Svenska registret for
kognitiva sjukdomar/demenssjukdomar IVIA N l |A L

Publika resultatrapporter SveDem

Introduktion

Denna manual férklarar hur man anvander SveDems publika resultatrapport. Den publika resultatrapporten ger
information om antalet grund- och uppfdljningsregistreringar och anslutna enheters féljsamhet till
kvalitetsindikatorer (baserade pa nationella riktlinjer och vardférlopp).

Kvalitetsindikatorerna kan féljas pa lansniva i figurerna for primarvard och specialistvard samt pa lansniva och
kommunniva for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser. | excelfilerna som finns under figurerna
finns uppgifter dven pa enhetsniva.

| publika resultatrapporter visas resultat for de 1an och kommuner dar anslutna enheter har registrerat.

Innehall
OPPNA PUDBIIKE POFTAIEN. ...ttt ettt sttt s ettt e st st et et et et et ere st esesaeneseeseseens 2
Publika resultatrapporter for specialistvard och primarvard ................cccoooiiiiiiiicic e 3
Excelfiler i publika resultatrapporter for specialistvard och primarvard ................c.ccccooeeeiiiiicccie e, 5
Kvalitetsindikatorer i publika resultatrapporten for specialistvard och primarvard...................ccccoeeveennene, 6
Publika resultatrapporter for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser ..............cccccccveeeunennee. 9
Excelfiler i publika resultatrapporter for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser............... 11
Kvalitetsindikatorer for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser.............c..ccoceevvvveeiieecneenns 12

Manual Publika resultatrapporter SveDem 1 Augusti 2026



Oppna publika portalen

Klicka pa rubriken Resultat pa hemsidan for att komma vidare till de publika resultatrapporterna.

- Anmal driftstorningar f

@eDem

Svenska registret for
kognitiva sjukdomar/demenssjuk
Start Om SveDem v  Foranvandare v  Resultat v Nyheter v Utbildning v Forskning v Kontakt v Sok ...

SveDem &r ett nationellt kvalitetsregister med syftet att utveckla
och férbattra utredning, behandling och uppféljning av personer
med kognitiv sjukdom/demenssjukdom.

SveDem bidrar till en mer likvérdig och basta vard och omsorg
inom omradet kognitiv sjukdom/demenssjukdom i Sverige.

FOR DIG MED KOGNITIV

Figur. 1 Pilen visar var den Publika portalen finns

Vilj vilken publik resultatrapport du vill se. Resultatrapporterna for specialistvard och primarvard ar
strukturerade pa samma satt, liksom strukturen pa resultatrapporterna for sarskilt boende och hemsjukvard med
omsorgsinsatser. Klicka pa rubrikerna overst pa sidan eller pa den blaa texten mitt pa sidan for att komma till
rapporterna, figur 2.

For publika resultatrapporter for specialistvard och primarvard se sidan 3.
For publika resultatrapporter for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser se sid. 10.

@eDem Specialistvard & Primarvard Primarvard Specialistvard Sarskilt boende Hemsjukvard med omsorgsinsatser <

Valkommen till SveDems publika rapporter

Valj den typ av vardenhet du vill se data for

Specialistvard & Primarvard Specialistvard Sarskilt boende Hemsjukvard med
Primarvard omsorgsinsatser

@eDem

Svenska registret for
kogrillva sjukdomaridemenssjukdomar

Figur 2. Startsida. Valj enhetstyp
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Publika resultatrapporter for specialistvard och primarvard

Forvalt visar resultatrapporten resultat for innevarande ar och alla 1an. Man kan vélja att se resultat fran ett
specifikt Ian genom att valja i rullgardinsmenyn eller klicka pa stapeln for 6nskat lan i figuren. Det gar ocksa att
vélja resultat for ”Alla ar” fran 2007 nar SveDem startade eller ett specifikt ar. | rubrikerna med bla text valjer
man vilken kvalitetsindikator man 6nskar studera narmare. Lagger man muspekaren pa stapeln for ett specifikt

Ian far man upp en informationsruta med resultat for just den kvalitetsindikatorn i det lanet, figur 3.

1 SveDem

Antal grundregistreringar

Figur 3. Valj 1an, ar och kvalitetsindikator

Viljer man att studera antalet grund- eller uppféljningsregistreringar aterfinns totalantalet for riket under
rubriktexten i figuren. Totalantalet per lan kan dven fas genom att muspekaren laggs dver stapeln for det aktuella

lanet, figur 4.

Antal uppfoljningsregistreringar

ngar 99 |

) (&

Figur 4. Antalet registreringar aterfinns i rubriktexten

N&r man klickat vidare till ett specifikt |an far man upp en kurva over data fran den tidsperiod man valt. Det finns
en punkt for varje manad och lagger man muspekaren pa punkten far man fram vardet for den manaden, figur 5.
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Figur 5. Kurva 6ver vald tidsperiod for ett specifikt Ian

Alla figurer kan skrivas ut i olika utskriftsformat genom att klicka pa ikonen uppe till hoger i figuren, figur 6.
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Figur 6. Utskriftsformat och excelfiler under figuren
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Excelfiler i publika resultatrapporter for specialistvard och priméarvard

Under figurerna finns data som Excelfiler uppdelade pa Ian och enhet fér grundregistreringar,
uppfoéljningsregistreringar och kvalitetsindikatorer, figur 6. Klicka pa den excelfil du 6nskar titta ndrmare pa.
Excelfilerna baseras pa den filtrering av ar och Ian man har valt.

For specialistvard pch primarvard finns féljande excelfiler:
e Grundregistreringar — lan
e Grundregistreringar — per registrerande enhet
e Uppfbljning — lan
e Uppfoljning — per registrerande enhet
e Kvalitetsindikatorer — [an
e Kvalitetsindikatorer — per registrerande enhet

Excelfilerna kan filtreras pa kommun och 1an genom att klicka pa pilen i rubriknamnet. Den funktionen kan vara
anvandbar om man tillexempel 6nskar jamféra kommuner eller endast 6nskar resultat for en den kommuner i ett
lan, se figur 7.

A 8 c o 4 F G H I 1
Xomtaktfremiss til Utredningsstart 4 Funktions- och
Antal dingros, diagnos, Basal aktivitetibedamnin
2 | Brunnsgirdens Vardcentral, Karlshamn | 4 Blekinge lin  Primarvird
3 |Lakarhuset Karlshamn Blekinge lin  Primarvird
4 | virdcantralen Samariten, Karlshamn dlekinge lan  Primarvird
5 |Halsohuset for alla, Karlskrona dlekinge lan  Primarvird 3 " 128 6 <0 <0
6 |34m)6 Virdcentral, Jamyo dlekings lan  Primarvird 4 2 " 60 <10 <0
7 |Lyckeby Virdeentral, Karlskrona Blekinge lin Primarvrd 9 2 5 37 <10 10
B |Nattraby Virdcentral Blekinge lin Primarvird 1 10 239 222 <10 <0
8 | Radeby Virdcentral Blekinge lan Primarvird 2 8 20,5 220,8 <10 <o
10 Trosso Virdeentral, Kariskrona Textfiter » |Blekinge lan Primarvird 1 [t o 0 <10 10
11 Wamo virdeentral, Kariskrona Blekinge lan Primarvird 7
12 | Olofstroms Virdeentral X 4 |lekinge lan  Primarvird
13 | Brakne-Hoby Virdcentral A |Blgkinge lan Primarvird
134 | Kallinge Virdcentral Blekinge lan Primrvird
primarvird 5 15 85 00 <0
ves ) Primarvird 3 3 495 25 <10 <10
18 virdenntral Koppardalen, Avesta Primirvird 1 1 146 104 <10 <10
18| virdeantralen Avesta primarvird 3 15 o 0<10 <10
20| 1skobsghrdarnas Virdcentral, Borlinge Primarvird
21 virdeantral Domnarvet v Primirvird b n 51 t1] b7} 1
22 | virdeantralen kvamsveden, Borfinge Dalarnasian  Primarvird
23| virdeentralen Likarhuset Unicare, Borld Dalarnasfan  Primarvird
24 Falu Virdcentral, Falun + |Dalamastan  Primarvird 1 1 51 n 10 1
25 | Norslund/Svirdsjo Virdcentral, Falun Dalarnasfan  Primarvird
26/ Tiskens Virdcentral, Falun woyt | (Dalaneslan  Primérvird 2 a3 321 <10 <0
27 Virdeentral Britsarvet, Falun Dalarnas lan Primarvird

Figur 7. Filtrering av excelfiler

Kvalitetsindikatorerna presenteras pa lansniva och enhetsniva. Resultatet presenteras inte nar antalet
registreringar ar < 10. | dessa filer aterfinns antalet grund- och uppféljningsregistreringar, figur 8.

A c o e ¥ [ " ] ® L
Wontakt/remiss Ul Utredningsstart 18 Funktions: och
Antal tingnon, dingnos, [ Antal mad L
* Enhetstyp « |grundreghtreringsr Antal upplBlningsr mediandagar vedisndagar dememutredning & Altheimerdiagnos led AD vid diagnas
Specialistvird 1 n s s 17 1 7 7
Primarvird 3 1 "ns 5 <0 <10 <10 <10
. 1 1 146 104 <10 <10 a a0
Avesta 3 15 0 0/<10 <10 <o <10
sorlinge 10 “ 0 a s 4 a
forlange
Borlinga 28 " 5 » 1] 1 4
Bortange
Bortange
Falun u n 51 u w0 1 u u
Falun 6 37 18,5 83 10 10 10 10
Falun
Falun 2 a1 121 <10 10 10 10
Falun
Falun
) 3 0 123 <10 10 <10 <10
z u 738 10,5 <10 <0 a0 a0
fen Ludika/Grangesberg Ludvika z n » 0<10 10 10 10
21 |virdcentralen Sunnansja Ludvika
o Ludvika a 104 57,5 <10 <0 <0 <10
Malung-Salen & 0 58 1 <0 <10 <10 <10
n Malung-Salen 2 2 0 30 <10 <10 <0
25 |Medicin Ger Rehab Mora Mora 15 2 5 65 1”7 0 4 a
26 |vbrdcentral Mora Mora 9 9 226 7 <10 <10 <0 <10
27 |virdeentral Orsa orsa 1 6 [} 0 <10 10 10 10
n Rattvik Rattvik 10 7 125 a3 10 0 2 2
L] 10 58 55 <10 10 <10
Sater
Vansbro 6
2 Alvdalen
33 |vbrdcentral Alvdalen, Alvdalen Kivelalen Dalarnaslan  Primarvird 10

Figur 8. Kvalitetsindikatorer per registrerande enhet
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Kvalitetsindikatorer i publika resultatrapporten for specialistvard och primarvard

Grundregistrering

En grundregistrering i SveDem &r resultatet av en demensutredning som utmynnat i en demensdiagnos.
Demensutredningar gors framforallt i primarvarden och pa specialistklinikernas minnesmottagningar. Enheterna
utreder manga fler patienter an de som far en demensdiagnos, men det ar bara de som erhaller en
demensdiagnos som registreras i SveDem. Antalet grundregistreringar i SveDem presenteras per diagnosdatum
dvs registreringen presenteras under den manad patienten fatt sin diagnos. | SveDem ar det mojligt att
efterregistrera. Det innebar att antalet grundregistreringar per manad kan 6ka i efterhand. Observera att antalet
grundregistreringar inte ar jamforbart mellan olika enheter. Det finnas manga olika faktorer som kan paverka
antalet t ex. befolkningsstruktur, tillgang till specialistklinik, regionala vardprogram osv.

Uppfoljningar

Enligt Socialstyrelsen Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom bor en person med
demenssjukdom foljas upp av Halso- och sjukvarden minst en gang per ar. | SveDem sker den forsta
uppfoéljningen 5-15 manader efter diagnos och sedan en arlig uppféljning 9-15 manader efter foregaende
registrering.

Antalet uppfoljningar i SveDem presenteras per uppféljningsdatum dvs registreringen presenteras under den
manad uppfoljningen ar gjord. | SveDem &r det maojligt att efterregistrera. Det innebér att antalet uppfdljningar
per manad kan Oka i efterhand. Observera att antalet uppféljningar inte ar jamfoérbart mellan olika enheter. Det
finns manga olika faktorer som kan paverka antalet t ex befolkningsstruktur, regionala vardprogram och pa
vardcentralerna antal listade patienter.

Kontakt/remiss till diagnos
Vardférloppets processmatt > 60 dagar

SveDems malvarde fran remiss/kontaktdatum till utredningsstart &r 30 dagar(median). Malvardet fran
utredningsstart till diagnos ar ocksa 30 dagar(median). Malet ska ses som efterstravansvart. Vid berakning av
mediantider kan spridningen vara stor, sa det kan finnas ett intresse av att se hur lang tid personen far vanta pa
sin diagnos fran det tillfdlle som kontakten tas med vardenheten.

Tid fran utredningsstart till diagnos
Vardférloppets processmdtt > 30 dagar

De flesta enheter som utfér minnesutredningar involverar flera yrkeskategorier. Fér patienten innebar det ofta
flera besok i sjukvarden och det finns manga orsaker till att utredningen kan dra ut pa tiden. Tiden nar patienten
upplever att inget sker bor vara kortast mojlig. En del patienter kommer dessutom att remitteras fran
primarvarden for en utvidgad utredning pa specialistklinik vilket ocksa forlanger den sammanlagda
utredningstiden for patienten.

Utredningen startar nar den forsta arbetsinsatsen i en utredning gors oberoende av yrkeskategori. Utredningen

avslutas nar patienten meddelas om diagnos. Malvardet 30 dagar ar satt ur patientens perspektiv och utifran att
allt skall fungera pa basta téankbara satt. Malet ska ses som efterstravansvart.
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Andel person med demenssjukdom som genomgatt basal utredning
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med malniva och vardférloppet processmdtt > 90%

| Socialstyrelsens nationella riktlinjer rekommenderas att en basal demensutredning ska innehalla:

e strukturerad anamnes

e intervjuer med anhoriga

e beddmning av fysiskt och psykiskt tillstand

e kognitiva test (MMSE-SR och/eller MoCA och/eller RUDAS-S tillsammans med klocktest)

e strukturerad bedémning av funktions- och aktivitetsférmaga

e strukturell hjarnavbildning med datortomografi

e blodprover tagna i samband med demensutredning for att utesluta andra tillstdnd som kan orsaka
kognitiv svikt

| SveDem forutsatter vi att en strukturerad anamnes, intervju med anhoriga och en bedémning av fysiskt och
psykiskt tillstand gors vid en demensutredning. Strukturerad bedémning av funktions- och aktivitetsférmaga ar
inte definierad i riktlinjerna och kan darfor inte registreras i SveDem.

For att uppfylla kriteriet basal utredning i SveDem ska utredningen innehalla:

e MMSE-SR och/eller MoCA och/eller RUDAS-S

e klocktest

e strukturell hjarnavbildning med datortomografi (CT och/eller MR)

e blodprover tagna i samband med demensutredning for att utesluta andra tillstand som kan orsaka
kognitiv svikt

Strukturerad funktions- och aktivitetshedomning som del av demensutredning
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med malvirde >90%

Vid en strukturerad bedémning av funktions- och aktivitetsférmagan tar man hansyn till tidigare funktionsniva
och aktuell samsjuklighet. | manga fall ar det lampligt att bedémningen utférs av en arbetsterapeut.
Beddmningen dr en del i diagnostiken for att kunna vardera graden av demenssjukdom och planera stédinsatser,
och den kan ge relevant information i relation till de kognitiva testresultaten. Ofta gors dels en intervju med bade
personen med demenssjukdom och den sjukes anhoriga, dels en observation av den sjuke under relevanta
uppgifter och aktiviteter, sdsom att tillaga en enkel maltid, hantera vardagsteknik (telefon, tv och datorer) och
klara kladsel och hygien.

Téljare: Antal personer med demenssjukdom som far en strukturerad funktions- och aktivitetsbedémning som en
del av demensutredningen
Namnare: Antal personer med demenssjukdom som genomgar en demensutredning

Andel person med Alzheimers sjukdom som behandlas med demenslakemedel
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med mélvirde > 75% primdrvdrden > 80% specialistvdrden

Enligt de nationella riktlinjerna bor patienter med Alzheimers sjukdom erbjudas symtomlindrande
lakemedelsbehandling for de kognitiva symptomen. For att kunna fa tillgang till behandlingen behdver en
demensutredning goras och demensdiagnosen differentieras sa man kan se om det finns indikation for
behandling eller ej. Malvardet kan aldrig vara 100%, eftersom det alltid finns personer som ej tolererar
Iakemedlen.
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Taljare: Antal personer med Alzheimers sjukdom som férskrivs demenslakemedel i samband med att personen
meddelas demensdiagnosen
Namnare: Antal personer med nydiagnostiserad Alzheimers sjukdom

Andel personer med antipsykoslakemedel
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med malvdrde < 5 % i primdr- och specialistvard

Nio av tio personer med demenssjukdom uppvisar nagon gang under sjukdomsférloppet nagon form av
beteendemassiga eller psykiska symtom vid demenssjukdom. Detta orsakar ett stort lidande for personen med
demenssjukdom och &r ofta svara att bemaota for anhoriga och vardpersonal. Behandlingen ar inriktad pa att i
varje enskilt fall atgarda orsakerna eller de utlésande faktorerna till symtomen. Det kan vara behov som inte ar
tillgodosedda, kommunikationsproblem eller svarigheter att tolka eller orientera sig i den omgivande miljon eller
brist pa meningsfulla aktiviteter, smarta eller annan sjuklighet. En annan vanlig bakomliggande orsak ar for hog
lakemedelsdos eller en kombination av olampliga ldkemedel. Om en person med demenssjukdom uppvisar svara
beteendemassiga eller psykiska symtom och andra atgarder inte visat sig ha effekt kan det bli aktuellt med
lakemedelsbehandling. | de nationella riktlinjerna rekommenderas att halso- och sjukvarden i undantagsfall kan
prova behandling med antipsykoslakemedel. Detta bor dock endast ske nar omvardnadsinsatser och anpassning
av den fysiska miljon har visat sig vara otillrdckliga. Likemedelsbehandlingen bér paga under sa kort tid som
moijligt.

Initiativ till patientst6éd
Processmdtt utifran vardférlopp 295%

| personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Kognitiv svikt vid misstankt demenssjukdom poédngteras
betydelsen av att personen och dennes anhdriga eller ndrstaende vet var de kan vdnda sig vid 6kade besvar, saval
fysiska, kognitiva som sociala. Dar anges aven att patientkontraktet ska innehalla information om fortsatt vard,
planerad uppféljning och aktuella kontaktuppgifter. Informationen ska vara anpassad utifran personens
forutsattningar, erfarenheter och 6nskemal om fortsatta atgarder och méjliga behandlingar. Information och
delaktighet av anhoriga eller narstaende ar viktig. Stod kan vara stodsamtal, stodgrupp eller utbildning.

Initiativ till anhorigstéd
Socialstyrelsens kvalitetsindikator och vardférloppet > 95 %

Nar en person insjuknar i demenssjukdom paverkas de anhoriga och andra nérstaende. Darfor ar det viktigt att de
far mojlighet att delta i informations- och utbildningsprogram déar de far strukturerad information om bland
annat demenssjukdomens symtom, orsaker samt forvdantade utveckling. Det ar angelaget att verksamheter som
utreder och diagnostiserar personer med demenssjukdom uppmarksammar anhdrigas behov och tidigt tar
initiativ till anhorigstod. Stodet kan ges av den verksamhet som har stéllt diagnosen, men i manga fall hanvisas
anhoriga och andra néarstaende till det anhorigstod som tillhandahalls av kommunerna Stodet till anhériga kan t
ex vara stédsamtal, utbildning eller skriftlig information om var de kan vanda sig for att fa stod.

Andel 'Vet ej'-svar
Malvérde i SveDem 0%.

| SveDem besvaras de flesta fragor med ”Ja”, "Nej” eller “Vet e]”. Att svara "Vet ej” innebar att man inte har

beaktat variabeln i utredningen eller uppféljningen. Andel “Vet ej” svar blir dirmed ett matt pa hur komplett en
utredning eller uppfoljning dr och visar pa var forbattringsomraden finns.
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Publika resultatrapporter for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser

Forvalt visar resultatrapporten resultat fér innevarande ar och alla lan. Man kan vélja att se resultat fran ett
specifikt 1an genom att vélja i rullgardinsmenyn eller klicka pa stapeln for 6nskat lan i figuren.

Det gar ocksa att valja resultat for ”Alla ar” fran 2007 nar SveDem startade eller ett specifikt ar. Valjer man att
studera antalet uppfoljningsregistreringar aterfinns totalantalet for riket under rubriktexten i figuren.
Totalantalet per ldn kan dven fas genom att muspekaren laggs 6ver stapeln for det aktuella lanet, se figur 9.

| rubrikerna med bla text valjer man vilken kvalitetsindikator man 6nskar studera narmare. Lagger man
muspekaren pa stapeln for ett specifikt [an far man upp en informationsruta med resultat for just den

kvalitetsindikatorn i det lanet, se pil i figur 9.

Antal uppfoljningsregistreringar

(= 53]
(= [

Figur 9. Valj 1an, ar och kvalitetsindikator

Det gar ocksa valja att visa resultatet per kommun for ett specifikt 1an genom att valja i rullgardinsmenyn eller
klicka pa stapeln for 6nskad kommun i figuren.

Antal upplaliningsregistreringar

o & e
Figur 10. Kommuner fér ett specifikt lan
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Nar man klickat vidare till en specifik kommun far man upp en kurva déver data fran 2007 nar SveDem startade, se

figur 11. Observera att modulen for sarskilt boende har funnits sedan 2012 och modulen for hemsjukvard med
omsorgsinsatser sedan 2019.

(Srepem  Seeclainndio s Prmindid  Primdndd  Specisiivdm  SSkin bosnde guinsa
A = ian)
- armiangs lan - Torsy
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Antal uppfoljmngsregestrenngar =
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Figur 11. Kurva Over data for en specifik kommun

Alla figurer kan skrivas ut i olika utskriftsformat genom att klicka pa ikonen uppe till hoger i figuren, figur 12.

(SyeDem  SOECAISNED & Prmarvand  Pmarvind
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o Fardaning
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5 " 5
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Figur 12. Utskriftsformat och excelfiler under figuren
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Excelfiler i publika resultatrapporter for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser

Under figurerna finns data som excelfiler, se figur 13, uppdelade pa uppféljningar och kvalitetsindikatorer.
Resultat for kvalitetsindikatorer presenteras inte nar antalet ar <10. Excelfilerna baseras pa den filtrering av ar

och |dn man har valt.

For sarskilt boende finns foljande excelfiler:
e Uppféljning — 1an
e Uppfdljning — per sarskilt boende
e Kvalitetsindikatorer — lan
e Kvalitetsindikatorer — per sarskilt boende

For hemsjukvard med omsorgsinsatser finns féljande excelfiler:

e Uppféljning — lan

e Uppfoljning — per kommun

e Kvalitetsindikatorer — lan

e Kvalitetsindikatorer — per kommun

Excelfilerna kan filtreras pa kommun och 1an genom att klicka pa pilen i rubriknamnet. Den funktionen kan vara
anvandbar om man tillexempel 6nskar jamféra kommuner eller endast 6nskar resultat for en den kommuner i ett

lan, se figur 13.

A B E D

L |sarskilt boende lKommun | ™ Lén ~ |Enhetstyp
Bjorkbacken A1 Sortera fran Atill G [Dalarnas lan Sarskilt boende
Edshultsgarden Dalarnas lan Sarskilt boende

S| Sortera fran O till A

Lindgarden, Jonkoping Jonkopings lan  Sarskilt boende

2

3

1 Solhem Dalarnas l3n Sarskilt boende
53 Tibble Sortera efter firg > |Dalarnas lan sarskilt boende
3 Faltgatan 75, Region Gotland Gotlands lan sarskilt boende
7 |Hattstugan, Stdnga, Gotland Gotlands lan Sarskilt boende
3 |lliansgdrden, Region Gotland Gotlands lan Sarskilt boende
3 |Norlandia Katthammarsvik, Goi Gotlands lan Sarskilt boende
0 |Karlslund Textfilter » Gévleborgsldn  Sarskilt boende
1 Angslunda = Gavleborgs lan  Sarskilt boende
2 Helenedal — Gavleborgs lan  Sarskilt boende
3 Kallbacka (Markera allt) ~ | Gévleborgslan  Sarskilt boende
4 Solgdrden i Farila .|| Alingsds Gavleborgs lan  Sarskilt boende
5 | Tallnoret ~HAibogs Gavleborgs lan  Sarskilt boende

= - .| Bengtsfors . . . L

6 Enrisets vard- och omsorgsboer ¥ Bjurholm Givleborgs lan  Sarskilt boende
7 |Forsgérdens vard- och omsorgs .| Bollnas Gavleborgs lan  Sarskilt boende
8 Asgardens vard- och omsorgshe [ Borgholm Gavleborgslan  Sarskilt boende
9 |Berguvens ildreboende .|| Boxholm Hallands ldn Sarskilt boende
0 |Fjallsol dldreboende v Bastad Jamtlands l3n Sarskilt boende
1 Forgatmigej demensboende -7 Danderyd Jimtlands l&n  Sarskilt boende
2 Backgardens demenscenter, Gr ~HEda Jonkopings |an  Sarskilt boende
3 Hamngérdens vardbostéder, Gr W Eslov Jonkdpings ldn  Sarskilt boende
4 |Rosendals vardbostader, Gnosj __E:::f:::’g w Jonkopingslan  Sarskilt boende
5 Bondbergets dldreboende Jonkopings lan  Sarskilt boende
6 Kavlagdrdens dldreboende, Hu: Avbryt Jonkapings lan  Sarskilt boende
T

F

iéur 13. Filtrering av excelfiler
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Kvalitetsindikatorer for sarskilt boende och hemsjukvard med omsorgsinsatser

Antal uppfoljningsregistreringar

Enligt Socialstyrelsen Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom bor en person med
demenssjukdom foljas upp minst en gang per ar. Antalet uppfoljningar i SveDem presenteras per
uppféljningsdatum dvs registreringen presenteras under den manad uppféljningen ar gjord. | SveDem &r det
mojligt att efterregistrera. Det innebér att antalet uppféljningar per manad kan oka i efterhand

Observera att antalet uppfoljningar inte ar jamférbart mellan olika enheter. Det finns manga olika faktorer som
kan paverka antalet sdsom hur manga personer som bor pa enheten.

Andel levnadsberattelse
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med mdélvéiirde > 98 %

En levnadsberittelse ar ett skriftligt dokument som ligger till grund for den personcentrerade varden och
omsorgen. Informationen i levnadsberattelsen ger en god bild av vem personen &r och har varit. Detta ger vard-
och omsorgspersonalen en maojlighet att inta personens perspektiv, det vill sdga fa en forstaelse for hur personen
med demenssjukdom kan tankas uppfatta varlden och den specifika situationen, vilket kan vara till hjalp i
bemd&tandet. Personens upplevelse av varlden och olika situationer kan férandras 6ver tid. Det gor att
dokumentet kan behéva kompletteras I6pande, allteftersom livet framskrider.

Andel miljéanpassningar
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med malvdrde >98 %

Manga personer med demenssjukdom tillbringar en stor del av sin tillvaro inom aldreboendet eller den egna
lagenheten och innemiljon ar darfor central for de som bor dar. En val genomtéankt miljo som &r tydlig samt latt
att tolka och forsta kan underlatta for personer med kognitiva svarigheter och har betydelse for deras
vélbefinnande. Utéver generella miljdanpassningar har personer med demenssjukdom behov av individuella
anpassningar. Det kan till exempel handla om att lagenheten ar personligt mdéblerad for att bidra till igenkanning
och vélbefinnande och att belysningen och dukningen vid maltider dr anpassad till den enskildes behov.

Andel strategier for bemotande
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med malvirde > 98 %

Genomfdérandeplanen kan i sig ses som ett bemoétandedokument. Strategierna skall beskriva hur personen boér
bemotas for att kunna fungera optimalt trots sina sviktande formagor. T ex vid omvardnadssituationer hos Greta
déar tva personal behovs, skall endast en person ge instruktioner till henne. Greta kan med instruktion sjalv utfora
tandborstning och kamning.

Andel tillgang till personcentrerade aktiviteter
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med malvirde > 98%

Personen ska ges mojlighet att delta i individuellt anpassade aktiviteter som t ex utevistelse, hushallssysslor,
fysisk aktivitet, hobby, musik, dans, massage eller annat som stimulerar personen och ger utrymme for egen tid.

Andel med antipsykoslakemedel
Socialstyrelsens kvalitetsindikator med mélvdrde < 10 % i séirskilt boende, < 5 % i ordindirt boende

Nio av tio personer med demenssjukdom uppvisar nagon gang under sjukdomsforloppet nagon form av
beteendemassiga eller psykiska symtom vid demenssjukdom. Detta orsakar ett stort lidande for personen med
demenssjukdom och &r ofta svara att bemaota for anhériga och vardpersonal. Behandlingen ar inriktad pa att i
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varje enskilt fall atgdrda orsakerna eller de utlésande faktorerna till symtomen. Det kan vara behov som inte &r
tillgodosedda, kommunikationsproblem eller svarigheter att tolka eller orientera sig i den omgivande miljon.,
eller brist pa meningsfulla aktiviteter, smarta eller annan sjuklighet. En annan vanlig bakomliggande orsak ar for
hog lakemedelsdos eller en kombination av olampliga lakemedel. Om en person med demenssjukdom uppvisar
svara beteendemassiga eller psykiska symtom och andra atgarder inte visat sig ha effekt kan det bli aktuellt med
lakemedelsbehandling. | de nationella riktlinjerna rekommenderas att halso- och sjukvarden i undantagsfall kan
prova behandling med antipsykoslakemedel. Detta bor dock endast ske nar omvardnadsinsatser och anpassning
av den fysiska miljon har visat sig vara otillrackliga. Lakemedelsbehandlingen bor paga under sa kort tid som
moijligt.

Andel med Likemedelsgenomgang
Vid en fordjupad lakemedelsgenomgang ska for varje ordinerat lakemedel:
e Kontrolleras att det finns en indikation for lakemedlet.
e Behandlingseffekt varderas.
e Bedomas hur doseringen av lakemedlet forhaller sig till personens fysiologiska funktioner.
e Utvarderas om lakemedlets biverkningar, risken for biverkningar eller risken for interaktioner
ar storre an nyttan av lakemedlet.
e Nyttan av lakemedlet i forhallande till personens 6vriga lakemedel och behandlingar varderas
(galler samtliga lakemedel, dven ldkemedel vid behov).

Taljare: antal personer som fatt en lakemedelsgenomgang under de senaste 12 manaderna
Namnare: antal personer som har lakemedel.

Vi hoppas att manualen varit till nytta. Om ni hittar nagot som &r svart att forsta, vanligen kontakta SveDems
kansli sa rattar vi till det.
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