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Overordnet mal

Sikre brukermedvirkning og gode pasientforlgp ved implementering av «Hva er viktig for
deg?» hos alle inneliggende pasienter i Sykehuset Telemark, avd. Notodden innen
prosjektslutti mai 2023.
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Hva skal vi fokusere pa:
CLINICAL FRAILTY SCALE
NORWEGIAN

mm Personer som er robuste, aktive, energiske og motiverte. De
trener geemne regeimessg, og er blant de sprekeste | sn
ma aldersgruppe

Innkomst:
o Innkomstjournalen skal inneholde riktige og oppdaterte opplysninger
Tydelig plan pa videre tiltak for innleggelse

© O O O

Independent

Functional abilities

Dependent

Kvalitetssikre at pargrende er oppfart og informert
Legemiddelsamstemming
CFS «Clinical frailty scale» prosedyre

Minor illness (eg, urinary tract infection)

.

SPREK Personer som ikke har aktive sykdomssymptomer, men e

SKROPELIGHET

LEVER MED
ALVORLIG
SKROPELIGHET

LEVER MED
SVART
ALVORLIG
SKROPELIGHET

TERMINALT
SYK

mindre spreke ann kategori 1. De kan ofte trene eller vesre veldig
aktive av og til. l.eks sescngbasert

Personer med velkontrollerte medisinske problemer. sehv om
de kan ha symplomer av og til. De er ikke regeimessig aktive
utover vankig gange

Tidligere «sarbars. Denne kategonen markerer an overgang fra

a veere helt selvhjulpen. Selv om de Ikke er avhengig av daglg
hpelp fra andre, wl symptomer begrense aktivitet. De kiager ofte
over at de er dangsommes ogieller bir sitneftrotie ika dagen

Dsse er mer tydelig langsomme. og trenger iyslp tl komplekse
aktiviteter | dagligineet (personbg akonoms, ranaport, tungt husarbesd)
Vankgves wi muld skrepelghet | skende grad fere b problemar med &
handle eller g utenbor hpammet alene, lage mat, handbere modesines

o begynnet 4 begrense lett husarbed

Personer som ma ha hyeip tl alle aktiviteter utenders og med
astelle hjemmet. innendars har de ofte problamer mad trapper
trenger hjelp til bading/dusj og kan trenge litt hjelp ti & ke pa
s6g (vedledning. tilsyn)

Halt avhangige av hjelp tll personlig stell uansett drsak (fysisk
aller kogritiv). Likevel fremstsr de som stabile og ulen hey risiko
for & de (nnen ~G maneder)

Helt avhengige av hjelp til personlig stell og narmer seg lvets
shutt. Vanligvis vil de ikke komme seg igjen selv etter mild

sykdom,

MNasrmer seg livets siutt. | denne kategonen iNngar parsonar med
on forventet levetid <6 maneder uten at de lever med alvorlig
skrepelighet. (Mange terminalt syke pasienter kan veere fysisk
akirve inntil de er svearl neer deden)
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Under innleggelsen:
o  Opprettholde Pre-visitt som et viktig tverrfaglig mgtepunkt

o Tavlemgter brukes som sjekkliste
- «Hva er viktig for deg?» som eget punkt pa tavla

Tilpasset informasjon og brukermedvirkning med pasient og pargrende

Forbedre kvaliteten pa kartleggingsnotat, dokumentere og falge opp «Hva er viktig
for deg?»

Sikre god oppleering til alle nyansatte i PLO-meldinger

Samhandle og oppdatere kommunen underveis om pasientens status og mulig gkt
hjelpebehov

Utskrivelsen

oPlanlegging av utskrivelse

oStarter planlegging av utskrivelse tidlig

oTilstrebe utskrivelesesamtale dagen far /

oSette UK-dato og UK-notat dagen f@r planlagt utreise
oEget punkt i Epikrise « informasjon gitt til pasienten» brukes skiftelig

oTydelig behandlingsavklaring i epikrise (spesielt viktig hos komplekse pasienter)

Epikrise somatikk (edi)

Mage-tarm avdeling, Medisinsk Post Notodden v/Lege: NN /,25.09.28
Innlagt: 25.09.28 Utskrevet: 15.11.28

Innl. lege: Pasienten Selv

Fastlege:

Innleggelsesarsak: Kolsforverring
Hovedtilstand: Pneumoni

Andre tilstander som har vaert tatt hensyn til, vurdert eller behandlet under oppholdet:
Lérhalsbrudd

Diagnose(r)

Prosedyre(r):

Bakgrunn

Aktuelt for innleggelse

Funn og undersgkelsesresultater
Forlgp og behandling
Vurdering

Funksjonsniva ved utskriving
Videre oppfalging
Legemidler ved utskriving
Faste:

Informasjon til pasient/pargrende

Hei Kare!

Du har vaert innlagt ved medisinsk avdeling ved Notodden sykehus grunnet en
lungebetennelse. Du har fatt antibiotika inn intravengs, det vil si at du har fatt den rett inn i
blodarene dine. Nar du nd kommer hjem, sa skal du ha antibiotika tabletter i 3 dager.
Under oppholdet ditt fikk pa du et |arhalsbrudd i ve. Hofte. Denne har du fatt operert og du
vil nok ha en del smerter fremover. Du kan belaste beinet til smertegrense.

Da du har hjerteflimmer i bunn er det viktig at du star pa noe hlodfortynnende og vi har
derfor valgt 4 gjeninnsette Eliquiz, men i en lavere dose. Da du fortsatt er ganske redusert i
formen @nsker kommunen & ta deg imot pa en korttidsplass for videre opptrening.

@nsker deg god bedring videre.

Hilsen: Lege NN
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Hva har vi arbeidet med for a gjennomfgre tiltak

o Informasjon og inkludering

o Informere alle som vil bli bergrte av ansatte :"_‘_E..\ S _ﬁj Al @ f==
o Bruk av buttons Jo] |- ]e]e 9 - g
o Laget egen informasjonsbrosjyre e/t SIF0 o |~ [
] 8.. ] ele ol IS -
oo |- i o
o Dokumentasjon o[-[*]e]e ==l
o Endring i DIPS SPL Kartleggingsnotat for hele STHF | : : : ~ : : = I ot
o Forbedre kvaliteten pa dokumentasjon oo “: o(® [ele +———F
o Epikrisepunkt med informasjon til pasienten wi| | [e]®]e[e]fe |
222 JOlo2I—|—-]|e
. . .9 — o0
o Sjekkliste 8 le

o Frainnkomst til utskrivelse

o Tavlemgter
o Tilpasse alle tavlene
o Reviderte tavlene og fikk med «Hva er viktig for
deg?»
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(0] ]
Nullpunktmaling uke 14
Notodden sykehus
Forbedringsprosjekt: Gode pasientforlgp
KLIPP OG LIM: FAMILIZRT/SOSIALT 36
PAR@GRENDE OPPDATERT ETTER 2020 18
PAR@GRENDE REGISTRERT
|
BEHANDLINGSMAL/TILTAK | INNKOMST
SKRIFTLIG NOTAT "TIL PASIENTEN" | EPIKRISE 11
'BEHANDLINGSAVKLARING | EPIKRISE

'ANTALL PASIENTER INNLAGT M/ PLO

= % UKE 14
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Malinger uke 33

Forbedringsprosjekt: Gode pasientforigp

40
HVA ER VIKTIG FOR DEG?

KLIPP OG LIM: FAMILIZRT/SOSIALT < AE
PAR@RENDE OPPDATERT ETTER 2020
PAR@RENDE REGISTRERT
BEHANDLINGSMAL/TILTAK | INNKOMST
SKRIFTLIG NOTAT "TIL PASIENTEN" | EPIKRISE

BEHANDLINGSAVKLARING | EPIKRISE

ANTALL PASIENTER INNLAGT M/ PLO

m % UKE33 m% UKE 14
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Erfaringer:

o Vi brukte lang tid pa informasjonsarbeidet til ansatte

o Flere tiltak og fokusomrader ble satt i gang samtidig

o Vivalgte a ha litt forbedring pa flere omrader istedenfor mye forbedring pa ett omrade D
o Pavirket malingene og «resultatene» ‘,
o Likevel en god start pa noe vi gnsker a forbedre oss pa
e )
o Oppstart av sjekklister 15.06 i « o7

o Utfordringer med implementering fgr/under ferieavviklingen

o Mange punkter og tidkrevende i en hektisk hverdag

o Mottak startet sjekklisten, lite fokus pa sengepost

o Revidert sjekkliste har fatt gode tilbakemeldinger fra ansatte pa sengepostene

o Malinger
o Mange punkter d male, mye a ga igjennom

Vanskelig a velge ut omrader som vi gnsket a male *‘

Tidskrevende




e SYKEHUSET TELEMARK

o «Hva er viktig for deg?»
o  Annerledes 34 stille spgrsmalet «Hva er viktig for deg?» pa sykehuset enn i kommunen der pasienten bor

o Mange ulike svar
o Vanskelig 4 stille spgrsmalet, men gode tilbakemeldinger fra pasienter som hadde blitt stilt spgrsmalet
o Markering av «Hva er viktig for deg?» dagen var en innholdsrik og fin dag

o Sommeren
Visittgruppene var annerledes i sommer, noe som gjorde at tavlemgtene ble vanskelig a gjennomfgre

o Mange nyansatte som ikke hadde blitt gjort kjent med prosjektet
o Mindre fokus pa legene/ endring i drift
o Vanskelig a holde en rgd trdd i prosjektet

o Dokumentasjon:

o Veldig forngyd med at vi har fatt med «Hva er viktig for deg?» er et eget punkt i spl. Kartleggingsnotat i DIPS for hele STHF
o Til tross for at sommeren kom, var det faktisk en del pasienter som hadde blitt spurt

o Teamsammensetning
o God ledelsesforankring
o Lite ressurser tilgjengelig v/oppstart
o @nsker a fa inkludert Skien og Psyk. etter hvert
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«Hva er viktig
for deg?»-dagen

ble markert 09.06 med stand bade i Skien og
Notodden

° E e SYKEHUSET TELEMARK

= Innhold Organisasjon Om sykehuset Nytt om navn Telefonkatalog Arbeidsrom Min side

Forside Hva er viktig for deg?

Hva er viktig for deg?

9. juni ble "Hva er viktig for deg?-dagen” markert ved Sykehuset Telemark pa Notodden og i Skien.

| foajéen utenfor kantina i Skien sto Malin Wiersdalen Mathisen og Ingeborg Schia Kaasa pa
stand torsdag 9. junl.

—Viensker 4 oppfordre helsepersonell til & lytte og forstd hva som er viktig for den enkelte
pasient, sier de to blide damene. Standen ble godt besekt, spesielt rundt lunch-tider.

Malet med denne dagen er 3 oppruntre til flere gode samtaler mellom de som gir omsorgs-

=¥ og helsetjenester og de som mottar disse tjenestene og deres pararende.

Terje Baasland i samtale med Ingeborg Schia Kaaza



SJEKKLISTE
GODE PASIENTFORL@P

VED UTSKRIVELSE

Mawvin:

Pasienten utskrives til:

Sjekklisten er et hjelpemiddel og erstatter ikke dokumentering av pasientdata.

VED INNKOMST

JA IKKE SIGN.
AKTUELT
Utskrivningssamtale gjennomfart av: Sykepleier |:| Lege I:l
Kontrolltime hos fastlege bestilles av:
Pasienten |:| Pérarendel:l Kc}mmunenlj
Oppfalging av fysioterapifergoterapi i kommunen
Pargrende er informert
Epikrise med oppdatert legemiddelliste
E-resept sendt
Sykemelding
Pasienten blir ivaretatt ved ankomst hjemmet: Ngkler, mat og varme
Pasienten har fatt med seg alle sine egendeler
Nadvendige og nye medikamenter er sendt med pasienten til 1.virkedag
Transport:
Egen hjelp/pararende [ ] Buss [ ] Taxil_| ambulanse[ |
VED KOMMUNALE TIENESTER/@KT HIELPEBEHOW
1A IKKE SIGN.
AKTUELT

1A IKKE SIGN.
AKTUELT
Innkamstjournal innehaolder riktige og oppdaterte opplysninger
Registrert riktig pargrende. Er pargrende informert? [ ]
Barn som pargrende <18 &r [ |
Registrert fastlege
Legemiddelsamstemming pabegynt ] utfart ]
Registrert hgyde og vekt
Send melding om innlagt pasient, hos pasienter med kommunale tjenester
UNDER INNLEGGELSE
1A IKKE SIGN.
AKTUELT

PLO 2, Helseopplysning med UK-notat sendt

Kartleggingsnotat utfart og registrert «Hva er viktig for deg»
- Kartlegg bosted, kontakt med pargrende, funksjonsstatus, hjelpemidler

Ved nye prosedyrer: Sikre kompetanse hos hjemmetjenesten eller legge til rette for
opplaering eller veiledning far utreise

Behandlingsplan er pdbegynt

Huk av for melding om utskrivningsklar pasient

Informert pasient om forventet utskrivningsdato

PLO Utskrivningsrapport med epikrise

PLO 1 Helseopplysning innen 24 timer

PLO oppdatering pa pasienter innlagt > 5 degn

Behov for hjelpemidler/behandlingshjelpemidler i hjemmet

Screeninger er utfert og tiltak dokumentert i:
Sykepleiersammenfatning D Epikrise D

Klargjort utreisekonvolutt og kontrollert punkter
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Planen videre

o Tar opp igjen traden fra i sommer
o Informere nye leger og ansatte pa sengeposten
o Tajevnlig malinger og vise til ansatte for a gi gkt motivasjon

o Revidert sjekklisten
o @kt fokus pé sjekklisten
o Ta stikkprgver, justere og evaluere

o Stikkprgver for a se at tavlene blir brukt
o Tajevnlig stikkprgver for a kontrollere at tavlene blir brukt

o Male effekt av tiltak og justere fortlgpende

o Innkomst Folge opp Forberede
o Epikrise 4
o Spl. kartleggingsnotat (
Evaluere Planlegge
3 Utfore
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