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Fallprevention och fallhandelser

Denna riktlinje skall anvandas tillsammans med de i Region Uppsala godkanda journalmallar for
prevention och dokumentation av fall och fallskador. Detta dokument ar ett regionalt tillagg till
Vardhandboken. Fallprevention
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Syfte och omfattning

Underlaget beskriver mal, riktlinjer och rutiner for fallprevention och fallhdndelser i dppen och sluten
vard.

Generella atgarder for att minimera fallrisk ska genomféras inom 6ppen och sluten vard och
Individuell fallriskbeddmning ska genomforas for alla patienter 6ver 18 ar vid akutmottagningar och
avdelningar sa snart som mojligt, dock senast inom ett dygn efter den inledande kontakten.

Bakgrund

Fall och fallskador i samband med sjukhusvard och vid vard i hemmet &r ett stort problem nationellt
och internationellt och leder till personligt lidande och stora kostnader fér samhillet '. Aven fall utan
synbara skador kan oka risken for fallradsla vilket kan leda till 6kad oro och minskad fysisk
aktivitetsniva 2.

Internationell litteratur anger att en till nio fallolyckor sker per 1000 varddygn inom akutsjukvard och
annu hogre frekvens rapporteras fran neurologiska, geriatriska och rehabiliteringsavdelningar3.
Fallhandelser var den enskilt mest forekommande patientavvikelsen inom vard som rapporterats inom
Region Uppsala under aren 2018 till 2020. Underrapportering av avvikelser (sasom fallhdndelser) ar
vanligt forekommande inom varden®.

Mellan 30 och 50% av de fallhandelser som intraffar inom varden beréknas resultera i nagon form av
skada3. Enligt landstingens markdrbaserade journalgranskning 2013 - 2018 var 5% av de uppkomna
skadorna under vardtiden fallskador.

Det Gvergripande malet &r att inga undvikbara fall och fallskador ska intraffa under patientens vardtid.
For att identifiera de patienter som &r i riskzonen for fall maste val fungerande rutiner finnas. Det ar
viktigt att genomféra adekvata atgarder och att de fallpreventiva atgarderna fortsatter i hela
vardkedjan sa lange 6kad fallrisk kvarstar. Multi-faktoriella fallforebyggande atgarder kan minska
antalet fall vid sjukhusvard®. Det multiprofessionella vardteamet, med sin samlade kompetens, kan
genom systematiskt patientsakerhetsarbete och individanpassad fallprevention minska antalet
fallhandelser.

Mal
Det Gvergripande malet ar:

e god féljsamhet till riktlinjerna hos alla medarbetare
e attinga undvikbara fall eller fallskador ska intréffa under patientens vardtid.

Foljsamhet till riktlinjerna foljs upp via journalgranskning. Bilaga 2.

Antalet fall och fallskador foljs via utdata fran varddokumentationens fasta sékord ”Fallhdndelse under
vardtid” samt via avvikelsehanteringssystemet MedControl.
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Resultat -och processmal
Resultat och processmal faststélls pa verksamhetsniva. Se skrivbar lank nedan.

Mal och handlingsplan

Fallprevention
Generella atgarder for att minimera fallrisk (A) samt Individuell fallriskbedémning (B) av varje patient
ar basen i det fallférebyggande arbetet.

A. Generella atgarder for att minimera fallrisk
Generella atgarder avsedda for samtliga avdelningar/mottagningar.

e Rutiner och riktlinjer for fallprevention ska vara implementerade pa
mottagningen/avdelningen/enheten.

e Vardmiljon pa mottagning/avdelning ska ses dver regelbundet géllande: god belysning som
inte blandar, nattlampa tand pa toaletten, stolar med karmar och ratt sitthojd, anpassade och
regelbundet kontrollerade hjalpmedel, tydlig markering av toalettdérrar, stodhandtag pa
toaletter, tillgang till singar som kan sankas ner langt, lattillgangliga och fungerande
ringsignaler/larm, hinder och éverflodiga saker ar avlagsnade i alla rum dér patienter vistas.

B. Individuell fallriskbedémning
Vardhandboken Riskbeddmning

En initial fallriskbedomning ska genomféras for alla patienter 6ver 18 ar sa snart som mojligt efter den
inledande kontakten.

Fallriskbedomning genomfors sa snart som mojligt och dokumenteras under Status pa sékordet
Aktivitet — Riskbedémning fall. Riskbedomningen sker med hjalp av tva fragor:

1) Fraga patienten, anhorig/narstaende eller tidigare vardgivare: ”Har du/patienten fallit under

det senaste aret?”
2) Fraga vardpersonalen: “Tror du att denna patient kommer att falla under vardtiden om ingen

forebyggande atgéard satts in?”

Om en eller bada fragorna besvaras med ”Ja” har patienten forhojd fallrisk och en generell vardplan
GVP startas (Se bilaga 1, GVP "Forhojd fallrisk/Nedsatt férmaga att klara forflyttning”).

Fallriskutredning

Om forhojd fallrisk har identifierats bor en fallriskutredning genomféras. Syftet ar att identifiera
fallriskfaktorer som ska ligga till grund for de atgarder som behover vidtas for att minska patientens
risk att falla. Fallriskutredningen bor, om mojligt, genomfdras som en teambaserad aktivitet.
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Fallpreventiva atgarder
Vardhandboken Atgirder pa sjukhus

Pa akutmottagning

Genomfor Generella atgirder fér att minimera fallrisk, enligt ovan.

Genomfor Individuell fallriskbedémning for varje patient sa fort som mojligt (fraga 1 och 2
enligt ovan).

Om forhojd fallrisk ar konstaterad, vidta omedelbara atgarder utifran patientens riskfaktorer.
Vanliga riskfaktorer dr: anamnes med tidigare fall, manga lakemedel, forvirring, nedsatt
orienteringsférmaga, agitation, depression, synnedsattning, nedsatt rorlighet, saknar sina
glasdgon, inkontinens/diarré/tata toalettbesdk, behov av hjilp till toaletten, stroke,
yrsel/ostadighet och hjartbesvar.

Akut atgard vid konstaterad fallrisk kan t ex vara:

e informera patient och narstdende om att dkad fallrisk foreligger
e sarskild tillsyn/uppsikt 6ver patienten

e setill att patienten nar ringklocka

e uppmana eventuella narstaende att vara hos patienten

Pa mottagning

Genomfor Generella atgarder fér att minimera fallrisk, enligt ovan.
Information om fallprevention kan med fordel visas pa vantrums-TV och ges i broschyrer som
kan ligga i vantrummet (t ex Socialstyrelsens broschyr "Balansera mera”).

Pa vardavdelning

Genomfor Generella atgarder for att minimera fallrisk, enligt ovan.

Genomfor Individuell fallriskbedomning for varje patient sa fort som mojligt (fraga 1 och 2,
enligt ovan).

Om forhojd fallrisk ar konstaterad for patienten, genomfor en individuell fallriskutredning och
satt sedan in atgarder utifran fallriskutredningen.

Exempel pa fallforebyggande atgarder pa vardavdelning for personer med forhojd fallrisk:

e Information till patient/narstaende for 6kad medvetenheten om fallrisker, riskmoment
och hjalpmedel.

e Tillsyn och assistans vid aktivitet

e Timsrundor/SE UPP

o Setill att séngen har ratt hojd. Patientens behov ska styra val av sdng.

e Setill att patienten nar larmklocka

e Seftill att patienten har tillgang till sina glaségon

e Sangplats nara toalett/schema for toalettbesok

e Vid toalettbesdk: se till att det alltid finns toalettpapper, tillgang till larmklocka och
uppmana patienten att sitta ner.

o Se till att patienten har halkfri fotbekladnad t.ex. antihalkstrumpor, stadiga skor eller
tofflor med bakkappa.

e Om patienten har smartproblematik, se till att patienten dr smartlindrad.
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e Hjalpmedel efter behov t.ex. rollator eller tryckavlastande matta pa golvet

e Erbjud fysiska aktiviteter och vid behov ta hjélp av arbetsterapeut och/eller
fysioterapeut for bedémning, traning och hjalpmedelsutprovning

o Se till att patienten ar val nutrierad. Malnutrition ger bland annat muskelsvaghet. Ta
vid behov hjalp av dietist for bedomning och atgérd. Se Undernéring, prevention och
behandling i slutenvarden Starta vid behov GVP ”Risk for undernéaring”.

e Se Over lakemedelsbehandling och begrdansa om mojligt antalet lakemedel. Ta vid
behov hjalp av apotekare.

e Begransningsatgard (t ex sanggrind eller brickbord) Obs! begransningar far inte
forekomma slentrianmaéssigt och den enskilde maste samtycka till atgarden. Samtycket
ska dokumenteras.

Information och Slutanteckning
e Overrapportera muntligt och skriftligt ndr patienten skrivs ut eller gar vidare till annan
vardniva. Patient, narstaende och dvriga vardenheter informeras (om fallrisk,
fallprevention, hjalpmedel, tréning etc.)

Atgarder da en fallhdandelse intraffat under vardtid
Om en patient fallit ska akuta atgarder sattas in och darefter ska individuella atgérder planeras, efter
utford fallhandelseutredning.

Genomfor nedanstaende atgarder i angiven ordningsféljd:

1. Kontrollera om patienten skadats sig och vidta relevanta atgarder for att trosta, lindra och
behandla eventuella skador.

2. Utfor kontroller och 6vervakning efter bedémning enligt generell rutin och/eller ordination av
lakare.

3. GOr en utredning av fallhdndelsen genom en fallriskutredning for aktuell fallhdndelse och
dokumentera detta under Status pa sokordet Aktivitet — Fallhdndelse under vardtiden samt
under Fysisk fallskada.

4. Ordinera preventiva atgarder i vardplanen for att forhindra nya fallhdndelser.

5. Fyllien avvikelserapport i avvikelsehanteringssystemet MedControl.

Roller och ansvar

Verksamhetschefens ansvar ar att:

* riktlinjerna foljs

» attverksamheten ges forutsattningar for att folja riktlinjerna

» folja upp mal och foljsamhet till riktlinjerna, och vid behov, vidta atgarder for férbattrad
maluppfyllelse och féljsamhet

Avdelningschef/chef for enhetens ansvar &r att:

» rutiner finns for att folja regionens mal och riktlinjer och att de ar kdnda for alla medarbetare

» fordela roller géllande fall och fallprevention, angaende vem som gor vad utifran riktlinjerna
Inom de enheter dar apotekare, fysioterapeut, arbetsterapeut och/eller dietist finns ska dessa
kompetenser tas tillvara i det fallférebyggande arbetet

Fallprevention och fallhdndelser Sidan 5 av 14

DocPlus-ID: DocPlusSTYR-463
Version: 7
Handlingstyp: Instruktion/Rutin


http://publikdocplus.regionuppsala.se/Home/GetDocument?containerName=e0c73411-be4b-4fee-ac09-640f9e2c5d83&reference=DocPlusSTYR-436&docId=DocPlusSTYR-436&filename=Undern%C3%A4ring%2C%20prevention%20och%20behandling%20i%20slutenv%C3%A5rd.pdf
http://publikdocplus.regionuppsala.se/Home/GetDocument?containerName=e0c73411-be4b-4fee-ac09-640f9e2c5d83&reference=DocPlusSTYR-436&docId=DocPlusSTYR-436&filename=Undern%C3%A4ring%2C%20prevention%20och%20behandling%20i%20slutenv%C3%A5rd.pdf
https://medcontrol.regionuppsala.se/

» det pa enheten finns en fallpreventionsansvarig medarbetare som far mojlighet till adekvat
utbildning

* enheten arbetar for enhetlig dokumentation avseende fall och fallprevention

» folja upp foljsamheten till riktlinjerna, och vid behov, vidta atgarder for forbattrad féljsamhet

Fallpreventionsansvarig sjukskéterska/underskoterska/skétare/fysioterapeut/arbetsterapeut har i
uppdrag att:

o medverka till att uppsatta mal och rutiner ar kdnda for alla medarbetare och att dessa uppfylls

e informera och handleda medarbetare och studerande om rutiner avseende fall och
fallprevention som géller pa sjukhuset och enheten/avdelningen

e medverka vid vidareutveckling samt f6lja upp arbetet utifran enhetens resultat

e deltai méten och utbildningar som rér ansvarsomradet
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Bilaga 1 GVP RU Forhojd fallrisk/Nedsatt formaga att klara forflyttning
Drifti journalen: 2021-09-17

ICNP

Vardbehov

Analys, problembeskrivning,
omvardnadsdiagnos anges som
standardtext.

mal

Kan anges som fasta val

Atgarder/behandling

Kan anges som fasta val

Resultat eller Utford
atgard

Kan anges som fasta val, ange i sa

fall om Enval eller Flerval.

Utvardering
Alltid fritext

Hjalptext

Aktivitet

Forhojd fallrisk r.t.
Nedsatt férmaga att klara
forflyttning och férhojd

Inga fallhandelser
Uppna tidigare
formaga vid

Malet uppfyllt
Malet ej uppfyllt pa
grund av

fallrisk r.t.

Nedsatt férmaga att klara
forflyttning r.t.

Nedsatt uthallighet
(10015122)

forflyttning
Sjalvstandighet utan
hjalpmedel vid
forflyttning
Sjalvstandighet med
hjalpmedel vid
forflyttning
Forbattra eller
bibehalla fysisk
funktion
(10034704)

Information

Flerval:

Fatt muntlig information
Fatt skriftlig information
Behov av upprepad

Flerval:

Information om hjalpmedel
for att forebygga fall
Information om atgarder for

att forebygga fall information

Information om fallprevention | Information given till

till narstaende narstaende

(10040253) Information given via tolk
(10040269) Oférmogen att

tillgodogora sig
information
Paborjat




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,
omvardnadsdiagnos anges som
standardtext.

Mal

Kan anges som fasta val

Atgirder/behandling

Kan anges som fasta val

Resultat eller Utford
atgard

Kan anges som fasta val, ange i sa
fall om Enval eller Flerval.

Utvardering
Alltid fritext

Hjalptext

Utfort

Samordning

Enval
Oversyn av
Iakemedelsbehandling

Skotsel

Flerval:
Assistans vid forflyttning

Flerval:

Hjalp av 1 person vid:
Hjalp av 2 personer vid:
Tillsyn vid:
Lagesandring i sing

Till och fran sang

Gang

Traning

Flerval:

Forflyttningstraning

Balanstraning

Styrketraning

Gangtraning

Traning av fysisk

prestationsférmaga

Traning i att anvanda

hjalpmedel

Samordning

Enval: Flerval:

Beddma behov av hjalpmedel | Behov av:
Antihalksockar
Rollator
Gabord
Glidbrada
Glidlakan

Forflyttningsbalte




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,
omvardnadsdiagnos anges som
standardtext.

Mal

Kan anges som fasta val

Atgirder/behandling

Kan anges som fasta val

Resultat eller Utford
atgard

Kan anges som fasta val, ange i sa
fall om Enval eller Flerval.

Utvardering
Alltid fritext

Hjalptext

Rullstol

Lyft

Returner (vridplatta med
uppresningsstod)
Hoftskyddsbyxor

Miljéanpassning

Flerval:

Anpassning av mobler och
inventarier

Anpassning av belysning och
ljudférhallanden

Larm

Extra tillsyn

Miljoanpassning

Flerval:

Beddma behov av:
sanggrindar
rullstolsbord

balte i rullstol

Flerval:

Behov av:
Sanggrindar
Rullstolsbord
Bélte i rullstol
Dagtid

Nattetid

Ena sidan

Bagge sidor
Grindskydd
Samtycker till:
Samtycker inte till:
Oférmogen att ta

stallning
Samordning
Enval: Flerval:
Kontakt for forebyggande Fysioterapeut
planering/traning Arbetsterapeut

Samordning




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,
omvardnadsdiagnos anges som
standardtext.

Mal

Kan anges som fasta val

Atgirder/behandling

Kan anges som fasta val

Resultat eller Utford
atgard

Kan anges som fasta val, ange i sa
fall om Enval eller Flerval.

Utvardering
Alltid fritext

Hjalptext

Extravak

Flerval
Ordinerat av:
Tidsperiod:
Utvarderas den:




Bilaga 2. Journalgranskning - forebygga fall och fallskador

Denna mall &r en forenklad version av SKR’s Underlag fér journalgranskning - férebygg fall och fallskador i samband med vard

Avdelning

Forvaltning

Manad/Ar

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr

Pat. nr
10

Antal ja-
svar

Initial fallriskbed6mning

Patienten, narstaende eller tidigare vardenhet har tillfragats: “Har du/patienten fallit under det senaste
aret?”

Vardpersonalen har tillfragats: "Tror du att denna patient kommer att falla under vardtiden om ingen
fallférebyggande atgard satts in?”

Fallriskutredning

Aktuella fallriskfaktorer har identifierats

Generell Vérdplan, GVP har startats "Férhojd fallrisk/Nedsatt formaga att klara forflyttning”

Fallpreventiva atgarder har planerats

Fallpreventiva atgarder har genomférts

Utvardering av effekt av fallpreventiva atgarder har genomforts

Fallhdndelse under vardtid

Alla fall undervardtiden har registrerats

Fallhandelseutredning har dokumenterats under “Fallhandelse under vardtiden”

Fallskada/ej fallskada har registrerats

Grad av skada (lindrig, mattlig, allvarlig) har registrerats

Informationséverforing och Slutanteckning

Patient och narstdende har informerats om forhojd fallrisk, fallriskfaktorer och preventiva atgarder

Eventuella andra vardgivare har informerats om forhojd fallrisk, fallriskfaktorer och preventiva atgarder




Bilaga 3 Mal och handlingsplan

Anvand foljande lank. Bilagan som visas ar en skrivbar PDF mal- och handlingsplan for er verksamhet. Tryck pa ladda ner sa kommer dokumentet att bli skrivbart.

Fall — Mal och handlingsplan



https://ltuppsala.sharepoint.com/:b:/s/o365grp0800/ES3_RvBdfjxHgJsV1qpfmhQB3wYczakTPh9VAvFWtc2Hig?e=fdt5wp
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