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HEMVARD

med orovickande brister

Outbildad personal lamnas att varda svart sjuka i hemmen och bade
patienter och vardare kédnner sig utsatta. Hela 80 procent av hemtjanst-
personal och personliga assistenter inom hemvarden saknar en formell
utbildning och en férandring ar nodvandig, enligt Lena Swedbergs

doktorsavhandling.

TEXT PIA HELLSING

et finns ett enormt behov av en standar-
diserad utbildning for att kunna kvalitets-
sikra den avancerade dygnetruntvarden i
hemmen. Varken vardare eller patient ska
ldmnas ensam utan tillréckligt stod, sager
Lena Swedberg.

Hennes intresse for hur dvergangen mellan akut-
och hemvird fungerar borjade for ungefér 30 ar sedan
dahon som firsk sjukskéterska arbetade i USA. Hon
minns patienten som skulle limna sjukhuset med en
tracheostomi och stora omvardnadsbehov, men som
var hemlos.

- Virldens bista sjukvard skickade "hem” patienten
som troligtvis gick en séker dod till métes eftersom det
inte fanns nagon eftervard, minns Lena Swedberg,

Mycket har hant under érens lopp men glappet
mellan dagens svenska avancerade intensivvard och
hemmet ar enligt henne fortfarande alldeles for stort.

- Patienterna erbjuds en fantastisk intensivvard pa
sjukhuset dar det finns gott om tekniska hjalpmedel
och kunskaper. Men fran den ena dagen till den andra
ska ansvaret tas 6ver av lagutbildad personal som utfor
medicinska insatser pa delegation av sjukvarden.

HEMVARDEN HAR GENOMGATT en stor forandring och
allt fler patienter som behover vard dygnet runt far idag
hjélp i sin hemmiljo av kommunal hemtjanstpersonal
eller personliga assistenter fran privata bolag. Detta
som en [6ljd av att befolkningen vixer, att allt fler dldre
manniskor erbjuds intensivvard och att ny teknik gor
det mojligt for svart sjuka ménniskor att bo hemma.

En kombination av allt farre vardplatser pé sjukhu-
sen och en vilja hos patienterna att flytta hem bidrar
ocksa till 6kningen. Prognosen tyder pa att behovet av
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hemvirdspersonal kommer att oka ytterligare i takt
med forfinad teknik och patientforeningarnas patryck-
ningar om mer resurser till hemvarden.

— Det ar fantastiskt att allt fler manniskor kan leva
ett vardigt livhemma trots ett stort vardbehov och sin
funktionsnedséttning, sager Lena Swedberg.

Ar 2013 vardades totalt 2 500 patienter med hem-
ventilatorer (respirator for hemmabruk). Det ér alltsa
en relativt liten patientgrupp, men enormt resurskri-
vande dér det ibland behdvs tva vardare dygnet runt.
Patienterna har ofta olika neuromuskulara sjukdomar
som till exempel ALS eller hoga ryggmargsskador som
en foljd av traumatiska olyckor. Vardandet handlar
ofta om att hantera hemventilatorer, tracheostomier,
inhalationsutrustning, sugar och hostmaskiner.

- Det ér alltsa utrustning som haller patienterna vid
liv. Utrustning som sjukskéterskor pa vardavdelning
vanligtvis inte skulle hantera sjalva. Har ska personal
med nagra dagars utbildning gora jobbet vilket kan
leda till bristfillig, eller i vérsta fall farlig vard for patien-
terna, siger Lena Swedberg,

HENNES STUDIER VISAR att bade vardare och patienter
beskriver en utsatthet och att bada parter utarbetat
olika strategier for att dnda fa det hela att fungera.
Patienterna kianner sig ofta otrygga i vardsituationen
och att de inte har kontroll eftersom de inte kan lita pa
att personalen kan sin sak. De kompenserar den osékra
situationen med att vélja vardare som de kdnner sig
trygga med och genom att instruera okunnig personal.
Det kan till exempel handla om hur en lift ska hanteras
eller hur annan medicinteknisk utrustning anvinds pa
ratt satt.

- Det ar visserligen bra att patienterna kan vara med
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och paverka sin situation, men om de hela tiden méaste
vara pa sin vakt och kontrollera varden sé tyder det pa
att nagot inte fungerar, siger Lena Swedberg,

Patienterna uppger ocksa att de kinner sig otrygga i
vardkedjan och tar da eget ansvar for att koordinera sin
vard. Det dr alltsa vanligt att patienterna sjélva styr upp
varden och ser till att exempelvis distriktsskoterska,
primérvard och specialistvard samarbetar.

- En patient beskrev det som att de olika vardin-
stanserna befann sig pa olika planeter, berattar Lena
Swedberg.

Men de som saknar formégan att sjalva kontrol-
lera och samordna sin egen vérd blir utelamnade till
personalen som far bara ansvaret [or att sakerstélla
en trygg vard och arbetsplats. Lena Swedberg har har
identifierat nyckelpersoner eller sa kallade "inklude-
rande vardare” som sjalvmant tar pa sig ett stort ansvar
for att hantera en situation eller arbetsplats som inte
fungerar optimalt.

- Ett "inkluderande forhallningssétt™ aktiverar alla
kompensatoriska processer och vardaren fokuserar
péhelheten och forsoker hjilpa patienten, kollegorna
och samtidigt skapa en bra och siker arbetsmiljé. Utan
dessa "inkluderande vardare”, skulle det ltt bli kaos,
beréttar hon.

ORSAKEN TILL ATT MANGA VARDARE kinner att de
sjalva maste ta ett stort ansvar ar bland annat bristan-
de rutiner, att de upplever att arbetsledningen ér dalig
och att cheferna ér franvarande och svara att fa tag pa.
Osynliga chefer gor att vardarna hittar egna strategier
for att hjalpa sina patienter. Ett sitt ar att sjalva se till
att ldra sig det som kravs for att kunna ge en god vard.
Eftersom bara 20 procent av personalen i Lena Swed-
bergs studier hade en formell underskoterskeutbild-
ning ar behovet av och torsten efter kunskap stor.
—Jagkallar det for "on the job-training” dér vardarna
haller sig framme och s6ker upp situationer dar dekan
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»Standardiserade utbildningar innan patientens hemgdng dir
framtiden. Genom dessa kvalitetsckras virden och kunskapsnivaerna
mellan olika vardare jamnas ut.<«

- fapraktisk 6vning pa moment de inte hanterar, berét-

tar Lena Swedberg.

Det dagliga larandet sker vanligtvis mellan mer
kunniga kollegor som delar med sig till de som inte kan
lika mycket.

- Trots att den kollegiala undervisningen skattas
som mycket viktig finns det en inbyggd fara med den.
Eftersom kunskaperna inte kontrolleras kan fel infor-
mation laras ut, siger Lena Swedberg,

Hon tror att raddningen for méanga lagutbildade
vardare ér att sa kallad “singel-vard™ bedrivs, dér perso-
nalen ldr sig att varda just en specifik patient med dess
speciella behov. Nagot som skulle vara omojligt pa ex-
empelvis elt sjukhus dér det finns en méngd patienter
med olika diagnoser och vitt skilda behov.

LENA SWEDBERGS STUDIER pekar tydligt pa ett viix-
ande vardomrade med en hel del inbyggda problem
dar vardarna lagger ner mycket tid pa att "balansera”
relationen med patienten. Att vara professionell i en
privat sfar ar inte alltid latt och trots direktiv uppifran
ar det i slutandan patienten som bestammer.

- Det ar ett pyssel att hela tiden forsoka hitta rétt i
relationen till patienten. Om meningarna gar isér har
personalen ett bekymmer, forklarar Lena Swedberg.

Hon beskriver hur de anstéllda ibland kan komma
for ndra patienterna som i vissa fall favoriserar en del
vardare samtidigt som andra fryses ut.

- Dessa mobbingtendenser och fall av sérbehand-
ling kan véxa och bli ett stort problem om arbetsled-
ningen ar dalig. Det tyder ocksé pa att den psykiska
arbetsmiljon inte &r optimal och hér kan bade patient
och personal fara illa, siger Lena Swedberg,

FOR ATT KOMMA runt problemen tror hon att sjuk-
varden maste ta ansvar for att strukturera och stan-
dardisera en obligatorisk utbildning for lagutbildad
hemvardspersonal som utfor medicinska insatser pa
delegation.

- En sadan utbildning skulle gora vardarna trygga,
sakra och kompetenta isitt arbete, siger Lena Swed-
berg som tycker det ar viktigt att det kollegiala larandet
kontrolleras av sjukvarden sa att den bedrivs pa rétt
niva.

Det skulle till exempel kunna ske med hjélp av pro-
fessionell handledning av legitimerade sjukskoterskor.

28 Omvardnadsmagasinet 1 ¢ 2015

- Det ér ocksa viktigt att behalla och lyfta fram de
duktiga vardarna som redan idag tar ett stort ansvar.
Min vision ar att certifiera dessa vardare och pa sa satt
hoja deras status. Pa samma sétt skulle personalen
kunna certifieras nar de gatt igenom en specifik utbild-
ning om olika sorters medicinteknisk utrustning, tycker
Lena Swedberg.

Dagens formella utbildning ér ett annat forbétt-
ringsomrade som hon pekar ut. Den svarar inte mot
hur varden kommer att se ut i framtiden med allt fler
vardkravande patienter i hemmen. Dérfor vill hon att
underskoterskeutbildningen i hdgre grad ska anpassas
till verkligheten.

AVEN VARDKEDJAN MASTE sikerstillas och glappet
mellan akut- och hemvard fyllas igen. Lena Swedberg
tror paett okat samarbete mellan vardgivare, men
ocksa pa att vardarna, anhdriga och patienter ska utbil-
das innan patienten skickas hem. Det gors redan idag
pasina hall men behover bli en sjélvklarhet overallt.

- Standardiserade utbildningar innan patientens
hemgang ar framtiden. Genom dessa kvalitetssikras
varden och kunskapsnivaerna mellan olika vardare
jamnas ut. Varden blir pa sa satt battre och sakrare och
starker bade personalen och patienterna, avslutar Lena
Swedberg hopplullt. 4
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