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Indledning

Som en del af Feelles Sprog III (FSIII) er der udarbejdet et faelleskommunalt indsatskatalog for
hjemmesygeplejen. Malgruppen for det faelleskommunale indsatskatalog for hjemmesygeplejen er;
alle hjemmesygeplejens medarbejdere uanset organisatoriske niveauer. Malet er, at der bade
nationalt og lokalt systematisk kan skabes ens, sammenlignelige data til anvendelse for
kvalitetssikring, styring og prioritering.

Udgangspunktet for FSIII feelleskommunalt indsatskatalog (sundhedslov) har veeret
partnerskabsprojektets indsatskatalog. I arbejdet med FSIII indsatskataloget var opgaven farst at
udlede, hvilke problemer (FSIII tilstande), der matte forventes at ligge til grund for de indsatser, der
var indeholdt i indsatskataloget. Dernaest at revidere indsatserne i forhold til dokumentationen
med FSIII, der bestar af tilstande med praecisering og arsag og dertil relevante indsatser.

Flere forskellige kommunale repraesentanter har medvirket i processen med udarbejdelse og
kvalitetssikring af det endelige produkt.

Indsatskataloget er bygget op efter samme princip som partnerskabsprojektet indsatskatalog, og
opbygningen afspejler beslutningen om, at indsatser pa niveau 1 og 2 er feelleskommunale og
derfor kan der indsamles sammenlignelige nationale data.

Niveau 3 er valgfrit for kommunerne. Kommunerne definerer selv ordlyden og antallet af indsatser
pa niveau 3. Det er saledes en lokal organisatorisk beslutning, om kommunen vaelger at
dokumentere overordnet pa niveau 2 eller specifikt pa niveau 3. Kravet for alle kommuner er, at
egne definerede indsatser pa niveau 3 er koblet direkte til konkrete indsatser pa niveau 2.

Der er intet krav om, at kommunerne skal dokumentere sa detaljeret, som niveau 3 muligger.

Partnerskabsprojektets indsatskatalog indeholdte beskrivelser med vejledninger i, bdde hvad der
skal ggres af hvem, hvorfor, hvordan og hvor. Beskrivelserne i dette FSIII indsatskatalog indeholder
kun en kort beskrivelse af, hvad den enkelte indsats bestar i.

Beskrivelserne kan anvendes som supplement til den it-understgattelse, der vil blive tilbudt den
kommunale hjemmesygeplejen, nar der skal visiteres indsatser til kommunale borgere/patienter i
forleengelse af en sygeplejefaglig udredning.

Indsatserne praesenteres i alfabetisk orden, idet den inddeling, der tidligere var efter
Sundhedsstyrelsen 12 sygeplejefaglige omrader, ikke laengere er i anvendelse ift. indsatserne.
[ FSIII er det tilstande, der er omdrejningspunktet, derfor anvendes inddelingen efter de 12
sygeplejefaglige problemomrader nu ift. de helbredstilstande, der udredes gennem den
sygeplejefaglige udredning.
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GENERELT

Sundhedsfremme og forebyggelse er en integreret del af enhver sygeplejefaglig indsats.

Det samme er gaeldende for vejledning og oplaering. Men de behov, hvor der er tale om specifik
opleering eller konkret vejledning, er der i indsatskataloget de to indsatser Opleering og Vejledning.

For Vejledning og Opleering ger det sig gaeldende, at i de tilfeelde hvor der er tale om specifik
oplaering eller konkret vejledning, kan der visiteres til disse indsatser (fx oplaering i
selvadministration af insulin, skift af stomipose).

For 0-ydelserne er der oprettet en ny indsats Generel 0-ydelse. Hensigten med denne ydelse er, at
denne indsats skal kunne tages i anvendelse bade lokalt og nationalt i de tilfaelde, hvor seerlige
tiltag @nskes monitoreret og overvaget.

Generelt indeholder beskrivelserne af indsatserne ikke varebestilling. Bestilling af varer anses som
en integreret del af indsatsen’.

! Eksempler (ikke udtemmende):
e Anlaeggelse og pleje af kateter: bestilling af fx kateter og kateterposer, ventiler osv.
e Parenteral ernzering: Bestilling af fx ernaeringsprodukter og infusionssaet
e  Sekretsugning: Bestilling af fx kateter til sugning
e Sondeerneering: Bestilling af fx sondeernaering, infusionsseet
e Stomipleje: bestilling af fx poser og plader
e  Subkutan vaeskebehandling: Bestilling fx af veesker og infusionsseet
e  Sarbehandling: Medbringe eller bestille sarbehandlingsprodukter
e Draenpleje: Bestille fx dreenposer
e Trakeotomipleje: Bestille fx materiale til trakeotomi.
e Inkontinensbehandling: bestille fx inkontinensprodukter
e Undersggelse og maling af veerdier (blodsukker): bestille fx stixs til blodsukkerapparater
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0-ydelser

Sygeplejefaglig udredning

Ydelsen omfatter en systematisk indsamling og analyse af data om borgerens aktuelle og
potentielle helbredstilstande inden for de 12 sygeplejefaglige problemomrader, tildeling af
indsatser, udarbejdelse af handlingsanvisninger og stillingtagen til opgaveoverdragelse.
Der skal foretages en sygeplejefaglig udredning, far en (ny) indsats kan iveerksaettes.

Koordinering

Ydelsen omfatter en systematisk koordinering af kommunale og tveersektorielle aktarers
indsatser til borgeren, fx hjemmehjeelp, sygepleje, traeningsenhed, praktiserende laege,
ambulatorium og sygehus.

Opfalgning

Ydelsen omfatter en systematisk opfalgning pa borgerens helbredstilstande, forventede
helbredstilstande og fastsatte mal for indsatser.

Det skal vurderes, om der skal fortsaettes, aendres, afsluttes eller udredes pa ny.

Generel 0-ydelse

Ydelsen kan anvendes kommunalt eller tvaerkommunalt i en periode, fx ved/i forbindelse med

tiltag iht. puljemidler, som fx kan veere opfglgende hjemmebesag eller systematisk
faldforebyggelse.
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Indsatser

Anlaeggelse og pleje af kateter

Indsatsen omfatter midlertidig eller permanent anleeggelse af kateter, skylning af kateter,
tomning og skift af kateterpose, kontrol af kateterballon samt skift af forbinding og pleje af
hud ved indstikssted.

Behandling med ortopaediske hjaelpemidler
Indsatsen omfatter typisk fx anlaeggelse af og statte til brug af ordinerede arm-, ben- og
knaeskinner, armslynger og korsetter.

Behandling og pleje af hudproblem
Indsatsen omfatter typisk behandling og pleje af hud samt forebyggelse af tryksar og andre
sartyper.

Behandling og pleje af mave-tarmproblem
Indsatsen omfatter typisk vejledning om kost, vaeskeindtag, fysisk aktivitet og gode
toiletvaner samt vurdering af medicinsk behandling.

Cirkulationsbehandling
Indsatsen omfatter typisk maling af vaegt, venepumpegvelser og evt. anlaeggelse af
stumpforbinding efter amputation.

Dialyse

Indsatsen omfatter

- enten handtering af posedialyse fx klarggring af dialysemaskine, klargaring af posevaesker,
til- og frakobling af poser og behandling og pleje af indstikssted og dialysekateter

- eller observation efter haemodialyse.

Draenpleje
Indsatsen omfatter sikring af aflagb, tsmning og skylning af dreen, skift af forbinding og pleje
af hud ved indstikssted.

Ernaeringsindsats
Indsatsen omfatter typisk lgbende vaegtkontrol, kostvejledning og statte til indtagelse af mad
og drikke.

Ernaeringsscreening
Indsatsen omfatter afdaekning af evt. ernaeringsproblem og identifikation af evt. behov for
ernaeringsindsats.
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Forflytning og mobilisering

Indsatsen omfatter forflytning og/eller mobilisering.

Forflytning omfatter fx traek, skub og flytning vha. hjeelpemidler.
Mobilisering omfatter fx statte til at bevaege sig rundt vha. gangstativ.

Iltbehandling
Indsatsen omfatter saturationsmaling, indstilling af iltmaengde iht. ordination, skift og
rengaring af iltkatetre og andet udstyr samt vejledning i korrekt handtering af iltudstyr.

Inkontinensbehandling
Indsatsen omfatter typisk kontinensudredning, baekkenbundstraening, vejledning i bleere- og
tarmtemning, toiletvaner og brug af kontinenshjzelpemidler.

Intravengs veeskebehandling
Indsatsen omfatter typisk tilkobling af infusionssaet, til- og frakobling af infusionsvaesker,
indstilling af infusionshastighed samt behandling og pleje af indstikssted.

Intravengs medicinsk behandling

Indsatsen omfatter dispensering og administration af medicin, der skal gives intravengst.
Ved ‘medicin’ forstas ordinerede laegemidler, naturleegemidler og kosttilskud.

Indsatsen omfatter typisk behandling og pleje af iv-adgang og indstikssted samt indgift af
medicin.

Indsatsen kan ogsa omfatte anlaeggelse af iv-adgang.

Kompressionsbehandling
Indsatsen omfatter typisk anlaeggelse og aftagning af kompressionsforbinding eller

kompressionseermer, -handsker og -stramper, vejledning i venepumpegvelser samt hudpleje.

Medicinadministration

Indsatsen omfatter udlevering og/eller tilfgring af medicin.

Ved ‘medicin’ forstas ordinerede laegemidler, naturlaegemidler og kosttilskud.

Nar ‘'medicinadministration’ og 'medicindispensering’ effektueres i en og samme handling,
som det fx er tilfaeldet med gjendrypning og injektion, registreres det som
'medicinadministration’.

Medicindispensering

Indsatsen omfatter bestilling, modtagelse, kontrol, opbevaring, klarggring og bortskaffelse af
medicin samt dokumentation, opfalgning pa medicinsk behandling og receptfornyelser.

Ved ‘medicin’ forstas ordinerede laegemidler, naturlaegemidler og kosttilskud.

Klarggring omfatter typisk ophaeldning, optraekning, oplgsning eller blanding af medicin.
Indsatsen omfatter bade medicin, der modtages maskinelt dosisdispenseret og medicin, der
dispenseres (manuelt) umiddelbart far administration.
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Nonfarmakologisk smertelindring
Indsatsen omfatter nonfarmakologisk behandling/lindring af smerter, fx vejledning i
visualiseringsgvelser, massage og kulde-/varmebehandling.

Opleering

Indsatsen omfatter typisk at opleere borger og/eller paragrende i at varetage hele eller dele af
en indsats, fx sarbehandling, blodsukkermaling, stomi- og kateterpleje, brug af personlige og
ortopaediske hjaelpemidler samt medicinadministration.

Parenteral ernaering

Indsatsen omfatter klargaring af ordineret ernaeringspraeparat, herunder tilsaetning af
vitaminer, samt tilkobling af infusionsseet, tilslutning til og frakobling fra iv-adgang, indstilling
af infusionshastighed, skift af forbinding og pleje af iv-adgang og indstikssted.

Personlig pleje
Indsatsen omfatter specielle tilfaelde, hvor der er flere komplekse opgaver forbundet med
den personlige pleje. Fx ved sygdom, infektioner, smerter og svaekket bevidsthedstilstand.

Pleje ved anvendelse af personlige hjelpemidler
Indsatsen omfatter typisk vejledning i og statte til brug af personlige hjaelpemidler, fx
rensning af glasgje og vedligeholdelse af hgreapparat.

Psykiatrisk pleje

Indsatsen omfatter typisk opbygning af relation, statte til at fa praktisk og mental struktur i
dagligdagen, fx til handtering og accept af psykiatriske symptomer, diagnoser, behandling og
afledte problemer.

Psykisk statte
Indsatsen omfatter typisk statte til at mestre dagligdagen, bevare livskvalitet, forbedre
mulighederne for livsudfoldelse og forebygge forvaerring.

Rehabilitering

Indsatsen omfatter en korterevarende, tidsafgraenset, helhedsorienteret og tvaerfaglig
tilrettelaeggelse og traening af aktiviteter der er genkendelige og betydningsfulde for
borgeren.

Respirationsbehandling
Indsatsen omfatter typisk behandling med fx CPAP-, PEEP- eller BIPAP-maske og vejledning i
vejrtraekningsteknikker og mundpleje.

Respiratorbehandling
Indsatsen omfatter typisk justering af respiratorordination, sekretsugning og mundpleje.
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Samarbejde med netveerk
Indsatsen bestar i samarbejde med pararende om de indsatser, der ydes til borgeren, fx
statte til paragrende til en borger med demens eller psykisk sygdom.

Sekretsugning
Indsatsen omfatter sugning af mundhule og sveelg, udfgrelse af eller stgtte til mundhygiejne
og instruktion i korrekt hosteteknik.

Sondeernaering
Indsatsen omfatter typisk anleeggelse af sonde, indgift af naering og vaeske via sonde og skift
af forbinding og hudpleje ved indstikssted.

Stomipleje
Indsatsen omfatter typisk skift af pladesystem og pose/tgmning af pose samt hudpleje.

Statte til ADL-aktiviteter

Indsatsen omfatter typisk statte til at udfare eller udfarelse af aktiviteter i ‘almindelig daglig
livsfarelse’ (ADL), fx pakleedning, madlavning, spisning, telefonering, oprydning, renggring og
betaling af regninger.

Subkutan vaeskebehandling

Indsatsen omfatter typisk anleeggelse af subkutan kanyle, samt tilkobling af infusionssaet,
tilslutning og afkobling af infusionsvaesker, indstilling af infusionshastighed og pleje af hud
ved indstikssted.

Seerlig kommunikationsform
Indsatsen omfatter samtale med borgeren og evt. ogsa med pargrende ved hjzelp af tolk
og/eller instrumentelle kommunikationshjeelpemidler som fx pc eller pegeplade.

Sarbehandling

Indsatsen omfatter typisk skift af forbinding, sarbehandling og hudpleje.

Indsatsen kan fx ogsa omfatte trykaflastning, VAC-behandling samt fjernelse af suturer og
agraffer.

Trakeostomipleje
Indsatsen omfatter typisk skift af trakealkanyle, skift af forbinding og pleje af hud ved
indstikssted.

Undersggelse og maling af veerdier
Indsatsen omfatter laegeordineret undersggelse af urin og affering og malinger af fx
blodsukker, temperatur, blodtryk og puls.
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Vejledning
Indsatsen omfatter typisk samtale om, hvordan borgeren kan handtere og agere ift. fysiske,

psykiske, sociale og andelige potentielle og/eller aktuelle tilstande, fx hvordan borgeren
s@ger kommunale indsatser, eller hvordan konflikter kan handteres.

Vurdering
Indsatsen omfatter afdeekning og yderligere udredning af evt. behov for seerlig indsats. Fx
faldudredning, vurdering af risiko for tryksar, sevnmgnster og smerteudredning.

Vaeske per os

Indsatsen omfatter stgtte til indtagelse af vaeske, herunder fx registrering af vaeskeindtag i
vaeskeskema samt udregning af vaeskebalance.
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