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Varden flyttas allt mer ut i manniskors hem. Forandringen mot att specialiserad vard sker i manniskors hem
stéller hoga krav pa alla inblandade; den medicinska teknologin paverkar det privata hemmet till en
sjukhusliknande miljo, och hemmet blir en arbetsplats till vilken vard och omsorgspersonal har tilltrade, inte
sallan dygnet runt. Manga narstaende ar under betydande stress och sviktande halsa, férutom att de belastas av
ansvar. Det kan bidra till stress hos alla inblandade och &ven innebéra vissa sékerhetsrisker. Medan
patientsakerhet ar ett val utforskat omrade inom slutenvard finns det begransad kunskap om vad séker vard
innebar inom hemsjukvarden. "Glapp” i vardkedjan mérks oftast vid dverlamnande av ansvar och information
dar manga olika specialiteter och vardgivare &r involverade. Detta drabbar personer med komplexa vardbehov
sarskilt hart.

Under detta seminarium tar vi upp nagra av de fragestallningar som finns kring saker vard i hemmet; vem har
ansvaret? Hur hanterar sjukvardspersonalen patientsékerhetsrisker i hemmet? Vilka méjligheter finns for
framtiden och vad behdver vi utveckla?

ABSTRAKT:
Langsiktiga investeringar i hemsjukvard skapar férutsittningar for siker vard.
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Ett hallbart sjukvardsystem kdnnetecknas av att (minniskor i) organisationen har férmdga att férutse och uppticka
risker och snabbt kan anpassa sin verksamhet till komplexa situationer pa ett for patienten siakert sitt. For att skapa
patientsikerheten i hemsjukvard dir manga professioner och virdgivare dr involverade behéver vi veta mer om HUR
detta gar till.

I denna fallstudie identifieras forutsittningar for att skapa siker vard inom specialiserad hemsjukvard (ASTH).
Kinnetecken pa ett hillbart system visar sig i organisationens férmdga att skapa frihetsgrader f6r personalen att i
skarpt ldge prioritera och skriddarsy 16sningar. Exempel pd organisationens férmiga att hantera olika malkonflikter
och balansera sina resurser nira grinsen for sikerhet beskrivs. Studien visar att hallbara sjukvardssystem bygger pa
lingsiktiga investeringar och systematiskt lirande pa olika nivaer i systemet.

Bakgrund och syfte

Hilso- och sjukvarden har blivit alltmer komplex och priglas av avancerad teknik och potenta behandlingar. Den
medicinska och tekniska utvecklingen har medfort att avancerad vard idag kan ges i hemmen, exempelvis med
apparater for syrgasbehandling, dialys, blodtransfusion eller smartlindring. Det innebdr att patienter med en komplex
sjukdomsbild, oftast dldre personer med multimorbiditet i allt stérre grad kan behandlas i hemmet. Den 6kade
valfriheten och mdjligheten att vardas hemma har ofta idealiserats eftersom den anses 6ka patienters och nirstdendes
livskvalitet. Men det kan dven medf6ra nya risker. Manga virdgivare och professioner har tilltrdde till patientens hem
och en sammanhillen vardplan gar litt férlorad. Dirfor accentueras frigor om hur ledarskap och organisation
paverkar patientsikerhetsarbetet. Aven frigor om ansvarsstrukturer, maktférhallanden, samt forekomsten av ett
proaktivt foérhallningssitt i relation till risker blir aktuella.

Denna studie ingar i ett pa gaende forskningsprogram som syftar till att fa en bittre forstaelse for hur risker
identifieras och hanteras i vird av patienter med komplex sjukdomsbild, nir den utférs i eller nira patientens hem. Vi
studerar hur virdsystemen utformas pa ett sitt sd att det skapar forutsittningar for yrkesutévarna i ’the sharp end”
att bedriva en siker vard.



Metod: Denna fallstudie genomférdes vid enheter som bedriver Avancerad Sjukvard i Hemmet (ASIH) inom
Stockholms lin. Studien dr explorativ och vi anvinder etnografiska metoder for att identifiera centrala processer pa
individ och organisationsnivéd. Vi genomfor deltagande observationer med foljande tekniker: semistrukturerade
observations protokoll, ljudinspelningar, filtanteckningar samt korta individuella intervjuer med nyckelpersoner.
Upprepade individuella intervjuer samt fokusgruppsintervjuer genomfros med patienter, chefer och medlemmar i det
multiprofessionella vardteamet for att férdjupa materialet. Datainsamling och analys sker i iterativa cykler utifran
principer for teorigenererande forskningsmetod som innebir att nya fragor genereras ur dataanalysen som grund f6r
nista observation/ fokusintervju. Transkriberat matetial frdn intervjuer och obsetrvationer analyseras med kvalitativa
forskningsmetoder.

Resultatet beskriver kinnetecken i systemet som bidrar till hallbar och siker vard. Under oférutsedda handelser
framkom olika strategier for att férenkla och effektivisera arbetet innanfér systemets sikerhetsgrinser. Kinnetecken
pa systemets hallbarhet visas genom organisationers férmaga att skapa frihetsgrader for personalen att i skarpt lige
prioritera och skriddarsy 16sningar. Exempel pa strategier och investeringar pa olika nivéder i organisationen
framkom. Investeringar, i vissa fall genomférda sedan ling tid tillbaka, utgjorde en grund for f6rmdgan att hantera
malkonflikter och snabbt fatta autonoma beslut i akuta situationer.

Slutsatser Ett héllbart sjukvardssystem skapas genom langsiktiga investeringar pé olika nivéer, och ett systematiskt
lirande i organisationen. Dessa investeringar kommer till uttryck som frihetsgrader f6r manniskor i organisationen
att agera effektivt och sikert, nir ett system utsitts for ovanlig belastning. Resultaten fran studien kan 6ka kunskapen
om forutsittningar for siker vard for patienter med komplexa vardbehov i sina privata hem.



