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Indflytning pa plejecenter

Begivenhed Social- og sundhedsassistent Praktiserende laege

En borger flytter ind Orienterer laege om borgers indflytning pr. korrespondance. Udfylder og tilbagesender en eventuel LAE125

Afholder indflytningssamtale.
Noterer om borger har et livstestamente ved indflytningssamtale.
Sygeplejerske foretager sygeplejefaglig udredning.

Hvis der er behov for yderligere helbredsoplysninger kan
plejehjemsleder anmode om en statusattest LAE125 fra egen lsege
eller fra tidligere leege.

Pa plejecentre med fast tilknyttet leege Informerer beboeren om mulighed for lsegeskift til fast tilknyttet
leege.

Overlevering af information Plejehjemsleder eller ass. leder anmoder tidligere lsege om at
sende borgers journal til ny lsege ved laegeskift.

Spergsmal vedrarende helbred eller Sender korrespondance med spgrgsmal vedrarende
medicinering, der ikke kan afvente LAE125 helbredsmaessige- og eller medicineringsproblemer.
’

Modtager borgers journal fra tidligere laege ved laegeskift.

Besvarer korrespondancen inden for tre hverdage, evt. ved at foresla
telefonisk kontakt, konsultation i klinikken eller et bes@g hos
borgeren.

Planlagte besgag
Social- og sundhedsassistent Praktiserende lge

Behov for et planlagt besag Sender korrespondance med forespgrgsel om planlagt besgg.  Vurderer behovet for lsegebesag.

Typer af besgg: Aftaler tidspunkt for et evt. besgg.

o Faldende funktionsniveau
Flere helbredsmaessige problemer o

Behov for gennemgang af mange medicinske [/
preeparater

Et alm. planlagt beseg Bestiller evt. blodpraver.

Et opsagende besag (arlig gennemgang) hvis laegens
seneste besgg er mere end et ar siden

® Et opfalgende besag (opfelgning efter udskrivelse)

Plejepersonale eller sygeplejerske, afhaengig af borgers
kompleksitet, er forberedt (ISBAR) og til stede i boligen.

Tager stilling til behandlingsplan samt vurderer behovet for samtale om

Planlagt besag : : ;
gnsker til evt. livsforlaengende behandling.

o Afholdes sa vidt muligt mandag til torsdag
inden kl.15 og efter aftale

Efter det planlagte besag

Relevant deltagerkreds vurderes pa baggrund af borgers
kompleksitet.

Journalferer og iveerksaetter ordinationer og falger op pa
behandlingsplan.

Sygeplejefaglig udredning kan laeses ved besag.

Ved fravalg af livsforlzengende behandling/genoplivning ved hjertestop
sendes korrespondance vedrgrende dette.

Der hentes FMK opdatering og saettes givningstidspunkter pa
ordinationer.

Kan evt. sende korrespondance med behandlingsplan.

Ajourfgrer FMK.

Akutte a&ndringer i borgerens tilstand

Begivenhed Social- og sundhedsassistent | Hjemmesygeplejerske Praktiserende laege

Borgerens tilstand Indsamler akutte observationer (ABCDE, ISBAR) Der udfgres et akut udkgrende besgg. Tager stilling til:

forvaerres akut B EliEEl e G2 Ko s Er ansvarlig for at udfgre en akut udredning (ABCDE)

samt opfglgning efter TOBS handlingsalgoritmen.

Akut K-TK
® 112 ved akut livstruende tilstand Observation/behandling
Afhaengig af TOBS score, afger om der er behov for

kontakt til praktiserende leege/laegevagt. | sa fald tages

kontakt.

o Eller sygeplejerske Laboratoriepraver

Akut besgg ved laege
Indskrivning pa Aalborg Akuttilbud

Indlzeggelse pa hospitalet

Ved akut K-TK gives direkte telefonnr./mobil nr.

Er tilstede i boligen, hvis ikke sygeplejersken kan Er intern tovholder indtil det akutte forlgb er afsluttet. Vurderer borgerens helbredssituation.

veere tilstede.

Akut besgg af praktiserende
lege

Er sa vidt muligt tilstede ved det akutte laegebesag. Afgiver mundtlige ordinationer.
Skal have modtaget fyldestg@rende information fra

sygeplejersken. Sender korrespondance med behandlingsplan

og evt. beslutning om behandlingsfravalg.

Dokumenterer og iveerksaetter ordinationer. Ajourfarer FMK og bestiller akutmedicin.

Er ansvarlig for at pargrende kontaktes.

Kontakter, efter aftale med hjemmesygeplejersken, praktiserende lsege pr.
telefon.

Tager stilling til felgende:

® Behov forl besg
Informerer om, at det sundhedsfagligt vurderes: enoviorizgevesag
®  Udarbejder plan for behandlingsniveau, inkl.

®  Atborgeren er dgende

®  Om der er palliationsbehov

vurdering af fravalg af livsforlsengende behandling
samt udfasning af medicin

®  Om der er behov for dialog med pargrende Overvejer:
®  Terminaltilskud
Pargrende opfordres til at kontakte borgerens erminaisku
praktiserende lzege, hvis de har spargsmal. ®  Tryghedskasse
®  Palliativt Team

Er forberedt og tilstede i boligen.

Relevant deltagerkreds vurderes pa baggrund af borgers kompleksitet.
Sikrer koordination med pargrende.

Varetager ordinationer/tryghedskasse i samarbejde med hjemmesygeplejen.

Kan sgge om terminalbevilling ved visitationsenheden.

= Hvis ded aften/nat kontaktes praktiserende lzege efter kl. 8 efterfalgende
dag.

= Ved dgd fredag aften/nat eller Igrdag kontaktes vagtleegen.

= Ved dgd sgndag kontaktes praktiserende laege kl. 8 mandag morgen.
Koordinerer med bedemand (ligsyn fgr bedemand).

Sender korrespondance til egen laege, hvis anden laege har udfgrt ligsyn.
Har borger pacemaker, gives laege besked herom.

Kontakter apoteket og afbestiller evt. dosisdispenseret medicin.

Aftaler tidspunkt for besag og ringer ved forsinkelse.
Afgiver mundtlige ordinationer.

Giver skriftlig besked med information om at patienten
vurderes dgende og ikke er kandidat til genoplivning.

Ajourfgrer FMK og bestiller akutmedicin.

Aftaler tidspunkt for ligsyn.

Foretager ligsyn, underskriver dgdsattest og indberetter
elektronisk.



