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Social- og Sundhedsudvalget forelaegges kvartalsvis en
samlet nggletalsoversigt for social- og
sundhedsomradet. Oversigten forelaegges udvalget i
felgende maneder, og vil sa vidt det er muligt indeholde
data og opggrelser for nedenstaende periode:

Januar - for perioden oktober, november og december
April — for perioden januar, februar og marts
August — for perioden april, maj og juni

Oktober — for perioden juli, august og september




Sammenfatning
Nggletallene fra januar til marts 2020 viser fglgende:

e Der har veeret en nettotilgang pa 5 borgere pa botilbud i 2019, hvilket vil medfgre en gget pres pa
budget 2020. Der er ligeledes en tilgang af sager i 2020 blandt andet to udgiftstunge sager med en
arsudgift over 2 mio. kr.

e Der er anmodet om en udvidelse af budgettet pa det specialiserede socialomrade pa 4,9 mio. i 2020.

e Der er 13 borgere pa ventelisten til aeldrebolig. 22 borgere er pa venteliste til plejehjem i Ishgj og 5
borgere er pa venteliste til plejehjem i anden kommune (april 2020).

e | 1. kvartal 2020 er antallet af henvisninger til genoptraening efter Sundhedsloven pa samme niveau som
i de seneste ar.

e | 2019 var der 21 dyre enkeltsager til henholdsvis handicapbiler, Arm- og benproteser og szrlig dyre
k@restole i 2019. | 1. kvartal 2020 har der vaeret 3 sager indtil videre.

® Derer samlet set i Ishgj Kommune registreret lige mange utilsigtede haendelser i 1. kvartal 2020 som i
1. kvartal 2019.



Nggletal pa det voksenspecialiserede socialomrade
Formalet med nggletal pa det voksenspecialiserede omrade er at give et indblik i udviklingen over antal borgere,

der modtager forskellige tilbud pa det voksenspecialiserede socialomrade.
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Data er opgjort i IT veerktgjet Calibra som primeer kilde.

Budget til specialiserede socialomrade er under pres

Der er generelt en gkonomisk udfordring pa det voksenspecialiserede socialomrade. Dette skyldes primaert, at
nettotilgang pa 5 sager i 2019, som far helarseffekt i 2020 samt tilgang af 4 nye sager i 2020, hvoraf to er
udgiftstunge sager med borgere med svaer autisme.

Center for voksne og velfaerd har fokus pa at gennemga alle sager grundigt og sikre at udgiften i de enkelte sager
bliver holdt pa rette udgiftsniveau i forhold til den paedagogiske stgtte, som borgerne er visiteret.

Oversigt over antal borgere i Pitstop
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Antallet af Ishgj borgere pa Pitstop varierer, men er oppe pa 31 i april maned, hvilket er en stigning pa 10 siden
januar 2020.

Anonym radgivning er et nyt tiltag fra 2019, hvor alle kan ringe anonymt og fa en snak om misbrug hos dem selv
eller nogen de kender. Pitstop noterer antallet af opkald pr. maned. Nogle af opkaldene medfgrer, at Pitstop far
tilgang af nye sager og dermed far gjort noget ved evt. misbrugsproblematikker.

Opfalgningsforlgb er udskilt i statistikken fra de sager, hvor selve misbrugsbehandlingen er stoppet, men hvor
Pitstop foretager en opf@lgning med borgeren efter 1 og 6 maneder.

Budgettet til stofmisbrug forventes at blive afholdt indenfor den eksisterende budgetramme for 2020.

Pleje- og aeldreboliger
Formalet med nggletal pa antal pladser, ventelister er at give et indblik i udviklingen af antal borgere pa

venteliste, samt en overblik over antallet af udenbys borgere.
26

Antal pladser/ventelister i kommunale institutioner / 2020
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Nggletal er udarbejdet fra interne opggrelser. Tallene er en status pa den fgrste hverdag i maned.

Antallet af borgere, der bor fast pa plejecentrene, er forholdsvis stabil, hvilket er et udtryk for, at der er
venteliste pa plejecentrene. Der er dog pt. 25 pa venteliste ultimo maj maned til plejecentre. Der har vaeret 22
borgere pa venteliste til plejehjem i Ishgj i gennemsnittet i ar, mens der er 3 til 5 pa venteliste til plejehjem i
anden kommune.



Derudover er der ultimo maj 2020 fglgende antal borgere pa venteliste til ldrebolig.

andre kommuner

Venteliste til Zldreboliger Maj 2020
Ishg@j borgere, der er aktiv pa venteliste 15

til 2eldrebolig i Ishgj

Udenbysborgere, der er aktiv pa c
venteliste til £ldrebolig i Ishgj

Ishgj borgere, der spger ldrebolig i 0

Genoptraning

Tallene er fra 2017, 2018, 2019 og 2020 for perioden 1. kvartal.
Antal genoptraeningsforlgb smeleeklen & Servicelov -

1. kvartal LA § 86

2017 192 31 223
2018 202 35 237
2019 183 43 226
2020 181 51 232

Oversigten viser, at der pa dette tidspunkt af aret stort set er kommet samme antal henvisninger efter
sundhedsloven (genoptraeningsplaner til borgere, der er udskrevet fra hospitaler) som samme tidspunkt sidste
ar. Antallet af henvisninger efter serviceloven er fortsat stigende, hvilket kunne tyde pa at organisationen er
blevet mere opmaerksom pa at henvise borgere med funktionstab til genoptraening. Desuden viser
nedenstaende tabel, at det gennemsnitlige antal timer pr. genoptraeningsforlgb samtidig er blevet vaesentlig
reduceret siden 2017. Med implementering af de nye pakkeforlgb oktober 2018 blev der reduceret i flere
holdforlgb fra 60 til 45 min, hvilket har vaesentlig betydning for det gennemsnitlige antal timer pr.

genoptraeningsforlgb.

Gennemsnitligt antal timer Ishgj
pr. genoptraeningsforlgb

2017 17
2018 13
2019 10
2020 10




Pga. den aktuelle situation med covid-19 er der i marts kommet faerre henvendelser end vanligt. Til gengzeld
kom der mange henvisninger i januar og februar. Traeningsenheden forventer ligeledes faerre henvendelser og
deraf faerre leverede timer over den naeste tid samt et fald i gennemsnitlig antal timer pr. genoptraeningsforlgb.

Treeningscenteret har leveret genoptraening i hele covid-19-perioden, men det har primaert vaeret gennem
telefonkonsultationer og ganske fa traeninger i borgeres hjem. Sidstnaevnte gges gradvist over den naeste
periode.

Hjaelpemidler
Nedenstaende er en oversigt over antallet af dyre hjelpemidler samt gennemsnitspris for handicapbiler, Arm- og
benproteser og szrlig dyre kgrestole.

Nedenstaende er en oversigt over antallet af dyre hjeelpemidler samt gennemsnitspris for handicapbiler, Arm- og
benproteser og saerlig dyre kgrestole.

Nggletal pr. 31.3.2020

Antal visiteret i 2020 Gennemsnitspris i kr.
Handicapbiler 2 184.000
Arm- og benproteser 0 0
Seerligt dyre kgrestole 1 57.000

Samlet har der vaeret en udgiftsreduktion fra 2018 til 2019 pa hjzlpemiddelomradet.
| 2019 er der brugt 14,860 mio. | 2020 er der afsat et budget pa 14,131 mio.

Udgiftsudviklingen fglges taet pa hjelpemiddelomradet, og der arbejdes pa udvikling pa en ny
aktivitetsopggrelse i 2020 for at sikre gkonomistyringen.

Utilsigtede haendelser

Ved utilsigtede haendelser (UTH) forstas en haendelse, der forekommer i forbindelse med sundhedsfaglig
virksomhed. Utilsigtede haendelser omfatter sdledes pa forhand kendte og ukendte heendelser og fejl, som
ikke skyldes borgerens sygdom, og som enten forvolder borgeren skade i stgrre eller mindre omfang eller
kunne havde varet skadevoldende, ogsa forstdet som en ‘naer-ved-haendelse’. Hendelserne kan indberettes
af bade sundhedsprofessionelle/gvrige medarbejdere, borgeren eller pargrende.

Et stort antal rapporterede utilsigtede haendelser kan derfor tolkes, som en enhed, der arbejder aktivt med
patientsikkerheden og har en aben kultur, hvor leering og kvalitetsudvikling er i fokus.

Figur. Antal/ andel UTH fordelt pa steder, 1. kvt. 2019 og 2020
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Kilde: DPSD.

Overstaende viser, at der samlet set i Ishgj Kommune er registreret lige mange utilsigtede haendelseri 1.
kvartal 2020 som i 1. kvartal 2019. Kategorien private tilbud dekker over Torshgjgard og HabitusHuset

Sgvang.

Der er etableret en kvalitetsorganisation i Center for Voksne og Velfeerd, med et kvalitets- og leeringsteam

pa tveers af enhederne, som skal vaere omdrejningspunkt for disse fora med laering pa tvers, omkring de
utilsigtede handelser og de handleplaner, som iveerksaettes.

De utilsigtede haendelser opggres i nedenstaende alvorlighedsgrader.

Alvorlighed

Skade

Ingen skade
Mild
Moderat

Alvorlig

Dgd

star for episoder som er ved at ske men hvor fejlen opdages inden

defineres som lettere forbigdende skade, som ikke kraever gget behandling
eller gget plejeindsats

forbigdende skade, som kraever indlaeggelse eller behandling hos
praktiserende laege eller gget plejeindsats eller for indlagte patienter gget
behandling

permanent skade, som kraever indlaeggelse eller behandling hos
praktiserende leege eller gget behandling eller andre skader, som kraever akut
livreddende behandling

dgdeligt

Nedenstdende figur viser, at langt de fleste indberettede utilsigtede haendelser i Ishgj Kommune, har

karakter af at veere uden skade eller milde. Der har veeret en lille stigning i moderate utilsigtede handelser i

1. kvartal af 2020 sammenlignet med 1. kvartal 2019. Til gengzeld har der ikke veeret nogle alvorlige
utilsigtede haendelsesforlgb.




Figur. Antal/ andel UTH fordelt efter alvorlighedsgrad, 1. kvartal 2019 og 2020
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Kilde: DPSD.

Nedenstdende figur viser en oversigt over hvilke kategorier, som de utilsigtede haendelser er registreret
under. Som figuren viser, sker langt de fleste utilsigtede haendelser i forbindelse med medicinering.

Figur. Antal UTH fordelt efter kategori, 1. kvartal 2020

Antal UTH
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5
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Kilde: DPSD.



Figur. Oversigt over hvad kategorien Andet daekker over, 1. kvartal 2020

Andet 12
Anden utilsigtet haendelse 5
Infektioner 1
Ovwerlevering af information, ansvar, dokumentation 1

Behandling og Pleje

Selvskade og selvmord

Medicinsk udstyr, hjeelpemidler, Rentgen mv.
IT, telefoni, infrastruktur, bygninger mv.
Henvisninger, ind/udskrivelse og medicinlister
Uden beskrivelse
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Kilde: DPSD.
Bemaerkninger fra driftsstederne

Hjemmeplejen

Der har veeret fire moderate UTH er i f@rste kvartal 2020. To af haendelserne omhandler fald, der fgrte til
indleeggelse. Der er ikke udarbejdet konkrete handleplaner i de pagaldende tilfzelde, men der er stort fokus
pa faldforebyggelse i forbindelse med Tidlig Opsporing og Samlerapportering. Den tredje UTH omhandler
en fejlhdndtering af en genoptraeningsplan, der fgrte til forsinkelse af genoptraeningsforlgb. Dette forlgb er
blevet analyseret og drgftet med sygeplejen. En elev havde ved en fejl faet handteret en genoptraeningsplan
forkert. Det har derfor bade skabt leering omkring GDPR, opleering af elever og arbejdsgange i Cura.

Den sidste haendelse omhandler bade fejl fra praktiserende laege (stopdato for medicinering uden
information til hjemmeplejen) og manglende undren omkring dette fra sygeplejen i forbindelse med
dispensering. Dette har skabt drgftelser omkring arbejdsgange i Cura, samt sikring af de ngdvendige
sygeplejefaglige kompetencer i forbindelse med medicindispensering. Vi er i den forbindelse i gang med
udvikling af Hjemmeplejens og Hiemmesygeplejens kompetencegrundlag, samt en stgrre gennemgang af
medarbejderne personlige kompetenceprofiler.

Traening og Rehabilitering

I Treening og Rehabilitering har vi talt om de konkrete UTH’er for at undga lignende tilfzelde. Vi har fa
UTH’er, og de har hidtil ikke vaeret alvorlige. Vi arbejder pa at "lukke hullerne”, sa de ikke kan ske igen, men
UTH’erne har ikke givet anledning til en stgrre revision af vores arbejdsgange.

Klgverengen

Klgverengens lokale arbejdsgruppe for UTH har i 1. kvartal 2020 vaeret en smule pa stand-by pa grund af
COVID-19. Vi har saledes kun haft mulighed for at holde ét mgde i den nyetablerede UTH-gruppe. I marts
2020 pabegyndte vi samlerapportering. Forud for samlerapportering blev personalet informeret og
instrueret i den nye indsamlingsmetode pa de faste personalemgder.

Der har veeret 2 moderate UTH’ere pa Klgverengen i 1. kvartal 2020, som begge omhandler medicinsvigt.
Den ene, hvor borgeren ikke har indtaget sin medicin i 5 dage. Her har det som tiltag fra Klgverengen vzeret,
at borgeren er sat pa til psykiatersamtale ved naestkommende mulighed. Derudover er der indsat lgbende
samtaler i forhold til opfglgning pa om borger tager sin ordinerede medicin. Dette har haft en god effekt.

[ det andet tilfeelde har borgeren ligeledes fravalgt sin ordinerede medicin, hvilket medfgrte at borgeren fik
et epileptisk anfald. I denne forbindelse har der ogsa vaeret atholdt psykiatersamtale, hvor vi sammen blev
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enige om, i en periode at kgre med overvaget medicinindtagelse. Denne fremgangsmade har haft god effekt,
idet borgeren ikke efterfglgende har haft medicinsvigt, trods det tidligere har varet en tilbagevendende
udfordring.

Det er blevet vanlig procedure, ved moderate UTH’ere der omhandler medicin, at behandlingsansvarlig
psyKiater bliver informeret omKkring situationen, og at den pagaeldende borger dermed saettes pa til naeste
psykiatersamtale. Safremt der er flere dage til psykiateren kommer pa Klgverengen, vil sygeplejerskerne fra
Bostedsteamet komme pa dagen, for at fglge op. Pa denne mdde har vi indtil videre undgaet
leengerevarende perioder med medicinsvigt.

Plejecentre

[ forhold til de to moderate UTH er pa plejecentrerne har der vaeret samtaler med afdelingsledere og
sygeplejerske, hvor fejlene er blevet drgftet, ligesom der har vaeret samtaler med de involverede
medarbejdere. Den ene fejl, omhandlende “medicin ikke udleveret’, er kategoriseret forkert. Den skulle have
veeret kategoriseret som ‘ingen skade’ frem for ‘moderat’, da der ikke har veeret nogen skade for borgerne
forbundet med haendelsen. Plejecentrene er opmarksomme pa at fa kategoriseret haendelserne korrekt.

Den anden moderate UTH er handler om, at der er doseret en forkert dosis insulin til borger. Nattevagten
fik ikke tjekket FMK (fzelles medicin kort), hvor det var angivet, at laegen havde sat borgeren ned i insulin.
Fejlen er drgftet med medarbejderen, som ikke fulgte plejecentrenes medicininstruks. Hvis instruksen var
blevet fulgt, var fejlen blevet opdaget inden medicinen blev givet.
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