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Emne 39: Helbredstilstandsskala

Praegovernancegruppens anbefaling — indstilling til styregruppen (6-7/2-18)
Afvises

Senderborg forsagte under seneste pilot at afprave CCC skalaen, hvilket ikke lykkedes pga. stor uenighed
blandt sygeplejerskerne, i bl.a. fortolkningen af skalaen.

Skalaen er en outcomeskala med 3 mulige udfald:

Forbedret = tilstanden er aendret og / eller normaliseret

Stabiliseret = tilstanden er ikke aendret og kreever ikke yderligere pleje/behandling for at fastholde
stabilisering

Forveerret = tilstanden er sendret og forveerret

Problemet er, at skalaen ikke indeholder en veerdi, der er anvendelig til en start, nar tilstanden udredes /
oprettes.

Grundet skalaens manglende brugbare startpunkt til brug pa en udredt tilstand, fastholdes
helbredstilstandens obligatoriske tilstandspraecisering "Vurdering' (kort prosa tekst, der supplerer og
beskriver tilstandens aktuelle kendetegn, symptomer, observerbare risici)

Der er brug for struktureret afprgvning og mere erfaring far der igen kan tages stilling til feelleskommunal
skala til anvendelse pa helbredstilstande.

Styregruppens beslutning (20/04-18)
Godkendt

Problematik

Flere kommuner eftersparger skala til tilstandspreecisering pa helbredstilstande.

Er i sikringsfasen fravalgt idet der ikke kunne findes hverken national eller international skala til
anvendelse pa helbredsproblemer.

| et af eoj-systemerne er der valgt at anvende FSIII klassifikationen funktionsniveau (0-4 skalaen —
ingen/ubetydelige begraensninger, lette begraensninger, moderate begraensninger, svaere
begraensninger, totale begreensninger) pa savel udredt helbredstilstand, forventet tilstand og i systemets
tilstandshjul.

| FSIII er det for helbredstilstandes tilstandspreecisering, obligatorisk at dokumentere vurdering — en kort
prosabeskrivelse, der anvendes ift opstilling af forventet tilstand. Tilstandspraeciseringens felt Niveau, er
for helbredstilstande en mulighed (ikke obligatorisk) som den enkelte kommune lokalt kan beslutte at
anvende.
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Relevans

Med anvendelse af samme skala pa tvaers af kommuner vil der blive en fzelles forstdelse af terminologien
som skalaen udtrykker.

Flere kommuner har i flere omgange rettet henvendelse til FSIII projektet og forespurgt om muligheden
for at 'finde frem til' en fzelles definition af en skala til anvendelse pa helbredstilstande.

Lasningsforslag
FSIII er i oktober 2017 blevet gjort opmaerksom pa, at der findes en skala, der gennem en del ar har
veeret i anvendelse pa sygplejedokumentation i USA.

CCC Information Model The three qualifiers were derived from the diagnostic statements that were collected on
admission and on discharge and that were considered to be another facet of the statement.
As a result, the expected outcome and/or actual outcome was created by using one of the

i Signs& : Nursing Nursing : P ieci ;
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Y as the actual outcome on discharge making it possible to measure and/or evaluate the care
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Perform
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3 Detericrate(d) ~ Condition changed and worsenad

€CC Model

At preegovernancegruppen tager stilling til om det kan veere fordelagtigt at tage Sabacares CCC skala i
brug. https://www.sabacare.com/model/
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