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Tjansteskrivelse

Handlaggare Omvardnadsnamnden
Magnus Hoéijer

”Omstallning, fran korttidsboenden till hemsjukvard
— ratt insats till ratt individ” — korttidsenheten Gavle
strand/VILS (vard i livets slut)

Forslag till beslut

Att godkénna tidsplanen for omstéllning av korttidsenhet Gévle strand/VILS (vérd i
livets slut) fran korttidsplatser till hemvéardsplatser, vilket innebér;
— Intagningsstopp infors pa Givle strands korttidsenhet fr o m 2021-01-15 och
darefter sker avveckling successivt,
— Senast 2021-03-15 ska avvecklingen av korttidsenheten vara genomford i sin
helhet, samt
Att Omvardnadsndmnden tar del av en kontinuerlig uppfoljning av den genomforda

fordndringen.

Bakgrund

I april 2016 startades korttidsenheten VILS (vérd i livets slut) pa Givle strand.
Uppdraget omfattar allmén palliativ vard till kunder vars behov kan tillgodoses
av personal med grundlaggande kompetens inom héalso- och sjukvérd upp till
sjukskoterskeniva, korttidsenheten har samtidigt tagit emot kunder i behov av
traditionell korttidsvistelse - dvs inte foremal for palliativ vard. Utfallet har
dock varit som sa att kunder som har behov av specialiserad palliativ vard har
kommit fran slutenvérd till Gavle strand, dar sidan kompetens saknas. I
praktiken har alltsa Vilfard Gavle atagit sig ett uppdrag som ligger utanfor det

kommunala ansvaret och kompetensen.

Enligt Socialstyrelsens definitioner ingdr i kommunens uppdrag att ge palliativ
vard till patienter vars behov kan tillgodoses av personal med grundldggande

kunskap och kompetens i palliativ vird. Detta innebar att kunder med behov
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av specialiserad palliativ vard, det vill sdga palliativ vard som ges till patienter
med komplexa symtom eller vars livssituation medfor siarskilda behov, och
som utfors av ett multiprofessionellt team med sérskild kunskap och
kompetens i palliativ vard inte skall virdas pa enheten. Ansvaret for dessa

patienter har annan huvudman — i det hir fallet region Géavleborg.

Det ar tydligt att enhetens uppdrag och malgrupp inte varit forankrat varken
inom Vilfard Gavles egna organisation eller hos samverkansparter sisom
exempelvis den hilsocentral som har likaransvaret for enheten, palliativa
teamet eller slutenvarden. Det har ocksa funnits stora kunskapsluckor om

vilka sjukskoterskeresurser som enheten har.

Det dr mojligt att gora forandringar av verksamheten som ger en forbattrad
nytta for vara kunder, samtidigt som de ekonomiska effekterna blir positiva —

dvs de blir en del av ramanpassningen.

Parallellt med detta forslag foreslas dven Omvardnadsndmnden godkanna att
fr om den 1 februari 2021 genomfora en omstéllning fran korttidsboende till
hemsjukvard genom att avveckla samtliga 39 platser vid korttidsenheten pa
Bergmistaren, vilket 4ven inkluderar de 9 platser tidigare kallade

specialdemens (skrivelse daterat 2020-11-23, dnr 200N47).

Nulage

Den absoluta majoriteten av den palliativa vard som Gavle kommun ansvarar
for bedrivs redan inom ordinart boende via hemtjanst och hemsjukvard samt
pé vard- och omsorgsboenden. Beldggningen pa Gévle strand visar att
merparten av kunderna inte haft behov av palliativ vard utan tillhort den
kundkategori som varit féremal for insatser vid korttidsenhet Bergmastaren
och befunnit sig pa VILS i vintan pa vird- och omsorgsboende.

Ur ett kundperspektiv ar korttidsvistelse inte en idealisk 16sning. Fér manga av
kunderna innebar nuvarande situation att de direkt efter utskrivning fran
sjukhus erbjuds plats vid korttidsboende for att darefter flytta in till vard- och
omsorgsboende. De allra flesta kommer inte hem till sin egen bostad innan

flytt sker till vird- och omsorgsboende.

En sammanfattning av nuldget ar att korttidsplatserna ur ett kundperspektiv
ar fel typ av insats. Det dr mgjligt att ge andra insatser som medf6r en béttre

situation for kunden och som ar mer resurseffektiv for organisationen.

Denna forandring bor ses som en reform, och utifrén ett kundperspektiv en

behovlig sadan.
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Paverkan och effekter for kunder

e Att palliativa kunder omfattats av den 24-timmarsregel som géller for
vistelse vid korttidsenhet har givit upphov till osdkerhet och otrygghet,
med det hir arbetssittet elimineras denna osékerhet.

e Kommunen erbjuder trygg hemgang till eget boende utifrdn en mer
traffsdker utskrivningsplanering.

e Okad delaktighet och sjilvstiindighet i utformning kring insatser som
ges till kund d& kundens mojlighet till delaktighet 4r en grundlaggande
aspekt i en personcentrerad vard- och omsorg.

e Att kund traffar sa fa vardgivare som mgjligt innebir en 6kad trygghet
och mgjlighet till kontinuitet. Att byta vardform vid flera tillfdllen under
péagaende vardtid kan ge upphov till vissa forvirringstillstand hos kund.

Att f4 vara hemma i egen bostad inger hos de allra flesta en kénsla av

trygghet.
o Arbetssittet ar i dag en del av verksamheterna, och finns i hela Gavle i

form av hemvardsomréaden®.

Att genomfora forandringen

Korttidsenheten pa Gavle strand, VILS, har 8 platser. Genom att paborja
avvecklingen genom ett intagningsstopp i borjan av 2021 kan korttidsenheten
successivt omvandlas till en del av Gévle strands vard- och omsorgsboende

med demensinriktning.

I 6vrigt berors avvecklingen av VILS av samma omstindigheter som
kortidsenheten Bergmaistaren, det vill sdga genom att:

e Respektive hemvardsomrade! blir tillika kommunens
hemtagningsteam. Kunder ska kunna planeras hem direkt fran
sjukhuset, dven om de véntar pd annat boende.

e Hemvardsteamen rustas med 6kade resurser vilket kan innebéra savil
okade personella resurser men framforallt genom att ta in ny teknik.
Det handlar alltsd om att genomféra en omfordelning av resurser fran
korttidsenhet till hemvardsomraden.

e Rehab, dvs leg arbetsterapeuter och leg fysioterapeuter, ges i uppdrag
att genomfora mer systematiska och intensiva insatser i samband med
kundens hemgéng. Detta for att minska kéanslan av otrygghet och att

Oka individens sjalvstandighet.

1 Med hemvérdsomrdden menas de omrdden som formades vid justering av hemsjukvérd 2017.
Hemsjukvarden justerades for att bidra till att skapa forutsdttningar for att personcentrerat
teamarbete och for att ge likartade forutsdttningar oavsett hemtjanstutforare. Dvs
hemsjukvarden integrerades med hemtjdnst vilket egentligen fanns med som ett uppdrag redan
vid skattevéixling 2013 (ADEL 1992).
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e Isamband med en forandring har frigan om 4 resursplatser utretts.
Dessa kommer att inrymmas inom vard- och omsorgsboendena pa
Forellplan och Vallongarden. Resursplatserna ar ett alternativ i de fall
dir kundens behov inte kan tillgodoses trots tita insatser i ordinért
boende.

e Det finns idag tio (10) hemvardsomréden vilka tacker hela Gavle
kommun. Inom hemvérden tillimpas arbetsséttet personcentrerad
teamsamverkan.

e Med forslag ovan, att kund planeras direkt hem fran sjukhus, blir

hemvéardsomradet det team som skall méta upp kund vid hemgang.

Antal medarbetare som berérs av forandring

e Omvardnadspersonal: 8, 16 4a Gavle strand

e Sjukskoterska: 1,0 underskoterska, 1, 0 sjukskoterska Gavle strand

Forslaget medfor att antal medarbetare som i dag aterfinns inom Gévle strands
korttidsenhet inte riskerar overtalighet, da personella resurser och kostnader

fordelas i de verksamheter dit medarbetare flyttar.

Tidplan 2021

Intagningsstopp infors pa Gavle strands korttidsenhet fr o m 2021-01-15 och
dérefter sker avveckling successivt. Senast 2021-03-15 ska avvecklingen av

korttidsenheten vara genomfoérd i sin helhet.

Att beakta

e Fortsatt samverkan med Region Gavleborg behover bedrivas i fragan.

Magnus Hoijer
Sektorchef
Valfard Gavle
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