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Arbetsterapeutiska atgarder vid Stroke

Berdrd enhet
Arbetsterapeuter vid Strokeenheten, Sunderby sjukhus, avd 41s.

Syfte

Syftet ar att sakerstalla att patienter som rehabiliteras efter Stroke pa Stroke-
enhet, Sunderby sjukhus far likartade utredningar, interventioner och utvar-
deringar.

Utredning

Arbetsterapeut pa Strokeenhet pabdrjar sin bedémning inom tva arbetsdagar
eller sa snart patientens halsotillstand tillater, om inga sarskilda restriktioner
foreligger. Ingen remiss kravs utan ”’Staende forfragan” giller.

Arbetsterapeuten ansvarar for att ta reda pa om restriktioner foreligger. Detta
sker lampligast vid rond eller muntlig kontakt med ansvarig sjukskoterska.

Forsta kontakten med patienten sker i samarbete med fysioterapeut.

Utredningen syftar till att identifiera for patienten meningsfulla aktiviteter
dar aktivitetsutforandet upplevs som eller kan vara ett problem.

Utredningen sker genom intervju med patient och/eller nérstaende enligt
” Arbetsterapeutens forsta bedomning/intervju vid akut stroke”.

Arbetsterapeuten utreder vilka vardagsaktiviteter patienten utfér och hur den
fysiska miljon i bostaden &r utformad avseende framkomlighet. Ex kan vara
nivaskillnader och om det finns trosklar och trappor.

Inventering sker for att kartlagga om patienten har hjalpmedel sedan tidigare,
eller &r i behov av nya t ex rullstol.

Vid misstanke om aktivitetsproblem eller kognitiva nedsattningar genomférs
observation av aktivitetsutférande (PADL och IADL). Observationer sker
med stéd av ADL beddémningsinstrument; ADL-taxonomin, Sunnaas ADL-
index, AMPS, AAD, CBS eller icke formaliserade beddmningar.

En del av utredningen bestar i att inhdamta information fran ex journaler,
team-medlemmar och fran kollegor i primérvard och kommun. | bedém-
ningen beaktas dven tidigare sjukdomar.

Mal
Tillsammans med patienten identifieras vilka vardagsaktiviteter som patien-

ten behdver utféra och vilka som upplevs som sérskilt viktiga att klara och
formuleras vidare som mal.

For patient med en forvantad vardtid pa mer an tva veckor uppréttas en vard-
och rehabplan. Arbetsterapeutens uppgift ar att vid rond initiera ett malmate
med patient, narstaende och 6vriga berérda personer i teamet.
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Intervention
Resultatet av utredning rapporteras till teamet.

Atgérderna ar individuella utifrdn patientens mal. Hansyn tas till allméantill-
stand, kapacitet och andra sjukdomar.
Utprovning av aktuella hjalpmedel sker kontinuerligt. Vid behov av rullstol
forskrivs den tidigt i rehabiliteringen.

Den arbetsterapeutiska traningen sker vid behov i vardagliga situationer som
personlig vard, vid maltider, toalettbesok och traning i boendeaktivteter.
Exempel pa utférande se specifikt Arbetsterapi-program for stroke. Om re-
hab-plan finns utgar traning fran uppsatta mal.

Under vardtiden kan kontakt tas med arbetsterapeut pa kommunen for plane-
ring av ev gemensamt hembesok dar man ser dver boendemiljon. Aktuella
hjalpmedel till bostaden forskrivs av kommunen. Hembesoket bidrar dven
till att den fortsatta traningen riktas mot hemmiljon. Vid behov skrivs bo-
stadsanpassningsintyg (BAP) av hemsjukvardens arbetsterapeut i kommu-
nen.

Vid behov av arbetsterapeutisk beddmning infér SIP gérs bedémning och
skrivs in i LifeCare .

Utvardering och krav infér hemgang
Utvardera uppsatta mal. Se rehabplanen om sadan uppréttats. Rehabplanen
foljer med patienten i vardkedjan.

Kraven infér hemgang ar individuella och paverkas av patientens behov
och/eller malsattning. Hansyn tas till allmantillstand, kapacitet och andra
sjukdomar.

Dokumentation

De arbetsterapeutiska atgarderna dokumenteras lopande i aktuell journal
under vardtiden.

Vid utskrivning dokumenteras arbetsterapeutiska atgarder manuellt i Riks-
Stroke blankett.

Overrapportering

Overrapportering sker till arbetsterapeut i kommunens Hemsjukvard for
fortsatt atgarder i hemmet efter utskrivning. Om det endast finns behov av
insatser som inte kraver hembestk dverrapporteras patienten till arbetstera-
peut pa patientens Halsocentral.

Om patient skrivs till korttids plats el annat boende i kommunen Gverrappor-
teras patienten till berérd arbetsterapeut.

Hjélpmedelskostnad dverrapporteras till berérd kommun och i férekom-
mande fall Halsocentral.
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Evidens

| syfte att fa basta mojliga bevis for atgarderna beskrivna i dokumentet har
SOSFS Sacial styrelsens riktlinjer Stroke, facklitteratur samt skriftlig och
beprovad erfarenhet nationellt inom arbetsterapi stroke anvants.

| specifika arbetsterapiprogrammet for stroke finns utforlig beskrivning hur
utredningar och interventioner genomfors samt bilagor.

Dokumentet baseras pa SOSFS 2005:12
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