Flode/Insatser vid svara Beteendemadssiga och
psykiska symtom (BPSD) hos personer pa Hoglandet
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Vetlanda kommun



Syfte:

e Minska patientens lidande av svar BPSD.

e UtOkat multiprofessionellt samarbete mellan regionen och kommunen.

e Minska férekomst av akuta situationer med hot och vald pa grund av BPSD i ordinart och pa
sarskilt boende.

e Minska behov av akuta sjukhusinldaggningar och att personen med kognitiv svikt kan
kvarstanna i invand och trygg miljo.

e Attt personen med svar BPSD ska fa ratt vard och omsorg i hemmet genom
multiprofessionellt samarbete.

o Utokat stod for personen/personalen pa boendet, hemtjansten.

e Okat ldrande av varandra vilket kan férebygga nya fall av svar BPSD.

e Kostnadseffektivt- mycket gjort pa kort tid.

Metod:
Genom samarbete mellan kommuner pa Hoglandet och minnesmottagningen i Eksj6 har ett flode for
insatser vid svar BPSD hos personer med demenssjukdom tagits fram.

BPSD-videokonferens — en vag till optimal vard for personer med beteende och/eller
psykiska symtom vid demenssjukdom

Bakgrund

Demenssjukdom kan medfora utatagerande beteende som kan vara stérande och resurskravande.
Under sjukdomsférloppet kommer 9 av 10 personer med demenssjukdom uppvisa nagon form av
beteendemassiga eller psykiska symtom. Att byta miljo for person med demenssjukdom ar
stressande och forvarrar symtomen och ar oftast inte den basta l6sningen. Videokonferens med
samtliga aktorer (patientansvarig sjukskoterska, demens- sjukskoterska/samordnare, personal pa
boendet i kommunen, eventuellt anhodriga, primdrvarden, psykiatri och minnesmottagningen) har
visat sig vara en effektiv vag for att optimera varden kring personer med BPSD. Konferensen har en
coachande och stodjande roll i personalgruppen runt personen med demenssjukdom och leder till
samordnade atgarder och tydliga ansvarsomraden.

Nar?
Nar anhoriga, vard- och omsorgspersonal upplever att de gjort allt de kan for att hjalpa patienten
med svar BPSD-problematik och behover rad och stod.

Nar orsaken till beteendet har kartlagts med hjilp av checklistor, BPSD registrering/skattning.
Utvardering ar gjord av insatta atgarder men problem kvarstar.

Var?

Deltagarna vid konferensen far Skypelank skickad till sig fran sjukskoterska pa Minnesmottagningen
for att kunna koppla upp sig digitalt till angivet klockslag. Tid avsatt for konferensen ar 30 minuter
om inte annat ar 6verenskommet.

Hur?

Kommunens demenssjukskodterska/demenssamordnare kontaktar patientansvarig likare pa
patientens vardcentral som skriver remiss till Minnesmottagningen med 6nskemal om BPSD-
konferens. Vid bradskande drende kontaktas dven sjukskoterska pa Minnesmottagningen direkt,
annars bedoms remisser en gang per vecka. Sjukskoterska pa Minnesmottagningen samordnar
déarefter sa att alla inblandade kan delta i videokonferensen.



Arbetsordning vid konferensen.

Samtliga deltagare presenterar sig.

Kommunikationsverktyg SBAR anvands.

Aktuella Situationen beskrivs av den person som har god kdnnedom om patienten med BPSD-
problematik.

Darefter kompletteras med patientens halsohistoria som Bakgrund - for rattvis helhetsbild.
Situationen beddms efter var och ens profession och resultatet blir en Aktuell bedémning.
Denna leder fram till en Rekommendation, atgardsplan.

Man tydliggér vem som ansvarar for vad i atgardsplanen och hur och nar denna ska féljas upp.



Flode/insatser vid svar BPSD hos personer pa Hoglandet.

Person med BPSD

Pa sarskilt boende:

USK pa boendet tar kontakt med PAS
BPSD registrering/skattning gors.
Genomgang av tankbara bakomliggande
orsaker, bemdtande, miljo,
aktivitet/stimulans. Atgarder sitts in.

PAS tar kontakt med kommunens Kognitiva
team/Demenssjukskoterska/Demenssamordnare
som paborjar samarbete/handledning kring
person med BPSD

PAS tar kontakt med PAL
Stallningstagande till medicinsk bedomning
for att utesluta somatisk/medicinsk orsak till

BPSD
Lakemedelsoversyn ev.
lakemedelsjusteringar gors

Uppféljning
Ny BPSD registrering/skattning gérs som
presenteras for PAL vardcentralen

Demenssjukskaterska/samordnare aterkopplar till
minnesmottagningen efter utvardering av insatt
atgarder

| ordinart boende:

Anhoriga/hemtjanst tar kontakt med PAS
Om mojligt gors BPSD registrering/skattning.
Genomgang av tankbara bakomliggande
orsaker, bemdtande, miljo,
aktivitet/stimulans. Atgérder satts in.

Vid behov kan Lakare pa vardcentralen
kontakta Lakare pa geriatriken via
Konsulttelefon Tel: 010-2434666

Efter att PAS har samratt med demenssjukskoterska/
Demenssamordnare i kommunen skriver PAL
vardcentralen remiss till minnesmottagningen

BPSD-video konferens samordnas av
minnesmottagningen Berdrda parter bjuds in.

Uppfoljning
Ny BPSD skattning gors av USK och SSK pa boendet
Presenteras for PAL och
Demenssjukskoterska/samordnare i kommunen

Eventuell férnyad kontakt med minnesmottagningen.
Ny remiss kan behovas.



Tvangsvard vid BPSD

Person med BPSD som drabbas av psykos eller vanforestallningar
som beddms vara i behov av oundganglig psykiatrisk slutenvard
men inte accepterar detta.

Personen &ar sa valdsam att man inte
kan narma sig hen alternativt lamnat
boendet och férsvunnit.

Tillkalla polis och samtidigt kontakta
ansvarig lakare enligt nedan.

Personen medverkar/accepterar inte vard
men beddms vara i akut behov av
oundganglig psykiatrisk slutenvard.

Sjukskoterska kontaktar ansvarig distriktslakare for boendet
dagtid/distriktslakarjour jourtid for vardintygsbedémning.
Om personen foljs via psykiatrin ska istallet psykbakjour
kontaktas.

Personen beddms inte uppfylla
kriterier for tvangsvard. Kvarstannar i
hemmet enligt plan som upprattas
och journalférs av ansvarig lakare.

Personen bedéms inte vara i behov av oundganglig
psykiatrisk slutenvard och skickas ater till hemmet med
plan som upprattas och journalférs av ansvarig lakare
inom psykiatrin.

Personen transporteras till Iamplig
psykiatrisk vardinrattning for akut
psykiatrisk bedomning.

Personen laggs in for psykiatrisk slutenvard.
Ansvarig lakare pa psykiatrin bor kontakta geriatrisk
konsult under kontorstid for gemensam bedémning

och upprattande av behandlingsstrategi.

Personen skrivs ut fran psykiatrisk slutenvard med
behandlingsplan som upprattas och journalférs av
ansvarig lakare inom psykiatrin i samrad med
geriatrisk konsult.



https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/Dokument/Evo/ec090efa-22ac-4b87-abab-70220a508102

Professioners roller i BPSD flodet

Underskoterska pa boendet i kommunen

Tar kontakt med patientansvarig sjukskoterska. Paborjar BPSD skattning
Tillsammans med sjukskoterska, demenssjukskoterska/samordnare ta fram och pabdrja
omvardnadsatgarder.

Lyfta fram fakta ur personens levnadsberattelse som kan ha betydelse for att minska
personens BPSD problematik.

Skriva/ga igenom bemotande plan samt se dver aktivitet/stimulans och miljon kring
personen med BPSD.

Utféra insatta omvardnadsatgarder

Utvérdera insatta atgarder

Delta pa distans vid eventuell BPSD konferens

Dokumentera forandringar/uppféljningar i kommunens dokumentationssystem.

Sjukskoterska pa boendet

Ar vilinformerad i nya drenden och kan beskriva dessa utifran NPI-skattning/ registrering i
BPSD-registret inklusive bakgrund.

Haller sig informerad géllande forandringar i patientens tillstand.

Ansvarar for att drendet kontinuerligt halls aktuellt vid utlagd lakarmottagning.
Informerar anhériga vid behov.

Dokumenterar forandringar och uppféljningar i kommunens dokumentationssystem minst
veckovis.

Ta in samtycke till informationséverforing och samrad(och journaltillgdng) mellan
involverade vardgivare éver huvudmannagranser.

Deltar pa distans vid eventuell BPSD-konferens

Lakare primarvard

Haller sig kontinuerligt informerad kring patientdrendet. Efterfragar NPI skattning.
Ar ordinator och genomfér Likemedelsforandringar (efter virderande av medicinsk
rimlighet)

Akut-dispensering av lakemedelsférandringar i normalfallet

Foljer upp medicinska effekter

Deltar pa distans vid eventuell BPSD konferens

Demenssjukskoterska/Demenssamordnare/kognitiva team i kommunen

Konsulteras vid svar BPSD pa boende eller i hemmet

GOr observationer och en helhetsbedémning

Handleder, ger tips och rad till samt utbildar samtliga personalgrupper kring patienten pa
boendet i BPSD

Har kontakt med minnesmottagningen, vardcentralen vid behov.

Dokumenterar enligt gdangse rutin

Kan kontaktas via respektive kommuns vaxel.

Lakare pa minnesmottagningen Eksjo

Dokumenterar teamdiskussioner och medicinska dvervaganden efter genomférd BPSD
konferens

Foreslar tankbara lakemedelsférandringar och behandlingsstrategier/mal.

Har mojlighet att bestka boenden i sarskilda situationer.

Kan dagtid kontaktas via sjukskoterska pa minnesmottagningen



*  Geriatrikkonsult finns tillganglig for allman radgivning till priméarvardslakare alla vardagar Tel:
010-243 46 66

Sjukskoterska pa minnesmottagningen

« Ar kontaktperson fér demenssjukskdterska/ demenssamordnare/kognitiva team i
kommunen

* Sammankallar/samordnar BPSD konferens

* Tillganglig for omvardnadspersonal via telefon 010-243 45 96 eller via Messenger. Messenger
svar ges inom 3 arbetsdagar.

* Radgivande funktion

*  Vid sarskilda fall eventuellt hembesok



