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Rutin for fall och fallskador

Den vanligaste orsaken till skada hos éldre &r fallolycka. En tredjedel av de som é&r
dldre &n 60 &r faller minst en gang per ar. Genom att arbeta med evidensbaserade
fallforebyggande atgéarder forebyggs risk for fall och fallskador. I kvalitetsregistret
Senior alert ingar riskbedémning for fall som en del i det systematiska forebyggande
arbetet.

Definitioner

Fall
Ett fall 4r en hdndelse d& en person oavsiktligt hamnar pa golvet eller marken,
exempelvis glida, kasa, oavsett om personal lindrar fallet.

Fallskada
En fysisk konsekvens som uppstétt pa grund av fallet.

Samtycke

Patienten ska alltid ldmna sitt samtycke innan information om denne ldmnas till
annan vardgivare. Om patienten bor pd vard och omsorgsboende eller 1 ordinért
boende och har hemsjukvard framgar det om patienten lamnat samtycke 1
Halsoplanen (finns 1 HSL parmen).

Menprovning

Om en patient inte kan l&dmna samtycke (till exempel vid kognitiv svikt) kan
personalen kontakta nérstdende for att f& en uppfattning om patientens instéllning
till att kontakta sjukskoterska. Alternativt gor personalen sjidlv en bedomning en s.k.
menprévning. Menprovning innebér att man tar stillning till om informationen som
lamnas ut kan vara till skada for patienten.

Malgrupp

Personer som har insatser enligt Halso- och sjukvardslagen (HSL), Lag om stod och
service till vissa funktionshindrade (LSS) och/eller Socialtjanstlagen (SOL) och som ar
skrivna i Vellinge kommun.
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Akut atgard vid fall

Nar en person har fallit dr det viktigt att den som upptéacker fallet vidtar rétt atgarder
och behandlar eventuell skada.

Gor enligt féljande

Skaffa dig en uppfattning over situationen. Vid uppenbar akut skada kontaktas
112.

Tar personen riskldkemedel? Se rubrik “Akuta dtgdrder vid fall hos patienter
med riskldkemedel”

Upptrad lugnt och fortroendeingivande.

Titta efter synlig skada som blodning, svullnad, felstidllning o.s.v.

Bedom medvetandegrad; vaken, somnig, medvetslos eller i dvrigt som vanligt.
Forekommer smarta? Var dr smértan lokaliserad?

Ar personen blek och/eller kallsvettig?

Tillkalla 6vrig personal vid behov

Fallet rapporteras direkt till sjukskoterska per telefon om samtycke finns eller
menprovning ér gjord, se rubrik ” Definitioner”. Sjukskdterska bedomer

fortsatt handlaggning.

Om sjukskdterska beslutar att besoka personen ska du/ni alltid stanna hos
patienten tills sjukskoterska kommer.

Hjalp om mojligt personen upp, vid minsta tvekan lat personen ligga kvar tills
sjukskoterska anldnt. Om personen inte gér att forflytta gor det s& bekvamt som
mdjligt med kudde och filt.

Vid behov anvind akutlyft, se rutin “Anvéindande av akutlyft”.
Vid misstanke om trasigt eller fel anvant hjalpmedel kontakta arbetsterapeut

och/eller fysioterapeut/sjukgymnast direkt via telefon eller Life Care
meddelandefunktion.

Akuta atgarder vid fall hos patienter med riskladkemedel

Antikoagulantia och potenta trombocythdmmare dkar risken for séval yttre som inre
blodningar. Det édr darfor mycket viktigt att vidta ratt atgdrder och observationer nér en
patient som har risklikemedel faller.
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Omvérdnadspersonal kontaktar sjukskdterska omedelbart.

Sjukskoterska kontaktar lékare pa vardcentral alternativt jourhavande ldkare
(beroende pé tid pa dygnet) for bedomning utifrén patientens dnskemal,
bakomliggande sjukdomsbild, forhandsbeslut om behandlingsbegrénsningar
samt aktuella symtom.

Risklakemedel

Antikoagulantia (Waran, Eliquis, Pradaxa, Xarelto, Lixiana)
Heparingruppen (Innohep, Klexane, Fragmin)

Potenta trombocythdmmare (Acetylsalicylsyra i hogdos, Acetylsalicylsyra i
kombination med Clopidogrel, Brilique)

Hantering nar person som faller enbart har larm och/eller hemtjanst

Om personen som fallit enbart har larm och/eller hemtjénst ska den personal
som dr pa plats fraga personen som fallit om de kan kontakta sjukskoterska.

Samtycker personen som fallit att sjukskoterska kontaktas dokumenteras det i
SoL journalen och fallavvikelse skrivs. Sjukskdterska ansvarar for att fragan
stills till personen som fallit om hon/han samtycker att fallet hanteras pé en
teamtraff for att kunna forebygga fall framover.

Nekar den som fallit till att sjukskoterska kontaktas dokumenteras det i SoL
journalen och fallavvikelse skrivs inte.

Kan personen som fallit inte svara pa fragan om samtycke kan personalen
kontakta nirstdende for att f4 en uppfattning om patientens instéllning till att
kontakta sjukskoterska. Alternativt gor personalen sjdlv en beddmning, om
informationen som ldmnas ut kan vara till skada for personen (menprovning).
Finns det ingen risk kontaktas sjukskoterska, dokumentation om
menprovning gors i SOL journalen och fallavvikelse skrivs.

Rapportering vid fall

Nar ett fall har skett rapporterar den personal som upptéckt fallet hdndelsen snarast i
HSL LifeCare ”Rapportering av vardskada eller risk for vardskada”.

Léanken till rapporteringsformuléret nés via Citrix for alla leverantdrer och via lank for
kommunal vard och omsorg.

Manual for rapportering av HSL avvikelser samt rutin for avvikelser i kommunal hélso-
och sjukvard finns pa vellinge.se under fliken vérdleverantor.

Organisation vid rapportering ska alltid vara VoO FALL och det hemtjanstomrade eller
vard- och omsorgsboende dir patienten bor. Aven om fallet inte intriffar i patientens
bostad ska rapportering goras till den organisation dér patienten bor.


https://vellinge.se/vardleverantor/verksamhetssystem/manualer/
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Utredning/atgard

Pa teamtréffar i hemsjukvarden och pé nétverkstriffar pa vard- och omsorgsboende gér
personalen igenom alla avvikelser for fall. En utsedd person ansvarar for att ta fram
aktuella fallavvikelser i Lifecare HSL. Det ér alltid verksamhetschef som ansvarar for
att utredning genomfors.

Respektive fallavvikelse hanteras enligt foljande:
e Inventera tidigare fall, kinnedom om patienten, pagéende eller tidigare
insatser.

e Inventera tidigare utforda riskbedomningar samt eventuella atgérder.

o Besluta vilka atgiarder som kan vara aktuella, vem som kontaktar patienten,
vem som ansvarar for genomférande av eventuella atgarder samt
uppfoljning av dessa. Datum nér det ska vara genomfort.

e Patient i ordinért boende som inte 4r kénd sedan tidigare kontaktas per
telefon. Sérskild checklista anvinds vid samtalet.

e Hembesok utfors vid behov. Riskbedomning kan goras enligt Fallcheck(t),
eller Senior Alert.

Ovanstaende bedomningar ligger till grund for fortsatta yrkesspecifika atgérder, till
exempel hjdlpmedelsforskrivning, forflyttningsbeddmning, ldkemedelsbeddmning,
tréning etc.

Aterkoppling och avsluta avvikelsen

e Aterkoppling av utredning och utfdrda atgérder sker pa team- och
nitverkstraffar,

e Om hindelsen dven behdver utredas av annan verksamhet ansvarar
verksamhetschef for att 14gga till medutredare.

o verksamhetschef ansvarar for att tgirder har vidtagits, att uppf6ljning ar
genomford samt att avvikelsen avslutas.

Dokumentation i patientjournal

Alla fall dokumenteras av legitimerad personal under "beddmning kroppsfunktioner” —
’sinnesfunktion och smérta” — ”bedémning av vestibuléra funktioner, ICF b235-249”
samt under aktuellt sokord for bedomning och/eller dtgérd, se manual Procapita.

Statistik

Statistik f6ljs regelbundet upp for att identifiera risker och forbattringsomraden.
Verksamhetschef ansvarar for regelbunden uppfoljning av avvikelser.


https://vellinge.se/vardleverantor/halso-och-sjukvard/lakemedel/avvikelse-och-fall/
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Fallprevention

Forebyggande hembesok

Personer som fyller 80 ar och inte har ndgon insats frdn kommunal vard- och omsorg
erbjuds forebyggande hembesok. Legitimerad personal har ett informationssamtal for
att oka mojligheten till en trygg och siker milj6 i hemmet.

Forstagangsordination av duschpall/badbrida och/eller rollator

Vid forsta ordination av duschpall/badbrédda och/eller rollator till en patient lamnar
arbetsterapeut alternativt fysioterapeut/sjukgymnast dven fallpreventivt
informationsmaterial. Samtidigt erbjuds dven Fallcheck(t), vilket innebér en 6versyn av
fallrisker i hemmet. Undantag ar utprovning som sker i hjdlpmedelsforridet.

Riskbedomning enligt Senior Alert

For att identifiera fallrisk anvéinds beddmningsinstrument enligt det nationella
kvalitetsregistret Senior Alert. Utifrén detta identifierar vardpersonal och legitimerad
personal risker och planerar atgérder.

Inflyttning pa vard- och omsorgsboende

Forflyttningsbedomning och miljédversyn utfors av arbetsterapeut och/eller
fysioterapeut/sjukgymnast inom 14 dagar. Utover detta ansvarar teamet for att erbjuda
patienten en riskbedomning enligt Senior Alert, inom en manad.
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