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la. Clinical Frailty Scale
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CLINICAL FRAILTY SCALE

Mennesker der er robuste, aktive,
energiske og motiverede. De motionerer
typisk regelmaessigt og er blandt dem i
bedst form for deres alder.

Mennesker uden aktive symptomer pa
sygdom, men i mindre god form end
kategori 1. Ofte motionerer de eller er
meget aktive en gang imellem, feks. pa
bestemte arstider.

Mennesker med velkontrollerede
sygdomsproblemer, selvorn de
indimellem har symptomer. Oftest er de
ikke regelmaessigt aktive udover
rutinemaessige gature.

Denne kategori markerer en
begyndende overgang fra komplet
uafhaengighed. Mennesker der ikke er
afhaengige af andre til daglige ggremal,
men som ofte har symptomer, der
begrzenser aktiviteterne. En almindelig
klage er at fgle sig "langsom” eller treet i
Igbet af dagen.

Mennesker der ofte er mere tydeligt
langsomme, og har behov for hjzelp til
komplekse daglige geremal
(Instrumental Activities of Daily Living —
gkonomi, transport, hovedrenggring).
Typisk vil mild skrgbelighed i stigende
grad haemme indkgb, gature alene
udenfor, madlavning, medicin og
begynde at begraense let husarbejde.
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Mennesker der har behov for hjzelp til alle
udendgrs aktiviteter og med at holde
hus. Ofte har de problemer med
indendgrs trappegang og behgver hjaelp
til at ga i bad og kan eventuelt have brug
for minirmal hjaelp til p&kleedning (stikord,
let stgtte ved behov).

Fuldstaendig afhaengige af hjaelp til
egenomsorg, uanset arsag (fysisk eller
kognitiv). Alligevel virker de stabile og ikke
i hgj risiko for at d@ inden for ca. 6
maneder.

Fuldsteendig afhaengige af hjzelp til
personlig pleje og naermer sig livets
afslutning. Typisk vil de ikke engang
komme sig efter let sygdom.

Mennesker der naermer sig livets
afslutning. Denne kategori geelder
mennesker med en forventet levetid pa
mindre 6 maneder, som ikke lever med
svaer skrgbelighed i gvrigt (Mange
terminalt syge mennesker kan stadig
motionere helt indtil livets afslutning).

BEDBMMELSE AF SKROBELIGHED HOS MENNESKER MED DEMENS

Mennesker med demens er oftest
skragbelige (scorer oftest minimum
5) og graden af skrgbelighed svarer
som regel til graden af demens.
Typiske symptomer ved mild
demens er at glemme detaljer om
en nylig begivenhed, selvorm man
kan huske selve begivenheden og
at gentage det samme spgrgsmal/
historie og social tilbagetraekning.

DALHOUSIE
UNIVERSITY

Ved moderat demens er hukommelsen for
nylige begivenheder sveert nedsat, selvom
man kan huske gamle minder tydeligt. Man
kan udfgre personlig pleje med vejledning.

Ved svaer demens kan man ikke udfare
personlig pleje uden hjzelp.

Ved meget sveer demens er man ofte
sengeliggende. Mange er naermest ophert
med at tale.

Clinical Frailty Scale © 2005-2020 Rockwood, Version 20
(EN). All rights reserved. For permission:

Rockwood K et al. A global clinical measure of fitness and
frailty in elderly people. CMAJ 2005173,483-495,

Danish Version 2.0, 2020, translated by Anders Fournaise
and Sgren Kabell Nissen, University of Southern Denmark.

Download CFSittps://geriatri.dk/forside/cfs img.php

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB



https://geriatri.dk/forside/cfs_img.php

1b. Vejledning i brug af Clinical Frailty Scale samt e-leering, Dansk Selskab for
Geriatri

DanskSelskab for Geriatri har lavet en vejledning til brug af Clinical FrailtySsmldet fulde dokument
her: https://geriatri.dk/forside/cfs_vejl.phpDansk Selskab for Gerigneger pa anvendese af Clinical

Frailty Scale (CFS) til skrgbelighedsvurderingkabe en feelles referenceramme og et feelles sprog for

skrgbelighed pa tvaers af sektorer og faggrupper.

Af vejledningen fremgaat alle sundhedsprofessionellef.eks. sygeplejersker, laegaerapeuter, socialog
sunchedsassistenter med kort traeningkan lave vurderingerDansk Selskab for Geriatri anbefalaralle
der skal anvende CHgeser'Tips til brug af skalaenfrémgar af vejledningenogogsagerne gennemgat
gratisonline lseingsprogram Der findes desuden en afipdtastningslgsning som understgtter vurdering
med CFS

Tilgeengelige ressourcer:

Download CFS$ittps://geriatri.dk/forside/cfs img.php

Vejledninghttps://geriatri.dk/forside/cfs_vejl.php

Link til eleeringsprogramhttps://rsd.plan2learn.dk/scorm/Default spx?spg=ea5386583f0-42b-98b 7-
416f18fe9a48

Link til apphttps://redcap.rn.dk/surveys/?s=3FPEYTH484AYLR9R

E-laering om CFS APP flow pa dansk
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2. MATERIALE TIL INDSATSOMRADE 1 OG 6 - INSPIRATION
FRA O0KOM TRYGT HJEMO

2.a Dag til dag program fra Kom Trygt Hjem

Sygehus Lillebeelt, Ortopaedkirurgisk sengeafsnit O1

Kom Trygt
Hjem !

Dette dag til dag program tilhgrer:
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Dag til dag programmet har til formal at:

Lave tidlig opsporing af komplikationer
Forebygge komplikationer (specielt pneumoni)

Forebygge delirium

@ge livskvaliteten
Forbedre funktionsniveauet

Nedseette dgdeligheden

Dag til dag programmet indeholder:

Et standard program, indeholdende guidelines til mobilisering, ernaering,
screeninger mm.

Et standard program for fastlagte besgg af akutsygeplejerske

Fastlagte observationer og interventioner

Guidelines for kontakt til akutsygeplejerske

Udfyldelse af programmet:

Programmet udfyldes af plejepersonale med kuglepen
Programmet sendes retur til ortogeriatrisk afsnit, nar det er udfyldt.

Det tilstreebes, at alle punkter udfyldes

Ortogeriatrisk afsnit Hverdage 7-15
Kolding Sygehus

Aften, nat, weekend
Sengeafsnittet O1

Leder Lisa Petersen

Lisa.Petersen@rsyd.dk

76 36 23 40

76 36 22 65
76 36 22 66

76 36 23 40
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Udskrivelse fra Ortogeriatrisk afsnit Kolding Sygehus

DATO

Skiftes med tar forbinding efter behov

Andet:

Agraffer fijernes 12. dagen svarende til d.

Suturer fiernes 12. dagen svarende til d.

Inj Fragmin sc gives til og med d.

Andet :

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Temperatur

Samlet score

LKT - SAMMENHENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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Udskrivelse fra Ortogeriatrisk afsnit Kolding Sygehus

DATO

Fuld statte (seet kryds)

Andet (beskriv):

Ingen smerter

Lette smerter

Moderate smerter

Sveere smerter

Ingen smerter

Lette smerter

Moderate smerter

Sveere smerter

LKT - SAMMENHENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
e ——



Overblik

Ortogeriatrisk 1 Behandlingsansvarlig 14 dage efter udskrivelsen
afsnit Opstarter dag til dag programmet og sender programmet med
patienten hjem.

1 Akutsygeplejerske kontakter afdelingen ved behov for sparing og
supervision, for behandling og ordinationer samt ved behov for
genindleeggelse.

1 Sygeplejerske i sengeafsnittet besvarer opkald fra
akutsygeplejersken og omstiller til medicinsk eller
ortopaedkirurgisk laege.

Ordinationer sendes til kommunen som korrespondance.
PN ordination af smertestillende og laksantia i FMK

Plejecenter
Dagvagt

Modtagelse af patient og opstart af dag til dag program

== =A A

Maling af basale veerdier dag 1, 2, 3, 4, 5, 6 og 14. herefter
efter ordination.

Smertevurderingdag 1, 2, 3,4, 5,6

Mobilisering til maltider dag 1, 2, 3, 4, 5, 6

Proteindrik dag 1, 2, 3,4, 5, 6

Observere vandladning dag 1

Observere tarmfunktion dag 1, 2, 3,4, 5, 6

Veeskeskema dag 1, 2

Plejecenter
aftenvagt

Maling af basale veerdier dag 0 og 1 7 herefter efter ordination.
Smertevurderingdag 0, 1, 2, 3, 4,5

Mobilisering til maltider dag 0, 1, 2, 3, 4, 5

Proteindrik dag 0, 1, 2, 3,4, 5

Observere vandladning dag 0

Observere tarmfunktion dag 0, 1, 2, 3,4, 5

= =4 A4 A4 A4 -5 A2 -5 -5 _a _a -2 -9

Vaeskeskema dag 1, 2
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Akutsygeplejerske

Planlagt besgg dag
3096

Akutsygeplejerske

Planlagt besgg dag
14

Akutsygeplejerske

Akutte besgg

=4 =4 4 A4 -5 -4 _5 _45 _5 _5 -5 -5 -2 -5 -5 -5 -2 -2 -

Overblik

Opfalgning pa basale veerdier
Opfalgning pa smertevurderinger
Opfalgning pa veeskestatus
Opfalgning pa mobilisering

Hgb

CRP

Plan og evaluering

Opfalgning pa basale veerdier
Opfalgning pa smertevurderinger
Opfalgning pa veeskestatus
Opfalgning pa mobilisering

Hgb

CRP

Smertevurdering

Antal timer ude af sengen i dggnet
Plan og evaluering

Antal akutte besgg

Arsag til akut besgg

Interventioner

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB

10



11

Dag til dag program Modtagelse hjiemme

DATO

Fald-forebyggelse

- Erderting i hjemmet, som skal eendres?

- Lase teepper?

- Behov for ommgblering?

- Er der de ngdvendige hjeelpemidler til stede?

Medicinliste gennemgas

- Har borgeren medicin til de neeste dggn?
- Er FMK opdateret?

Veerdier noteres:

- Alle malte veerdier skrives i malinger i Nexus (eller tilsvarende dokumentationssystem)
og i dag-til-dag programmet de fgrste 6 dggn samt dag 14. Herefter kun i Nexus

Planer rettes til:

- Tilstande, indsatser, mal og handleanvisninger redigeres, sa de stemmer overens med
den hjeelp der skal gives.

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program i aftenvagt

12

DAG 0 Hiemme

DATO

Basale veerdier aften

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 -89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

38171 38.9

361 37.9

341 35.9

<339

Respiration

>25

21-24

12-20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
<

120,80

>200

100 - 199

80 - 99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

90 - 92

> 93

ORPINIWIWINIFPIOINIWIRP|IOINIWIWIN|IOIRPINIWIWIN|IP|IOIRLINIFPIOIRPIN|W
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Aften
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Aften
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
aftenvagt

Ikke ude af sengen. Arsag:

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik
Arsag:

Vandladning ja/nej

Kontakt akutsygeplejersken ved
manglende vandladning

Tarmfunktion

Ja/nej

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 1 Hiemme

DATO

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVAERDIER

SCORE

Puls

>130

110-129

90 - 109

50 - 89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

3971 39.9

381 38.9

361 37.9

3471 35.9

<33.9

Respiration

>25

21-24

12 - 20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
2V

120/80

>200

100 -199

80-99

70-79

<69

Saturation

<85

8571 89

90171 92

>93

ORPINIWIWINIPIOINIWIRPIOINIWIWINIOIRLINIWIWIN|IP|IO|IFRPIN[PIOIRPIN|W
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Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 1 Hiemme

DATO

Morgen
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Morgen
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
dagvagt

Ikke ude af sengen. Arsag :

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik.
Arsag:

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 1 Hiemme

DATO

Opstart veeskeskema
Ved dagvagtens slutning:

Kontakt akutsygeplejersken ved vaeskeindtag under 1000 ml.

Vandladning ja/nej

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende vandladning

Tarmfunktion

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende affgring siden operationen
Se side 4 for affgring pa sygehuset

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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Veeskeskema DATO
Veeske Tilbudt / ml Drukket / ml
Kl 15.00 Status

Kontakt akut -
sygeplejersken hvis
mindre end 1000 ml

Kl. 22.00 Status
Kontakt akut -
sygeplejersken hvis
mindre en 1500 ml

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB



Dag til dag program 1 aftenvagt
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DAG 1 Hilemme

DATO

Basale veerdier aften

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 - 89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

381 38.9

361 37.9

3471 35.9

<339

Respiration

>25

21-24

12 -20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
2V

120/80

>200

100-199

80-99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

90171 92

>03

OFRPINIWIWINIPIOINIWIRP|IOINIWIWINIOIRPINIWIWINP|IOIRPIN|IFPIOFRIN|W
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Aften

Ingen smerter

Smertevurdering hvile

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke

Moderate smerter

afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Sveere smerter

Aften
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke

Moderate smerter

afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til s

tol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
aftenvagt

Ikke ude af sengen. Arsag:

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

Drukket 1 proteindrik

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Har ikke kunnet drikke proteindrik
Arsag:

Fortseet veeskeskema side 11

Kontakt akutsygeplejersken fgr kl. 22.00 ved

samlet vaeskeindtag under 1500 ml.

Tarmfunktion

Ja/ Nej

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 2 Hiemme

DATO

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 - 89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

381 38.9

361 37.9

3471 35.9

<339

Respiration

>25

21-24

12 -20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
2V

120/80

>200

100-199

80-99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

90171 92

>03

ORPINIWIWINIFPIOINIWIRP|IOINIWIWINIOIRPINIWIWINP|IOIRLIN|IFPIOFRIN|W
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Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 2 Hiemme

DATO

Morgen
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Morgen
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
dagvagt

Ikke ude af sengen. Arsag :

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik.
Arsag:

Opstart veeskeskema

Ved dagvagtens slutning:

Kontakt akutsygeplejersken ved veeskeindtag under 1000 ml.

Tarmfunktion

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende affgring gennem 3 dggn

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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Veeskeskema DATO
Veeske Tilbudt / ml Drukket / ml
Kl 15.00 Status

Kontakt akut -
sygeplejersken hvis
mindre end 1000 ml

Kl. 22.00 Status
Kontakt akut
sygeplejersken hvis
mindre en 1500 ml

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB
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Aften
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Aften
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
aftenvagt

Ikke ude af sengen. Arsag:

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Ernaering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik
Arsag:

Fortseet vaeskeskema side 16

Kontakt akutsygeplejersken far kl. 22.00 ved samlet veeskeindtag under 1500 ml.

Tarmfunktion

Ja / Nej

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 3 Hiemme

DATO

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 -89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

38171 38.9

361 37.9

341 35.9

<339

Respiration

>25

21-24

12-20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
2V

120/80

>200

100 - 199

80 - 99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

9071 92

>03

ORPINIWIWINIFPIOINIWIRP|IOINIWIWIN|IOIRPINIWIWIN|IP|IOIRLINIFPIOIRPIN|W
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Dag til dag program 1 dagvagt

25

DAG 3 Hiemme

DATO

Morgen
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Morgen
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal s& vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
dagvagt

Ikke ude af sengen. Arsag :

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik.
Arsag:

Tarmfunktion

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende affgring gennem 3 dggn

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




26

Akutsygeplejerske planlagt besgag DAG 3 Hiemme

DATO

Opfelgning pa basale veerdier

Opfalgning pa
smertevurderinger

Opfalgning pa vaeskestatus

Mobilisering dag 1
Beskrevet i antal timer

Mobilisering dag 2
Beskrevet i antal timer

Hgb maling

CRP maling

Opfalgning pa veegt

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB



Akutsygeplejerske planlagt besgag
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DAG 3 Hiemme

DATO

Plan og evaluering

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB
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Aften
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Aften
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
aftenvagt

Ikke ude af sengen. Arsag:

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik
Arsag:

Tarmfunktion

Ja/ Nej

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program 1 dagvagt

29

DAG 4 Hiemme

DATO

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 -89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

38171 38.9

361 37.9

341 35.9

<33.9

Respiration

>25

21-24

12-20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
Vs

120/80

>200

100 - 199

80 - 99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

9071 92

>03

ORPINIWIWINIFPIOINIWIRP|IOINIWIWIN|IOIRPINIWIWIN|IP|IOIRLINIFPIOIRPIN|W
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DAG 4 Hiemme

DATO

Morgen
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Morgen
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
dagvagt

Ikke ude af sengen. Arsag :

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik.
Arsag:

Tarmfunktion

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende affgring gennem 3 dggn

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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Aften
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Aften
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
aftenvagt

Ikke ude af sengen. Arsag:

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Erneering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik
Arsag:

Tarmfunktion

Ja/ Nej

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB




Dag til dag program 1 dagvagt
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DAG 5 Hiemme

DATO

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 -89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

38171 38.9

361 37.9

341 35.9

<33.9

Respiration

>25

21-24

12-20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
2V 2

120/80

>200

100 - 199

80 - 99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

9071 92

>03

ORPINIWIWINIFPIOINIWIRP|IOINIWIWIN|IOIRPINIWIWIN|IP|IOIRLINIFPIOIRPIN|W
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DAG 5 Hiemme

DATO

Morgen
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Morgen
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
dagvagt

Ikke ude af sengen. Arsag :

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Ernaering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik.
Arsag:

Tarmfunktion

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende affgring gennem 3 dggn

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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Aften
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Aften
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
aftenvagt

Ikke ude af sengen. Arsag:

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Ernaering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik
Arsag:

Tarmfunktion

Ja/ Nej

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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DAG 6 Hiemme
DATO

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Kontakt til akutsygeplejersken ved
samlet score pa 2 eller mere

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZAERDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 - 89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

39171 39.9

381 38.9

361 37.9

3471 35.9

<339

Respiration

>25

21-24

12 -20

9-11

<8

Systolisk blodtryk "
2V

120/80

>200

100-199

80-99

70-79

<69

Saturation

<85

851 89

90171 92

>03

ORPINIWIWINIFPIOINIWIRPIOINIWIWINIOIRPINIWIWINP|IOIRPIN|IFPIOFRIN|W
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DAG 6 Hiemme
DATO

Morgen
Smertevurdering hvile

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Morgen
Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Kontakt til akutsygeplejersken ved
moderate til sveere smerter, som ikke
afhjeelpes med den ordinerede PN
smertestillende medicin

Moderate smerter

Sveere smerter

Borgeren skal sa vidt muligt mobiliseres til stol til alle maltider

Samlede antal timer ude af sengen i
dagvagt

Ikke ude af sengen. Arsag :

0,5 timer

1 timer

1,5 timer

2 timer

Andet :

Ernaering

En sufficient ernaering er vigtig for at
genvinde funktionsniveauet. Derfor skal
borgeren have 2 proteindrikke dagligt.

Drukket 1 proteindrik

Har ikke kunnet drikke proteindrik.
Arsag:

Tarmfunktion

Kontakt akutsygeplejersken ved manglende affgring gennem 3 dggn

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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Akutsygeplejerske planlagt besgag DAG 6 Hiemme
DATO

Opfelgning pa basale veerdier

Opfalgning pa
smertevurderinger

Opfalgning pa vaeskestatus

Mobilisering dag 3
Beskrevet i antal timer

Mobilisering dag 4
Beskrevet i antal timer

Mobilisering dag 5
Beskrevet i antal timer

Hgb maling

CRP maling

Opfalgning pa veegt

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB



Akutsygeplejerske planlagt besgag
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DAG 6 Hiemme

DATO

Plan og evaluering

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB




Dag til dag program 1 dagvagt

AFSLUTNING

DAG 14 Hiemme

DATO

39

Basale veerdier morgen

Blodtryk

Puls

Respirationsfrekvens

SAT

Bevidsthed

Temperatur

Samlet score

TOBS

VITALVZARDIER

SCORE

Puls

>130

110 - 129

90 - 109

50 - 89

40 - 49

<39

Bevidsthed

Agiteret

Habituel

Reagerer kun pa tiltale

Reagerer kun pa smerte

Ingen reaktion

Temperatur

>40

3971 39.9

3871 38.9

361 37.9

3471 35.9

<33.9

Respiration

>25

21-24

12 - 20

9-11

<8

Systolisk blodtryk

>200

100 - 199

80-99

70-79

<69

Saturation

<85

8571 89

9071 92

>93

ORPINIWIWINIPIOINIWIRP|IOINIWIWINIOIRLINIWIWIN|IP|IO|IFRL[IN[P|IOIRPIND|W
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Akutsygeplejerske planlagt besgag

AFSLUTNING AF PROJEKT

40

DAG 14 Hiemme

DATO

Opfelgning pa basale veerdier

Opfalgning pa vaeskestatus

Opfalgning pa mobilisering

Antal timer ude af sengen i
deggnet

Hgb maling

CRP maling

Smertevurdering hvile Ingen smerter

Lette smerter

Moderate smerter

Sveere smerter

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB
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Smertevurdering mobilitet

Ingen smerter

Lette smerter

Moderate smerter

Sveere smerter

Opfalgning pa
smertevurderinger

Opfalgning pa
smertebehandling

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB




Akutsygeplejerske planlagt besgg
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DAG 14 Hiemme

DATO

Plan og evaluering

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB
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Akutsygeplejerske AKUT BES@G

DATO

Dehydratio

Smerter

Skeeve basale veerdier

Obstipation

Overhydrering / stase

Infektion

Fald

Delirium

Andet (beskriv):

Interventioner

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB
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Akutsygeplejerske AKUT BES@G

DATO

Dehydratio

Smerter

Skeeve basale veerdier

Obstipation

Overhydrering / stase

Infektion

Fald

Delirium

Andet (beskriv):

Interventioner

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB
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Akutsygeplejerske AKUT BES@G

DATO

Dehydratio

Smerter

Skeeve basale veerdier

Obstipation

Overhydrering / stase

Infektion

Fald

Delirium

Andet (beskriv):

Interventioner

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB
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Akutsygeplejerske AKUT BES@G

DATO

Dehydratio

Smerter

Skeeve basale veerdier

Obstipation

Overhydrering / stase

Infektion

Fald

Delirium

Andet (beskriv):

Interventioner

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLEB
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2b: EKSEMPEL: Hofteneer fraktur-Anvisning fra NEXUS

Nedenstaende er et eksempel pa en elektronisk understattelse/opsaetning af dag-til-dag programmet fra
Kom Trygt Hlem 17 heriNexus.Dagene er som udgangs pMedabejdemé kark k et 0
fortlgbende &bne den enkelte dag, alt efter hvor borger er i forlgbet og derved fa anvisning til, hvad der er

vigtigt at observere og evt. handle pa.

T% Caasar Test @stergdrd cPr231114-3955 | 1084r | Kaldenavn: TINA JENSENS BORGER

Hoftenaer fraktur Anvisning Gem nu Annullér & - Gemogsendsom Medcom

Observations dato 23-04-2023 12:33

* Fokus
% Indzatsmél

Faglige mal (SMART) @ At borger inden for 14 dage, 53 vidt muligt rehabiliteres til den habituelle tilstand efter hofrten®rfraktur indlzeeelse og
derved forebygger kemplikationar med risiko for indlzgeelse og ded.
» Dag 0 Anvisning
» Dag 1 Anvisning
% Dag 2 Anvisining
» Dag 3 Anvisning
» Dag4og 3 Anvisning
» Dag 6 Anvisning

» Dag 14 Anvisning

https=//vejenkom.sharepoint.com./ sites/Dokumentsamling/_layouts/15/Dac.aspx

Gem nu Annullér = - Gem og send som Meadcom

Link til arbejdsgang

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB
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De enkelte dage (foldet ud) som udfyldes af akutsygeplejen.

~ Dag 0 Anvisning

Udskrivelsesdata

Dag0

~ Dag 1 Anvisning

Dag1Dag

Dag 1 Aften

w Dag 2 Anvisining

Dag 2 Afien

TOBS

Smertevurder hvile og mobilitet
Mabiliser ved alle maltider

Wurder samlede antal timer ude af sengen
Pratein drik

Wurder vandladning og affaring

Opstart Vaskeskema

Samment®l vaske sidst pd dagvagten

TOBS

Smertevurder i hvile og wed mobilitet
Mobiliser ved alle méltider

Vurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik

Vurdervandladning og affaring

TOBS

Smertevurder i hvile og wved mobilitet
Mobiliser ved alle méltider

Vurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik

Vurdervandladning cg affaring

Sammente| veske sidst pd aftenvagten

TOBS

Smertevurder i hivile og wed mobilitet
Maobiliser ved alle méltider

Vurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik

Vurder affering

Sammenta| vaske sidst pd dagvagten

Smertevurder i hvile og wed mobilitet
Mabiliser ved alle méltider

Vurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik

Vurder affering

Sammenta| vEske sidst pa aftenvagten

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB
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w Dag 3 Anvisning

Dato
Dag 3 Dag Vgt
TOBS
Smertevurder i hyile og wed mabilitet
Mabiliser ved alle méltider
Wurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik
Wurder affering
Dag 3 Aften Smertevurder i hyile og wed mabilitet
Mabiliser ved alle méltider
Wurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik
Wurder affering
w Dag 4 og 3 Anvisning
Dato, dag 4 ‘ ‘
Dato, dag 3 ‘ ‘
Dagd og 3, Dag TOBS
Smertevurder i hvile og ved mabilitet
Mabiliser ved zlle maltider
Wurder labende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik
Wurder affering B
Dag 4 og 3, Aften Smertevurder i hvile og ved mabilitet
Mobilizer ved alle maltider
Wurder labende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik
Wurder affering
P
% Dag 6 Anvisning
Dato
Dag & Dag TOBS

Smertevurder i hvile og wed mobilitet
Mobiliser ved alle méltider

Vurder lgbende samlede antal timer ude af sengen
Protein drik

Vurder affering

LKT - SAMMENHENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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'  Dag 14 Anvisning

Dato
Dag 14 Dag TOEBS
Ernzringsscreening herunder vagt
Link til arbejdszanz https=//vejenkom.sharepoint.coms/ w./r/sites/Dokumentsamling/_layouts/13/Doc.aspr

Gem nu Annullér = - Gem ag send som Medcom

LKT - SAMMENHENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB
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2c. EKSEMPEL: Hofteneaer fraktur-Observation fra NEXUS

Udfyldes ved hvert besgg ud fra opgaverne i Hoftenger fraktur- anvisningen.
TOBS i bunden af skemaet som foldes ud og udfyldes.

rs’ﬁ, Caesar Test @stergard | crr-231114-3995 | 1084r | Kaldenavn: TINA JENSENS BORGER

Hoftenzaar fraktur Observation Gem nu Annullér =2 - Gem og send som Medcom

* Tags Hoftenaer fraktur

Observations dato 23-04-2023 1310
Smertevurdering hvile @ Vg en vaerc

Smertevurdering mabilisering @ VEIg en vErd

Samlede antal timer ude af sengen

Borger har ikke vaeret ude af sengen, beskriv
Arsag

Antal proteindrikke

Borger har ikke drukket proteindrik, beskriv
Arsag

Har dervaret affering? Vg en vard

Affaring - type V&g en verd

Har der vazret vandladning? (Dag 1 0g 2 Vzlg en vard
dagvagt og aftenvagt) @

VeegtiDagIog 14) kg
Veeskeindtag (Dag 1 og 2 dagvagt og mil
aftenvagh)
» TOBS

Gem som udfyldt Gem nu Annuller = - Gem og send som Medcom
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Hvad der star under de enkelte spargsmalstegn:

. KMD Mexus 4 —+
& (&} 8 vejen.nexus.kmd.dk/citizenld/20327/activityDashboard/patientCondition/206345?returnUrl=%2F dialog%2 Fflows$conditions
* Se "Visio' | Microsof.. a Dokumentsamling... . Mexus [l Logpa @ Sekoia - Authentica.. @ Faelles Sprog Il - St.. = S5A 1 Vejen kommu..

Y% Ca=sar Test @stergird | crr:231114-3995 | 1084r | Kaldenavn: TINA JENSENS BORGER

Hoftenar fraktur Observation Gem somudfyldt - Gem nu Annullér 2 - Gem og send som Medcom

* Placering = .
Status
" Tags Hoftenaer fraktur -
QObservations dato 304N 110
Kontakt jen ved il rter, som ikke
sfhjs=lpes med PN medicin.
Smertevurdering hvile (7) I Valg en vardi l

Ingen smerter
Smertevurdering mobilisering @ Lette smerter

Moderate smerter

Samlede antal timer ude af sengen Syzre smerter

- R ) W —" -
[ontakt skutsygepleien ved moderste fil svssre smerter, som ke
afhj=lpes med PN medicin.

|'\-' Zlg envardi l

Smertevurdering mobilisering @

Samlede antal timer ude af sengen

Lette smerter
Moderate smerter
Borger har ikke varet ude af sengen, beskriv SUErE SMERET ‘
Arsag
P
Har der varet affering? l rv':—:'lg en vardi l
Affaring - type Nej
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Affaring - type [ zlg en vaerdi

Type 1: Hirde klumper
Har dervazret vandladning? (Dag 102 2 Type 2: Palseformet med bulet overflade

d aft
agvagt og aftenvagt) @ Type 3: Pelseformet med sprakker i overfladen

Vagt (Dag 30g 14) | Type 4: Palse- eller slangeformet, blad ag glat

Type 5: Blade klumper med tydelige kamter

. Type 6 Gredet affering med luftige sméstykker med ujvn overflade
Vaskeindtag Dag 1 og 2 dagvagt og
afrenvagt) Type 7-Vandig affaring uden fast substans

Hsgeon ot el mangerck et .. ‘
G

wesl

‘ Nei

Vgt DagJog14)
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2d. EKSEMPEL: Hofteneer fraktur-Vurdering fra NEXUS

Benyttes af Akutsygeplejen ved opfalgning

T%' Caesar Test @stergird | crr 2311143995 | 1084r | Kaldenavn: TINA JENSENS BORGER

Heoftenzr fraktur Vurdering Gem nu Annullér = Gem og send som Medcom
Tags Hoftenzer fraktur
Observations dato 23-04-2023 13:31
Hgb maling mmaol
CRP méling meg/L
Cpfalgning pd TOBS
Cpfalgning p4 smertestillende behandling
Opfalgning pd vaeskeindtag (E)
Opfalgning pd Ernzringsindtag @
Sawn (7)
Opfelgning pé tarmfunktion &)
Fald (7)
Opfalgning pa mobilisering (&)
Plan og evaluering
Link til arbejdsgang https//wejenkom.sharepoint.comy wr/sites/Dokumentsamlings_layoutss/13/Doc.aspx
Gem nu Annullér = - Gem og send som Medcom
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Hvad der star under de enkelte spargsmalstegn:

Pazzends? P
Ber ages?
( Man reduceres? . 4. tillende behandling
P
4
Sufficient?
Opfalgning pé veeskeindtag @
Suficient? #
Vegt?
Opfolgning pé Emarngsindtag @
&
Er zavnbehoy dekket?
S @
&

Er der gang i maven?

Opfalgning p& tarmfunktion @I

Er borger faldirust?

Fald (7)

Antal tmer oppe?

Opfelgning p& mobilisering @

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB



57

3. MATERIALE TIL INDSATSOMRADE 2

3a. Eksempel pa guide til sundhedsfaglige i kommunen efter udskrivelse

Guide udarbejdet af Slagelse sygehus og Slagelse Kommune

BZORGERS OPERATION FOR HOFTEBRUD
\DER DU SKAL VARE OPM/ARKSOM PA SOM HIALPER

Borger har faet indsat skinne og/eller skruer « Hoften er efter operation
eller et metalhoved. Se den med kryds. staerk nok til at tale fuld stette
; : (hvis ikke andet er udferligt

oplyst).

« Et hoftebrud er ca 3-4 mdr. om
at vokse sammen.

« Det er vigtigt at du stetter
og opfordrer din borger til at
komme ud af sengen dagligt
og foretage hverdags geremal

Der er ikke begransninger sa: — du kan gere en stor forskel
« Borger ma ligge pa siden, hvis ikke det bade i forhold til at borger
giver smerter. bliver mobil igen, samt at
« Borger ma lzne overkrop fremover nar de undga nyt hoftebrud.
sidder. « Hvis din borger mangler over-

skud til daglige geremal, som
han/hun udferte inden opera-
tionen, sa fa hjzIp til at l=gge
en plan fra sygeplejersken.

+ Kraftig redme omkring operationssaret. « Hvis du oplever dette, kon-
+ Bladning fra saret. takter du sygeplejersken til at
* Oget havelse. vurdere saret.

Feber, utilpashed.
« Alle hofte opererede borgere kan opleve * Hvis du oplever at borgeren

smerte, let varme og havelse i benet i de har smerter, sa de tror de ikke
ferste 3 mdr. kan trane, skal du kontakte

* De fleste har behov for smertestillende sygeplejersken i forhold til
efterfalgende. smertevurdering.

+ Det kan vare forskelligt hvor ondt man har.

+ Maden er vigtig, nar borgeren skal komme |« Hvis du oplever at din borger

sig efter operation. efter operation har manglende
« Hvis borgeren ikke spiser, er der farre appetit, synkeproblemer, skal
kraefter, muskelmassen mindskes og sa er du kontakte diztisten.

det svart at trzne og fa det bedre.

8936  Tryk: Av-2fdalingen, N: Sygehus Slagelse kommune: porth, Slagelse Sygehus, afsnit for aldresygdomme 1: tic, jspp, hgea Varsicn 3, jusi 2020

LKT - SAMMENHENGENDE HOFTEBRUDSFORLOB



58

3b. Eksempel pa vejledning til patienter og pargrende

P& vej hjem fra hospitalet udarbejdet af Aalborg Universitetshospital, PLO og Aalborg Kommune

I
UAALBO RG UNIVERSITETSHOSPITAL
- i gode haznder

&
PRAKTISERENDE AN
| AALBORG
! :fmmm TION ‘mw s KOMMUNE

Pa vej hjem fra hospitalet

EN VEJLEDNING TIL PATIENTER OG PARGRENDE | FORBINDELSE MED UDSKRIVELSE

Dette er en vejledning til dig, der snart skal udskrives
eller lige er blevet udskrevet fra hospitalet. Brug vej-
ledningen som et aktivt redskab under og efter din
indlzeggelse og til at f& afklaret dine spargsmal.
Overskrifterne hjeelper dig til at finde netop dét, som
du har brug for.

Du kan ogsa bruge vejledningen, hvis du er parg-
rende. Laes gerne pjecen sammen.

P4 den sidste side er der plads til, at du kan notere
spargsmal og vigtige ting, du skal huske i forbindelse
med din udskrivelse.

~ )

Pjecens indhold

« Mens du stadig er indlagt (side 1)

e Det kan du selv gore, nar du kommer
hjem (side 1)

« Hjeelp efter udskrivelsen (side 2)

« Kontakt og mere viden (side 3)

o Egne noter (side 4)

HOSPITAL

AN ‘

PATIE f
\PARGRENDE

Som patient eller pararende skal du navigere mellem hospital,
kommune og den praktiserende laege. Denne pjece kan hjeelpe
dig med at finde de rigtige kontaktpersoner, efter du er blevet
udskrevet.

LKT - SAMMENH/ENGENDE HOFTEBRUDSFORLAB

MENS DU STADIG ER INDLAGT

N&r du er indlagt pa hospitalet, far du mange informa-
tioner, som er vigtige for dig og dine pargrende i for-
hold til dit videre forlgb. Det kan vaere sveert at holde
styr pa informationerne, sé fglg disse rad:

< Sperg! Viforventer, at du eller dine pargrende
stiller spgrgsmal, hvis der er noget, du eller | eri
tvivl om, eller hvis der er noget, der undrer jer.

+ Tal med en sygeplejerske eller lzge om dit vi-
dere behandlingsforigb. Tal ogséd med dem om,
hvad der er vigtigt for dig ved udskrivelsen.

« Bed om at fa din behandlingsplan pa papir. Det
er en god idé at fa behandlingsplanen pé skrift, da
du med fordel kan medbringe den ved fx laeegebe-
s@g, genoptraening, ophold pé plejecenter og lig-
nende.

Vi planlaegger din udskrivelse sammen

Hospitalet planleegger din udskrivelse sammen med
dig. Skal du have hjeelp fra kommunen efter udskri-
velsen, inddrager vi Aalborg Kommunes Udskriv-
ningsenhed.

Inden din udskrivelse vurderer vi sammen, hvilken
hjeelp du har brug for, og om du er klar til at komme
hjem, eller du skal tilbydes et midlertidigt ophold pa et
af kommunens tilbud.

Bemeerk, at Udskrivningsenheden udelukkende har
mulighed for at hjeelpe dig, mens du er indlagt. Du
kan kontakte Udskrivningsenheden pa tif. 99 82 34 01
p& hverdage fra k. 8.00-15.00.

DET KAN DU SELV G@RE, NAR DU KOM-
MER HJEM

N&r du er udskrevet fra hospitalet, er det kommunen,
der hjeelper dig fremadrettet. Der er dog en raekke
ting, du selv skal ggre og vaere opmaerksom pa, fx:

« Tag kontakt til din egen lzzge. Din egen leege
kan hjzelpe med at fgige op pa din behandlings-
plan og besvare dine eventuelle spgrgsmal hertil.

ID-nr. FFRNO1-146

www.aalborguh.rn.dk 22.maj 2019
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