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Många äldre har risk för skada



Den vårdpreventiva processen 
-Senior alert
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Senior alert - kvalitetsregister sedan 2008

1. Region Jönköping - personuppgiftsansvarig

2. Ett proaktivt processregister för vårdprevention

3. Identifiera  riskerna innan de leder till vårdskador

4. Används på SÄBO, Hemsjukvård, Sjukhusavdelningar, LSS, Kortidsverksamhet, 
Socialpsykiatri, Vårdcentraler

5. Ca 100 000 unika registreras personer/år

6. 13 000 användare i 14 regioner, 288 kommuner och 150 privata vårdgivare

7. Täckningsgrad ca 80 % på SÄBO för äldre



Trycksår RASP

Norton

Undernäring MNA

SKR´s tre frågor

Fall Downton fall risk index

SKR´s frågor

Munhälsa ROAG-J

Riskbedömningsinstrument



Syfte

Det övergripande syftet är att studera samverkan inom och mellan 

huvudmän för hälso- och sjukvård och tandvård med avseende på 

den vårdpreventiva processen för sköra äldre. Mer specifikt är syftet 

att:

1) identifiera faktorer som utgör stöd respektive hinder inom och mellan 

huvudmän för att fullfölja den vårdpreventiva processen.

2) utveckla en modell, baserat på de identifierade faktorerna, som 

stödjer en vårdpreventiv process

3) testa och utvärdera modellen för samverkan i en pilotstudie som, i 

förlängningen, kan implementeras i större skala.



Forskningsfrågorna

Presentationsrubrik9

1. Finns det skillnader mellan kommuner med god respektive bristande 

registrering som kan förklaras av faktorer som invånarantal, socio-

demografi, -ekonomi, organisation av äldreomsorgen, och politisk 

majoritet?

1.2 Kan skillnader i registreringens kvalitet förklaras av faktorer i 

kommunerna som invånarantal, socio-demografi, -ekonomi, organisation 

av äldreomsorgen, och politisk majoritet?



Forskningsfrågorna

Presentationsrubrik10

2. Hur uppfattar tvärprofessionella team inom vård och omsorgsboenden, 

äldreomsorgschef, verksamhetsansvarig för tandvård, MAS, 

primärvårdschef, ordförande i ansvarig nämnd och äldre/närstående att 

hinder respektive stöd för en god samverkan inom och mellan huvudmän 

fungerar för att fullfölja den vårdpreventiva processen i Senior alert?

3. Vad uppfattar tvärprofessionella team inom vård och omsorgsboenden, 

äldreomsorgschef, verksamhetsansvarig för tandvård, MAS, 

primärvårdschef, ordförande i ansvarig nämnd och äldre/närstående som 

hinder respektive stöd för att använda hela den vårdpreventiva processen 

i Senior alert?



Kvantitativ del

Presentationsrubrik11

Kvantitativa data i Senior Alert registrerade 2019-2021 inom vård och 

omsorgsboende. 

10 kommuner med hög andel kompletta registreringar (data i samtliga 

steg av den vårdpreventiva processen) inom samtliga riskområden

10 kommun med låg andel kompletta registreringar,

väljs ut för att spegla en nationell variation med avseende kvalitet och 

geografiska, demografiska, ekonomiska, politiska och lednings- och 

organisatoriska förutsättningar.



Intervjuguider utformas som bygger på 

resultatet från den kvantitativa delen.

Kvalitativ del

Presentationsrubrik12

Intervju med 10 

boendeenheter 

5 boendeenheter med hög 

andel kompletta registreringar
5 boendeenheter låg andel 

kompletta registreringar

30 semistrukturerade individuella 

intervjuer med ledningsansvariga på 

grupp- och organisationsnivå såsom; 

MAS, enhetschef, läkare och 

sjuksköterskor i primärvården, samt 

ansvariga lokalpolitiker. 

5 Tvärprofessionella 

fokusgrupper

5 Fokusgrupper med äldre

personer och närstående

5 Tvärprofessionella 

fokusgrupper

5 Fokusgrupper med äldre

personer och närstående



WP 1 Projektplanering och förberedelse
(ansvarig: Elisabet, månad1-48)

Presentationsrubrik13

1. Etisk ansökan

2. Rekrytering av två grupper

a. Styrgruppen för Senior alert 

a. Seniorråd (3-4 äldre personer inklusive Elsa)

b. Referensgrupp (kritisk vän), som utses av Styrgruppen  

3. Projektgrupp (Samrådsgrupp?) som håller kontakt med Styrgrupp och 

Referensgrupp, minst två gånger per år. 



WP 4 Implementering (Anette, månad 25-47)

Presentationsrubrik14

1. Utveckling av modell för samverkan (baserat på resultat från WP 2-3)

2. Pilotimplementering av modell på 1 av de tio deltagande 

boendeenheterna från WP 3.

3. Datainsamling för att utvärdera piloten

4. Sammanställa utvärdering av pilotens samverkansmodell



WP 5 Spridning av resultat (Elisabet, månad 10-48)

Presentationsrubrik15

1. Spridning av resultat på olika konferenser (internationella, nationella)

2. Publicering av vetenskapliga artiklar

3. Populärvetenskapliga artiklar inklusive SA:s hemsida
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