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Andel vardtillfallen med vardskador

Andel vardtillfallen med

vardskador

Sjukhuset Arvika 13 % 7 % 7 % 3%
Sjukhuset Torsby 14 % 12 % 10 % 8 %
Centralsjukhuset Karlstad 13 % 10 % 10 % 11 %

Region Varmland 13 % 10 % 9 % 8 %




Andel och antal patienter med vardrelaterade infektioner (VRI) per métning
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Undvikbar aterinlaggning

« 2018 13%
« 2020 16% (23%)
 VRI vanlig orsak till aterinlaggning

Region
Varmland




VRI-rapport
MJG

Vanligaste vardskadan
Medelvardtid 8 dygn med VRI 16
dygn

100% fler vardskador om
patienten utlokaliserad

Fran kirurgi till medicin

Region
Varmland



Antal och andel med vardrelaterad infektion
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Infektionstyper

Fordelning VRI per diagnosgrupp

Andel VRI per kién och ar
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Fordelning VRI per diagnosgrupp

Fran sarinfektioner till urinvagsinfektioner och pneumonier g(%z)Re gion

Varmland




Riskfaktorer

« Kirurgiskt ingrepp

Katetrar

Nedsatt mobilisering
Antibiotika

Immunosuppressiv behandling

Malnutrition

Region
Varmland




KAD anvandning

« 2019
o Med 21%
o Inf25%
o Kir 38%
o Hjart 11%

« 2021
o Med 27%
o Inf29%
o Kir 48%
o Hjart 20%

Procentuell 6kning
(29%)
(16%)
(26%)
(90%)

Region
Varmland



Vad kan vi gora at
detta?

Nastan alla patienter med VRI
har en eller flera riskfaktorer

« Genomgangen kirurgi
« Katetrar
« Otillracklig mobilisering

Region
Varmland



Rondmall till vardande team for forebyggande av vardskada

Stallningstagande dagligen infor varje patient samt vid hemgang

Ar riskbedémningar gjorda samt atgirder insatta

o  Trycksar inkl dgl hudbedémning
o  Nutrition
s Fall

Om patienten har KAD

e Kan den avvecklas eller kvarstar behovet
¢ Behover den bytas
o Finns det infektionstecken

o Finns alternativ med lagre infektionsrisk som intermittent kateterisering eller

suprapubiskateter
Har patienten en eller flera CVK/PVK
e Kan den avvecklas eller kvarstar behov

¢ Behover den bytas

¢ Finns det nagra infektionstecken

Rondmall till virdande team for férebyggande av vardskada,
Staliningstagande dagligen infor varje patient samt vid hemgéng

Ar riskbeddmningar giorda samt dtgirder insatta

»  Trycksdr iphlgg) hudbeddmning
+ MNutrition
« Fall

Om patienten har KAD

e  Kanden avwecklas eller kvarstir behovet

= Behdver den bytas

= Finns det infektionstecken

= Finns akternativ med ligre infektionsrak som intermittent kateterisering eller

HPLARARSIALE A
Har patienten en eller flera CVI/PVK
*  Kanden awecklas eller kvarsthr behoy
= Behbver den bytas
=  Finns det nigra infektionstecken

Mobilisering

+ Ar patienten mobiliserad

»  Kan viforbattra mojligheterna till mobilisering
Om patienten har antibiotika

«  Kvarsthr indikation

»  Arbehandlingstiden uppfylid
=  Kandet smalnas av

*  Kan det bytas till peroralt

Likemedelilistan
= Arlakermedelshistan ratt
= Arlakermedlen lampliga utifrdn patientens tillstdnd
Vid hemgang
*  Uppdaterad lakemedelsiista jpkl Pascal
= Recept skrivna samt gy delning av Iskemedel infidr hemging
*  Likemedellistan utskriven
= Ar NEWS 2 utfart ach bedamt infar hemging

2022-01-10]




Mobilisering

e Ar patienten mobiliserad

e Kan vi forbattra mojligheterna till mobhilisering
Om patienten har antibiotika

e Kvarstar indikation

e Ar behandlingstiden uppfylld
¢ Kan det smalnas av

e Kan det bytas till peroralt

Likemedelslistan

o Arlikemedelslistan ratt

e Arlakemedlen lampliga utifran patientens tillstand
Vid hemgang

» Uppdaterad |akemedelslista inkl Pascal

* Recept skrivna samt ev delning av l8kemedel infor hemgéng
¢ Lakemedelslistan utskriven

o Ar NEWS 2 utfort och bedomt infor hemgéng

2022-01-10

Rondmall till vardande team fir firebyggande av vardskada
Stallningstagande dagligen infor varje patient samt vid hemgang

Ar riskbedéimningar giorda samt Stglrder insatta

*  Trycksir pbldel hudbedBmning
& Mutrition
* Fall

Om patienten har KAD

= Kanden avwecklas eller kvarstdr behovet

= Bahiver den bytas

®  Finns det infektionstecken

= Finns alternativ med ligre infektionsrisk som intermittent kateterisering eller
MR R AL p

Har patienten en eller flera CVR/PVE

®  Kanden avwecklas eller kvarstir behow
*  Behiver den bytas
=+  Finns det ndgra infektionstecken

Mabilisering

= Ar patienten mobiliserad
»  Kanwviférbattra majligheterna till mobilisering

Om patienten har antibiotika

= Kvarsthr indikation

= Ar behandlingstiden upgafylid
*  Kandet smalnas av

= Kandet bytas till perorait

Likemedelslistan

= Arlakemedelslistan ratt
= Arlakernadlen limpliga utifrin patientens tillssind

Vid hemging

Uppdaterad Ikemedelsista ipglPascal
Recept skrivia samt g delning av lkemedel infir hemghng
Likemedelsfistan utskriven

Ar NEWS 2 utfrt ach bedamt infar hemging
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