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Bakgrund

ASIH i Bromma har 100 patienter inskrivna férdelade pa tre grupper. Antalet inskrivna i respektive grupp mats kontinuerligt, men
speglar inte alltid vardbehovet hos respektive patient och grupp. En ASIH-patient kan behdva ett besok i veckan till flera besok
dagligen. Besokens innehall varierar fran att t.ex. ge insulin eller lamna lakemedel, till besok i livets slutskede eller omlaggning av
stora sar.

Fragestallning

Hur kan resursfordelningen i ASIH-verksamhet forbattras med hjalp av vardbehovsmatning?

Metod

Patientens vardbehov mats regelbundet med ett lattanvant och anvandaroberoende poangsystem. Matningen baseras pa antal
besok i veckan, med tilldgg av parametrar som omvardnadsinsatser, reseavstand, stort behov av narstaendestdd eller omlaggning
av komplicerade sar.

Resultat

Vardbehovsmatning sker sedan januari 2019 pa ASIH Bromma. Respektive grupp samlar sina teammedlemmar varje
vardagsmorgon och pa nagra minuter gar de tillsammans igenom de inskrivna patienterna och deras vardbehov. Vardbehovet
summeras pa gruppniva och generellt for verksamheten, och ger en siffra som kompletterar antalet inskrivna patienter. Vardena
anvands for att fordela resurser mellan arbetsgrupperna, mata arbetsbelastning och ge de respektive grupperna aterkoppling pa
hur arbetssituationen ser ut. Det underlattar for planering av inskrivning av nya patienter bade pa generell niva i ASIH Bromma och
pa gruppniva.

Konklusion

Genom att mata vardbehov i ASIH kan arbetsfordelningen forbattras, arbetsbelastningen matas och man kan aterkoppla hur
arbetssituationen ser ut varje dag. Verksamheten gynnas pa individniva da arbetsbelastningen férdelas battre, pa gruppniva da
gruppen far en jdamnare arbetsbelastning eller kan avlastas vid hdg belastning, pa évergripande verksamhetsniva da planering av t.
ex. inskrivningar och fordelning av arbetsresurser kan fordelas lattare, och pa patientniva da en anpassad resursférdelning innebar
att patienterna kan fa vard anpassad efter deras vardbehov. Poangsystemet kommer fortsatta vidareutvecklas och utvarderas.
Framover planeras méatningar av arbetsmiljé och bemanningstal for att ytterligare komplettera vardbehovet hos patienterna.



