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Bakgrund och syfte

Aldreomsorgen har uppméarksammats vad géller omsorgskvalitet och anstélldas arbetssituation.
Forskning har lyft fram problem med vardkvalitet, hdg stress, arbetsbelastning och lag
kompetens. Samtidigt pégér nationella initiativ som syftar till att forbéttra kvalitet och
arbetsmiljo inom omradet. Satsningar pd kvalitetssdkring med hjélp av kvalitetsregister har
relativt nyligen néatt dldreomsorgens medarbetare via den nationella satsningen Bttre Liv for
sjuka dldre 2011-2014. Registerarbete kan bidra till kvalitetsférbéttringar av varden och stéller
nya krav pad medarbetare. Detta register- och kvalitetsarbete kan bade Oka stress och
arbetsbelastning, men samtidigt ha potential att bidra en bittre arbetssituation, bl.a. genom att
tydliggora roller och resultat.

Forskare vid Karolinska Institutet, Inst. LIME, Medical Management Centrum (MMC) har
tillsammans med forskare fran Ume& Universitet, Institutionen for folkhélsa och klinisk
medicin, Epidemiologi och global hélsa foljt den nationella satsningen "Bittre liv for sjuka
dldre". Det initiala forskningsarbetet med att folja satsningen finansierades av Sveriges
Kommuner och Landsting medan nedan beskrivna studier har finansieras helt eller delvis av
Vardalsstiftelsen. De studier som beskrivs nedan har letts av fil. dr. Monica Nystrém vid
Karolinska Institutet, Institutionen for lirande, informatik, management och etik, Medical
Management Center och professor Lars Weinehall vid Umed Universitet, Institutionen for
folkhilsa och klinisk medicin, Epidemiologi och global hilsa med undantag for delstudie II
som letts av fil.dr Elisabet H66g (medfinansierad av Riksbankens jubileumsfond).
Forskningsprojektet fokuserade pa strategier och processer for implementering av satsningen
pé nationell, regional och lokal niva. Satsningen har drivits av Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL). Denna rapport belyser arbetet pé regional och lokal nivé i fyra delstudier som
beskrivs i mer detalj nedan.

Syftet med projektet var 1) att undersdka implementeringen av den nationella satsningen Béttre
Liv for sjuka dldre pa regional och lokal nivé samt, 2) hur de relativt nya kvalitetsregistren som
introducerades i och med satsningen anvinds i praktiken for forbéttring och, 3) hur detta
kvalitetsregisterarbete paverkar medarbetares arbetssituation, samverkan och ldrande.

I detta projekt har vi definierat arbete med kvalitetsregister som “alla aktiviteter och procedurer
som #r relaterade till arbete med kvalitetsregister; fran registrering, via analyser och
planliggning av A&tgdrder, till implementering/genomforande av sddana Aatgirder samt
uppfoljning av dessa”

Sammanfattning

Projektet bidrar med kunskap om hur den nationella satsningen “Bttre liv for sjuka édldre”
paverkat regional (l&n) och lokal nivd (kommuner, dldreomsorgsenheter, personal) och ger
viktiga lirdomar om hur vardkvaliteten paverkas av nationella satsningar som denna, speciellt
kring arbetet med kvalitetsregister. Projektets resultat kan vara anviéndbara for planering av
kvalitetsforbattring som kan paverka arbetstagare och organisationer i flera led — frén mikroniva
dr riskbeddmningar och vardplanering sker néra brukare och anhdriga — via meso-nivéer dér
teamarbete och flera yrkesgruppers perspektiv kan berika eller férsvara — till makronivéer dér
resurser, utvecklingsinsatser och stéd kan baseras pa insamlad information.

Studie I ”Regional implementering av en nationell policy for att forbattra vard och omsorg av
dgldre: En jamforande fallstudie av tre ldn" foljer implementeringen av den nationella
satsningen i tre lin och adresserar hur vil den kunde anpassas till existerande regionala
forutsdttningar och behov. Anvindningen av regionala utvecklingsledare och kvalitetsregister
sdgs som speciellt relevanta och anvindbara medan satsningen pa att stddja team av
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beslutsfattare och chefer frén badde kommuner och landsting uppfattades av vissa som en
moijlighet och andra som en stdrning. Satsningen fokuserade pd komplexa frigor som ror
samverkan &ver organisatoriska och professionella gréanser men lyckades inte riktigt ta full
hinsyn till de tre linens forutsdttningar och behov och erbjuda tillrécklig anpassning.
Prestationserséttningar och grupptryck (genom jamforelser och interaktion med andra ldns
aktorer) utgjorde starka incitament f6r implementering av satsningen — trots att visst innehdll
inte var anpassat efter den regionala och lokala kontexten. En slutsats #r att implementeringen
av en nationell satsning som adresserar komplexa fragor har storre méjligheter att nd ut om
hinsyn kan tas till malgruppens (lansorganisationens) implementeringskapacitet. Speciell
hénsyn méste tas nir prestationsersittning utgr inom sadana omraden d komplexiteten gor
det svart att koppla incitament med mal-uppfoljning (indikatorer). Att anvinda samverkan
ansatser som engagerar olika intressenter med olika perspektiv liksom att skrdddarsy
kommunikationen av satsningen kan underldtta en gemensam forstéelse och ett gemensamt
atagande.

Studie II ”Lokala perspektiv pd implementeringen av en nationell policy for att forbdtira
vdrden av dldre. fallstudier av tre kommuners dldreomsorg” syftade till att studera hur lokala
aktorer inom den kommunala #ldreomsorgen uppfattat och agerat pa den nationella satsningen
Bittre liv for sjuka #ldre och dess intention att adressera omfattande och komplexa utmaningar
och &stadkomma systemovergripande forbéttringar inom &ldrevérden och #ldreomsorgen i
Sverige. I studien studeras tre glesbygdskommuner tvé ar efter satsningen avslutats med hjélp
av dokument, intervjuer och fokusgruppsintervjuer. Kommunerna exponeras stindigt for
nationella satsningar i olika format — lagar, regler, policys etc. Kommunernas omfattande
uppdrag och relativt breda ansvarsomréden styr deras agenda och paverkar deras perspektiv pa
nationella insatser, oavsett hur aktiva implementeringsstrategier man har fran nationellt hall.
Trots liknande kontextuella forhallanden och resultat géllande implementeringen av satsningen
mellan de tre kommunerna s aterfanns en stor variation i samspelet mellan satsningens
komponenter och den lokala kontextens egenskaper. Centralt for implementeringen av
satsningens var anvéndningen av prestationsbaserad ersittning (bl.a. kopplad till anvéndningen
av kvalitetsregister men &ven andra indikationer) och regionala utvecklingsledare, men dessa
interventioner innebar bade utmaningar och mdjligheter beroende pé lokala forhallanden,
Olikheter som paverkade hur man agerade pé satsningen géllde t.ex. vilka strukturer som redan
fanns pad plats vad gallde forbattringsarbete, hur integrerat forbéttringsarbetet var over
hierarkiska nivaer eller om det redan fanns vilfungerande rutiner inom négot omrade t.ex.
gillande likemedel for dldre. Studien ger en detaljerad inblick hur en nationell satsning tas emot
och vad nationella beslutsfattare kan beh6va téinka p& ndr man designar nationella satsningar
for att forsoka adressera komplexa utmaningar inom vard och omsorg.

Studie 111 " Framgdngsrika lokala arbetssdtt for att utveckla kvaliteten i vrden av dldre med
higlp av kvalitetsregister: Vad dr hemligheten?” syftade till att undersbka hur tre
kvalitetsregister (Senior alert, BPSD — beteendestorningar vid demens, Palliativa registret)
anvinds inom &ldreomsorgen inom tre kommuner och med en fordjupning inom fyra sérskilda
boenden. Fokus 14g pa att identifiera hur man operationaliserat processen med kvalitetssékring
och en kvalitetsforbattring-lirande loop, vilka aktSrer som dr involverade i processen samt vad
som underlitiat och forsvarat kvalitetssakringsarbetet kopplat till kvalitetsregistren. De valda
enheterna hade under minst tva ar arbetat framgangsrikt med kvalitetsforbattring med hjélp av
nagot eller nagra kvalitetsregister. Studien bygger pa intervjuer med chefer och personal samt
dokumentation som beskriver arbetssitt och utveckling dver tid. Inom de tre kommunerna har
man valt att arbeta p4 lite olika sitt. I tvd kommuner fanns ett starkt stod fran hdgre nivéer och
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kvalitetsregistrens resultat anvindes centralt. I en kommun inférlivades métten som en del 1
balanserade styrkorten — ett forsok att komplettera andra kvalitetsmatt. I samma kommun hade
man en tva-arig satsning pé strategiska moten med alla enhetschefer for sérskilda boenden dér
man fick arbeta med sina mitningar. I den tredje kommunen hade man just omorganiserat frén
att ha ansvar for flera olika verksamhetsomraden till att som divisionschef fokusera pé ett
omréde ex. dldreomsorg. Hér arbetade man inte med att ta ut sina siffror f6r enheten som
studerades utan anvinde de checklistor som tillhandholls via registren och fsljde upp individ
for individ. Aven organiseringen av ansvar och méten skiljde sig at — dér en kommun anvénde
sig av en representativ modell med kvalitetsrad vid varje enhet medan andra hade team-méten
dér alla i rollen som kontaktperson kunde delta nér det var mojligt och nér ”deras” boende var
aktuell att fokusera pa. I Figur 1-3 ges en dversikt 6ver de tre kommunernas arbetssitt.
LAR-RESAN = “tréningsidger” fér utveckling av
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Figur | - Kommun A’s arbetsprocess med kvalitetssidkring och en kvalitetsforbattring-ldrande loop
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Figur 2 - Kommun B’s arbetsprocess med kvalitetssékring och en kvalitetsforbattring-larande loop
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ARSHIULET - styr vilka vardtagare som dr aktuella att
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Ordination {ssk el arb.ter,
beroende pa omrade)

Figur 3 - Kommun C’s arbetsprocess med kvalitetssikring och en kvalitetsforbittring-lérande loop

Studie IV “Nya arbetssdtt for forbdttring av varden av dldre med hjdlp av kvalitetsregister:
underskoterskors och vérdbitridens syn pd hur det paverkat deras arbetssituation” syftade till
att undersoka personalens (underskoterskor, vardbitrdden inom dldreomsorgen) uppfattning om
kvalitetsregisterarbete och dess inverkan 6ver tid pa deras arbetssituation inom fyra sérskilda
boenden. Arbetssittet for att arbeta med de tre kvalitetsregistren som utvecklats under de ca 2-
4 &r innan studien (datainsamling skedde 2015-2016) hade bidragit till framvéxten av ett antal
formella arbetsprocedurer som tydliggjorde roller och ansvar, forbéttrade och fortydligade
dokumentationen och klargjorde forum och syften fér méten dér man kommunicerade kring
kvalitetsforbattringar for de #ldre pd boendet. Dessa foréndringar och den systematik och
effektivitet som de bidrog till hade i sin tur fatt positiva effekter pa arbetssituationen ute pé de
sdrskilda boenden som studerades.

Viardpersonalen upplevde en positiv utveckling av interaktionen inom personalgruppen och
mellan de olika professionerna (underskéterskor, vérdbitrdden, sjukskoterskor, sjukgymnaster,
arbetsterapeuter) liksom pa mojligheterna for reflektion och larande. De upplevde ocksa i de
flesta fall en positiv férandring av den upplevda arbetsbelastningen och arbetstillfredsstéllelsen.
En slutsats &r att tydliggorandet av fokus, rutiner, roller och dokumentation liksom de
teambaserade moten som arbetsmodell dér fokus 1dg pé kvalitetsforbéttringar inom kénda
riskomraden tillsammans gett 6kade kunskaper, en Skad social interaktion och en kénsla av
kontroll som i sig kan motverka stress. I Figur 4-6 ges en 6versikt over de tre kommunernas
arbetssitt (kommunen med tvé sirskilda boenden arbetade pa et likartat sétt).
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Kommun A = Kvalitetsradet, Systematisk dokumentation, (informations)spridning

Framviixt av nyckel oller/grupper Ohod spstematin
Kvabety & ky abt ot cedirirg, idontilara

tareattregsomeddon, 1643 w0 spndd
mtormationtibalie Kortsktmarnmkspel s

|
cerarslt Teon Odod el

Utveckling av
nyckeklokument/dakumentation
A Mattavi som s3tt obvliggum, 79
{prakuisk ) N

fedn kvalitety bosmoten (NG ngIge for
alla). ProAo kol frin Tewn moten

e Lk

ol

[::] N
TrREAAEI 8 ey s e ‘}
Tydigo forum och syften for .
méten; Wy Sergnie o eefle

tvaMoty damXon Taam-maten APT

>

)

Samorbete/interaktion
Ghadinteraktsont brerag molion okka
protaitiondr. (had tardons Mt bs varandra om
hjuip, e och biktre somverkan, Svleigrater med
b apeyinto frhn Xvahitetsrdd ta avngs.

Upplevd arbetsbelastning

Redutersd stress Ul fol)d av fugnare vircnagare.
Alig har KDntroll Over 1in epen cag - ved vad som
forvantas ws dem. Fredvensen enya initaniy som
Wevrpven frin iadrarginsed Foriviear sabdgratatt
VA0 LIMAN Y O it 700t oA STing e
Vypety bormecterrvnr

tdrande och reflektion
kg forstialin e holhatan Ohat lokut pd
vedgres [ DAY

phxmj vm.ml-n'n mu/m; mmm‘edb:

Asbetstitliredsstifielse
1 attvoret H P Onm
JIMVIertroenan Poskivt st kanns iy nojd efier
forg dig. Postret att 14

=~
O¢h SAEVIS. VIEEa TRATEN Mg ferind iy ot
broTeat

Figur 4. Oversikt av koppling mellan kvalitetsregisterarbete och personalens arbetssituation
baserat pa vérdpersonalens rapportering for kommun A (r6d text — det som togs upp som

svarighet).
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Figur 5. Oversikt av koppling mellan kvalitetsregisterarbete och personalens arbetssituation
baserat pa vardpersonalens rapportering for kommun B (rod text — det som togs upp som

svarighet).
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Kommun C = TEAMs, Teamarbete och Teamledning, Delaktighet, Systematiskt (loop)
angrappssatt (via Sanlor alert)
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Figur 4. Oversikt av koppling mellan kvalitetsregisterarbete och personalens arbetssituation
baserat pa vardpersonalens rapportering f6r kommun C.
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DELSTUDIE I. Regional implementering av en nationell policy for att
forbattra vard och omsorg av dldre: En jamférande fallstudie av tre
lan

Strehlenert, H., Hansson, J., Nysttém, M.E., and Hasson, H. Implementation of a national
policy for improving health and social care: A comparative case study using the Consolidated
Framework for Implementation Research (CFIR). [Submitted] '

Abstract

Background. Comprehensive policies are becoming common for addressing wicked problems
in health and social care. Success of these policies often varies between target organizations.
This variation can often be attributed to contextual factors. However, there is a lack of
knowledge about the conditions for successful policy implementation and how context
influences this process. The aim of this study was to investigate county-level actors’
perspectives on the implementation of a comprehensive national policy in three Swedish
counties. The policy focused on developing quality of care for elderly based on the use of
national quality registries (NQRs) and to improve coordination of care.

Methods. A comparative case study approach was used. Data was collected longitudinally
through documents and interviews. The Consolidated Framework for Implementation Research
(CFIR) guided the analysis.

Results. All three counties shared the view that the policy addressed important issues. Still,
there was variation regarding how it was perceived and managed. Adaptable features - ie.,
NQRs and improvement coaches - were perceived as relevant and useful. However, the counties
differed in their perceptions of another policy component - i.c., senior management program -
as an opportunity or a disturbance. This program, while tackling complex issues of
collaboration, fell short in recognizing the counties’ pre-existing conditions and needs and also
offered few opportunities for adaptations. Performance bonuses and peer pressure were strong
incentives for all counties to implement the policy, despite the poor fit of policy content and
local context.

Conclusions. Comprehensive health policies aiming to address wicked problems have better
chances of succeeding if the implementation includes assessments of the target organizations’
implementation capacity as well as the implicit quid pro quos involved in policy development.
Special attention is warranted regarding the use of financial incentives when dealing with
wicked problems since the complexity makes it difficult to align incentives with the goals and
to assess potential consequences. Other important aspects in the implementation of such
policies are the use of collaborative approaches to engage stakeholders with differing
perspectives, and the tailoring of policy communication to facilitate shared understanding and
commitment.
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DELSTUDIE Il. Lokala perspektiv pa implementeringen av en
nationell policy for att forbéattra varden av éldre - fallstudier av tre
kommuners dldreomsorg

Strehlenert, H., H6g, E., and Hasson, H. Local perspectives on the implementation of a
national policy for improving elderly care. [Submitted)|

Abstract

Background and purpose: National policies are increasingly being suggested for addressing
wicked problems in health and social care. The aim of this study was to investigate how local
health and social care actors perceive and act on a national policy aiming to achieve system-
wide improvements in elderly care,

Design/Methodology: A case study design was used to investigate three rural municipalities in
Sweden. Data was collected two years after the policy implementation period through
documents, focus groups and individual interviews. The Framework method was used to
analyse the data.

Findings: Municipalities are exposed to a constant flow of various externally developed soft
law initiatives and policies. A broad range of responsibilities and operations dominates a
municipality’s agenda and affects their perspective on a national policy regardless of active
national implementation strategies. Despite seemingly similar contextual conditions and
implementation results, there was great variation between the municipalities regarding the
actual interplay of policy components and the local contexts. The policy’s performance bonuses
and improvement coaches and internal organizational factors such as absorptive capacity and
commitment were identified as central for the implementation, but they implied both challenges
and possibilities depending on local contextual conditions.

Originality/value: It is argued that new post-New Public Management approaches are needed
to address wicked problems in the public sector. This study offers an inside perspective on the
implementation of such a national policy designed to meet complex governance challenges in
health and social care.

Keywords: wicked problems, public sector, quality improvement, policy, implementation,
municipality, elderly care
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DELSTUDIE IIl. Framgangsrika lokala arbetssatt fér att utveckla
kvaliteten i varden av dldre med hjdlp av kvalitetsregister: Vad ar
hemligheten?

Nystrom, M.E., Westerlund, A., Hasson, H., Sparring, V. (2018). Getting good at using quality
registries for continuous quality improvement in elderly care — What is the secret?
[Manuscript]

Abstract

Background and purpose: The purpose of the study was to investigate how elderly care units
use national quality registries (NQRs) for the improvement of care for older adults. More
specifically we have investigated how a quality assurance and improvement loop is
operationalized and the role of three NQRs targeting elderly care (i.e. Senior Alert, BPSD,
Palliative registry) in this loop, which actors that are involved and what factors that have helped
or hindered the development of NQR routines and activities in four special housing units.

Methods: The study uses multiple sources of data to study four elderly care cases on two levels,
division level and unit level in three municipalities in Sweden. The units selected had for at
least 2 years been working successfully with quality improvement based on NQRs (QR-work).
Selection was based on external judgements of regional development coaches and the program
management of a national initiative to improve the care of older people in Sweden. Interviews
were conducted with unit managers and staff in all involved professions, including division
managers and strategic persons in charge of the elderly care in each municipality. Documents
describing the municipality context and the unit’s goals and QR work over time were gathered
and on-site visits were made. Quantitative indicators from two NQRs were used to assess
changes in quality over time on municipality and unit levels. Conventional and directed content
analyses were used to analyse the qualitative data gathered and results validated with the
respondents.

Results: There were both similarities and differences between the four special housing units
embedded in three municipality structures. Team work, high levels of engagement among staff,
actors acted as facilitators when working with improvement connected to the QRs. facilitating
and obstructing work from the perspectives of managers and staff (nurses, assistant nurses and
rehabilitation staff). In two municipalities the strategic levels support and use of NQRs was
manifested. One municipality had an on-going central project that included workshops between
all unit managers and the use of NQR measurement at these meetings. In this organisation they
used quality groups with representatives formed at each unit. The third municipality had re-
organised the municipality structure and at the unit they did not yet work with aggregated
measurements and instead used the checklists and instruments provided by NQRs to follow
individual care recipients and team meetings where all contact persons did attend.

Keywords:

Quality assurance; quality improvement; national quality registries; elderly care, special
housing units
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DELSTUDIE IV. Nya arbetssitt fér forbattring av varden av édldre
med hjilp av kvalitetsregister — underskéterskors och
vardbitridens syn pa hur det paverkat deras arbetssituation

Westerlund, A., Sparring, V., Hasson, H., Weinehall, L., Nystrém, M.E. (2018) Working with
quality. registries to improve elderly care — perceived impact on assistant nurses’ work
situation. [Submitted| ' /

Abstract

Background: Sweden has among the highest volume of employees within older people care in
relation to the number of older citizens but still the number of employees on sick leave is high.
Reported staff related problems are high degrees of stress, lack of competences and heavy work
load. Gathering data on important quality indicators in National Quality Registries (NQRs) has
been one attempt to measure and secure high quality health services in Sweden. This study is
part of a larger project with the purpose to investigate how NQRs in older people care were
used to improve the care provided to residents in nursery homes, and how QR work (i.e. all
activities and procedures related to work with NQRs) has affected staffs’ work situation.

Aim: The aim was to investigate staffs’ perceptions on QR work and its impact on their work
situation

Methods: Sixteen semi-structured interviews were conducted with assistant nurses at four
special housing units residing in three Swedish municipalities. A thematic analysis combining
inductive and deductive approaches was adopted on the transcribed interviews.

Findings: QR-work contributed to the development of formal work procedures in terms of role
clarification, documentation and communication at the units. The increased systematics and
effectiveness gained from these changes had a perceived positive effect on the work situation;
the interaction among staff and professions, the work load, work satisfaction, and on learning
and reflection.

Conclusions: Work with NQRs introduced new routines, roles and documentation, a structure
with perceived positive effects on staff’s work situation. The formal work arrangements that
emerged at the units provided structure, focus and clarity and enhanced staff interaction and
learning.

Keywords: Elderly care, National quality registries; Older people care; Quality management;
Team interaction; Work environment;
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