Koncernkontoret
Avdelning for hilso — och \

sjukvardsstyrning

Férsattsblad anstkan SKAN E

Ansokan medel till utvecklings — och
innovationsinsatser for en férbéttrad tillganglighet

Ansokande verksamhet/er:
IT/MT (initierat av Dietist Siri Klingstrém, Skanes sjukhus nordvist)

Ansvarig person for ansékan, organisatorisk enhet:
Anni Katalinic, Enheten for ehdlsotjdnster

Beskriv hur ansckan relaterar till principerna som faststillts av hilso —
och sjukvardsndmnden. Se Anvisningarna

Administrativ tid kommer att minska for vardpersonal — detta
innebdr en tidsbesparing som kan tilldgnas forbittring av
tillgangligheten. Vardtid for patienter kommer att minska vilket
kommer att frigéra vardplatser och ddrigenom &ka
tillgéngligheten.

Okad vardkvalitet genom bittre beslutsunderlag for vilka
dtgdrder som behdver séttas in pga mer korrekt och fulisténdiga
néringsberdkningar for patienter

Kommer att bespara kostnader inom varden pga minskad vérdtid
som effekt av ett bittre beslutsunderlag

Ett inférande projekt kommer att underlattas pga att detta 4r en
process som redan finns idag och en digitalisering innebir en
foérenkling och en naturlig utveckling samt en tidsbesparande
forandring

Postadress: 291 89 Kristianstad Organisationsnummer: 23 21 00-0255
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Ber#knad langd pa insatsen innan (beroende pa insats) vergang till
ordinér drift.

Fas [ dr en POC fas. Den kommer att lopa ca 8 manader och ddrefter
startas ett inforandeprojekt om uppfoljning och mdtningar moter
Jforvantad nytta.

Har Innovation Skane radfragats i arbetet med att ta fram anstkan?
Nej

Fyll i och bifoga anstkan:
o Mall A3 eller skriv max 4 A4-sidor enligt instruktionen i
Anvisningar
o Mall ekonomi

Skriv en sammanfattning av ansékan, max 2000 tecken, inkl blanksteg.
Idag ar hela processen kring Mat- och viitskeregistrering (MV-reg) manuell.
Detta dr en tidskrdvande och komplicerad hantering som medfor att ett stort
antal MV-reg blir ofullstandigt ifvlida.

Vi ansoker om medel for att genomfora en POC. Konceptet innebdr att
digitalisera processen for Mat- och vitskeregistrering (MV-reg). POC (proof
of concept) genomfors pa 3 olika vardavdelningar pa Skanes sjukhus nordvdst.
Med hjalp av automatiska néiringsberdkningar kommer det frigoras tid for
personalen, utrdkningar blir korrekta och vardtiden for patienter kan minska
pga béttre beslutsunderiag som leder till béttre niringsvérden. Samiliga
effekter har da en indirekt positiv paverkan bade pa tillgdngligheten och
vardkostnader.

Datum 17/1, Lund
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Problem/ Avvikelse/ Amne: Digitalisering av mat- och vatskeregistrering

Ansokande verksamhet/er: IT/MT inkl. Dietist pa Skanes sjukhus nordvast

Bakgrund och problemformulering

Framtida lage/ Mal (Vilka effekter som ska uppnas, vilken tillganglighet paverkas)

Idag ar hela processen kring Mat- och vatskeregistrering (MV-reg) manuell.
Detta ar en tidskravande och komplicerad hantering som medfér att ett stort
antal MV-reg blir ofullstandigt ifyllda. | genomsnitt var 88% av de kontrollerade
MV-reg ofullstandigt ifyllda vid en matning pa en medicinsk avdelning i Hgb.
Detta medfor att fordrojda-, felaktiga- eller uteblivna atgarder for patienter.
Dessa problem grundar sig i komplicerad naringsberakning, att MV-reg
blanketten forsvinner samt att hanteringen sker olika pa olika avdelningar.

Med ett digitalt system som stéttar vardpersonal med naringsberakningar frigérs bade tid och fokus som
kan tillagnas patienter. Dessutom medfor fullfélida- och korrekta berakningar detta ett battre
beslutsunderlag som kommer innebara minskad vardtid. Vardnadskostnader i samband med
undernaring hos patienten kommer sjunka, pga mindre vardtid, minskad aterinlaggning, minimerar
komplikationer.

_—
Nuldge, t ex ingangsvarden och grundorsaker

Att gora inkl tidplan. Ev samverkan med andra

En individuell vardplan med nutritionsatgarder ska upprattas for samtliga
identifierade riskpatienter. Vardplan Nutrition ska innehalla vardatgarder
utifran patientens aktuella at- och nutritionsproblem samt vardbehov. For
identifierade riskpatienter skall en mat- och vatskeregistrering (MVreg)
pabdrjas och gors sedan intermittent under vardtiden. | MV registreras allt
intag av mat och dryck, ev. kosttillagg och/eller enteral eller parenteral
nutrition. Blanketten for MVreg anvands ocksa for de patienter dar
vatskebalansen ska dokumenteras. MV-registreringen sker manuellt och
summering av energi- och proteinintag gérs med hjalp av en mall dar alla
vanliga livsmedel och schablonvarden for lunch- och middagsmaltider finns
angivna. Summering av insatt mat, dryck och ev. nutritionsstod sker genom att

Matningar nulage (pagaende)

Resurskontrakt med leverantor (2020 februari)
Utveckling av system (2020 mars - 2020 juni)
Utbildning pa POC-avdelningar

POC-fas (2020 Juni = 2020 sept)
Utvardering-/uppfdljningsfas (2020 okt)

manuellt uppskatta och berakna vad som ar insatt i relation till konsumerat.
Utrakningen gors pa morgonen efter registreringsdygnet varfér behov av

Resultat och Lardomar

insatta atgarder inte varderas eller optimeras forran dagen efter.

Riskbedomning t ex for verksamhet, patient, medarbetare

Om man ej infor digitalt system:

Resultat och lardomar dras i uppféljningsfasen. Vi jamfér med de matningar som genomfors innan
inférandet samt kompletterar med kvalitativa intervjuer med vardpersonalen som anvant det nya
systemet.

De bakomliggande orsakerna ar framst den manskliga faktorn. Ofta ar brist
pa tid en bakomliggande orsak till att MV-reg inte blir ifylld, eller blir

Uppfoljning — hur ska forvantade effekter foljas upp

ofullstandig. En annan bakomliggande orsak ar att de manuella rutinerna
skiljer sig at mellan olika enheter samt att det finns inhyrd personal som inte
alltid kan de rutiner som finns. Andra orsaker ar rena raknefel eller
schablonmassig utrakningar som inte alltid speglar verkligheten.

Det som uppmarksammas av analysteamet ar att det finns ett stort behov av
att satta mer fokus pa nutrition inom varden for att undvika langre vardtider,
pga andra skador som kan uppkommai till foljd av undernaring. Flera

Innan inférandet av ett digitalt system sker matningar pa 3 st vardadelningar. Detta ar samma
avdelningar som aven kommer att anvanda systemet nar det ar utvecklat. Vi avser kvantifiera hur
manga MV-reg matningar som fullféljs jmf med vad som gors idag. Vi avser kvantifiera tidsbesparingen
som en automatisk utrakning i systemet medfér. Vi kommer aven titta pa om det gar att mata pa en
minskad vardtid under den period som avdelningarna anvander det digitala systemet. Aven
kompletterande kvalitativa intervjuer som inriktar sig pa den upplevda effekten och anvandbarheten
kommer att goras |I6pande under POC-fasen.

rapporter visar att undernaring férlanger vardtider och kostar sjukvarden
stora summor pengar och onddigt lidande for patienten

Upprattad av: Annie Katalinic

Version och datum: v 1.0 17/1 2020




Styrelse:
Sokande enhet: IT/MT

Kalkyl
Period for insats: 2020

Alla belopp i tkr. (Om ansékan avser fler dr, Idigg till en utfallskolumn per ar)

Ar 2020
Kontoslag Belopp Tkr
Intakter 0
Ange specifikation intdkter
Kostnader
Personalkostnad 400
Teknisk PL
Ovriga kostnader 500
App-utveckling 400
Grafisk design 50
Hardvara 50
Summa sokta medel 900
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