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Revisionsrapport ”Vården för de mest sjuka äldre” 
Revisorerna lämnar följande rekommendationer: 
• Förbättra omhändertagandet för patienter som 
bor i ordinärt boende med hemsjukvård där den 
bristande läkartillgången påverkar negativt, liksom 
för patienter i hemmet utan hemsjukvård där det 
brister kring uppföljning och återbesök vad gäller 
bland annat kroniska sjukdomar. 
• Utveckla och förbättra vården inom områden där 
mångbesökare förekommer frekvent. 
• Intensifiera arbete med att säkerställa att 
läkemedelsgenomgångar genomförs i enlighet med 
Socialstyrelsens föreskrifter samt de riktlinjer som 
är fastställda i regionen. 

 

RS 190227 För att möta det ökade vårdbehovet för de mest sjuka äldre så planerar och genomför 
regionen olika aktiviteter: 
• Nära vård på nya sätt utifrån målet i strategin Vägen till framtidens hälsa och vård 
2035. Samverkan via lyckade utvecklingsarbeten breddinförs inom närsjukvården.  
Förutom hemsjukvårdsteam där samverkan sker mellan öppenvården och den 
kommunala hemsjukvården planeras införande av närsjukvårdsteam/mobila team där 
även den specialiserade vården är medaktörer. 
• Anvisning för fastvårdkontakt är framtagen i samverkan med Norrbottens kommuner, 
för att tillgodose patientens trygghet, säkerhet, kontinuitet och samtidigt stärka 
patientens ställning. Implementering av anvisningen sker löpande med bland annat nya 
arbetssätt. Följsamheten följs upp per tertial via journalsökord ”fast- vårdkontakt”. 
• Patienter som är 75 år och äldre med minst fem läkemedel ska årligen genomgå en 
läkemedelsgenomgång. Inom närsjukvården har hälsocentraler utarbetat lokala rutiner 
och arbetssätt men även arbetat med stöd av apotekare vilket visat sig vara värdefullt 
för en ökad kvalité för patienten. Uppföljning av antal genomförda 
läkemedelsgenomgångar sker via journalgranskning av sökord ”läkemedelsgenomgång”.  
• Satsningar genomförs på akutmottagningarna i Gällivare/Kiruna där mångbesökare 
förekommer frekvent. Statistik följs kontinuerligt med syfte att identifiera patienter som 
under en 3-månadersperiod har ≥3 besök på akutmottagningen. Hälsocentralen 
ansvarar för att följa upp patienten och sammankalla till en samordnad individuell plan 
(SIP).   

 


