér unga vuxna kan inkorporeras i Melior
istallet for dagens pappersvariant.

e Inom 6vriga verksamheter har en inventering gjorts. Tydligt att labverksamheterna har svart
att ta till sig tanket.

Juni 2018

e Tvateam fran infektion deltog vid uppstartsworkshopen
e Reumatologi har bokat in en forelasning kring PCV till hosten dar all personal ar valkomna.
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Omrade 5

Aktiviteter september 2019

Y
v

Besokt alla VLG
Deltagit pa planeringsdagar i féljande verksamheter:

o Njurmedicin, Transplantationscentrum, Hud- och kénssjukvard, Onkologen
Flera enheter har haft PCA i studiecirkelformat:

o Njurmedicin, Transplantationscentrum, Hud- och kénssjukvard, Onkologen, Kirurgi,
Omr 5:s verksamhetsutv

Utbildning PCA fér chef/ledare i ledningsgrupp (ONH, Onk, Hybi, An/Op/IVA, Hud &
kénssjukvard, Plastiken)

Patientinformation for patienter som opereras med cochleaimplantat har forbattrats i form
av en bok. Dar finns vardplan och patientinformation

Inom Logopedin kommer digitala aterbesok for rostpatienter och konsdyforipatienter att ske.
Flera patienter tycker det &r jobbigt att behova aka langt for aterbesok som istéllet kan ske
via ex Skype.

Vardplan skrivs av flera enheter
Sjalvdialys pa Njurmedicin

PCA-tank i omstallningen fran slutenvardsavdelning till behandlings- och utredningsenhet;
patientdelaktighet i utvecklingsarbetet, PAS/PAL, vardplaner, férbattring av
patientprocesser. Aktivt arbete for en 6ppen, respektfull och professionell
organisationskultur (beteende, attityder, varderingar)

MiI-utbildade sjukskoterskor pa flera enheter

Bedsiderapport pa avdelning 136

Interaktiv vardplan via 1177 for bréstcancerpatienter

Forskningsprojekt PCA, patientinformation

Start av Bréstcentrum

EPAD vid sang, dar pat kan bestélla mat, skriva meddelande vilken hjalp som 6nskas osv.
PIR (patientsdkerhet i realtid) pa vardavdelning 138,

”Loggbok efter aortaoperation” - har tagits fram och anvands pa vardavdelning 138
Patientenkat (for patientupplevelse) har tagits fram for interventionsavdelning
Flera avdelningar har startat arbete med férandrad rondstruktur

Personcentrerade utvecklingssamtal sker inom flera verksamheter

Flera enheter har deltagit i "Vad &r viktigt for dig-dagen” 4/6
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e Diskussion om att lagga till fragan ”Vad ar viktigt for dig” i medarbetarsamtal, patientenkat,
narstaendeenkat och studentenkiat pa An/Op/IVA (AQOI)

e 2020 ars interna AOI-kalender med tema “Vad ar viktigt for dig?”

o Aterbesoksmottagning med patientdagbdcker for IVA patienten

e Magisterarbete, Internationell validerad enkat for narstaende pa IVA

e Diskussion om etiska ronder med narstaendes delaktighet, multiprofessionellt

e Arbete med att fa foljsamhet till behandling hos hjart- och lungtransplanterade

Hur insatserna kommer patienterna till godo:

Okad patientdelaktighet och patientinflytande. Mdjligheter till alternativa vardbesok har 6kat
(digitala vardmoten).

Mojlighet till 6kad medverkan i den egna vardprocessen med stdd av vardplan och interaktiv
vardplan via 1177 for brostcancerpatienter.

Okad tydlighet vad géller t ex ansvar och mal fér patient/narstaende tack vare vardplanen
Patientmedverkan i utvecklingsarbetet:

Deltagande i utformning av patientinformation. Deltagit i Vad ar viktigt for dig- dagen,
Etiska ronder med narstaendes delaktighet

Antal Deltagande verksamheter/enheter t o m sep 2019:

Onkologi- Avd 69, T30V, Avd 52, 53, 54, T2/T4 OV, Onk Mott Ostra, Kirurgi- Kirurg.Mott, Avd 136, 33,
Transplantation- Avd 139, OV, AN/OP/IVA- avd 95 CIVA. Njurmedicin- Dialys MéIndal, Dialys mott,
Avd 130+0V, Hud & Konssjukvard- Avd 113, kénsmott, hudmott, Plastikkirurgi- Avd 14

Antal Nytillkomna verksamheter/enheter sedan sep 2018:

Avd 113, avd 130+0V, Onk T2/T4 OV, avd 139, avd 95 CIVA, Onk Mott Ostra, avd 33, avd 139, avd 14,
Kénsmottagning, Hudmottagning

Avdelning B3 Transplantations- | AnDpIYA SLIS fwdelning 113 | Audelning 139 JAvdelning 133 |  [Omr 5 |Avdelning 137 fwdelning 138
Onkolagi mottagning. Hud- och Transplantalion | Transplantatio Kirurgi Sahlgrenska Karlkirurgi
o — E 3 konssiukvird +  Sahlgrenska  |n Sablgrenska
rurn, Ornrade &
Kirurgimott. SL¥SS delning 136 Kirurgy Dialysrnottagring| Aed 95 CIVA. | Avdelring 14 Avdelring 27
Sahlorenska avd 130 + SIS Plastikkirurgi Plastikkirurgi
Oppenvard
* Avdelning 52 + Lottagning T2 & | Ok bviott Ostra Avwdelning 131
_Team g Onkologi T4 ¥o Onk avd 3498 Niurrnedicin
Oppenvard Sahlorensks Sahlgrenska
ialus, SLHM + Awdelning 33 Avwdelning 18 Oron-, | Avdelning T7
Kirurgi nds- och och 30 Urologi
Sahlgrenska halssjukvard
Avelning 54
Onkologi
Avdelning 53
Orkologi Gopenvard
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Omrade 6
Aktiviteter september 2019

e VO Medicin genomfor en serie av fyra workshop, med fokus pa 6ppenvarden, start oktober -
19.

e VO Kardiologi pabérjat nytt rondsystem med multiprofessioneltteambaserad tavel-rond.
Oppenvérden startat med patientkontakt via 1177

e VO Thorax har inom slutenvard borjat arbetat med slutenvardsplan, TIVA arbetar med
personcentrerad aktivitet och vilotid for patienterna som en “langre” vardtid.

e Ambulans och prehospital akutsjukvard arbetar for att personcentrera "nara vard”, ar i
planeringsfas. Samt implementering av ”Bed Side” rapport mellan ambulanssjukvarden och
akutmottagningarna SU (medarbetare-patient/anhorig-medarbetare). Det fortléper bra och
upplevs i stort som positivt

e Optimering av det lungkirurgiska patientflodet, med kortare vardtider och darmed 6kad
tillganglighet for patienter med olika typer av lungcancer som skall genomga lungkirurgi.

En tvarprofessionell klinikgemensam arbetsgrupp med representanter fran varje enhet i
patientens vag, mottagning, operation, uppvaksenhet och vardavdelning med fokus pa
patientdelaktighet arbetar tillsammans. Detta har lett till nya rutiner, checklistor och battre
riktad patientinformation. Genom nya rutiner fér samtliga enheter kunde lampliga patienter
identifieras och vardplan kunde skapas. Patient-kontrakt innehallande riktad information
genomfordes preoperativt. Samtliga patienter fick en checklista for att kunna félja sitt
planerade vardforlopp. Genom férdndrat arbetssatt har vardtiden halverats for patienter
som genomgar lungkirurg.

e Ett utvecklat webbaserat verktyg pa plattformen 1177.se for kvinnor i fertil alder med
epilepsi, dar kvinnan kan fa information, paminnelse om blodprov och sk6ta kommunikation
med sjukvarden. Verktyget aktiveras efter inbjudan av epilepsiskdterska. Patienten far
information om epilepsildkemedel och graviditet. Epilepsiskoterska staller in 6nskat
paminnelseintervall och patienten far da paminnelse per epost eller sms om att lamna
blodprov. Darefter meddelar epilepsiskoterska ny lakemedeldos i programmet. | september
2019 har tjugo kvinnor anvant verktyget for att kommunicera med sjukvarden under
graviditet. De asikter som framkommit &r positiva, fran bade patienter och teamet.

Hur insatserna kommer patienterna till godo: Inget matbart, dock att patienter kan kommunicera
med oss genom 1177 bér komma patienterna till god da de kan ga in pa webben nar som helst pa
dygnet. Inom geriatriken ar patienterna involverade i sin vard och kan planera for hemgang eller
annat som behdver justeras tillsammans med vardteamet.

Att rondstrukturen férandras ar ett steg pa ratt vag men inte heller det kan vi méata hur insatserna
kommer patienterna till godo. Ambulansens bedside rapportering.

Patientmedverkan i utvecklingsarbetet: Vad jag vet har vi inte patienter direkt involverade i
utvecklingsarbetet, vet dock att manga tankar pa hur denna medverkan kan se ut har borjat
diskuteras.

Mojligt att ta med ar thorax som intervjuat patienter om vikten av information infér vard pa
intensivvardsavdelning, vilken information man vill ha innan, och vilken information man saknade
efterat.

Omrade 6 antal deltagande verksamheter/enheter t o m sep 2019 samt nytillkomna
verksamheter/enheter sedan sep 2018:
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i e v

~

ASHPalliative s |[27d 9 wdelning 803 Thorax VA Avdelning 12 och | Avdelning 18 |Hiartintersivwd|  [omr 6 Avwdelring 50 och
Lungredicin+ | + | Awdelning 11 25 Thoraxkirurgi [och (32) rdsavdelning 51 Medicin
Lungmedicin (92 och 93
Awdelning 623 Med_Mott SLES delning 1 Avdelning 34 Avdelning 182 | Avdelning 10 och
Neurorshab Hogsbo CEM Kardiclogi akutgeriarik Medicin 23 Meurokirurgi
* Ok ing Sahigrenska
Avd 21GAVA SIS + | Fugamargsskade| Ambulanssicks Avdelning 41 | Dagvardsavdelrin
avdelning ard Medicin aSahigrenska,
Kardiologi
Avdelning 134 och Kalmotlagring | Avdelning 21 | Avdelring 133
135 Nevrologi Sahlgrenska Medicin Neurolog]
Avdelning 604
Gerialrik Higsbo

Centralt - Aktiviteter september 2019

e Forfinat mojligheten till matning av “andel vardplaner” sa att ocksa patienter som sokt
Oppenvard kan inkluderas.

e  Genomfort tva workshops/termin vant till verksamheter som startar upp PCA samt
fordjupning for de som redan arbetar aktivt med PCA.

e Arbetat fram en struktur fér 6verlamning av PCA till linjeorganisationen 2020.

e  Aktivt arbete pa hemsida for spridning av information.

e Kvalitetsdagar

e Planerat for resurs till FVM
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Bilaga 10 Skaraborgs Sjukhus

Arbetet med att initiera, inforliva och forbattra personcentrering pa SkaS har i stort gatt enligt
planerna under hosten 2018 och varen 2019. Trots att enheter jobbar med en anstréangd
personalsituation ger det goda resultat att jobba med vardegrund och forhaliningsétt, vilket leder till
en god arbetsmiljo och ett bra omhandertagande av patient och medarbetare.
Information/inspirationsforeldsningar har &gt rumt pa en del nya enheter. Enheterna har dock i
nuldget haft svart att komma vidare i arbetet.

Hosten 2018- varen 2019 har féljande aktiviteter genomforts:

A4

v

Larande natverk for enhetschefer, verksamhetsutvecklare och férandringsledare har agt rum
var sjatte vecka med utgangspunkt i att enheter som &r igang kan traffas for reflektion,
information och kommunikation kring personcentrering.

Fyra teamtraffar for de enheter som ar i gang i arbetet. Traffarna praglades av reflektion och
samtal om hur personcentrering kan hallas levande i moétet med patient, anhorig och
varandra. | april forelaste en anhorig. Medarbetare fran hela Ska$S deltog. Foreldsningen
filmades och lades ut pad hemsidan.

Fortsatt medverkan i sjukhusovergripande utbildningsdagar for nyanstallda for att informera
om personcentrering.

Information vid enheters utbildningsdagar och APT for att initiera arbetet med
personcentrering.

Pagaende arbete med patientdialogmote/patient forum pa barnkliniken.

Paborjat framtagning av rutiner och beskrivning av olika verktyg med personcentrerad
ansats. T.ex. omvardnadsrond och bedsiderapport.

Paborjat framtagning av dialogkort for reflektion kring personcentrering.

Pabdorjat inventering av hur langt enheter pa SkaS har kommit i forhallande till SkaS modell.
Paborjat revidering av utbildnings/stod-material om personcentrering.

Forelast for programradet SkaS i Lidkoping.

Forelast pa utbildningsdag for ca 100 bashandledare for handledande underskéterskor.
Forelast pa yrkeshogskola och gymnasieutbildning (Skévde och Mariestad) for
underskoterskor.

Medverkat i regionalt seminarium ”personcentrerat arbetssatt — berattelsen” dar empatisk
kommunikation formedlades till 3hdrarna.

Forelaser om personcentrering pa Kliniskt Basar for nyutexaminerade sjukskoterskor.
Deltagit i utbildning i tjanstedesign via regionalt forandringsledarnatverk for att kunna knyta
an arbetssattet till personcentrering.

Deltar i arbetsgrupp for SkaS utvecklingsdagar, dar personcentrering i ar kommer belysas
tydligt.

Tre foreldasningar om personcentrerat chef och ledarskap har genomforts med hjalp av
regionala férandringsledare fran Kungalvs sjukhus och NU-sjukvarden.

Deltagit vid HFS-natverkets varmoéte samt deltagit i méten med temagruppen
hdlsofrdmjande férhdllningssdtt inom HFS tillsammans med utvecklingsledare for
hélsoframjande sjukhus.

En gemensam aktivitet mellan personcentrering och halsoorientering under ”Vad dr viktigt
for dig?”-dagen i entréhallen SkaS, Skévde.

Deltagande i regionala traffar for regionala forandringsledare fér personcentrerat arbetssatt.
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Arbetet med personcentreringen inom forskning pagar. Flera olika forskningsprocesser med
personcentrering som ansats har paborjats och fler ligger i planeringsstadiet via FoU. En analys av
intervjuer med enhetschefer och forandringsledare pagar som ett resultat av det pilotprojekt som
startades 2016 med initialt 10 deltagande enheter.

Under hosten 2019 planeras foljande aktiviteter:

Framtid

Fortsatta med larande natverk for Enhetschefer/forandringsledare och
verksamhetsutvecklare.

Tva teamtraffar med inbjudna féreldsare.

Fortsatt samverkan med halsoorientering, “vad ar viktigt for dig?” kommer dven att
genomfdras under hosten pa SkaS i Lidkoping.

Medverkan vid utvecklingsdagarna for Ska$S for att sprida kunskap om personcentrering,
resultatet fran “vad ar viktigt for dig? — dagen kommer att redovisas.

Forelasningar i tva grundutbildningar for underskoéterskor i Mariestads kommun och Skévde
kommun samt en omvardnadslararkonferens i Mariestad.

Medverkan i flera enheters utvecklingsdagar och APT.

Deltagande i regionala traffar och regionalt seminarium fér férandringsledare.

Fortsatt arbete inom forskning.

Efterenkat till de fortfarande aktiva pilotenheterna.

Utforma en plan for hur arbetet med personcentrering kommer att fortskrida fran 2020.

Malet &r att alla medarbetare (4500) pa Skaraborgs Sjukhus ska tillampa ett personcentrerat
forhallnings- och arbetssétt i sitt dagliga arbete ar 2020. For att intensifiera utvecklingen mot
att patienten i varje méte mots med empati, respekt och vardighet och som en jamstalld
person med férmagor och resurser, som ar delaktig i sin egen vard och vardens utveckling,
kravs fortsatta sjukhusovergripande resurser.

Lista pa enheter som deltagit hittills (fetstil — usprungliga
pilotenheter)

Palliativa enheten

Barnmedicin avd 47-48

Neurologi/Rehabmedicin

Hematologi Allmanpsykiatri
Akutmottagning, Lidképing Anestesi, Operation, IVA
Gemensamma mottagningen Anestesi/Operation Lidk6ping,
Medicin Falképing Anestesi/Operation Skévde

Medicinavdelning 5 Lidkoping

Medicinavdelning 6 Lidkoping Anestesi/Operation Falk6ping
Medicinska sekreterare Dagkirurgiskt centrum Falkoéping
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Vardplaneringsteamet MAVA

Medicinmottagning Falkdping BUP

Endoskopimottagning Ledningsgrupp BUP

Infektion IVA Lidkoping

Bensarscentrum (pausad men planerar ater) IVA Skovde

KAVA Lakare An-Op-IVA

Njurmedicin (pausad men planerar ater) Smartenheten Skovde
Urologavdelning 63-64 Skévde Medicinska sekreterare
Substitutionsmottagning Logopedmottagningen

Beroende Ledningsgrupp K5 (Ogon, Oron-, Nis-

och Halssjukvard, Kakkirurgi, Logopedi)

Ledningsgrupp M3 (Hud, Infektion,
Njurmedicin, Kardiologi, Vardhygien)

Hur ser uppféljningen ut?

Vi haller pa att folja upp med hjalp av var modell men vantar pa rapporter fran alla verksamheter,
skall ocksa lamna ut efterenkat under hosten.

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

Detta har vi haft lite svart att méata, det ar upplevelsen av arbetsmiljé fran medarbetare och positiva
upplevelser fran patienter, KAVA har t.ex. gjort en matning med Genombrott.nu dar det fatt fram att
bade personal och patienter dr nojda.

Patientmedverkan i utvecklingsarbete?

De som ar flitigast med detta ar barn (som det finns redovisat har patientdialogmoten)
Nytillkomna enheter?

Tyvarr har inga nya dragit igang arbete trots bestk av oss pa APT/utbildningsdagar, de har bara haft
information/inspirationsforeldsningar
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Bilaga 11 Sodra Alvsborgs Sjukhus

Hur ser det 6vergripande ut i forvaltningen — utmaningar och framgangar

Ett av forvaltningens tre fokusmal fér 2019 och 2020 ar “tillsammans med patienten — for patienten”.
Inom ramen for det malet ar utveckling av personcentrerat arbetssatt centralt. Flera kliniker har
startat utvecklingsinsatser for att implementerat PCA och involvera patienterna i sin egen vard.

Dock finns det kliniker dar det ar svarare att fa forstaelse och genomslag for arbetssattet. Framfor allt
beroende pa att de har svart att se skillnaderna mot sitt nuvarande arbetssatt. Detta trots att resultat
i patientenkater och fran anmalningar till patientnamnden visar att det finns omraden att férbattra.
For 2020 ligger fokus kvar pa insatser for en mer personcentrerad vard och stérre patientdelaktighet.
En tydligare forstaelse och forankring behdvs i sjukhusledningen for att sedan skapa en planer i
respektive verksamhet.

Exempel pa utférda aktiviteter 2018 -2019

Under 2018 genomfordes tva projekt for implementering av PCA. Dels pa Rehabkliniken inom
strokebehandling och dels pa infektionsmottagningen. Projekten blev inte s& framgangsrika och
tyvarr har det inneburit en viss skepsis mot personcentrering som nu behover hanteras.

| borjan pa 2019 genomfdrdes tva larandeseminarier for chefer om personcentrerat arbetssatt som
var uppskattade.

Fran april 2019 finns en halvtidstjanst som strategisk radgivare for stod i utveckling av
halsoframjande och personcentrerat arbetssatt. Sjukhusledningen har antagit en strategi for
hélsoframjande och personcentrad vard och drygt halften av sjukhusets klinikledningar har
genomfort dialoger pa klinikledningsniva for att identifiera vad som behéver och kan goras.

Barn- och ungdomskliniken har kommit langt med ett projekt “kan sjalv” som syftar till gora
patienterna mer delaktiga och sjalvstandiga. Dar sker ocksa en fordjupad dialog med ldkargruppen
for att oka forstaelsen for PCA.

Kliniken for ndra vard har startat ett utvecklingsarbete for ett mer personcentrerat arbetssatt.
Kliniken bygger mycket av sin verksamhet pa mobila team som moter patienterna utanfér sjukhuset
och dar patientens delaktighet blir sarskilt viktigt.

Hur kommer insatserna patienterna till godo?

Ett personcentrerat arbetssatt innebar att utgangspunkten for varden ar det som ar viktigt for
patienten. Patienternas egna resurser anvands i hogre utstrackning.

Bada dessa perspektiv innebdr att vi gor ratt saker tillsammans med patienterna och att patienterna
upplever en storre tillit till sjukhuset. Darigenom foérvantas foljsamheten till 6verenskomna insatser
Oka och det medicinska resultatet blir battre samtidigt som vi far ndjdare patienter.

Patientmedverkan i utvecklingsarbete

SAS har adjungerat en patientrepresentant i sjukhusledningen med start i augusti 2019. Syftet ar att
paminna om vem vi ar till for och i hogre utstrackning beakta patientperspektivet i diskussioner och
beslut.

Vi har inrattat ett patientrad med 8 patienter i aldrarna 24 till 77 ar som ska méta sjukhusdirektoéren
och sjukhusledningen fyra ganger per ar. Forsta motet ar planerat till 4 december.
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Ett invanarrad har bildats for att méta invanare i det hilsoframjande och forebyggande arbetet och
efterfraga deras synpunkter. Som start kommer radet i december att medverka i ett seminarium om
1177, webtidbok och sjalvincheckning.

SAS har rekryterat 16 patienter till ett “levande bibliotek” som ska stédja verksamheternas
utvecklingsarbeten. Det kan ske i samband med APT, utvecklingsdagar eller specifika projekt.
Patientmedverkan har skett vid Barn- och ungdomskliniken, Kliniken fér nara vard, Ortopedkliniken
och Medicinkliniken.

Boras 2019-10-29

Ralph Harlid

Strategisk radgivare
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