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RESUME:

Social-, Sundheds- og Arbejdsmarkedsudvalget har faet forelagt kvalltetsstandard for sygeple-
Jeydelser efter Sundhedslovens §138 med henblik pa hering i Aldrerddet og Handicapradet for
endelige politisk godkendelse

Det er ikke lovpligtigt at udarbejde standarder for dette omrade og det har |kke tldhgere vaeret
gjort i Drager Kommune. . p
ADMINISTRATIONEN INDSTILLEDE: ' SR .

1. at udvalget godkender forslaget med henbhk pa hgring i Aldreradet og Handlcapradet
for endelige politisk godkendelse

Udvalget fulgte indstillingen.

AEldrerddets bemarkninger:

Ved fremlaeggelsen af tidligere kvalitetsstandarder har det veeret anfgrt, at administrationen
har haft saerligt fokus p&, at kvalitetsstandarderne er formuleret i et enkelt og direkte sprog og
at de kort og praecist beskriver de konkrete ydelser.

Med den foreliggende kvalitetsstandard oplever vi'et vaerk som ikke lever op til denne malsaet-
ning.

Her er tale en inkonsekvent sprogbrug;, og om en wsuel ringe oplevelse med en ikke sammen-
haengende layout og typografi.

Vi har i £ldreradet taget udgangspunkt i, at kvalitetsstandarden skal henvende sig til borgere
som ikke har en faglig indsigt i emnet, hvorfor vi har foresldet en reekke sproglige tilpasninger.

I titlen er angwet at der er tale om sygeple]eydelser, og i den underliggende indholdsforteg-
nelse anvendes bade begreberne “indsats” og "ydelse”. 1 sundhedsloven er det bestemt at
Kommunalbestyrelsen er ansvarlig for, at der "ydes” vederlagsfri hjemmesygepleje .

I FSIII er angivet, at begreberne “indsats” og "ydelse” har den samme betydning.

Da titlen bruger begrebet "ydelsen”, foreslar vi for laesevenligheden skyld, at det er begrebet
"ydelse” der som hovedregel anvendes i kvalitetsstandarden.

Vi har udarbejdet et forslag, hvor vi'i opsaetningen har valgt at f3 bort fra de forskelligartede
"kasse-formateringer”, og i stedet anvendt en ensartet opseaetning hele dokumentet igennem.

Layout er naturligvis i nogen udstraekning et spgrgsmal om smag og behag, men et ensartet
layout giver laeseren en ubevist oplevelse af harmoni.

Som en positiv bivirkning har vores forslag reduceret sideantallet fra 21 til 15.

Vi har opdelt dokumentet i 3 afsnit, hvor 1. afsnit indeholder de overordnede bemaerknlnger
hvor 2. afsnit er kommunens ve_]lednlng til opndelse af sygeplejeydelserne og hvor 3. afsnit gi-
ver en faglig oversigt over indsatser og ydelserne. P

Iseer i 2. afsnit har w bearbeJdet sproget, sa det i direkte tale henvender sig til borgeren

FAEldreradet i Dragor
pé rédets vegne

Leif Ingersholm
formand
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Indledning

Sundhed og Omsorg tilbyder sygepleje til borgere med behov for sygepleje uanset boform og
opholdssted i kommunen. Det laener sig op ad et udarbejdet indsatskatalog for sygepleje til
internt brug, som beskriver, hvilke sygeplejeindsatser der kan tildeles og visiteres, hvilke
kriterier der er for tildelingen, samt rammerne for opgaveoverdragelse.

Indsatserne tildeles ud fra individuelle behov for sygepleje efter borgerens samtykke. Denne
del af kataloget beskriver sygepleje til borgere som er hjemmeboende, i plejebolig eller som
opholder sig pa en midlertidig plads.

Drager Kommunes ldrepolitik 2019-2022
I Drager Kommunes aldrepolitik? er pejlemaerket "Mennesket farst”.

Social-, Sundheds og Arbejdsmarkedsudvalget har sat rammen for zeldrepolitikken, hvor den
ldre er i centrum.

Drager Kommune vil, i samarbejde med borgerne, skabe rammerne for, at zldre borgere kan
leve et godt og aktivt liv. Drager Kommunes aeldrepolitik har fokus pa de aeldre borgere, der
klarer sig selv, de zldre borgerer der har brug for lidt hjzelp, stgtte og pleje og den gruppe af
aldre, der er afhaengige af hjaelp, stotte, pleje og behandling.

Aldrepolitikken har ligeledes fokus pd at bidrage med rad, vejledning og indsatser, der styrker
og bevarer den enkeltes ressourcer langst muligt.

Lovgrundlaget for sygepleje

I Sundhedslovens § 1383, fremgar at "Kommunalbestyrelsen er ansvarlig for, at der ydes
vederlagsfri hjemmesygepleje efter laegehenvisning til personer med ophold i kommunen.

Efter Bekendtggrelse om hjemmesygepleje kan kommunen kan herudover traeffe afggrelse om
tildeling af sygepleje til personer med ophold i kommunen, uafhaengigt af boform.

Af bekendtggrelsen fremgar det desuden, at:

» Formalet med sygepleje er at forebygge sygdom, fremme sundhed samt yde sygepleje,
behandling, rehabilitering og palliation til borgere, der har behov for det.

e Malet er at skabe mulighed for, at borgeren kan blive i eget hjem eller plejebolig, nar
det ud fra en laegefaglig, sygeplejefaglig og social vurdering ska@nnes forsvarligt.
Sammenhaengende patientforlgb er et af formalene i sundhedsloven. Tilbuddet om
hjemmesygepleje til den enkelte borger indgar som en vigtig del heraf og skal vaere
med til at skabe kontinuitet, kvalitet og sammenhaeng i forlgbet®.
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Tildeling af sygepleje og vurdering af behov

Tildeling af sygepleje sker pa grundlag af en sygeplejefaglig vurdering og jf. kommunens
tildelingskriterier for sygepleje.

Sygepleje opstartes pﬁ baggrund af:

e Henvisning fra laege/hospital, hvor praktiserende laege, speciallaege eller hospitalslaege
har vurderet, at borgeren har behov for kommunal sygepleje.

e Henvendelse fra borgeren, pargrende, hjemmeplejen, visitationen, sygeplejefaglige
medarbejdere med flere. Det gaelder dog for flere af indsatserne, at det kraever
lzegeordination fgr behandling eller undersggelse kan tildeles.

Vurdering af hjemmesygepleje sker pa basis af opdaterede oplysninger og medicinstatus samt
diagnoser fra hospital/laege samt ud fra en klar og individuel sygeplejefaglig vurdering,
herunder vurdering af:

Borgerens behov i relation til akut og kronisk sygdom.

Hvilken indsats borgeren har behov for.

Indsatsens varighed, hyppighed samt evaluering af indsatsen.

Hvilke faglige kompetencer indsatsen kraever.

Hvor indsatsen skal gives - som udgangspunkt i sygeplejeklinikken for borgere i eget
hjem.

® & o o o

Sygeplejeindsatsen tildeles som udgangspunkt tidsbegraenset. Indsatsen kan dog tildeles som
en ikke-tidsafgraenset indsats hos borgere, som ikke kan oplaeres, vejledes eller rehabiliteres
til at varetage indsatsen ved egen hjzelp.

I forbindelse med tildeling af indsatser, skal der fastsaettes en dato for planlagt opfglgning.

« For borgere i plejebolig tildeles sygepleje som enkelt indsatser som oftest uden
tidsafgraensning.

¢ For borgere p& midlertidige pladser og traening tildeles sygepleje som enkelt
indsatser med tidsafgraensning.

e For borgere i hjemmeplejen tildeles sygepleje som enkelt indsatser med tidsaf-
graansning.

Faelles Sprog III

FSIII® er en faelleskommunal metode og standard for dokumentation af den kommunale
opgavelgsning pa sundheds- og zeldreomradet.

Indsatser for sygeplejen i Drager kommune fglger de indsatser der er standardiseret efter
FSIII metoden.

Tilgang i tilrettelaaggelse af sygepleje

Sygeplejen tager udgangspunkt i den enkelte borgers behov og ressourcer, og borgeren
inddrages i tilrettelaeggelse af plejen, s& borgerens perspektiv og ressourcer er synlige. Der
arbejdes ud fra et rehabiliterende sigte og inddragelse af velfasrdsteknologi med det formal at
gere borgeren sa selvhjulpen som muligt og/eller bevare faerdigheder og funktionsevne.

Vurdering i tilrettelzeggelse af sygeplejeopgaverne

Nogle sygeplejeopgaver er komplekse i sig selv, men ofte haenger kompleksiteten taet sammen
med borgerens situation.

Nedenfor fglger de generelle principper for at vurdere borgerens situation og opgavens
kompleksitet.

Sygeplejefaglig opgaveoverdragelse

Sygeplejersker kan overdrage sygeplejeopgaver til andre faggrupper. Der er tale om
opgaveoverdragelse, nar sygeplejersken overdrager udfgrelse af en konkret sygeplejeopgave
til en anden fagperson. Ansvaret for indsatsen ligger altid hos sygeplejen.
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Grundlaeggende sygeplejeopgaver kan varetages af social- og sundhedsassistenter, og
sygeplejersker, medmindre der i ydelseskataloget er angivet andet. Visse grundlzeggende
sygeplejeopgaver kan opgaveoverdrages til social- og sundhedshjzelpere efter oplaering.

Social- og sundhedshjalpere kan varetage stgtte til grundlaeggende sygeplejeopgaver hvor det
er angivet i indsatskataloget.

Grundleeggende sygeplejeopgaver er definerede ved, at det omhandler sygdomsforebyggende
ikke-problematiske situationer.

Komplekse sygeplejeopgaver kan varetages af sygeplejersker. Visse komplekse
sygeplejeopgaver kan overdrages til social- og sundhedsassistenter efter oplaering.

Komplekse sygeplejedpgaver er definerede ved problematiske eller akutte sygeplejesituationer
der giver komplekse sygeplejeopgaver, men komplekse sygeplejeopgaver kan ogsa have
sygdomsforebyggende elementer.

Komplekse sygeplejeopgaver kan ogsa vaere helbredsproblemer, der kraever en sjeeldent
forekommende, teknisk specialiseret indsats eller et hgjt niveau af teoretisk viden. Nogle
opgaver er komplekse i sig selv, mens andre bliver det, nar borgerens tilstand forandrer sig.

Udgangspunktet for opgaveoverdragelse er derfor, at jo mere stabil og "ukompleks” opgaven
er, jo stgrre er mulighederne for opgaveoverdragelse.

Referencer:

! Ved opgaveoverdragelse forst8s, at varetagelsen af opgaven overdrages fra en sygeplejerske
og til en anden faggruppe fx social- og sundhedsassistent.

2 https://www.dragoer.dk/politik-og-indflydelse/politikker-og-indsatsomraader/aeldre-og-
vaerdighedspolitik/

3 https://www.retsinformation.dk/eli/Ita/2019/903
4 https://www.sst.dk/da/udaivelser/2006/vejledning-om-hjemmesygepleje

3 http://fs3.nu/
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Ydelser jf. Sundhedslovens §138

Lovgrundlaget
Sundhedslovens §138

Kommunalbestyrelsen er ansvarlig for, at der ydes vederlagsfri hjemmesygepleje efter
lzegehenvisning til personer med ophold i kommunen.

Formal
Formalet med ydelserne er

at forebygge sygdom, komplikationer til sygdom og indlaeggelse.

at fremme sundhed.

al yde sygepleje og behandling.

at styrke borgerens evne til at kunne s& meget som muligt i eget liv (rehabilitering).
at lindre smerte og lidelse ved livets afslutning (palliation).

Hvem kan modtage ydelserne?

Du kan modtage ydelserne, hvis du har et eller flere mulige eller aktuelle helbredsproblemer
som ggr at du har behov for sygepleje.

F.eks.

¢ hvor udvikling af sygdom eller indlaeggelse kan forebygges.
 hvor behandling og pleje i terminale forlgb.

e hvor du har et kroniske sygdomsforlgb.

e« hvor du bliver indlagt eller udskrevet fra hospital eller skal flytte ind i plejebolig.

Sygeplejen tilrettelzegges i taet samrad med dig og dine eventuelle pargrende, som inddrages
nar det er meningsfuldt.

Hvad kan ydelserne indeholde?

Sygepleje udfgres efter gaeldende principper og procedurer, og justeres i takt med den
sundhedsfaglige og velfaerdsteknologiske udvikling, fx inden for telemedicin.

Sygeplejen afdaekker i samrdd med dig og dine eventuelle pargrende, dine helbredsmaessige
problemer som grundlag for ivaerksaettelse af sygeplejen.

Sygeplejen samarbejder med din praktiserende laege, med hospital og med kommunens gvrige
sundhedspersonale med henblik pd at koordinere et sammenhaengende forlgb for dig.

Indholdet for de enkelte indsatser fremgar af afsnit 3.

Ydelsernes omfang

Visitation af tid og omfang afhaenger af den individuelle sygeplejefaglige vurdering samt andre
individuelle hensyn, dog maks. 5-6 gange i dggnet.

Som udgangspunkt ydes planlagt sygepleje fortrinsvis i dagtimerne pa hverdage, mens akut
sygepleje ydes dggnet rundt alle ugens dage.

Omfang af indsatsen fremgar for udvalgte indsatser af afsnit 3.
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Hvordan folges der op pa ydelserne?

Sygeplejen observerer din tilstand og effekten af sygepleje og behandling, og sikrer Igbende
opfalgning pa indsatsen pad baggrund af observationerne i samrad med den
behandlingsansvarlige lzege.

Derudover ligger der fast struktureret opfglgning pa alle ydelser. Der fglges som minimum op
pa den samlede indsats en gang arligt.

Hvis ydelserne er overdraget til en anden faggruppe, er sygeplejen fortsat ansvarlig for at der
lobende og fast finder opfelgning sted.

Befordring
Du skal selv sgrge for befordring til og fra behandlingen i sygeplejeklinikken

Leverandgr
Nar du bor i eget hjem, foregar sygeplejeydelserne som udgangspunkt i sygeplejeklinikken.

Sygeplejeklinikken
Wiedergarden 2, 1.sal
2791 Drager

Hvis dette ikke kan lade sig gore, foregar ydelserne i dit eget hjem.

Ydelserne kan overdrages til en anden faggruppe, enten hos den kommunale hjemmepleje
eller den private leverandgr af hjemmepleje. Ved opgaveoverdragelse fglges beskrevne
retningslinjer for ansvar og kompetence i kommunes lokale instruks for opgaveoverdragelse.

Kompetencekrav til leverandgren

Sygeplejen skal udfgres af autoriserede sygeplejersker og social- og sundhedsassistenter eller
andre faggrupper med de ngdvendige uddannelsesmaessige kvalifikationer.

Der sikres Igbende viden- og kompetenceudvikling af sygepleje.

Egenbetaling

Du skal sikre, at der er adgang til almindelige APV-hjeelpemidler og sygeplejeartikler, s& den
ngdvendige sygepleje og behandling kan udfgres.

APV-hjeelpemidler og sygeplejeartikler skal vaere af en sddan standard, at sygeplejen kan
gennemfgres med stgrst mulig patientsikkerhed.

Der kan veere egenbetaling forbundet med indkgb af visse APV-hjaelpemidler og
sygeplejeartikler, sdsom behandlingscremer i forbindelse med sarbehandling.

Seerlige forhold vedrgrende egenbetaling fremgar seerskilt for specifikke indsatser i afsnittet
nedenfor.
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Klager

Hvis du er utilfreds med den sundhedsfaglige behandling, du har modtaget, kan du sende en
klage til Styrelsen for Patientklager.

Du kan sende en klage over din behandling her:
https://stpk.dk/da/borgere/klag-over-en-behandling/

Erstatning

Hvis du gnsker at sgge erstatning for en behandlingsskade, ggres dette via
Patienterstatningen.

Du kan sgge om erstatning efter din behandling her:
https://pebl.dk/

Information

Du kan ogsé henvende dig til Draggr kommune via Hjemmeplejen eller Sundhed og Omsorg
hvis du gnsker at drgfte visitation eller andet i forhold til din behandling og pleje.

Dette erstatter ikke en formel klage eller ansggning om erstatning.

Du kan henvende dig til Hjemmeplejen:

Hjemmeplejens telefonnummer: 3253 7376

Eller du kan henvende dig til Sundhed og Omsorg, Drager kommune:

Sundhed og Omsorg

Kirkevej 7

2791 Draggr

E-mail: sundhedogomsorg@dragoer.dk

Utilsigtede haendelser

Du kan ogsa rapportere en utilsigtet haendelse vedr. behandling og pleje. En rapportering af en
utilsigtet haendelse er ikke en klage eller ansggning om erstatning, men en mulighed for at
sundhedsvaesenet kan laere af de fejl der sker i behandling og pleje. En utilsigtet haandelse
behandles lokalt i kommunen hvorefter den rapporteres til Styrelsen for Patientsikkerhed.

Rapporteringsordningen for utilsigtede haendelser er anonym.
Du kan rapportere en utilsigtet haendelse her:
https://stps.dk/da/laering/utilsigtede-haendelser/
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Samlet oversigt over

Ydelser jf. Sundhedslovens §138

0-Ydelser (ikke borger relaterede ydelser)

Sygeplejefaglig udredning
Opfelgning

Koordinering

Generel 0-ydelse
Modtagelsesbesgg

Ydelser

Anlzeggelse og pleje af kateter
Behandling med ortopaediske hjzelpemidler
Behandling og pleje af hudproblem
Behandling og pleje af mave-tarmproblem
Cirkulationsbehandling

Dialyse

Draenpleje

Ernaeringsindsats

Forflytning og mobilisering
Iltbehandling
Inkontinensbehandling

Intravengs vaeskebehandling
Intravengs medicinsk behandling
Kompressionsbehandling
Medicinadministration
Medicindispensering
Nonfarmakologisk smertelindring
Opleering

Parenteral ernzering

Personlig pleje

Pleje ved anvendelse af personlige
hjzelpemidler

Psykiatrisk pleje

Psykisk stgtte

Rehabilitering
Respirationsbehandling
Respiratorbehandling
Samarbejde med netvaerk
Sekretsugning
Sondeernzering

Stomipleje

Stette til ADL-aktivitet
Subkutan vaeskebehandling
Supplerende udredning
Seerlig kommunikationsform
Sarbehandling
Trakeostomipleje
Undersggelser og maling af vaerdier
Vejledning

Vaeske gennem munden.

Beskrivelse af ydelser

Anlaggelse og pleje af kateter
Ydelsen kan indeholde:

Nedre hygiejne hos kateterbruger.
Tgmning og skift af kateterpose.

Pleje af nefrostomikateter.

Skift af forbinding og pleje af hud ved indstikssted ved topkateter.
Skylning af kateter, kontrol af kateterballon, kontrol af placering.
Midlertidig eller permanent anlaeggelse af kateter og topkateter, samt RIK.
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Kvalitetsstandarder

Behandling og pleje af hud
Ydelsen kan indeholde:

e Behandling og pleje af hud samt forebyggelse af tryksar og andre sartyper.
e @reskylning med ballon.

Behandling og pleje af mavetarm problem
Ydelsen kan indeholde:

« Vejledning om kost, vaeskeindtag, fysisk aktivitet og gode toiletvaner.
» Vurdering af medicinsk behandling.
e Registrering og vurdering af affgringsmgnster via skema.

Behandling med ortopaadiske hjaipemidler

Ydelsen kan indeholde:

o Anlaeggelse af og stgtte til brug af ordinerede arm-, ben- og knasskinner, armslynger og
korsetter.

Cirkulationsbehandling
Ydelsen kan indeholde:

e Maling og vurdering af vaegt, samt vejledning i venepumpe gvelser.
Anlaeggelse af stumpforbinding i stabile forlgb.
Anleeggelse af stumpforbinding efter amputation i den postoperative fase, ved sar
med/uden cicatrice samt ved borgere med diabetes.

Dialyse
Ydelsen kan indeholde:

o Handtering af posedialyse fx klarggring af dialysemaskine, klarggring af posevaesker,
til- og frakobling af poser og behandling og pleje af indstikssted og dialysekateter, samt
observation efter haamodialyse.

Dranpleje
Ydelsen kan indeholde:

¢ Sikring af aflgb, tsmning og skylning af draen, skift af forbinding og pleje af hud ved
indstikssted.

Ernaeringsindsats
Ydelsen kan indeholde:

Maling af vaegt/Igbende vaegtkontrol og stette til indtagelse af mad og drikke.
Kostvejledning.

Ernzeringsindsats hos borger med cancer og komplekse ernaeringsmaessige tilstande.
Afdaekning af evt. ernaeringsproblem og identifikation af evt. behov for
ernaringsindsats hos borger med cancerdiagnose og komplekse ernaeringsmaessige
tilstande.
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Forflytning og mobilisering
Ydelsen kan indeholde:
e Forflytning og/eller mobilisering. (Skub og flytning vha. hjzelpemidler).

Iltbehandling
Ydelsen kan indeholde:

e Skift og renggring af iltkatetre og andet udstyr.
e Vejledning i korrekt handtering af iltudstyr.

e Saturationsmaling.
e Indstilling af iltmasngde iht. ordination.

Inkontinensbehandling
Ydelsen kan indeholde:

e Baekkenbundstraening, vejledning i blaere- og tarmtgmning, toiletvaner og brug af
kontinents-hjeelpemidler.

o Nedre toilette, stgtte til anvendelse af hjaelpemidler og gode toiletvaner.

e Sikre korrekte kontinents-hjaslpemidler til borgeren, som dakker dennes behov, samt
evaluere hjaelpemidlernes effekt.

Intravengs medicinsk behandling
Ydelsen kan indeholde:

e Dispensering og administration af medicin, der skal gives intravengst.
e Behandling og pleje af iv-adgang og indstikssted samt indgift af medicin.
e Anlaeggelse af iv-adgang.

Indsatsens omfang
Indsatsen ydes maks. 5 gange dagligt.

Intravengs vaskebehandling
Ydelsen kan indeholde:

e Tilkobling af infusionssaet, til- og frakobling af infusionsvaesker, indstilling af
infusionshastighed samt behandling og pleje af indstikssted.

Kompressionsbehandling
Ydelsen kan indeholde:

Patagning og aftagning af kompressionsaermer, -handsker og -stremper.
Aftagning af kompressionsforbinding.

Vejledning i venepumpe-gvelser.

Hudpleje og stgtte til almindelig vedligeholdelse af hjalpemidlet.
Anlaeggelse af kompressionsforbinding.
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Medicinadministration

Indsatsen kan indeholde:

s Administration af lzegeordineret medicin, herunder;

O
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o

Administration
mv.

Administration
Administration
Administration
Administration

brusetabletter.

Administration
Administration
Administration
Administration
Administration
Administration
Administration
Administration
Administration

af medicin dispenseret i doseringssesker, medicinbaeger, dosisposer

af medicinske cremer/salve/gel.

af klysma.

af i.m. injektion.

af "ikke-doseret” medicin per os, fx pulver, mikstur, dréber eller

af "ikke-doseret” pn. medicin.
af inhalationsmedicin.

af insulin subkutant.

af stikpille.

af medicin via PEG sonde.

af medicin via nasalsonde.

af medicinske plastre.

af naesedraber/spray/salve.
af subkutane injektion.

Anlaeggelse af subkutan kanyle.

Administration
Administration
Administration

af vagitorie.
af gjendrdber/gjensalve.
af gredréber.

o Observation og vejledning af virkning, bivirkning og interaktion (f.eks. kontakt til
ordinerende laege)

e Bestilling af medicin.
Ldse medicin ind og ud af boks.

Det tilstraebes, at du inddrages og deltager sa aktivt som muligt i Igsningen af opgaverne.

Folgende aktiviteter indgar ikke:

Indsatsens omfang
Administration til medicin kan ydes i forhold til behovet, dvs. op til flere gange i dggnet.

Intravengs medicin.

Ikke lzegeordineret medicin.

Afhentning af medicin fra apoteket - apoteket bringer medicin ud mod betaling.
Returnering af medicin til apoteket (beboere pa plejecentre undtaget).

Kompetencekrav til leverandor

Medicin skal veere doseret af hjemmesygeplejen eller vaeret dosisdispenseret fra apotek;
Indsatsen kan ikke visiteres, hvis dette ikke er tilfeeldet. Hjemmesygeplejen skal sikre, at
udferende personale har kendskab til, hvilke observationer mv., der skal foretages i
forbindelse med medicingivning, herunder ogsa dosispakket medicin fra apoteket.

Egenbetaling

Du skal selv kebe medicin og doseringsaesker. Der kan s@ges tilskud til kgb af medicin efter
Lov om social pension §14.

Medicindispensering

Indsatsen kan indeholde:

e o o

Dispensering af medicin.
Apotekerbesgg/afhentning af medicin pa apotek.
Modtagekontrol af dosis-dispenseret medicin.
Opstart af dosisdispensering.
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Opstart af dispenseret medicin, herunder;

e Vurdering af borgers potentiale for selvadministration.
e Tilknytning af borger til FMK.
e Klarggring af dosisassker mv.

Folgende aktiviteter indgar ikke:

 Intravengs medicin.
e Dispensering af ikke lzegeordineret medicin.
e Returnering af medicin til apoteket (beboere pa plejecentre undtaget).

Egenbetaling

Du skal selv kgbe medicin og doseringsaesker. Der kan sgges tilskud til kgb af medicin efter
Lov om social pension §14.

Nonfarmakologisk smertelindring
Ydelsen kan indeholde:

e Nonfarmakologisk behandling/lindring af smerter, fx vejledning i visualiseringsgvelser,
massage og kulde-/varme-behandling.

Oplaering
Indsatsen kan indeholde:

o Opleering af borger eller pargrende i varetagelse af dele eller hele indsatsen fx i brug af
personlige og ortopaediske hjaelpemidler, indtagelse af medicin, sarbehandling,
blodsukkermaling, stomi- og kateterpleje.

e Oplaering i brug af personlige og ortopaadiske hjzelpemidler.

e Oplaering i indtagelse af medicin.

Folgende aktiviteter indgar ikke:

 Varetagelse af den indsats der oplaeres i.

Parenteral ernzering
Ydelsen kan indeholde:

e Klarggring af ordineret ernaeringsprasparat, herunder tilszetning af vitaminer, samt
tilkobling af infusionsseet, tilslutning til og frakobling fra iv-adgang, indstilling af
infusionshastighed, skift af forbinding og pleje af iv-adgang og indstikssted.

Indsatsens omfang
Ydelsen ydes hgjst 5 gange dagligt.

Personlig pleje
Ydelsen kan indeholde:

Personlig pleje i szerlige tilfaelde, hvor der er flere komplekse opgaver forbundet med den
personlige pleje. Fx ved sygdom, infektioner, smerter og svaekket bevidsthedstilstand.

Pleje ved anvendelse af personlige hjzlpemidler
Ydelsen kan indeholde:

¢ \Vejledning i og stgtte til brug af personlige hjzelpemidler, fx vedligeholdelse af
hgreapparat.
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Kvalitetsstandarder for sygeplejeydelser, jf. Sundhedslovens §138

Psykiatrisk pleje
Indsatsen kan indeholde:

¢ Opbygning af relation, stgtte til at fa praktisk og mental struktur i dagligdagen, fx til
handtering og accept af psykiatriske symptomer, diagnoser, behandling og afledte
problemer.

Psykisk stotte
Indsatsen kan indeholde:

s Stgtte til at mestre dagligdagen, bevare livskvalitet, forbedre mulighederne for
livsudfoldelse og forebygge forvaerring.

Rehabilitering
Ydelsen kan indeholde:

e Rehabiliterende traening.

Respirationsbehandling
Ydelsen kan indeholde:

e Vejledning i vejrtraekningsteknikker og mundpleje.
e Behandling med PEP maske/PEP flgjte,
¢ Behandling med fx CPAP eller BIPAP-maske.

Respiratorbehandling
Ydelsen kan indeholde:

e Justering af respirationsordination
e Sekretsugning
e Mundpleje

Samarbejde med netvaerk
Ydelsen kan indeholde:
o Stotte til pargrende til en borger med demens eller psykisk sygdom.

Sekretsugning
Ydelsen kan indeholde:

o Sugning af mundhule, samt udfgrelse af eller stgtte til mundhygiejne og instruktion i
korrekt hosteteknik.

Sondeernzering
Ydelsen kan indeholde:

o Indgift af naering og vaeske via PEG sonde og skift af forbinding og hudpleje ved
indstikssted.

e Indgift af naering og vaeske via nasal sonde.

e Anlaeggelse af nasalsonde.
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Stomipleje
Ydelsen kan indeholde:
o Skift af pladesystem og pose/tgmning af pose samt hudpleje.

Stotte til ADL aktiviteter
Ydelsen kan indeholde:

o Stotte til at udfere eller udforelse af ADL fx pdkladning, madlavning, spisning,
telefonering, oprydning, rengering og betaling af regninger hos en borger, der er
alvorligt syg og deende, og som har brug for kompleks sygepleje.

Subkutan vaeskebehandling
Ydelsen kan indeholde:

« Tilkobling af infusionssaet, tilslutning og afkobling af infusionsvaesker, indstilling af
infusions-hastighed og pleje af hud ved indstikssted.
e Anlaggelse af subkutan kanyle.

Supplerende udredning
Indsatsen kan indeholde:

e Dybdegdende udredning af konkret helbredstilstand fx. faldudredning, vurdering af
risiko for tryksar, sgvnmgnster og smerteudredning.

Folgende aktiviteter indgar ikke:
o Opfolgende indsats f.eks. sarbehandling.

Szrlig kommunikationsform
Indsatsen kan indeholde:

e Samtale med borgeren og evt. ogsa med pargrende ved hjzlp af tolk og/eller
instrumentelle kommunikations-hjzelpemidler som fx pc eller pegeplade.

Sarbehandling
Ydelsen kan indeholde:

Skift af forbinding, sarbehandling og hudpleje, evt. trykaflastning.

Fjernelse af suturer og agraffer.

VAC- behandling.

Telemedicinsk sarbehandling, herunder opmaling og billedtagning af sar,
dokumentation af telemedicinsk sdrbehandling i Plejenet og samarbejde med
Videnscenter for Sarheling om sarbehandlingsplan.

e Vejledning og forebyggelse.

® ©® o o

Folgende aktiviteter indgér ikke:
e Behandling med ikke ordinerede laeagemidler.
Egenbetaling

Du skal selv betale for sarplejemidler som f.eks. medicinsk saebe, beskyttende og plejende
cremer, afrensningslotion, oprensningsvaesker, antibiotika til systemisk og lokal anvendelse.



Kvalitetsstandarder for sygeplejeydelser, if. Sundhedsloven

Trakeostomipleje
Ydelsen kan indeholde:
Indsatsen kan f.eks. indeholde:

s Skift af forbinding og pleje af hud ved indstikssted.
e Skift af trakealkanyle.

Undersggelse og maling af veerdier
Ydelsen kan indeholde:

Laegeordineret undersggelse og maling af veerdier.
Maling af blodsukker.

M3ling af blodtryk og puls.

M3aling af vaegt.

Urinstix.

Urin prgvetagning til D+R.

Diuresemaling.

Affgringspraver,

® @ o @ o o ¢ @

Vejledning
Indsatsen kan indeholde:

e Samtale om, hvordan borgeren kan handtere og agere ift. fysiske, psykiske, sociale og

dndelige potentielle og/eller aktuelle tilstande, fx hvordan borgeren sgger kommunale
indsatser, eller hvordan konflikter kan handteres.

Vaeske gennem munden
Ydelsen kan indeholde:

e Stgtte til indtagelse af vaeske, Registrering af vaeskeindtag i vaeskeskema, samt
udregning og vurdering af vaeskebalance.
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