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Rutin for bedomning och samordning av patient med hemsjukvardsinsats
som uppvisar forsamring

Rutinen dr en tillhérande rutin inom Samordningsprocessen f6r personer med komplexa och omfattande
behov. Rutinen beskriver hur den kommunala och regionala primirvirden bedémer och samordnar vard
och omsorg av patient med hemsjukvardsinsats i ordindrt och sirskilt boende som uppvisar f6rsdmring.

Rutinen syftar till att sikerstilla bedémning av patient med hemsjukvarsinsats som uppvisar férsimring
bedéms av kommunens sjukskéterska samt att tydliggéra vilka kontaktvigar som ska anvindas for att
samordna patientens behov eller vird och insats.

Patient som uppvisar forsamring

Hemsjukvarden karaktiriseras ofta av att manga vardakoérer dr involverade i den enskildes vard och
behandling. Patient, nirstiende, omvardnadspersonal, rehabiliteringspersonal, bistindshandliggare eller
kommunens sjukskéterska kan vara den som uppmarksammar férsimring av patientens méende.

Den som uppmirksammar forsimringen kontaktar kommunens sjukskoterska f6r en forsta
bedomning av-patientens hilsotillstand.

Bedomning

Kommunens sjukskoterska gor en forsta strukturerad bedémning av patienten utifrin bedémningsstod
VISAM. Beslut om étgirder tas utifrin eventuellt framtagen AMP exempelvis dokumenterade likarbeslut
om palliativ vird 1 hemmet eller likarbeslut om sirskild véardrutin (ej hjart-lungriddning, avsluta
livsuppehallande behandling eller beslut frin brytpunktssamtal).

- Vardniva: behov av akut eller icke akut omhandertagande?
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Om bedémningsstéd VISAM visar pi akut behov larmar sjukskoterska 112 och registrerar
virdrapport enligt Blekingerutiner - Samverkan vid in- och utskrivning.

Vid icke akut behov tar kommunens sjukskéterska stillning till om det finns behov av medicinsk eller
icke medicinsk insats.

- Medicinsk eller icke medicinsk insats

Om patientansvarig sjukskoterska bedomer att det finns behov av medicinsk insats ska
stiallningstagande goras till vilken profession som ska utféra och f6lja upp insatsen pa ritt vardniva,
tex. likare, sjukskoterska, rehabiliteringskompetens eller annan medicinsk kompetens. Ar behovet
uppfyllt ir bedémningen avslutad, om inte behovet dr uppfyllt gor sjukskéterskan en ny beddmning.

Vid icke medicinsk insats kontaktar sjukskéterskan bistindshandliggaren £6r utredning av SOL-insats
eller hemtjanstgrupp f6r dialog kring eventuell dtgird.

- Lakarkontakt
Akuta behov avgér kontaktvig mellan sjukskéterska och likare.

- Stillningstagande om drendet kan vinta till ndstkommande rond.

- Direktkonsultation med likare vid upparbetad kontakt.

- Via samordningsskéterska pa vardcentral, palliativmedicin, specialistmottagning eller avdelning.
- Sjukskéterska i kommun konsulterar primiérvardens primiérjour (kvill, natt och helg).

- Direktinldggning OBS ej méjligt i nuldget! Arbete pigir inom region Blekinge for att

mojliggora direktinliggning/snabbspir, arbete dterstir. Nar detta blir mojligt krivs beslut av
likare med sdrskild inldggningsritt om direktinldggning ska ske.

- Likarbeslut om sirskild vardrutin dokumenteras enligt gillande rutin.

Atgird

Likare, sjukskoterska och samordningsskoterska initierar vidare handliggning av patientirende vilket kan
resultera i likarbesdk eller telefonkonsultation, beddmningen kan géras fysiskt eller digitalt. Oavsett om
insatsen utférs inom primirvirds- eller specialistvirdsnivé ska dterkoppling ske till patientansvarig
sjukskoterska i kommunen.

Kontakter vid icke akuta behov kan tas via telefon eller vardinformationséverforingssystemet (f. n
Prator).

Kontaktuppgifter till samordningsfunktionerna aterfinns i dokumentet ”Kontaktuppgifter
samordningsfunktioner i Blekinge Nérsjukvirdsmodell i samverkan”.

Uppfdljning

Ta stéllning till om patient bedéms vara firdigbehandlad eller om samordning ar klar. Finns det behov av
att uppritta eller uppdatera SIP, samordnad individuell plan eller AMP, avancerad medicinsk vardplan,
skall detta g6ras. Om det finns behov av fortsatt samordning loopar patienten tillbaka till ny bedémning i

enlighet med Samordningsprocess fér personer med komplexa och omfattande behov.


https://regionblekinge.se/download/18.44ab22bc18df2d2d27029bbf/1709818507600/Process%20att%20samordna%20h%C3%A4lso-%20och%20sjukv%C3%A5rd%20f%C3%B6r%20patienter%20med%20komplexa%20och%20omfattande%20behov%20-%20rutin.pdf

