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Vores st@rste succes

Implementering af indsats.

* Tidlig mobilisering — indfgrelse af automatisk tildeling
af § 83a forlgb — terapeutstgtte til hjemmepleje i
basismobilisering

Vores forbedringstiltag har vi valgt at IaeEge meget teet
op af eksisterende arbejdsgange og strukturer. Derved
har vi lykkedes med implementering i en geografisk
spredt organisation.
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Vores udfordringer

At vi er afhaengige af handholdt registrering for at kunne
fremskaffe data pa forlgbene.

* For at kunne indhente data skal mange forskellige

personaler og faggrupper registrere, hvilket ikke er
realistisk.
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Borgernes karakteristika

Konsfordeling
Kvinder: 70 % Maend: 30 %

Alder
Middelveerdi: 84 ar [ 65;100 ]
Median: 85 ar

Ventetid til genoptraening
Middelveerdi: 3,5 dage

Smertescore pa VAS scala
Middelvaerdi: 5 (51 % borgere tilknyttet hjemmesygepleje scoret)

LARINGS- OG KVALITETSTEAMS 20. november 2020




Hoftenaere brud 2019

' u Tildelt § 83a B-forlgb u Plejebolig, aflastning, ‘
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Resultater

e Lykkedes med implementering af indsats.

* Tidlig indsats ifht. basismobilisering gennemfgres ved 83% af relevante
forlgb ( dvs. hos de som modtager pleje i eget hjem)

* Oplevelse i visitationen af, at borgere som modtager § 83a indsats,
hurtigere reduceres i hjemmeplejeydelser.

* Gn. Snitlig ventetid ifht. opstart af genoptraening er 3,5 dage.




Vores bedste rad til andre teams

* At arbejde tvaerfagligt om hoftebrudspatienten i
den tidlige fase efter udskrivelse.

LARINGS- OG KVALITETSTEAMS 20. november 2020



Vores plan for fastholdelse og
eventuel udbygning af resultater

* Visitering til § 83a ydelse fortsaettes.

* VAS scoring ved 24 timers besgg fastholdes.
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