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ZAndringer i version 1.2.

Zndringer i version 1.1
» Side 12 og 13: Praecisering af dokumentation i forbindelse med varetagelse af telemedicinske opgaver

« Side 16: Kommunale sygeplejetilstande: Praecisering af dokumentation, hvor borgeren har en aktuel tilstand, men hvor der
ikke ivaerksaettes en indsats.

*  @vrige sider: Korrektur-rettelser

ZEndringer i version 1.2

» Side 8: Pracisering af anvendelse af tilstande under punktet "Afklaring”
» Side 9 og 10: Mindre grammatiske rettelser (korrekturretteler)

» Side 15: Pracisering af anvendelse af tilstande ift. dokumentation af tilstande uanset om der ivaerksettes en indsats eller €j
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Hvem er malgruppen for denne pixi-guide?

Pixi-guiden henvender sig til kommunale medarbejdere med sygepleje/sundhedsfaglig baggrund, der
laser opgaver inden for Sundhedslovens § 138.

§ 138

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

Lokale instrukser og vejledninger

Hvis det vurderes relevant at supplere denne faelleskommunale pixi-guide med praksisnere instrukser og
vejledninger, er dette en opgave, der ligger i kommunen. Det vil give mulighed for at understatte lokale
arbejdsgange og tilpasse til den brugergranseflade, der anvendes (It-systemet).

Der kunne fx benyttes billeder fra egen opsatning af brugergrenseflade ind i de praksisnare instruktioner og
vejledninger, for pa den méde at understotte en mere illustrativ form lokalt.
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Hvad bestar dokumentationen af

- pd Funktionsomradet Kommunal sygepleje? FSII Pixi-guide

Dokumentation for Kommunal sygepleje bestar af flere
elementer fx:

Stamdata
Oplysninger om borgeren som fx borgers navn, CPR-nummer, Stamdata
kontaktoplysninger, parerende, egen leege m.v.
FSIII
Klassificerede tilstande og indsatser Klassificerede

Felleskommunale tilstande og indsatser er udarbejdet pa en tilstande og indsatser
rekke Funktionsomrader fx Kommunal pleje- og omsorg,
Kommunal sygepleje, Kommunal genoptraening efter
sygehusophold mv.

gvrige oplysninger og kommunikation

@vrige oplysninger om borger og kommunikation .
@vrige relevante oplysninger om borger, parerende, sarlige
forhold vedr. borgers hjem, observationer vedr. borger, tidlig
opsporing mv.

Tests
 Undersogelser
« Observationer




Hvorfor skal vi dokumentere

- pa Funktionsomradet Kommunal sygepleje? FSIII Pixi-guide

Patientsikkerhed
Jf. Vejledning om sygeplejefaglige optegnelser udredes borgeren i forhold til problemer eller risici inden for de 12

sygeplejefaglige problemomrader. Styrelsen for Patientsikkerhed gar tilsyn pa behandlingssteder, der leverer Kommunal
sygepleje. Tilsyn er altid anmeldt pa forhand. Malet er at understotte patientsikkerheden. Borger har mulighed for at rette ‘en
bekymringshenvendelse’ til Styrelsen for Patientsikkerhed, eller klage til Styrelsen for Patientklager.

Kvalitetsudvikling
Udgangspunktet for kvalitetsudvikling er, at der eksisterer en gensidig forstaelse og et feelles sprog om de opgaver, der lgses.

Derfor er det vigtigt, at der er skriftlighed om indsatsernes opstart, varighed og indhold mv.

Koordinering
Typisk er der flere medarbejdere, der kommer i borgerens hjem, og derfor vil der veere behov for kommunikation om fx diverse

aftaler med borger eller parerende, eller sarlige forhold der knytter sig til borgers situation.

Planlzegning og styring
Pa funktionsomradet Kommunal sygepleje er der behov for planlaegning af udferelse af behandling hos borger samt
koordinering med fx andet sundhedsfagligt personale og sikre, at der altid er de rette kompetencer til opgaven.

Se webinar om den sygeplejefaglige dokumentation Webinar om journalfgring pa sygepleje- og ldreomradet | Styrelsen for Patientsikkerhed (stps.dk)



https://stps.dk/materialer-fra-afholdte-arrangementer/webinar-journalfoering-paa-sygepleje-og-aeldreomraadet
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Illustration af workflow og eksempler
pa anvendelse af Faelles Sprog I11




AfKklaring

Sygeplejefaglig udredning

Den sygeplejefaglige udredning sker pa baggrund
af de 12 sygeplejefaglige problemomrader.

De relevante Kommunale sygeplejetilstande
udredes, hvor der er et aktuelt helbredsproblem
og disse dokumenteres pa tilstandsniveau uanset
om der oprettes en indsats eller ej.

Hvis der er tale om en risici skal problemet
dokumenteres pa omradeniveau.

Afklaring af borgers helbredsproblemer

- og ivaerksaettelse af indsatser

Indsatser iveerksaettes

Indsatser er de initiativer, som
kommunen ivaerkseetter i
samarbejde med borger pa
baggrund af den
sygeplejefaglige udredning.

Den sygeplejefaglige
medarbejder skal planlaegge

behandlingen, her kan
handleanvisninger anvendes.
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Afslutning

Opfolgning/evaluering

Den sygeplejefaglige
medarbejder skal vurdere, om
behandlingen har haft den
gnskede effekt.

Hyvis effekten med behandlingen
ikke er naet, eller hvis borgerens
situation aendrer sig, skal
tilstandene opdateres.

De 12 sygeplejefaglige
problemomrader skal revurderes,
nar det er nedvendigt, fx ved
e@ndringer.




- Eksempel pa anvendelse af Feelles Sprog I11

Kaj

Kaj er pa det seneste blevet mere usikker, og har mistet kraefterne bade fysisk og mentalt. Kaj har tabt sig ca. 4 kg siden hustruens
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ded. Kaj har pacemaker, som han fik indopereret i 1990 erne grundet hjerteproblemer. Han er tablet-behandlet, men forteller, at

han af og til taber pusten. Kaj er desuden i behandling mod en forsterret prostata og er permanent kateterberer. Han har

problemer med at optage B12 og far derfor Betolvex injektion hver 3. maned.

—

Afslutning

Afklaring af borgerens behov og motivation Folgende indsatser
ivaerksaettes
Problemer med ernaering
Borger har problemer med at optage B12 vitamin er velbehandlet, folges hos

egen lege. Anlzeggelse og pleje af

kateter
Problemer med vaegt

Borger har tabt sig 4 kg inden for kort tid. Nuvearende veagt 78 kg. Ugentlig Erneeringsindsats
vejning igangsettes 8 uger frem — se vagtskema i journalen.
Medicinadministration
Cirkulationsproblemer
Har pacemaker. Gar til teknisk kontrol i pacemakerklinik, hvert andet ar.
Er i behandling grundet hjerteproblemer men oplever af og til at tabe
pusten. Er selv opméerksom pa forvarring af dette og vil bede son
kontakte laege for ny kontrol.

Problemer med vandladning
Har bleretemningsproblemer og er permanent kateterbarer. Der er anlagt
kateter storrelse Ch12 — skift hver 8 uge.

Opfolgning/evaluering

Den sygeplejefaglige
medarbejder skal
vurdere, om
behandlingen har haft
den gnskede effekt.

Tilstande og indsatser
afsluttes, nar Kaj ikke
lenge modtager
behandling.




Eksempel pa anvendelse af Faelles Sprog I11

Inge

Inge er 91 ar og har faet diagnosticeret Alzheimer, hun har tendens til depressivt humer og er i antidepressiv behandling. Inge
fremstar til tider forvirret og ved ikke, hvad der skal ske, i disse situationer bliver hun meget oprort og ked af det. Her har hun

brug for stette. Inge har tendens til obstipation, og det behandles med Movicol p.n.
Inge har diabetes type 1 og har problemer med svingende blodsukker.
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—

Afklaring af borgerens behov og motivation

Problemer med ernaring
Svingende blodsukker grundet type 1 diabetes. Det svingende blodsukker kommer til
udtryk ved udtalt terst og mundterhed, hyppige vandladninger, iser om natten,
treethed. almen utilpashed, og nedsat stemningsleje. Diabetesambulatorie pa Aftenly
hospital er behandlingsansvarlig. BS-maling x 2 dgl.

Problemer med trivsel
Tendens til nedtrykt stemningsleje, oftest ud pa aftentimerne. Bliver hurtigt oprort og
ked af det. Kan afledes. Kan stgttes i at handterer situationer, hvor hun bliver ked af
det. Er i antidepressiv behandling.

Problemer med hukommelse
Fremstar forvirret og konfus. Bliver oprert og ked af det, nar hun ikke kan finde rundt
og huske aftaler. Kan ikke overskue nye navne pa medicin og glemmer at tage eller
tager dobbelt. Folges pa Aftenly demensambulatorie.

Problemer med mave og tarm
Tendens til obstipation. Borgers normale afferingsmonster er daglig lind affering,
oftest om morgenen. Der fores afforingsskema dagligt og der gives p.n. behandling
ved udeblivelse af affering i 2 degn.

Folgende indsatser
ivaerkszettes

Undersggelser og
maling af veerdier

Psykisk pleje og stotte

Medicin
administration

Medicindispensering

Behandling og pleje af
mave-tarmproblem

Afslutning

Opfolgning/evaluering

Den sygeplejefaglige
medarbejder skal
vurdere, om
behandlingen har haft
den gnskede effekt.

Tilstande og indsatser
afsluttes, nar Inge ikke
lenge modtager
behandling.




Eksempel pa anvendelse af Faelles Sprog I11

-
Anne er 66 ar, bor alene og har hidtil veeret selvhjulpen. Anne er faldet og har padraget sig et hoftebrud, og har efterfelgende faet

foretaget en hoftealloplastik. Ved en kontrol er der konstateret infektion i operationssaret, som Anne ikke selv har reageret pa.

Hun har smerter, og kan ikke smertedeekkes med handkebsmedicin. Grundet smerter, har hun afvist genoptraening, men kan
motiveres til at traene.

Afklaring af borgerens behov og motivation Folgende
Problemer med andre sar
Spaltet inficeret sar efter hgjresidig hoftealloplastik i april 24. Saret maler 2 x 6 cm og
1 cm dybt med massereret sarkant. Moderat sekretdannelse. Der opstartes
sarbehandlingsregime. Kontrol i sdrambulatoriet om 18. juni 24. Har tidligere haft
tendens til irritation af hud ved klaebende forbindinger.

Afslutning
indsatser
ivaerksaettes Opfolgning/evaluering

Den sygeplejefaglige

medarbejder skal
Problemer med smerter vurdere, om

Oplever periodevise smerter i hgjre side af hoften ved mobilisering efter Medicindispensering behandlingen har haft

hoftealloplastik. Smerterne er vaerst om morgen eller efter leengerevarende : : den gnskede effekt.
. . . . . Psykisk pleje og stotte
hvilepauser. Herudover konstante, stikkende smerter i operationssar.

Smertebehandling opstartes og VAS-scores dagligt — kontakt til egen leege ved
forveerring.

Sarbehandling

Tilstande og indsatser
afsluttes, nar Anne ikke

leenge modtager
Problemer med sundhedskompetence behandling.

Manglende initiativ til at tage kontakt til behandlingsansvarlige leege ved
infektionstegn eller ogning i smerter. Har afvist genoptraning grundet smerter.
Stettes lobende.

Koordinering

Problemer med mobilitet og bevagelse
Mere immobil efter hoftealloplastik og grundet smerter ifm. infektion i operationssar.
Behandlingsansvarlige fysioterapeut er kontaktet mhp. motivation til at opstarte
genoptraningsforlgb, nar smerterne er aftaget.
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Hjaelp til hjemmemonitorering

Kaj
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Kaj er 80 ar, og er diagnosticeret med Hjertesvigt. Kaj er i malgruppen for telemedicinsk understottelse af hans
behandlingsforlagb og henvises til telemedicin i kommunen. Kaj modtager udstyr og instrueres i brug af dette. Det aftales med
Kaj, hvornar Kaj sender data ind, og hvornar kommunen monitorerer pa og folger op pa disse.

Opfolgning pa monitoreringsdata og en evt. opfelgende video-/ telefonkonsultation, registreres under den tilstand, som relaterer

sig til den telemedicinske opgave (i denne case vil det veere “Cirkulationsproblemer” ).

Handterer den telemedicinske sygeplejerske andre tilstande, oprettes disse ogsa.

Tilstand Vurdering

Indsats

Kaj er diagnosticeret med hjertesvigt, og det er vurderet af

Problemer med Cirkulation behandlingsansvarlig laege, at Kaj er i malgruppen for
telemedicin.

Indsatsen ‘Hjelp til hjemmemonitorering
relateret til hjertesvigt’ iveerksattes.




Hjeaelp til hjemmemonitorering - workflow -
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Modtagelse Indsats Afslutning

Modtagelse af ansaggning

Henvisningen kan komme fra:
* Borgers egen lege
* MedCom meddelelser i forbindelse
med kontakt til hospital ambulant
eller efter indleggelse
» Henvisning fra andet sted i
kommunen
* Borger henvender sig selv

Borger oprettes i systemet.
Kilde til henvisning og arsag til
henvendelse kan dokumenteres, hvis
der lokalt ses behov herfor
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Kommunale sygeplejetilstande




Kommunale sygeplejetilstande
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Hvad er en tilstand?

Tilstande er et flles sprog for omrader af borgerens livssituation, der typisk rettes indsatser imod. Tilstandene er felleskommunale,
hvilket betyder, at de er udviklet og beskrevet i teet samarbejde med kommunale medarbejdere. Tilstandene er dermed ens pa tveers af
kommunerne, og muligger en ensartet og sammenlignelig dokumentation.

De 23 Kommunale sygeplejetilstande er grupperet indenfor 12 tilstandsomrader:

*  Funktionsniveau *  Seksualitet, kon og

*  Bevageapparat kropsopfattelse

*  Ernering *  Smerter og sanseindtryk

*  Hud og slimhinder *  Sgvn og hvile

*  Kommunikation * Viden og udvikling

«  Psykosociale forhold « Udskillelse af

* Respiration og affaldsstoffer
cirkulation

Hver tilstand indeholder en titel, en beskrivelse samt en raekke eksempler.

Titel Beskrivelse Eksempler
Er udtryk for tilstandens Er udtryk for den faelleskommunale Eksempler p4, hvad tilstanden kunne
feelleskommunale benavnelse beskrivelse af, hvad tilstanden handler om indeholde
Titel, eksempel Beskrivelse, eksempel Eksempler
Respirationsproblemer Vealges ved respirationsproblemer og ZEndringer i respirationen, nedsat eller
uhensigtsmeessig vejrtraekning manglende hostekraft, ekspektoratdannelse,
cyanose eller nedsat saturation
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Kommunale sygeplejetilstande
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Hvordan anvendes tilstande?

Det udredes, om en borger har aktuelle problemer eller risici inden for de 12 sygeplejefaglige problemomrader.

Tilstandene understatter beskrivelsen af borgerens behov og problemer i forbindelse med den sygeplejefaglige dokumentation,
herunder opstart af indsats, samt opfelgning herpa.

Tilstande:
» Huvis borger har et aktuelt problem, hvor der oprettes en indsats, skal de relevante Kommunale sygeplejetilstande udredes

og beskrives pa tilstandsniveau.

» Huvis borger har et aktuelt problem, hvor der ikke oprettes en indsats skal de relevante Kommunale sygeplejetilstande
udredes og beskrives pa tilstandsniveau. Det kan fx vere tilflde, hvor borger har et aktuelt problem, men en pargrende
varetager indsatsen.

Risici:
* Risici skal dokumenteres pa omradeniveau.

Tilstandene bor ikke anvendes til bemarkninger i dagligdagen mellem medarbejdere fx ”Det er aftalt med borger, at
sarbehandling udskydes til i morgen”. Denne type udveksling af bemarkninger, der ikke er udtryk for &endring i den aktuelle
tilstand, kan med fordel noteres et andet sted i journalen.

Tilstandspracisering
Det er et krav, at de relevante tilstande udredes.



unktionsniveau
roblemer med daglige aktiviteter

evageapparat

roblemer med mobilitet og bevaegelse

rnaering
roblemer med ernaering

roblemer med veagt

ud og slimhinder
roblemer med tryksar
roblemer med diabetisk sr
roblemer med andre sér

roblemer med hud og slimhinder

ommunikation
Problemer med kommunikation

Psykosociale forhold
Problemer med misbrug

Problemer med socialt samveer

Problemer med trivsel

espiration og cirkulation
espirationsproblemer

irkulationsproblemer

eksualitet, kon og kropsopfattelse
roblemer med seksualitet, kon og kropsopfattelse

merter og sanseindtryk
roblemer med smerter
roblemer med sanser

ovn og hvile
roblemer med sgvn og hvile

iden og udvikling
roblemer med hukommelse
ognitive problemer

roblemer med sundhedskompetence

dskillelse af affaldsstoffer

roblemer med vandladning

roblemer med mave og tarm

Veelges ved problemer med koordinering og planlegning af daglige aktiviteter.

Velges ved problemer med mobilitet, balance og motoriske funktioner.

Velges ved problemer med at indtage en korrekt mengde vaske eller optage erneering og
vitaminer/mineraler eller ved ernaeringsbetingede stofskifteproblematikker.

Velges ved problemer med vegt.

Velges ved problemer med sar, der er opstéet som folge af tryk og/eller shear.

Velges ved problemer med diabetiske sar.
Velges ved traumatiske sar og ved ulcus, der ikke er tryksar eller diabetiske sér.

Velges ved problemer med hud og slimhinder, som ikke er sér.

Velges ved problemer med at kommunikere mundtligt og skriftligt samt anvende udstyr til
kommunikationsformal.

Velges ved problemer med vedvarende og skadeligt brug af medicin, alkohol eller stoffer.

Velges ved problemer med at handtere socialt samvaer eller overholde sociale normer.

Velges ved problemer med psykiske eller psykiatriske symptomer og evnen til at héndtere
folelser.

Velges ved respirationsproblemer og uhensigtsmaessig vejrtreekning.

Veelges ved cirkulationsproblemer og uhensigtsmeessige kredslgbsforstyrrelser.

Velges ved problemer ift. seksualitet, ken og kropsopfattelse.

Velges ved problemer med smerter.
Velges ved problemer med synssans, lugtesans, smagssans hgrelse, og folesans.

Velges ved hvile - og sevnproblemer.

Veelges ved problemer med at kunne registrere, lagre og genkalde sig informationer.
Velges ved problemer med maélrettet teenkning samt forstd, reesonnere og reflektere.

Velges ved problemer med at finde, forstd, vurdere og bruge informationer til at tage
beslutninger om sundhed og handle herefter.

Velges ved problemer med vandladning, kontinens og nyrerne.

Veelges ved problemer med mave og tarm.

Behov for hjelp til koordinering og planleegning af daglige aktiviteter eller ved behov for anden stgatte til planleegning
og koordinering af dagligdagen.

Bevagelseshaemning, ufrivillige beveegelser, nedsat muskelstyrke, immobilitet, kontrakturer, faldtendens og
balanceproblemer.

Hypo- eller hyperglykaemi, tygge -/synkebesvaer, smatspisende og nedsat hudturgor.
Hgjt/lavt BMI og uhensigtsmaessig vaegttab eller veegtstigning.

Tryksar stadie 1-4, hospitalserhvervede tryksar, liggesér.
Neuropatiske fodsér, eller iskeemiske fodsér forarsaget af type 1 eller type 2 diabetes.
Sar som folge af traume samt ulcus, der opstar grundet cirkulatorisk insufficiens eller cancer.

Klge, kradsemaerker, udslat, skallende hud, eksem eller andre fund i hudens/slimhindernes farve og struktur.

Nedsat evne til at formulere behov og oplevelser, verbalt eller nonverbalt, gore sig forstaelig, kommunikere og/eller
forstd andres kommunikation, anvende udstyr til kommunikationsformaél fx telefon, ngdkald eller anden teknologi.

Abstinenssymptomer og psykiske eller sociale folger af et misbrug.

Héandtere og etablere socialt samver herunder aktiviteter i familien, foreninger og andre relationer, interagere med
andre eller etablere og opretholde relationer.

Vedvarende tristhed, sorg, savn, apati, rastlashed, vrede, sngstelighed, , aggressivitet, stress, tankeforstyrrelser,
tvangshandlinger.

ZEndringer i respirationen, nedsat eller manglende hostekraft, ekspektoratdannelse, cyanose eller nedsat saturation.

Bleg og kold hud, sdemer, hypertension, hypotension, hjertearytmier, bradycardi eller takycardi.

Nedsat, manglende eller gget seksuel lyst, erektionssvigt, impotens, samlejesmerter og eendringer i kropsopfattelse
som folge af fx masektomi eller ar.

Nervesmerter, fantomsmerter, kroniske, akutte og periodevise smerter.
Symptomer p& behandlingskraevende gjensygdomme, manglende eller &endret lugte - og smagssans, @ndret eller
manglende horelse og endringer i folesans.

Pavirket sgvnkvalitet, indslumringsproblemer, utilstraekkelig eller uhensigtsmaessigt sovn - og hvilemeonster.

Glemsombhed, forvirring vedrerende tid og sted, vanskelighed med at finde ting.

Manglende evne til beslutningstagning, fastleegge raekkefolge af handlinger, leere nye feerdigheder, skabe struktur,
folelsesregulering.

Manglende samarbejde og kontakt med sundhedsvesenet og utilstraekkelig indsigt i egne helbredsproblemer,
sygdomme og behandling.

Symptomer p& anomaliteter i blaerens funktion, vaesentlige aendringer i urinens konsistens, lugt og udseende og
utilstraekkelig evne til udskillelse af affaldsstoffer.

Symptomer pa anomaliteter i mave - og tarmfunktion og veesentlige eendringer i afferingens konsistens, lugt, udseende
og hyppighed.
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Kommunale sygeplejeindsatser
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KOmmunale Sygeplej eindS atS er FSIII Pixi-guide

Hvad er en indsats, og hvad anvendes de til?
Der er udarbejdet 35 faelleskommunale indsatser, der tilsammen beskriver indholdet pa Kommunale sygepleje.

Fzlleskommunale indsatser betyder, at indsatserne er udviklet i samarbejde med kommunale medarbejdere og
reprasenterer alle 98 kommuner. Det er imidlertid ikke ensbetydende med, at alle kommuner skal tilbyde samtlige
indsatser.

De feelleskommunale indsatser er formuleret pa et overordnet niveau, FSIII niveau 2. I indsatskatalogets niveau 3 kan
lokale indsatsvariationer og tilbud beskrives. 0-ydelser er indsatser, der er tilteenkt sarlige situationer. Uddybende

forklaring findes i indsatskataloget.
Felles for alle indsatser er, at de har til formal at understatte og athjelpe borgere i malgruppen med det formal at kunne
fungere bedst muligt i eget liv.

Niveau 1 Niveau 2 Niveau 3
Udtryk for paragraffen som opgaven leveres Den fzlleskommunale beskrivelse, der Kan indeholde eksempler pa delopgaver eller de lokalt afgrensede
efter; § 138 fremgar af indsatskataloget opgaver under paragraffen. Lokale indsatsbeskrivelser pa niveau 3,
skal mappes til det feelleskommunale niveau 2.
Fx § 138 Sarbehandling — indsatsen omfatter Lokal niveau 3 indsats/eksempel
typisk skift af forbinding, sarbehandling VAC-behandling
og hudpleje.
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Kommunal sygeplejefaglig tilgang

- ramme galdende for alle indsatser SRLEN U

Oplering, rehabilitering, vejledning samt sundhedsfremme og forebyggelse er en integreret del af enhver Kommunal
sygeplejefaglig indsats rettet mod den enkelte borger.

Dette paradigme indgar som en ramme for alle sygeplejefaglige indsatser og indgar derved som en integreret del af det
Kommunale sygeplejeindsatskatalog.

Ansvaret for oplaering og vejledning af borgeren er en del af sygeplejens formal, som bestar af at fremme sundhed,
forebygge sygdom og lindre lidelse. Den sygeplejefaglige medarbejder skal respektere borgerens autonomi, informere
borgeren om dennes helbredstilstand, behandlingsmuligheder og konsekvenser, samt inddrage borgeren i beslutninger om
plejen. Borgeren skal stattes i at mestre sin sygdom, udvikle sine ressourcer og opna den bedst mulige livskvalitet.

Oplaring og vejledning af borgeren er en sygeplejefaglig intervention, der har til formal at age borgerens viden,
feerdigheder, motivation og selvtillid i forhold til at hdndtere sin sygdom og behandling. Oplaering og vejledning kan forega
individuelt eller i grupper, mundtligt eller skriftligt, og med eller uden brug af hjeelpemidler. Den sygeplejefaglige
medarbejder skal tilpasse oplaringen og vejledningen til borgerens behov, gnsker, forudsatninger og laeringsstil.

Den sygeplejefaglige medarbejder har ansvar for oplering og vejledning af borgeren med behov for sygepleje og dette er
reguleret af Sundhedsloven, Vejledning om Sygeplejefaglig journalfering og de sygeplejeetiske retningslinjer som blandt
andet omhandler patientens ret til information, samtykke, fortrolighed og klage og medarbejdernes pligt til at udave
respekt, omsorg, ansvarlighed og faglighed.



Kommunal sygepleje indsatser

Indsatser

o-ydelser
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Monitorering af Selvstendigt

virksomhedsomrade

hjemmebehandling
(telemedicin)

Anlaeggelse og pleje af kateter
Behandling og pleje af hudproblem
Behandling og pleje af mave- :
tarmproblem
Cirkulationsbehandling
Dialyse
Drznpleje
Ernaeringsindsats
Iltbehandling

Inkontinensbehandling

Intravengs medicinsk behandling

Intravengs vaeskebehandling
Kompressionsbehandling

Medicinadministration
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: : Sygeplejefaglig udredningi

Medicindispensering

Nonfarmakologisk smertelindring

Parenteral ernzering
Personlig pleje
Psykisk pleje og statte
Respirationsbehandling
Sekretsugning
Sondeernaring
Stomipleje
Subkutan vaskebehandling
Supplerende udredning
Sarbehandling
Trakeostomipleje
Vaeske per os

Undersogelser og maling af vaerdier

Opfolgning
Koordinering

Generel 0-ydelse

EHjaelp til hjemmemonitoreringi

Hjeelp til hjemmemonitoreringi Udtagelse af .
relateret til KOL : kapillerblodprover og

: veneblodprover
relateret til diabetes : Syning af overfladiske

hudsar udenfor ansigtet

HJ aelp til hjemmemonitoreringi

relateret til sar Ordination af medicin

HJ eelp til hjemmemonitoreringi

relateret til hjerte

HJ eelp til hjemmemonitoreringi

— andet
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Anvendelse af Faelles Sprog data




Anvendelse af Faelles Sprog III data
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Hvad

Hvordan

Primzer anvendelse
Deling af viden mellem medarbejdere

Primaer anvendelse af Falles Sprog III er deling af viden om borgeren, som medarbejderne har adgang til,
bade internt i kommunen i borgerjournalen og til samarbejdspartnere fx sygehuse og alment praktiserende lege.

Internt i kommunen

Feelles Sprog III er et fzlles sprog om borgernes tilstande og indsatser, det indeberer, at vi pa tvaers af
faggrupper og omrader er enige om, hvad ordene betyder.
Ideen er, at tilstande kan fungere som overskrifter, der giver et hurtigt overblik over, hvilke udfordringerne
borgerne har, og hvilke indsatser kommunen har ivaerksat.

Med samarbejdspartnere fx almen praksis
og sygehus

Nar borger indlaegges sendes en indlaggelsesrapport til sygehuset via MedCom-standarden.
Indleggelsesrapporten bestar af de 12 sygeplejefaglige problemomrader/tilstandsomrader, hvor der under
problemomradet ‘funktionsniveau’ indsattes 7 Kommunale pleje- og omsorgstilstande.

Sygehuset sender ved udskrivelse en pleje-forlgbsplan til kommunen.

Sekundser anvendelse

Sekundaer anvendelse af Falles Sprog III handler om de data, som kan traeekkes ud af de elektroniske
omsorgssystemer. Den dokumentation, som foretages i hverdagen i praksis, kan man forestille sig, at der
kommer nogle kroge i — som gor det muligt at videresende disse elementer til Gateway, FLIS og
Sundhedsdatastyrelsen.
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Historik og baggrund for Falles Sprog I11




Faelles Sprog I1I - historisk

— udvikling fra Feelles sprog til FSII og til FSIII

FSIII Pixi-guide

Implementering af Felles Sprog (1998)

Hensigten med at udvikle Feelles Sprog til alle kommuner var at ga fra papirjournaler til elektroniske omsorgsjournaler pa
&ldreomradet (EOJ systemer).

»  For dyrt og sveert at alle 271 kommuner skulle udvikle egne EOJ systemer
« Et kommunalt gnske om at skabe overblik og gennemsigtighed i ldreplejen (styre skonomien)

«  FSvar malrettet visitatorerne: de forste koncepter for indsatskataloger udvikles

Implementering af Felles Sprog 11
(2003)

Udviklingen pa det kommunale a&ldre- og handicapomrade, kraever at EOJ-systemerne og dermed Felles sprog videreudvikles.
Den nye version skal:

*  Understotte borgerens retssikkerhed

*  Give sikker myndighedsdrift, fokus er pa ‘den gode afgorelse’

«  @ge fokus pa den tvaerfaglige borgerjournal

FSII var fortsat malrettet visitatorerne og indsatskatalogerne opdateres sa de baseres pa ICF og tilfgjes 0-4 skalaen

Implementering af Faelles Sprog III
(2013)

Kommunerne forpligtede sig ved @konomiaftalen 2013 til at implementere FSIII. I gkonomiaftalen for 2018 var KL og
regeringen enige om, at sa vidt det var muligt, skulle alle kommuner have implementeret FSIIIT inden udgangen af 2018

Visning af Feelles Sprog I1I data (2019)

I skonomiaftalen for 2019 blev det aftalt, at FSIII-data blev stillet til radighed fra de forste kommuner i 2019 og fra gvrige
kommuner med udgangen af 2022.

I gkonomiaftalen 2022 blev det mellem KL og Regeringen aftalt, at alle kommuner skal have implementeret FSIII og tilvejebragt
den ngdvendige integration til den feelleskommunale Gateway. Data afleveres til FLIS og Sundhedsdatastyrelsen.

Implementering af Felles Sprog I11
Sundhedsfremme og forebyggelse og
Genoptraning efter sygehusophold
(2019 — 2023)

Der blev i 2018 afsat midler i Sundhedsdataprogrammet til at udvikle en feelleskommunal datastandard pa Sundhedsfremme og
forebyggelse. Falles Sprog I11 pa patientrettet forebyggelse foreld i 2019.

I gkonomiaftalen for 2023 blev det aftalt, af kommunerne skulle implementere Fzlles Sprog III pa §§ 119 og 140 med henblik pa
at kunne aflevere data til FKGateway og Sundhedsdatastyrelsen inden udgangen af 2025.

Udvikling af Kommunalt
Hjelpemiddelomrade i Faelles Sprog I11

Det blevi Kommunernes Digitaliseringsprogram, Delprogram 5, besluttet af udvikle datastandard pa Kommunalt
Hjalpemiddelomrade. 27 kommuner har veeret inddraget i udviklingen af funktionsomradet i perioden 2023-2025.




Faelles Sprog II1 — fremadrettet
- Feelles Sprog 111 2.0

FSIII Pixi-guide

Forenklet Faelles Sprog III (FSIII 2.0) KL’s bestyrelse godkendte den 24. januar 2024 en forenkling af Falles Sprog III.

KL og kommunerne har sammen udviklet et forenklet Faelles Sprog III, der indeholder bade en forenkling af tilstande,
indsatser og dokumentationsmetode. Det forenklede Falles Sprog III hedder Felles Sprog III 2.0.
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Eksisterende Funktionsomrader
- med respektive tilstandsomrader

Kommunal sygepleje
Sundhedslovens § 138

> Funktionsniveau

> Bevaegeapparat

> Ernering

> Hud og slimhinder

> Kommunikation

» Psykosociale forhold

> Respiration og cirkulation
> Seksualitet

> Smerter og sanseindtryk

> Sevn og hvile

> Viden og udvikling

> Udskillelse af affaldsstoffer

> Egenomsorg

> Kommunikation

> Mobilitet

> Mentale funktioner
> Praktiske opgaver

t Samfundsliv

( Kommunalt hjelpemiddelomrade \

Lov om Social Service § 112, 113, 114 og 116

J

&ommunal pleje- og omsoa

Lov om Social Service
88 83, 83a, 84 stk. 1.
0g 2., 86 stk. 1 og 2. samt Aldreloven §§ 7,
9,11,13,16 0g 17

> Egenomsorg

> Praktiske opgaver
> Mobilitet

> Mentale funktioner

\_

Sundhedsplejen

Under udvikling

—— i ———— ——
N
o o o - -

Funktionsomrader pa socialomradet

-~

> Egenomsorg

> Fysiske funktioner
> Kommunikation

> Mentale funktioner
> Mobilitet

> Omgivelser

\

Voksen social og handicap (FFB)
Lov om Social Service §82a-d, §85, §103, §104, §107, §108 & Almenboliglovens §105

> Praktiske opgaver
> Relationer

> Samfundsliv

> Sociale forhold

> Sundhedsforhold

N

Under udvikling

—— - - o

\
\~

ﬂ(ommunal genoptraeni@

efter sygehusophold
Sundhedslovens § 140

> Egenomsorg

> Praktiske opgaver
> Mobilitet

> Kroppen

> Mentale funktioner

\_ )

Udsatte og handicappede
bern og unge omrade (FFB B&U)
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&ommunal forebyggelseg

sundhedsfremme
Sundhedslovens § 119, stk. 3

> Hverdagsliv

> Kroppen

> Sundhedsadfaerd
> Mental sundhed

\_
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Baggrund for og hensigt med Falles Sprog 111
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Systematik og genbrug af oplysninger om borgeren

Felles Sprog I1I understatter, at dokumentationen systematiseres under en rakke overskrifter i form af tilstande. Det giver
mulighed for genbrug af oplysninger om borgeren og gar det lettere at fa et overblik over de problemer og udfordringer, som
borgeren har, og de indsatser, som kommunen ivaerksatter pa den baggrund.

Feelles sprog
Fealles Sprog III understatter et faelles sprog om borgerens udfordringer i form af tilstande og de indsatser, som kommunerne
ivaerksaetter pa tvars af opgaver, fagligheder, afdelinger, forvaltninger og kommuner.

Krav til dokumentation
Felles Sprog I1I bygger pa krav fra lovgivninger og vejledninger fra nationale myndigheder. Falles Sprog III understatter
kommunerne i at levere ydelser til borgerne efter geeldende lovgivningen.

Indsigt

Felles Sprog III giver indsigt i de mange opgaver, som kommunerne lgser pa sundheds —og socialomradet. Det kan vaere med
til at understatte lokal kvalitetsudvikling, faeelleskommunal udvikling samt nationalt at fa overblik over fx opgaveglidning og
opgaveoverdragelse mellem sygehuse og kommuner.
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Bilag, links og kontakt




Overblik over bilag og links
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Omrade Links

Overblik over tilstande
Overblik over indsatser
Uddataspecifikation
Indberetningsvejledning

Bilag til Pixi-guide Kommunal Sygepleje

sl

Sundhedslovens § 138: Sundhedsloven (retsinformation.dk)

Journalferingsbekendtgorelsen: Journalforingsbekendtgerelsen (retsinformation.dk)
Vejledning om sygeplejefaglig journalfering: Vejledning om sygeplejefaglig journalforing
(Til personale der varetager sygeplejefaglige opgaver) (retsinformation.dk)

Links til lovgivning

Styrelsen for Patientsikkerhed: Forside | Styrelsen for Patientsikkerhed (stps.dk)

Links til gvrige dokumenter MedCom-standarder: kommunikation mellem sygehus og kommune: untitled (medcom.dk)

Falleskommunal Gateway: FKGateway
Anvendelse af data Faelleskommunal ledelsesinformation (FLIS): FLIS - Faelleskommunal ledelsesinformation (kl.dk)
Sundhed pa Tveers kan ses her: Sundhedsdata pa tveers — Sundhedsdatastyrelsen
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https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2025/275
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2024/713
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2024/9473
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2024/9473
https://stps.dk/
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2023/02/trin_for_trin_guide_til_hjemmepleje-sygehusmeddelelser_juli2017.pdf
https://kombit.dk/loesninger/faelleskommunal-gateway
https://www.kl.dk/sundhed-og-aeldre/data-dokumentation-faelles-sprog-iii-og-digitalisering/nyt-vaerktoej-til-visning-af-faellessprog-iii-data-i-flis
https://sundhedsdatastyrelsen.dk/data-og-registre/esundhed/sundhedsdata-paa-tvaers

Kontakt

Kontakter 1 KOMBIT

Forvaltningsenheden: FSIII@kombit.dk
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