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Malepunkter for tilsyn pa Faengsler og arresthuse

Alle tilsyn vil indeholde elementer af observation, interview og gennemgang af skriftligt materiale

Behandlingsstedets organisering

1: Interview af ledelsen om ansvars- og kompetenceforhold
Tilsynsfgrende interviewer ledelsen eller ledelsens repraesentanter om ansvars- og opgavefordeling for
de forskellige personalegrupper.

Ved interview af ledelsen er der fokus pa:

* beskrivelse af kompetencer samt ansvars- og opgavefordeling for de forskellige personalegrup-per,
herunder vikarer

* brugen af delegation af forbeholdt lsegefaglig virksomhed, herunder rammedelegationer pa be-
handlingsstedet

Seerligt vedrarende faengsler og arresthuse:

» Udarbejdelse og brug af instrukser og sikring af delegation

» Samarbejdet med sygeplejerske

» Samarbejdet med behandlingsansvarlig laege

« |dentifikation af patienter og sikring mod forveksling

« Journalfgring

» Handtering af akut og kronisk sygdom (bade psykiatrisk og somatisk)
» Medicinhandtering (inkl. afhaengighedsskabende laegemidler)

* Medicinsk misbrugsbehandling

* Akutberedskab

» Maling af vitalparametre ved akutte tilstande

* Indhentning og videregivelse af helbredsmaessige oplysninger ved indsaettelse, interne og ekster-ne
overflytninger og lgsladelse

* Hygiejne

Referencer:

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt
sundhedsfaglig virksomhed), BEK nr. 1219 af 11. december 2009

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009

Korrekt handtering af medicin, Styrelsen for Patientsikkerhed 2019

Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Bekendtggrelse om medicinskabe eller —rum samt handkgbsmedicin i kriminalforsorgens institutioner
BEK nr. 1109 af 30. juni 2020



https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2009/1219
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2009/1219
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115
https://stps.dk/da/udgivelser/2019/korrekt-medicinhaandtering/~/media/0E30EDB960FA47DBA41FDA577A0AB979.ashx
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2011/54
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2011/53
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2020/1109
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2020/1109
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2: Interview om instruktion og tilsyn ved brug af personale, der fungerer som
medhjeelp (delegeret forbeholdt virksomhed)

Tilsynsfgrende interviewer laegen/laegerne eller ledelsen/ledelsens repraesentant om, hvordan de sikrer
instruktion og tilsyn i forbindelse med medhjeelpens udfarelse af delegeret forbeholdt virksomhed.

Instruktion og tilsyn med medhjeelp skal som minimum omfatte fglgende:

* hvordan leegen/laegerne eller ledelsen sikrer sig, at personalet (bade plejepersonale og
feengselsbetjente) har adgang til skriftlige instrukser og ved hvor de findes

* hvordan leegen/laegerne eller ledelsen sikrer sig, at personalet (bade plejepersonale og
feengselsbetjente) er instrueret i patientbehandlingen og har forstdet instruktionen, herunder i at behandle
eventuelle komplikationer, og hvornar der skal tilkaldes hjeelp

* hvordan leegen/leegerne eller ledelsen har tilsyn med personalet (bade plejepersonale og
feengselsbetjente), som tager udgangspunkt i opgavens karakter samt medhjeelpens uddannelse,
erfaringer og kvalifikationer i relation til den konkrete opgave.

Tilsynsfgrende interviewer relevant personale om brugen af rammedelegationer og konkret delegation
ved behandling af patienter, herunder om personalet fgler sig tilstraekkeligt vejledt, om
rammedelegationerne er tilstraekkelig tydelige, og om disse fglges i det daglige arbejde.

Seerligt vedrgrende faengsler og arresthuse:

Tilsynet vil blandt andet omfatte:

» medicinhandtering og -justering

* patientmonitorering

* behandling af akutte tilstande, herunder pn. ordinationer

Referencer:

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjzelp (delegation af forbeholdt
sundhedsfaglig virksomhed), BEK nr. 1219 af 11. december 2009

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009

Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

3: Gennemgang af skriftlige instrukser for rammedelegation (delegeret forbeholdt

virksomhed)

Tilsynsfgrende gennemgar skriftlige instrukser for rammedelegation for laegeforbeholdt
virksomhedsomréde med ledelsen. Instrukserne skal foreligge pa de behandlingssteder, hvor personalet
udfarer leegeforbeholdt virksomhed efter rammedelegation.

Ved gennemgang af instrukserne skal fglgende fremga:

« at der foreligger skriftlig instruktion, nar medhjaelpen udfarer forbeholdt virksomhed i forbindelse med
rammedelegation til en konkret patient eller ved rammedelegation til en defineret patientgruppe

« at reekkevidden og omfanget af rammedelegationerne er tilstrackkeligt beskrevet, og indholdet er
patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt, herunder i forhold til det personale (bade plejepersonale og
feengselsbetjente), der udfgrer den delegerede virksomhed.

Seerligt vedrgrende faengsler og arresthuse:
* Instrukser for:



https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2009/1219
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2009/1219
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115
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o Medicinhandtering (herunder afhaengighedsskabende laegemidler)
0 Afrusning, abstinensbehandling og substitutionsbehandling

Referencer:

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt
sundhedsfaglig virksomhed), BEK nr. 1219 af 11. december 2009

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009

Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

4: Interview om instruktion og tilsyn med personale om sundhedsfaglig
virksomhed, som ikke er laeegeforbeholdt

Tilsynsfgrende interviewer laegen/laegerne eller ledelsen/ledelsens repraesentant om, hvordan de sikrer
instruktion og tilsyn i forbindelse med personalets patientbehandling.

Det omfatter alt det personale (bade faengselsbetjente og plejepersonale), der udfgrer sundhedsfaglige
opgaver, eksempelvis sarskift og andre plejeopgaver, men ikke laegeforbeholdt virksomhed.

Leegen/lzegerne eller ledelsens instruktion og tilsyn med personalets (bade feengselsbetjente og
plejepersonale) behandling skal som minimum omfatte falgende:

« at laegen/leegerne eller ledelsen sikrer sig, at personalet er instrueret i patientbehandlingen og har
forstaet instruktionen, herunder i at behandle eventuelle komplikationer og hvornar der skal tilkaldes
hjeelp.

« at laegen/leegerne eller ledelsens tilsyn med personalet tager udgangspunkt i opgavens karakter samt
personalets uddannelse, erfaring og kvalifikationer i relation til den konkrete opgave.

Tilsyn med personalets (bade faengselsbetjente og plejepersonale) behandling skal som minimum
omfatte fglgende:

« at personalet er instrueret i patientbehandlingen og har forstaet instruktionen, herunder i at behandle
eventuelle komplikationer og hvornar der skal tilkaldes hjzelp.

« at tilsynet med personale tager udgangspunkt i opgavens karakter samt personalets uddannelse,
erfaring og kvalifikationer i relation til den konkrete opgave.

Endvidere bliver personalet (bade faengselsbetjente og plejepersonale) spurgt, hvordan leegen/laegerne
eller ledelsen farer tilsyn med deres behandling, og om de fgler sig tilstraekkeligt vejledt.

Referencer:
Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

5: Gennemgang af skriftlige instrukser for sundhedsfaglig virksomhed, som ikke

er leegeforbeholdt

Tilsynsfgrende gennemgar skriftlige instrukser for sundhedsfaglig virksomhed. En skriftlig instruks skal
foreligge, safremt der er mere end to medarbejdere til at lgse opgaven.

Ved gennemgang af instrukserne skal fglgende fremga:
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« at reekkevidden og omfanget af de sundhedsfaglige opgaver er tilstraekkeligt beskrevet, og indholdet er
patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt, herunder i forhold til det personale (bade plejepersonale og
feengselsbetjente), der udfgrer de sundhedsfaglige opgaver.

Seerligt vedragrende faengsler og arresthuse:
* Instrukser for:

o0 Samarbejdet med behandlingsansvarlig laege

o Identifikation af patienter og sikring mod forveksling

0 Journalfgring

o Handtering af akut og kronisk sygdom (bade psykiatrisk og somatisk)

o Maling af og reaktion pa vitalparametre ved akutte tilstande

o Indhentelse og videregivelse af helbredsmeessige oplysninger ved indseettelse, interne og eksterne
overflytninger og lgsladelse

0 Hygiejne

Referencer:
Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

6: Gennemgang af formelle krav til skriftlige instrukser

Tilsynsfgrende gennemgar de relevante sundhedsfaglige instrukser med henblik pa at nedenstaende
formelle krav til instrukser er opfyldt.

* Hvem der er ansvarlig for instruksen

* Hvilke personer/personalegrupper instruksen er rettet mod

* En entydig og relevant fremstilling af emnet

* En entydig beskrivelse af ansvarsforholdene

+ Dato for ikrafttraedelse

« Dato for naeste opdatering

Referencer:
Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i faengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

7: Interview vedrgrende samarbejde med de behandlingsansvarlige laeger
Tilsynsfgrende interviewer ledelse og relevant personale (bade plejepersonale og feengselsbetjente) med
henblik p& at vurdere deres samarbejde med de behandlingsansvarlige leeger.

Det er ledelsens ansvar at sikre, at der foreligger aftaler omkring behandling og kontrol af sygdomme.

Seerligt vedrarende faengsler og arresthuse:

* Er det entydigt, hvem der er behandlingsansvarlig laege

» Hvordan opnas kontakt til behandlingsansvarlig laege

* Kan man opna kontakt til lzegen ved behov

» Hvordan formidles viden til lsegen

* Hvordan formidles lsegens vurdering, ordinationer og instruktioner til personalet
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Referencer:

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009

Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

Bekendtggrelse om medicinskabe eller —rum samt h&ndkgbsmedicin i kriminalforsorgens institutioner
BEK nr. 1109 af 30. juni 2020

Journalfgring

8: Journalgennemgang vedrgrende formelle krav til journalfgring
Tilsynsfgrende gennemgar et antal journaler med henblik pa at vurdere journalfaringen.

Ved journalgennemgang fokuseres pa, om:

* notaterne er daterede, patientens navn og personnummer fremgar og det tydeligt fremgar, hvem der har
udarbejdet notatet i form af titelbetegnelse, entydigt medarbejdernummer (u-nummer) eller navn.

« notaterne er skrevet pa dansk, fraset eventuel medicinsk terminologi.

* notaterne er forstaelige, systematiske og overskuelige.

« teksten er meningsfuld ved anvendelse af eventuelle standardskabeloner (fraser).

« det tydeligt fremgar af journalen, hvis der foreligger bilag til journalen

Supplerende ved behandlingssteder med skiftende sundhedspersoner:

» Journalen skal medvirke til at sikre kontinuitet i behandlingen

« Journalen er tilgaengelig for relevant personale (bade plejepersonale og faangselsbetjente), der deltager
i patientbehandlingen.

Det skal bemaerkes, at der er en opbevaringspligt pa 10 ar fra sidste lsegenotat.

Referencer:

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

9: Gennemgang af den sundhedsfaglige dokumentation vedrgrende oversigt over
patienters sygdomme og funktionsnedseettelser samt aftaler med

behandlingsansvarlig leege
Tilsynsfarende gennemgar den sundhedsfaglige dokumentation med henblik pa om der fremgar en
oversigt over patienternes aktuelle sygdomme og funktionsnedseettelser.

Den sundhedsfaglige dokumentation skal revideres ved aendringer i patientens helbredstilstand. Den
sundhedsfaglige dokumentation skal indeholde en beskrivelse af de aftaler om kontrol og behandling af
patienternes kroniske sygdomme og handikap, som er indgaet med de behandlingsansvarlige leeger.
Denne beskrivelse skal revideres ved aendringer i patienternes tilstand og/eller sendring af aftalerne.
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Referencer:

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

10: Journalgennemgang af den sygeplejefaglige vurdering af patientens aktuelle
og potentielle problemer samt plan for pleje og behandling

Den tilsynsfgrende gennemgar et antal journaler for at vurdere behandlingsstedets praksis for vurdering
af de 12 sygeplejefaglige problemomrader og patientens aktuelle og potentielle problemer.

Ved gennemgang af journalen skal det i ngdvendigt omfang fremga, at de 12 sygeplejefaglige
problemomrader er vurderet:

1) Funktionsniveau, fx evne til daglig livsfarelse.

2) Bevaegeapparat, fx evne til at beveege sig omkring, muskeltonus, fald.

3) Ernaering, fx appetit, tarst, kvalme, opkastning, aspirat, gylp, veegt, nedsat tyggefunktion, smerter i
munden.

4) Hud og slimhinder, fx forandringer og lidelser fra hud, slimhinder og andet veev, hudens udseende,
klge, teender, protese, sar.

5) Kommunikation, fx mentalt, bevidsthedsniveau, evne til at forstd, evne til at ggre sig forstaelig, evne til
at anvende kropssprog.

6) Psykosociale forhold, fx abstinenser, adfeerd, fglelsesmaessig tilstand, mestring, misbrug, motivation,
netveerk, relationer, veerdier, livsanskuelse, psykosel/virkelighedsopfattelse, selvskade.

7) Respiration og cirkulation, fx respirationslyde, respirationsmgnstre, hostekraft, ekspektorat,
hudtemperatur, hudfarve, hydreringstilstand, gdem, blodtryk, cirkulationsproblemer.

8) Seksualitet, kgn og kropsopfattelse fx pubertet, seksualfunktion, fertilitet, menstruation, graviditet,
fadsel, barsel.

9) Smerter og sanseindtryk, fx smertescore, smertelokalisation, smertetype, smertemgnster,
lindrende/provokerende faktorer, hgresans, lugtesans, fglesans, synssans, smagssans.

10) Sgvn og hvile, fx sgvnmgnster, varighed af sgvn, treethed, energi.

11) Viden og udvikling, fx helbredsopfattelse, hukommelse, kognitiv forméen, modenhed, vidensniveau.
12) Udskillelse — tarmfunktion og vandladning, fx flatus, affgringstrang, affaringsmgnster,
affaringsudseende, affgringslugt, vandladningstrang, urinens udseende, vandladningsmgnster.

« at patientens aktuelle og potentielle problemer er identificeret med udgangspunkt i vurderingen af de 12
sygeplejefaglige problemomrader

« at der er beskrevet en plan for pleje og behandling i forhold til patientens aktuelle og potentielle
problemer

« at planen for pleje og behandling er opdateret og beskriver patientens aktuelle og potentielle problemer

Ved tilsynet fokuseres ikke p&, om der er lavet systematisk vurdering af samtlige sygeplejefaglige
omréader, hvis:

« anledningen til den indledende kontakt indebaerer en enkel og velafgreenset sygeplejefaglig handling
« der ikke er oplysninger om flere kroniske lidelser

« der ikke umiddelbart observeres aktuelle eller potentielle problemer (risici) samt behov for intervention
inden for et eller flere sygeplejefaglige problemomrader.

Ved en enkel og velafgreenset sygeplejefaglig handling er det saledes tilstraekkeligt kun at beskrive det
omrade som er relevant for den enkle og velafgreensede handling. P& syge-/plejeafdelinger forventes dog
en systematisk vurdering af samtlige sygeplejefaglige problemomrader.

Referencer:
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Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

Vejledning om sygeplejefaglig journalfgring (Til personale der varetager sygeplejefaglige opgaver), VEJ
nr 9521 af 1. juli 2021

Faglige fokuspunkter

11: Journalgennemgang vedrgrende udredning, behandling og kontrol af
patienter

Tilsynsfarende gennemgar et antal journaler med henblik pa at vurdere, om udredning og behandling af
patienter foregar patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt.

Journalgennemgangen har fokus pa patienter med kroniske somatiske og/eller psykiatriske
problemstillinger. Eksempelvis patienter med diabetes, kronisk obstruktiv lungelidelse (KOL),
hjertesygdomme, skizofreni, depression, ADHD og patienter, der er selvmordstruede.

Der gennemgas et antal journaler med henblik pa:

* Hvorvidt der er lagt en udredningsplan og/eller en behandlingsplan, der er relevant i forhold til den
beskrevne sygehistorie

+ Hvorvidt der er fulgt op pa udredningsplanen og/eller behandlingsplanen

Referencer:
Bekendtggrelse om sundhedsmeaessig bistand til indsatte i kriminalforsorgens institutioner. BEK nr. 399 af
9. april 2015.

Skrivelse om bekendtggrelse om sundhedsmaessiqg bistand til indsatte i kriminalforsorgens institutioner,
SKR nr. 9199 af 13. april 2015.

12: Interview om procedurer for maling af og reaktion pa vitalparametre ved
akutte tilstande

Tilsynsfgrende interviewer relevant personale (fx plejepersonale og feengselsbetjente) og vurderer, om
der ved akutte tilstande er patientsikre procedurer for tilkald af leege og maling af vitalparametre ved
behov (vejrtreekning, puls, blodtryk, temperatur, bevidsthedsniveau) og reaktion herpa, herunder hvornar
leege skal tilkaldes.

Det kan eksempelvis veere ved:

« Alkohol- og/eller stofpavirkede tilstande, herunder abstinenser
» Skader efter ulykker som fx hovedskade, fald, vold

« Kombinationer af ovenstaende

* Febrile tilstande

Referencer:
Bekendtggrelse om sundhedsmaessig bistand til indsatte i kriminalforsorgens institutioner. BEK nr. 399 af
9. april 2015.

Cirkuleereskrivelse om behandling af berusede indsatte i de &bne faengsler (pkt. 3). CIS nr. 117 af 10. ok-
tober 2003
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Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

13: Journalgennemgang om maling af og reaktion pa vitalparametre ved akutte
tilstande

Tilsynsfarende gennemgar et antal journaler med henblik pa at vurdere, om der ved akutte tilstande er
tilkaldt leege og foretaget maling af vitalparametre ved behov (vejrtreekning, puls, blodtryk, temperatur,
bevidsthedsniveau) og reageret relevant herpa i henhold til behandlingsstedets procedurer herfor.

Det kan eksempelvis veere ved:

« Alkohol- og/eller stofpavirkede tilstande, herunder abstinenser
» Skader efter ulykker som fx hovedskade, fald, vold

« Kombinationer af ovenstaende

* Febrile tilstande

Referencer:

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

14: Interview om akutberedskab
Tilsynsfgrende interviewer relevant personale (laeger, plejepersonale og faengselsbetjente) om
procedurer for akutberedskab.

Ved interviews skal fglgende fremga:

Anafylaksi (akut allergisk reaktion):

o Personalet, der varetager injektion af medicin, er bekendt med proceduren for handtering af anafylaksi,
herunder adrenalinberedskab

o Der skal forefindes adrenalin ved injektionsbehandling

Leegemiddelforgiftning:

o Personalet, der varetager misbrugsbehandling, er bekendt med symptomer pa akut
leegemiddelforgiftning, herunder procedurer for anvendelse af de mest relevante antidoter, fx procedurer
for anvendelse af Naloxone til genoplivning ved overdosering af opiater

Hjerte-lunge-redning:
o Alt personale er bekendt med procedurer for hjerte-lunge-redning
o Der skal forefindes Rubens ballon til genoplivning ved misbrugsbehandling

Lavt blodsukker (hypoglykeemi):
o Alt personale er bekendt med, hvordan de skal reagere ved lavt blodsukker.

Referencer:

Notat vedrgrende undladelse af adrenalinberedskab ved behandling med insulin, Sundhedsstyrelsen 14.
september 2018

Vejledning om behandling af akutte rusmiddelforgiftninger, VEJ nr. 77 af 31. oktober 2012
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Bekendtggrelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5,
8§ 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019

Medicinhandtering

15: Gennemgang af og interview om instruks for medicinhandtering
Tilsynsfarende gennemgar instruks for medicinhandtering med ledelsen og interviewer personalet om,
hvorvidt personalet kender og falger instruksen. Den skriftlige instruks beskriver proceduren for
medicinhandtering, som personalet udfarer som medhjeelp for den ordinerende laege.

Det er ledelsens ansvar at sikre, at instrukserne er kendt og falges af personalet.

Ved gennemgang af instruksen skal det fremga, hvordan:

* personalegruppernes kompetencer er i forhold til medicinhandtering

« personalet kontrollerer, at medicinen er i overensstemmelse med ordinationen/rammeordinationen

« proceduren er for dokumentation af medicinordinationer

« personalet sikrer identifikation af patienten og patientens medicin

* medicinen dispenseres

« dosisdispenseret medicin handteres

« det sikres, at ikke-dispenserbar medicin administreres korrekt efter ordination bl.a. intravengs indgift af
antibiotika etc.

* personalets opgaver og ansvar er i samarbejdet med behandlingsansvarlige laeger, herunder handtering
af handkgbsleegemiddel, kosttilskud, telefonordinationer, ordinationsaendringer, receptfornyelse, ophar af
medicin og risikosituationsleegemidler

* personalets opgaver og ansvar er i samarbejdet med behandlingsansvarlige laeager om den medicinske
behandling, herunder opfglgning efter gennemgang og revision af den ordinerede medicin samt aftaler
om kontrol af behandlingens virkning og bivirkning

Personalet er interviewet om, hvorvidt de kender og fglger instruksen, jf. ovennaevnte.

De syv risikosituationsleegemidler:

* Antidiabetika (insulin og perorale antidiabetika)

+ Antikoagulantia (AK) (warfarin, hepariner, nye orale AK-laegemidler)
* Lavdosis methotrexat.

» Koncentreret kalium (kaliumklorid, kaliumphosphat).

+ Opioider (fx morfin, codein, fentanyl, metadon, oxycodon)

* Gentamicin

« Digoxin

Referencer:

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjeelp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009

Vejledning om ordination og handtering af leegemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Vejledning om udfeerdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

Bekendtggrelse om medicinskabe eller —rum samt handkgbsmedicin i kriminalforsorgens institutioner
BEK nr. 1109 af 30. juni 2020
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16: Gennemgang af medicinbeholdning og journaler vedrgrende
medicinhandtering og medicinopbevaring

Tilsynsfarende gennemgar medicinbeholdningen og relevante journaler med henblik pa at vurdere,
hvordan personalet i praksis sikrer forsvarlig medicinhandtering og korrekt opbevaring af medicinen.
Administration af medicin skal ske pa baggrund af identifikation af patienten, enten ved navn og
personnummer eller fadselsdato og — ar. | helt szerlige tilfelde kan identifikation ske ved sikker
genkendelse.

Ved gennemgang af medicinbeholdningen og relevante journaler vurderes det, om medicinhandtering- og
opbevaring opfylder fglgende:

* Den ordinerede medicin findes i patientens medicinbeholdning

* Der er overensstemmelse mellem antallet af tabletter p4 medicinlisten og antallet af tabletter i
doseringsaeskerne/poserne

« Det er dokumenteret, hvem der har dispenseret og administreret ikke-doserbar medicin, og hvornar

* Dispenseret pn. -medicin er doseret i ordinerede doser og meerket med patientens navn,
personnummer, praeparatets navn, styrke og dosis samt dato for dispensering og medicinens udlgbsdato
» Doseringsaesker og andre beholdere med dispenseret medicin skal veere meerket med patientens navn
0g personnummer

» Medicinen skal opbevares forsvarligt og utilgeengeligt for uvedkommende

* Hver enkelt patients medicin skal opbevares adskilt fra de gvrige patienters medicin.

* Aktuel medicin skal opbevares adskilt fra ikke aktuel medicin

* Holdbarhedsdatoen pa patienternes medicin, og opbevarede sterile produkter til brug ved den
sundhedsfaglige pleje og behandling, ma ikke veere overskredet

* Der skal vaere anbrudsdato pa medicinske salver, draber og anden medicin med begraenset holdbarhed
efter abning

* Der skal veere adrenalin til radighed hos patienter, der far injektions- eller infusionsbehandling

Referencer:

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjzelp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009

Vejledning om identifikation af patienter og anden sikring mod forvekslinger i sundhedsveesenet, VEJ nr.
9808 af 13. december 2013

Vejledning om ordination og handtering af leegemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Notat vedrgrende undladelse af adrenalinberedskab ved behandling med insulin, Sundhedsstyrelsen 14.
september 2018

Korrekt hadndtering af medicin, Styrelsen for Patientsikkerhed 2019

Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Lovbekendtggrelse af lov om lsegemidler (839), LBK nr. 99 af 16. januar 2018

Bekendtggrelse om medicinskabe eller —rum samt handkgbsmedicin i kriminalforsorgens institutioner
BEK nr. 1109 af 30. juni 2020

17: Interview vedrgrende patientens samlede medicinering og opfalgning herpa |
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Tilsynsfgrende interviewer sundhedspersoner om, hvorvidt der er ordineret, afstemt, ajourfart og fulgt op
pa patienternes samlede medicinering fx ved arlig kontrol for relevante kroniske sygdomme og
behandling.

Ved interview afdaekkes:

« om og hvordan det sikres, at den medicin patienten tager ifglge journalen (fx i form af tekst i journal eller
lokal medicinfortegnelse), er i overensstemmelse med FMK

- hvordan det sikres, at der udarbejdes planer for opfglgning pa medicin ordineret ved konsultation

* hvordan det sikres, at der foretages de ngdvendige undersg@gelser ved ordination af medicin, samt laves
kontrolplan for medicin, der kraever tilbagevendende blodprgve-kontrol eller anden kontrol (fx behandling
for diabetes, systemiske glucocortikoider, antipsykotika, lithium)

* hvordan det sikres, at eendringer i medicin fremgar af journal.

Referencer:
Vejledning om ordination og handtering af leegemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Bekendtggrelse om medicinskabe eller —-rum samt handkgbsmedicin i kriminalforsorgens institutioner
BEK nr. 1109 af 30. juni 2020

18: Journalgennemgang med henblik pa vurdering af ordination af patienternes
medicin og opfelgning herpa

Tilsynsfgrende gennemgar et antal journaler for at vurdere, om der er ordineret og fulgt op pa
patienternes medicin ved indseettelse, overflytning og lgsladelse.

Der skal som minimum fremga falgende vurderinger og handlinger af journalen:

* Om den medicin, patienten tager ifglge journalen er i overensstemmelse med FMK

* At der er lavet en plan for opfalgning pa medicin ordineret under varetaegtsfeengsling/afsoning

* At der er foretaget de ngdvendige undersggelser ved ordination af medicin, der kraever tilbagevendende
blodsukkerkontrol eller anden kontrol.

Referencer:
Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i faengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Bekendtggrelse af lov. om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5,
8§ 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019

19: Journalgennemgang vedrgrende behandling med afhaengighedsskabende
leegemidler

Tilsynsfgrende gennemgar et antal journaler, om behandling med afhaengighedsskabende leegemidler er
patientsikkerhedsmaessigt forsvarlig, jf. Sundhedsstyrelsens vejledning pd omradet.

Det bliver undersggt:
» om der er lagt en plan for behandlingen, herunder en tidshorisont for revurdering af behandlingen, som
hovedregel inden for seks maneder
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» om behandling med opioider er med langtidsvirkende opioider. Det skal det som hovedregel veere og
eventuel behandling med korttidsvirkende opioider skal vaere begrundet. Det skal fremg&, hvem der har
behandlingsansvaret, safremt laegen ikke selv har behandlingsansvaret

« om der er taget stilling til et eventuelt forbud mod karsel og betjening af maskiner under behandlingen
» om ordination og fornyelse af recepter pa afhaengighedsskabende laegemidler er sket ved personlig
konsultation, medmindre saerlige omsteendigheder taler imod

Referencer:
Vejledning om helbredskrav til kgrekort, VEJ 9693 af 31. juli 2017

Vejledning om medicinudlevering m.v. til indsatte i faengsler og arresthuse, VEJ nr. 54 af 5. juli 2011

Cirkuleere om medicinudlevering m.v. til indsatte i feengsler og arresthuse, CIR1H nr. 53 af 5. juli 2011

Vejledning om ordination af afheengighedsskabende laegemidler VEJ nr 9523 af 19. juni 2019

20: Interview vedrgrende misbrugsbehandling med receptpligtig medicin til
afrusning, abstinensbehandling og substitutionsbehandling

Tilsynsfarende interviewer leegen med henblik pa at vurdere, om der bliver taget konkret stilling til
afrusningen, abstinensbehandlingen og substitutionsbehandling af hver patient, og om udleveringen af
den lzegeordinerede medicin foregar patientsikkernedsmaessigt forsvarligt.

Ved interviewet er der fokus pa:

» om der bliver lagt en behandlingsplan med aftrapning af medicin og med ordination af kontrol af vi-
talparametre (fx blodtryk, puls, vejrtraekning, bevidsthedsniveau og evt. temperatur)

» om farstevalgspraeparatet ved afrusning og abstinensbehandling er benzodiazepiner i tabletform. Kun
undtagelsesvist kan andet praeparat anvendes, og indikation skal eksplicit fremga af journalen

» om patienterne bliver instrueret grundigt i indtagelsen af den udleverede medicin og i alarmsymptomer
der kreever laegekontakt.

» om buprenorphin er fgrstevalgspraeparat i substitutionsbehandlingen

» om der foreligger en tydelig begrundet indikation for behandling med metadon

Kun undtagelsesvis kan abstinensbehandling iveerkseettes telefonisk, uden at lsegen har tilset patienten
forinden. Laegen skal sa tilse patienten hurtigst muligt og senest naeste dag med henblik pa stillingtagen
til den fortsatte behandling.

Referencer:
Vejledning om ordination og handtering af lsegemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Vejledning om ordination af afheengighedsskabende leegemidler, VEJ nr. 9523 af 19. juni 2019

Bekendtggrelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5,
8 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019

21: Journalgennemgang med henblik pa vurdering af behandling med
receptpligtig medicin til afrusning, abstinensbehandling og
substitutionsbehandling
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Tilsynsfarende gennemgar et antal journaler med henblik pa at vurdere, om leegen tilser patienterne far
opstart af behandling og tager konkret stilling til afrusningen, abstinensbehandlingen eller
substitutionsbehandling af hver patient, og om udleveringen af den leegeordinerede medicin foregar
patientsikkerhedsmeessigt forsvarligt.

Ved gennemgang vedrgrende afrusning og abstinensbehandling er der fokus pa falgende:

+ Ordination af afrusnings- eller abstinensbehandling skal indeholde entydig angivelse af preeparat-navn,
styrke og dosering samt indgiftsmade.

* Der skal veere lagt en behandlingsplan med aftrapning af medicin og med ordination af kontrol af
vitalparametre (fx blodtryk, puls, vejrtraekning, bevidsthedsniveau og evt. temperatur).

* Farstevalgspraeparatet er benzodiazepiner i tabletform. Kun undtagelsesvist kan andet praeparat
anvendes, og indikation skal eksplicit fremga af journalen.

« Patienterne skal instrueres grundigt i indtagelsen af den udleverede medicin, og i alarmsymptomer, der
kreever leegekontakt.

+ Ordination af benzodiazepiner kan kun finde sted ved personlig kontakt mellem laegen og patienten,
medmindre der er tale om helt saerlige situationer.

Kun undtagelsesvis kan abstinensbehandling iveerkseettes telefonisk, uden at leegen har tilset patienten
forinden. Laegen skal sa tilse patienten hurtigst muligt og senest naeste dag med henblik pa stillingtagen
til den fortsatte behandling.

» Ved gennemgang vedrgrende substitutionsbehandling er der fokus pa fglgende:

Tilsynsfgrende gennemgar et antal journaler med henblik pa at vurdere, om buprenorphin er
farstevalgspraeparat i substitutionsbehandlingen. Hvor buprenorphin ikke er fgrstevalgspreeparat, fremgar
indikationen for iveerkseettelse af behandling med andet praeparat tydeligt af journalen.

Tilsynsfarende gennemgar et antal journaler med henblik pa at vurdere, om der foreligger en tydelig
beskrevet indikation for behandling og dosering med metadon, og at der ved ordinerede metadondoser
pa 100 mg eller derover foreligger et normalt EKG.

Referencer:
Vejledning om ordination og handtering af lsegemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Vejledning om ordination af afheengighedsskabende lsegemidler, VEJ nr. 9523 af 19. juni 2019

Vejledning til lzeger, der behandler opioidafhaengige patienter med substitutionsmedicin, VEJ nr. 10375 af
28. december 2016

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

Bekendtggrelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5,
8 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019

Patienters retsstilling

22: Interview og journalgennemgang vedrgrende informeret samtykke til
behandling

Tilsynsfarende interviewer sundhedspersoner og gennemgar journaler pa udvalgte risikoomrader i forhold
til, hvordan de i praksis sikrer, at der forud for udvalgte behandlinger informeres og indhentes samtykke
og hvordan det dokumenteres.
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Ingen behandling ma indledes eller fortszettes uden patientens informerede samtykke. Det geelder bade
for undersggelse, diagnosticering, sygdomsbehandling, fadselshjaelp, genoptreening, sundhedsfaglig
pleje samt forebyggelse og sundhedsfremme i forhold til den enkelte patient. Kravet indebeerer, at der
skal informeres tilstraekkeligt, inden patienten tager stilling til behandlingen. Samtykkekravet understreger
patientens selvbestemmelsesret.

Informationen skal omfatte patientens helbredstilstand og behandlingsmuligheder, herunder risiko for
komplikationer og bivirkninger. Kravet til informationen gges, jo mere alvorlig tilstanden er, eller jo starre
den mulige komplikation er.

Ved interview vil der blive fokuseret pa fglgende risikoomrader:

» Hvordan der informeres tilstraekkeligt og indhentes samtykke forud for iveerksaettelse af behandling med
medicin, hvor der er seerlige risici og bivirkninger

» Hvordan der informeres tilstraekkeligt og indhentes samtykke forud for kontakt til behandlingsansvarlige
leege.

Ved journalgennemgang vil der blive fokuseret pa:
» Om der er journalfgrt tilstreekkeligt om information og samtykke inden for de risikoomrader, som
interviewet omhandler.

Der bliver ikke fokuseret pa samtykke til undersagelser/behandlinger, der udggr almindelige delelementer
i et undersggelses- eller behandlingsforlgb, for eksempel rensning af sar, undersggelse af hgjde og veegt,
stetoskopi osv. hvor et stiltiende samtykke vil veere nok.

Referencer:

Bekendtggrelse om information og samtykke i forbindelse med behandling og ved videregivelse og ind-
hentning af helbredsoplysninger mv. , BEK nr. 359 af 4. april 2019

Vejledning om information og samtykke og om videregivelse af helbredsoplysninger mv., VEJ nr. 161 af
16. september 1998

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalfgring, opbevaring, videre-
givelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

Bekendtggrelse af sundhedsloven, LBK nr. 210 af 27. januar 2022

Overgange i patientforlgb

23: Interview om indhentning og videregivelse af helbredsmaessige oplysninger
ved indseettelse, overflytning og lgsladelse

Tilsynsfgrende interviewer laeger og plejepersonale om, hvordan de indhenter og videregiver ngdvendige
helbredsmaessige oplysninger ved indseettelse, overflytning og lgsladelse med henblik pa at sikre
sammenhaeng i patientforlgbet.

Referencer:

Bekendtggrelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5,
8§ 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019

Hygiejne
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@ 10.02.2022

STYRELSEN FOR
PATIENTSIKKERHED

24: Observation og interview om procedurer for hygiejne
Tilsynsfgrende interviewer ledelse/medarbejdere om procedurer for hygiejne.

Ledelsen skal sikre, at der er en skriftlig instruks for hygiejne, der beskriver relevante og forsvarlige
arbejdsgange, samt at personalet er instrueret i og felger disse, med henblik pa at sikre forebyggelse af
risici for infektioner, spredning af smitsomme sygdomme m.v.

Ved interview og observation afklares, hvordan personalet (bade plejepersonale og faengselsbetjente)
forebygger infektioner og spredning af smitsomme sygdomme. Der er seerlig fokus pa handhygiejne og
relevant brug af arbejdsdragt og vaernemidler, fx handsker for at minimere risiko for smitte mellem
patienter og mellem patienter og personale.

Seerligt vedragrende faengsler og arresthuse:
* Hygiejne i behandlingsrum (handvask, engangshandkleeder, handsprit, veernemidler).
* Forebyggelse af spredning ved smitsomme sygdomme.

Referencer:

Nationale Infektionshygiejniske Retningslinjer om generelle forholdsregler i Sundhedssektoren, Statens
Serum Institut 2017

Vejledning om arbejdsdragt inden for sundheds- og plejesektoren, VEJ nr. 9204 af 7. juni 2011

Bekendtggrelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5,
8 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019

Nationale Infektionshygiejniske Retningslinjer om Handhygiejne, Statens Serum Institut 2021

Nationale Infektionshygiejniske Retningslinjer om supplerende forholdsregler ved infektioner og baerertil-
stand i Sundhedssektoren, Statens Serum Institut 2019

@vrige fund

25: @vrige fund med patientsikkerhedsmaessige risici

Referencer:
Bekendtggrelse af sundhedsloven (Kapitel 66, 8213 og §215b), LBK nr. 210 af 27. januar 2022
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