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Nar fungerar det bra?

Palliativ vard — tillsammans hittar vi bra 16sning i det enskilda fallet.
L&sning for fall till fall fungerar val nar samverkan fungerar.
Neonatal hemsjukvard har ett eget flode och det fungerar val.
Tydligt vem som ar PAL.

Tydlig dokumentation i journal pa barnkliniken spec planering. Latt att hitta och f6lja aven for personal som inte
k&nner patienten.

Samverkan utifran varje enskilt arende, 6verrapportering inkl genomgang av medicinska moment.
Vardplanering infor hemgang, vardplan och vid behov rehab/hab plan.

SIP — bra verktyg i arenden dar manga verksamheter ar involverade och det finns oklarheter.

Nar barnkliniken ar kompetenscentrum dygnet runt.
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Nar fungerar det mindre bra?

Kostnad for hembesok, ojamlik vard och kan leda till att familj avstar pga ekonomi.

PAL-skap ej tydligt. Ofta barn som &r inskrivna pa habilitering da de har komplexa behov och manga
vardgivare involverade.

Patient inskriven i dagsjukvard och hemsjukvard/vuxen - LAH kontaktar barnkliniken kvall/helg, personal
pa plats kanner inte patienten och hittar inte planering/stdd i journal.

Osakerhet/otrygghet hos personal i hemsjukvard/vuxen LAH i att varda barn, medicinska moment men
ffa beredning av lakemedel.

Svart med samverkan om motpart inte vill méta upp, kan bero pa hur man tolkar sitt uppdrag, forvantan
om komplexa medicinska behov, personniva.

Egenvard kontra halso-och sjukvard
Idag kan vi inte ta fram data 6ver de barn som har hemsjukvard dar hembesok utférs av kommunen.
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Onskat lage:

Barn som onskar fa vard i hemmet/utanfoér sjukhuset bor erbjudas hemsjukvard.
Hemsjukvard / palliativ vard i hemmet bor vara avgiftsfri.
Tydligt PAL-skap och fast vardkontakt innan hemsjukvard paborjas.

Vardplanering/SIP ska vara genomford infor hemgang, vardplan och ev. rehab-/habplan ska tas fram
tillsammans med barn och anhorig. Ansvar ska tydligt framga, planen ska foljas upp och revideras med
regelbundenhet.

Tydlig dokumenterad planering i journal som ar latt att hitta. Samtliga berorda ska ha tillgang till
uppdaterad planering i nagon form (Cosmic Link, papperskopia etc).

Barnklinikerna ska fortsatt utgora kompetenscentrum for ovriga aktérer dygnet runt.

Personal som vardar barn i hemmet ska ha kunskap och kanna sig trygg i att de kan utféra en saker
vard, specifikt lakemedelsbehandling. Utgangspunkt i enskilt arende, inte generell kunskap.

Stod till anhdriga och sarskilt uppméarksamma syskons behov

Uppmaéarksamma behov av och 6kad samverkan med rehabilitering/habilitering?

Kunna registrera hemsjukvard for barn dar region och kommun samverkar, i syfte att folja statistik.
Alla barn som avlider ska registreras i palliativregistret, registrering ska ske dar dodsfallet sker.

Palliativ vard ska bedrivas enligt nationella vardprogrammet — forbattringsarbete som syftar till att
implementera nationella vardprogrammet ska fortsatta eller startas upp i respektive region under 2024.

M2, REGIONALT
E‘ CANCERCENTRUM
“ry

§  Region 9.4 e%%s
Namn | Sammanhang — 9 L
as® SYDOST

QF JONnkopIings AN Region Kalmar 1sn , Region

tergotland




Gemensamma utmaningar
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Utmaningar

* Hemsjukvard

Om barnets och familjens dnskan ar att fa vard i
hemmet, vad avgdér om det ar mojligt?

Patientsakerhet: hur vet vi att hemsjukvarden ar
patientsaker och av god kvalitet. Matbart?

Registrering: hur kan vi folja barn som far
hemsjukvard, tillforlitlig statistik?

* Palliativ vard

Palliativt team som ska kopplas in tidigt
Sakerstalla en sammanhallen vardkedja.
Registrera i palliativregistret, utbildning/rutin

Planera for ett kontinuerligt och strukturerat arbete
for att sakerstalla att vardprogrammet implementeras

* Gemensamt
Hemsjukvard bor vara avgiftsfri.

Kunskap och trygghet hos personal att varda barn i hemmet, specifikt Iakemedelsbehandling.

Samverkan

Tydlig planering (SIP/Vardplan/rehab/habplan) och dokumentation
Stod till anhoriga — sarskilt uppmarksamma syskons behov.
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-ortsatt arbete utifran gemensamt dnskat
age och utmaningar

* Barnkonsekvensanalys och patientsakerhetsanalys

* [dentifiera omrade for fortsatt forbattringsarbete i respektive lan.

* Finns det en upparbetad struktur/funktion i respektive lan for att
driva forbattringsarbete. Vem ansvarar?

e RCC: fortsatt stod under forbattringsarbete?



