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Introduktion

En av de vanligaste bakomliggande orsakerna till tillbud och handelser i varden ar
att det pa ett eller annat satt brustit i kommunikationen mellan personer, eller mellan
olika verksamheter.

God och saker vard forutsatter effektiv kommunikation och att information 6verfors
korrekt i alla led och vid alla tillfallen. Speciellt viktigt &r detta vid akuta situationer
och nar kommunikation sker under tidspress. For att bade avsandare och mottagare
ska kunna skapa en gemensam forstaelse av situationen maste kommunikationen:

vara fullstandig
vara korrekt
vara avgransad
komma i ratt tid.

Halso- och sjukvard ar en komplex och riskfylld verksamhet, dar en stor mangd
kritisk information om enskilda patienter éverférs mellan manga olika individer,
yrkeskategorier och verksamheter. Otydlig kommunikation och
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informationsoverféring hotar patientsakerheten. Det géller &ven i dialogen mellan
personal, patienter och deras narstaende.

Brister i kommunikation kan till exempel besta i att:

e syftet med kontakten inte framgar

e information innehaller faktafel eller missuppfattas

¢ information ar ofullstéandig

e speciella problem eller angelagenhetsgrad i en situation inte framhalls eller
uppmarksammas

e rekommendation om atgard saknas eller ar oprecis

e eventuella oklarheter inte klaras ut mellan sdndare och mottagare innan
kommunikationen avslutas

e en tydlig dverenskommelse inte traffas om vad, vem och nér.

Med en faststalld struktur fér hur kommunikation och informationséverféring ska ga
till, minskar riskerna for att viktig information gloms bort eller missuppfattas. En
sadan struktur for kommunikation & SBAR, som star for:

Situation
Bakgrund
Aktuellt tillstand

Rekommendation

SBAR utvecklades av amerikanska marinen, dar arbetet med kritiska moment ofta
sker under tidspress. SBAR anvands numera aven inom halso- och sjukvard for att
strukturera information och for att presentera viktiga fakta pa ett snabbt och effektivt
satt.

Med SBAR skapas en gemensam kommunikationsstruktur for alla som ska
kommunicera med varandra. Strukturen skapar forutsattningar for att fokusera pa
det viktigaste i budskapet och for att ovidkommande information undviks. All hélso-
och sjukvardspersonal och alla verksamheter kan anvanda SBAR. Strukturen ger
majlighet att utan omskrivningar kommunicera tydliga rekommendationer. SBAR
kan Oka patientsakerheten genom att hela personalens kompetens tas tillvara.

SBAR i olika situationer

SBAR gor informationsdverféringen enklare och sakrare. SBAR ar sarskilt
anvandbart vid:

e Overrapportering av patient

Detta &r ett dokument fran Lof (regionernas émsesidiga forsékringsbolag), som hosten 2023 tagit éver ansvaret fér dokumentet
frdn SKR (Sveriges Kommuner och Regioner). Texten &r i sak oférandrad, men har infor nyutgivning redigerats for att vara aktuell.



kommunikation mellan medarbetare med olika yrkestillhérighet
rapport till akutteam
stress, bradska och ovana situationer.

Att tanka pa vid kommunikation med SBAR

Innan du tar kontakt:

beddm patientens vitala parametrar
bestam vem det &r relevant att kontakta.

Om patienten har hotade vitala funktioner — LARMA DIREKT!

Om inte, las de senaste journalanteckningarna. Ha féljande uppgifter tillgangliga:

huvuddiagnos

medicinlista

eventuell allergi

vatskebalans
laboratorieundersékningar

dvriga undersokningar

eventuella behandlingsbegransningar.

Ratt information fran dig som séndare

S — Situation

Har ska du kort beskriva for mottagaren varfor du tar kontakt. Du maste ha
klargjort det for dig sjalv innan samtalet inleds.

Fakta som ska rapporteras under S ar:

ditt namn och din titel

vilken avdelning/verksamhet du ringer fran
patientens namn

patientens alder och eventuellt &ven personnummer
vad problemet ar.

Exempel: Jag heter __, ar __ och ringer fran avdelning __. Jag ringer angaende
___.Jag ringer darfor att ___ (kort beskrivning av problemet).

B — Bakgrund

| bakgrunden ska mottagaren fa en kortfattad sammanstalining av relevant
sjukdomshistorik (diagnos, utredningar och behandlingar). Forbered detta genom
att fore samtalet gbra en kort sammanfattning av den historik som du anser ar
relevant for kontakten.

Exempel: Diagnosen &r . Patienten utreds for __. Patienten behandlas for .
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A — Aktuellt tillstand
Har rapporterar du fakta om nulaget.

e rapportera till exempel vitalparametrar enligt NEWS eller SwePEWS

e eventuella forandringar i patientens tillstand som tillkommit efter tidigare
undersokningar eller kontakter

e sag vad du tror problemet ar.

Exempel: Patientens status ar __. Problemet verkar bero pa __. Jag vet inte vad
problemet &r men jag k&nner mig orolig for __.

R — Rekommendation

Har ska du ge mottagaren ditt forslag till atgard utifran de uppgifter som du
lamnat under S, B och A. Innan samtalet paborjas ska du ha tagit stallning till vad
din rekommendation ar.

e ska mottagaren komma direkt och i sa fall varfor?
e behover nya prover tas eller undersokningar goras?
e ska nagon behandling ges?

Exempel: Jag vill att du __.

Om aterkoppling fran mottagaren medf6r ordination pa till exempel provtagning,
kontroll och/eller behandling, stall foljdfragorna:

e huroftaskajag__.?
e hurlangeska .7
e néar ska jag ta kontakt igen?

Innan kommunikationen avslutas, stall fragorna:

e finns fler fragor?
e &rvi Overens?

SBAR kommunikationen ar avslutad nar bade séndare och mottagare har
bekraftat atgarden.
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SBAR i icke-akut situation

SBAR - icke-akut situation

Situation Ange
S Vad ar problemet / anledningen till | Eget namn, titel, enhet, patientens namn,
kontakt? alder, personnummer
Jag kontaktar dig for att
Bakgrund Informera om

Kortfattad och relevant sjukhistoria
for att skapa en gemensam bild av
patientens tillstand fram tills nu.

Tidigare och nuvarande sjukdomar av
betydelse. Kort rapport av aktuella
problem och behandlingar fram tills nu.

Aktuellt tillstand

Rapportera

A Status Vitalparametrar enligt NEWS/Swe-PEWS
Beddmning Jag bedomer att
Rekommendation ... och darfor foreslar jag:
Atgéard Overvakning

Utredning/behandling
Vardplanering/hjéalpbehov
Overflyttning

R Uppfoljning

Tidsram Hur ofta?
Hur lange?
Nar?

Bekraftelse pa kommunikation

Finns fler fragor?
Ar vi 6verens?

Exempel i en icke-akut situation
Situation

Hej, jag heter Lena Andersson, ar sjukskoterska och ringer fran kirurgavdelning 3
pa lanssjukhuset. Jag ringer angaende patienten Oskar Karlsson, 89 ar. Han
opererades har for fem dagar sedan for en cervikal hoftfraktur.

Bakgrund

Han bor ensam i en lagenhet pa forsta vaningen i ett hus utan hiss och ska
skrivas ut imorgon.

Aktuellt tillstand

Efterforloppet har gatt bra och patienten ar uppe och gar med tva kryckkappar,
men han ar fortfarande oséker nar han ska ga i trappor.

Rekommendation
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Jag anser att han behover trana trappgang nar han kommer hem. Har du nagra
fragor?

Kvittering

Nej, jag uppfattar att Oskar behover fortsatt traning att ga i trappor. Jag bokar
hembestk med sjukgymnasten imorgon eftermiddag.
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SBAR i akut situation

SBAR - akut situation

Kortfattad och relevant sjukhistoria
B for att skapa en gemensam bild av
patientens tillstand fram tills nu.

Situation Ange
S Vad ar problemet / anledningen till | Eget namn, titel, enhet, patientens namn,
kontakt? alder, personnummer
Jag kontaktar dig for att
Bakgrund Informera om

Tidigare och nuvarande sjukdomar av
betydelse. Kort rapport av aktuella
problem och behandlingar fram tills nu.
Eventuell allergi och /eller smittorisk

Aktuellt tillstand
Status

Beddmning

Rapportera
A — luftvag
B — andning

C — puls, blodtryck, saturation

D — medvetandegrad, smarta

E — temp, hud, farg, etc.

Senaste varde enligt NEWS/Swe-PEWS

Jag beddmer att problemet/anledningen
till patientens tillstand ar

Rekommendation
Atgard

R Tidsram

Bekraftelse pa kommunikation

... och darfor foreslar jag:
Omedelbar handlaggning
Overvakning/overflyttning
Utredning/behandling

Hur ofta skajag _ ?
Hur lange ska jag __ ?
Narskajag _?

Finns fler fragor?
Ar vi 6verens?

Exempel i en akut situation

Situation

Jag heter Per Eriksson, ar sjukskoterska och ringer fran kirurgavdelning 2
angaende Elsa Stark, som ar 82 ar. Hon har fatt 39° feber och ar

allmanpaverkad.

Bakgrund
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Elsa ar tidigare frisk, opererades i forrgar for gallsten. Postoperativa forloppet har
varit helt normalt och hon har &tit och druckit samt varit pa toaletten. For en
timme sedan borjade hon frysa och hade da feber.

Aktuellt tillstand

Elsa ar nu snabbandad med andningsfrekvens pa 29/min och saturation pa 89 %
utan syrgas. Pulsen ar strax dver 100/min och blodtrycket 90/50. Senaste
NEWS-poang ar 11 for 10 minuter sedan. Buken ar mjuk men hon klagar pa
magont. Jag tror att hon har en borjan till sepsis.

Rekommendation

Jag vill att du kommer hit nu och undersoker patienten. Behdver du veta nagot
mer?

Kvittering

Nej, jag ar dar om hégst fem minuter.

Kom ihag
For sandaren

e anvand ett "direkt” sprak till exempel akut, 2 ganger om dagen i 4 dagar,
omedelbart, ny provtagning om 5 dagar

e ge mottagaren mojlighet att stalla fragor

e kontrollera att mottagaren har uppfattat information/rekommendation
korrekt.

FOr mottagaren

e lyssna aktivt och avbryt inte sdndaren under rapporteringen
o stall fragor om det ar nagot du inte uppfattar eller undrar 6ver.

For bade sandare och mottagare

e genom att mottagaren aterger vad som ska goras kvitteras samstammighet.
Kvittering kallas i litteraturen Closed Loop Communication.

Exempel:

e séndaren |[Amnar en rekommendation
e mottagaren kvitterar genom att aterge rekommendationen
e sandaren bekréftar att mottagaren uppfattat korrekt.

Om ni vill b6rja anvanda SBAR

For att fa genomslag med SBAR &r det viktigt att alla yrkesgrupper, aven lakare,
inkluderas i denna icke-hierarkiska kommunikationsform.
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e bekanta er med litteratur och artiklar om SBAR

o fbrsakra er om stod fran enhetens ledning

e presentera SBAR och syftet med verktyget fér medarbetarna

e anpassa SBAR till den egna verksamheten. Det 6kar forutsattningarna for
ett framgangsrikt inférande

e lagg upp tvarprofessionella utbildningsprogram och avsatt tid for traning.

Tréana SBAR-kommunikation

e bestdm vem som ska forbereda och leda 6vningen
¢ sammanstall korta avidentifierade patientfall

e samla minst 3 personer

e avsatt hogst 30 minuter.

Exempel

e person 1 rapporterar till person 2
e person 3 lyssnar och ger kommentarer
e person 2 rapporterar till person 3
e person 1 lyssnar och ger kommentarer
e person 3 rapporterar till person 1
e person 2 lyssnar och ger kommentarer.

Pa https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt kan du ladda ner och bestalla material.
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