FSIIl Halsnaes Kommune

Materiale til Intro til FSIII for vikarer hos PlejeVikar ApS 2019



Hvem ma hvad:

SSH, Sygehj=lper og Hjzlpere:
* Redigere i handlingsanvisningen ‘Anvisning — hverdagsliv’ — Dette er kun for fast personale
* Indtaste malinger i maleskemaer ‘SSH Malinger’. — Dette er for vikarer

* Oprette observationsnotater — Dette er for vikarer

Sygeplejersker/assistenter:
* Udfylde og redigere tilstande — Dette er kun for fast personale
* Udfylde udredningsskemaer — Dette er kun for fast personale
* Tildele sygeplejeindsatser — Dette er kun for fast personale
*  Oprette indsatsmal — Dette er kun for fast personale
*  Oprette handlingsanvisninger — Dette er kun for fast personale
* Oprette maleskemaer/indtaste malinger — Dette er for vikarer

*  Oprette observationsnotater — Dette er for vikarer



FAELLES SPRC
HALSNAS KOMM



DAGENS PROGRAM

. Goddag og velkommen: Intro til
dagen

. Intro til FSIII

. Overblik og systemgennemgang
Indsatsmal

. Anvisning - hverdagsliv

. Observationsnotater

Malinger




HVORFOR FALLES SPROG Il

FSIII er en efterfglger af FSI og FSIl som vi kender, det er en kommunal standard
for dokumentation udarbejdet af Kommunernes Landsforening (KL).

Det vil sige, at FSIll er en dokumentations metode som alle landets kommuner er
forpligtiget til at anvende.

Mal:

* Bedre overblik over dokumentationen om borgeren
« Sammenhaengende tveerfaglig dokumentation

* Fokus pa borgers mal og gnsker

* Ingen dobbeltdokumentation




Hvem skal gare hvad i FSIII:

SSH/Sygehjeelper:

Redigere i handlingsanvisningen ‘Anvisning — hverdagsliv
Oprette observationsnotater

Indtaste malinger i maleskemaer ‘SSH Malinger’.
Oprette opgaver

Sygeplejersker/SSA:

Udfylde og redigere tilstande

Udfylde udredningsskemaer

Tildele sygeplejeindsatser

Oprette indsatsmal

Oprette handlingsanvisninger

Oprette maleskemaer/indtaste malinger
Oprette observationsnotater




Orientering i FSIII:

Overblik, tilstandshjul, tilstandsoverblik




FSIII struktur plejecentre

Udredning
Udredningsskemaer

Problem i handleplan/ udrednings
— og underspgelsesskemaer

Indsatsmal

Mal i handleplan

Tilstand(e)

Funktionsevnevurdering/
sygeplejefaglig udredning

Handlingsanvisning

Handling i handleplan

Observationsnotat
Omsorgsnotat/opfalgning handle-
plan

Malinger
Omsorgsnotat/opfalgning handle-
plan/vitale vaerdier/udredninger/

undersggelser




Eksempel: Servicelov

Indsatsmal:
JIndsatsmal (hvis rele-

vant)

Handlingsanvisning:

Tilstand:
"Vaske sig’

‘Anvisning—
hverdagsliv’

Observationsnotat:

'.Observation’




Eksempel Sundhedslov

Udredning
’Ernzering udredning’

Helbredstilstand:
'Problemer med
undervaegt’

\

Observationsnotat:
".Observation’

Malinger med notat:
'Ernzering’

Indsatsmal:

/u 'Ernaering indsatsmal’

Handlingsanvisning:
'Ernaering handlings-
anvisning’




Tilstande

Tilstande: Kategorisering af de ressourcer, begraensninger og behov, som
borgeren har.

2 typer tilstande: Funktionsevnetilstande og Helbredstilstande

Funktionsevnetilstande: Servicelov - Aktiviteter, som borger skal have hjeelp til at
udfare (fx At spise, At vaske sig mv.)

Helbredstilstande: Sundhedslov, erstatter den sygeplejefaglige udredning -
Funktioner/problemer som vi skal afhjeelpe (fx problemer med mave og tarm,
problemer med tryksar mv.).




Hvad kan man leese/skal skrives i tilstandene

Niveauer: Pa funktionsevnetilstande skal det fremga, hvilken grad af personassistance, som
borgeren behgver/forventes at behgve for at udfare den aktivitet, som tilstanden daekker over
(niveau fra O - 4, hvor nul er ingen assistance og 4 er total assistance).

Fagligt notat: Det faglige notat indeholder en kortfattet beskrivelse af fglgende punkter:

* Ressourcer

* Begraensninger

* Kompensation (hvem/hvad)

Kompensation er fx pargrende, hjeelpemidler, medicin og/eller andre behandlere/aktarer
udenfor Sundhed og Aldre

Beskrivelse (af forventet niveau): Indeholder en kortfattet beskrivelse af fglgende:

* Tidsramme for forventet niveau
» Beskrivelse af og forudsaetninger for forventet niveau.
Med forudsaetninger menes indsatser mv. der laegger til grund for at borger nar det forventede




Hvem pafarer hvilke tilstande

Folgende ma pafare tilstande : Visitatorer, terapeuter, konsulenter, koordinatorer, sygeplejersker
og assistenter

Hvem pafarer hvilke tilstande: Man skal som udgangspunkt pafare de tilstande, der ‘hagrer
under’ den lovgivning man i den givne situation handler under (Servicelov =
Funktionsevnetilstande, Sundhedslov = Helbredstilstande).

Hvis det synes relevant, kan man dokumentere i de gvrige tilstande.

Tilstandene skal Igbende holdes ajour sa alle pa et hvert givent tidspunkt kan fa et opdateret
overblik over borgeren




Hvornar paferes en tilstand

Hvornar paferes en tilstand: Alle borgers tilstande skal altid pafgres, ogsa selvom borger er kompenseret herfor. Tilstande
pafares i felgende situationer:

* Ved visitation

* Ved udredning

* Ved triagering/akut opstaede tilstande

* Ved sygeplejefaglig udredning

Hvornar redigeres en tilstand: Tilstande redigeres nar fglgende gor sig geeldende:

* Tilstandsscoringer redigeres, nar det er borgers nye habituel-tilstand og/eller ved triagering
* Visitationen redigerer scoringer, nar der er eendringer i borgerens indsatser

* Afslutning af indsatser

Hvornar inaktiveres en tilstand: Tilstande inaktiveres nar falgende gor sig geeldende:
» Nar borgeren ikke laengere har tilstanden.

Hvornar ma funktionsevnetilstande ikke inaktiveres:

* Inaktiveres ikke selvom borgeren scores O gennem kompensation med et hjeelpemiddel.




TILSTANDSHJULET EKSEMPEL:

EGE: Egenomsorg

MOB: Mobilitet

MEN: Mentale Funktioner
FUN: Funktionsniveau
BEV: Bevaegeapperat
ERN: Ernaering

HUD: Hud og Slimhinder
KOM: Kommunikation

RES: Respiration og
Cirkulation

Tilstande

DS

e

W

EGE
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Daglig observation: Observationsnotater 1

Observationsnotater erstatter dels omsorgsnotater samt opfalgning pa
handleplan.

Observationsnotater relaterer sig altid til tilstande.

Observationer skal ggres bade om udviklingen af borgerens tilstand men
ogsa omkring effekten af de handlinger, vi foretager os omkring borgerens
tilstand.

Pa servicelovsydelser skal vi kun dokumentere, hvis der er noget, der er
anderledes end forventet (bade i forhold til borgerens tilstand og i forhold til
vores handlinger).

Pa Sundhedslovsydelser skal vi pt dokumentere alle vores handlinger og
dokumentere aendringer pa tilstande.




Daglig observation: Observationsnotater 2

 (Observationsnotater skal altid relateres til en eller flere tilstande. Er man i
tvivl om, hvilke tilstande, observationen skal relateres til, er det bedre at
relatere til for mange end til for fa.

* Observationsnotatet skal altid give en kort og preecis titel.

* | notatet .Observation skal det altid angive, at observationen drejer sig om,
at borgers tilstand er forbedret, ueendret eller forveerret.

* Er borgers tilstand forveerret bgr borger som udgangspunkt triageres.
 Handler observationen omkring jeres handling, skal i anfare ‘ueendret’.

 Handler observationen om en ny tilstand, oprettes observationsnotatet uden
at relateres til tilstande, og borger triageres.




Daglig observation: Malinger

Malinger er en ny funktion i Nexus, hvor alle malinger pa borgeren skrives ind i
forskellige maleskemaer, der hver indeholder forskellige malinger. Pt findes fglgende

maleskemaer: Malinger

SSH Malinger

Erneering

Sondeerneering
Psykosociale forhold/viden og udvikling
Hovedtraume

Respiration og cikulation
Smerte og sanseindtryk
Udskillelse af affaldsstoffer
Ascitesveeske tamt

Stomi

Urinstix

» Maleskemaet ‘SSH Malinger’ bestar af de malinger, som man som SSH skal
kunne lave: Veegt, veeskeindtag, temperatur, urin kateter, stomioutput
illeostomi.




Fast medicin registrering



Fast medicinregistrering

Valg administrationstidspunkt og registrer:

« Herefter maerkeres alle aktuelle administrationer
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PN medicin registrering



Statusforlob

Opmaltidispenseret (1)

KEI'I]'I:I"EI‘E[ I
Udleveret (3) ] [ Givet'administrerat (3)

Ved PN-administration, skal man igennem en raekke statusser. Statusserne forteeller hvor i
processen man aktuelt befinder sig.

Status annulleret: Nar en dispensering saettes i status "annulleret” kan den ikke efterfglgende andre
status. Denne status anvendes i situationer, hvor en dispensering er fejloprettet eller fejlregistreret.

Hvis en dispensering oprettes i en status hgjere end "opmalt/dispenseret” vil systemet automatisk
forsla dato/tid (her og nu) for den status som er valgt og for dem som er sprunget over

EA Halsnas
fam—ure




Liste med borgerens PN medicin

Anvende denne oversigt for at skabe et overblik over beboerens
PN-ordinationer

o a | &W'; Opmdit/dapanseret * || Kontrolleret * || Udieveret

espondance Data Medicin

Miacalcic, CALCITONIN (LAKS), 100 IE/ml, inj.-/infvsk.opl.

el Atel
_5" | medicin

Medicinfiste —_ Kontrolierat 16. fob 13:50, Antal: 7

Udlevering

Medicinliste Opmait/dispenserst 16. feb 13:50, Antal: 2

Sygeplefe

PN Medicin @ Dicilin. DICLOXACILLINNATRIUM (vandfrit), 500 mg. kapsler. hirde
wistorik

Udloverat 16, fob 13:54, Antat 2

Udleveret 16, fab 13:51, Antal: 2




Opret dispensering

Det er brugerens faggruppe som bestemmer
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Arsag og virkning

Nar en dispensering gemmes med status "givet/administreret”
gives der mulighed for at tilfgje "Arsag” og "Virkning”
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Dispenserings detaljer

Klik direkte pa en dispensering i oversigt: PN-medicin, for at fa
overblik over dispenserings detaljer _
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Max dosis er naet evt. overskredet

Nar en ordination med doseringstype "PN” eller ’kombineret”
ordineres skal feltet "PN-max antal pr. enhed pr. dogn veere
udfyldt. Herved vil systemet give en advarsel/information, nar max
dosis er naet eller overskredet.

Dosistype = Hembinarst:
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* Pl oy, Ui Svarblik Piar Barparfariab Kabandar Karmaspandancs Data Madicmn
S PN Medicin
\ Metadon "DAK", Methadoahydrochlarid, 5

Iau-uummu-nr.dw- I ) Fanemal "DLF, Phencbarbital, 5 Mg, Aduarsal| Max dosis pr. degn er overshredet
Dosietype = BN {Efter behow) w  Stadeguel, QUETIARIN FUMARAT, 35 e Information! Max dosis pr. dagn er ndet

* Dutaring 1 abiet } gangs dagi - / Ullesnmr=t 11. pkt. 12253 Antal: 2

* Doty (T i lirflesarat 10 nit 1147 dntal ?

Fhi - Wias arnsl enheder 7. dadn |




Afrunding og opsamling




Drikke

Spise

Ga pa toilet
Vaske sig
Kropspleje

Af- og paklaedning

Varetage egen sundhed

Fedeindtagelse

Skaffe sig varer og tjenesteydelser
Lave mad
Lave husligt arbejde

Udfgre daglige rutiner

Funktionsevnetilstande
-1

Fysisk

Holde glas, tage glas op til munden, drikke

Kognitivt og fysisk

Tage mad op til munden, skaere mad, anvende bestik, spise ‘paent’

Kognitivt og fysisk

Planlaegge og udfgre toiletbesgg og efterfglgende hygiejne, skifte ble

Fysisk

Vaske sig, tage bad, tgrre sig

Fysisk

Pleje af hud, taender, har, negle

Kognitivt og fysisk

Tage tg@j, sko og kropbarne hjelpemidler pa samt vaelge passende paklaedning.
Kognitivt

Varieret kost, motion, holde sig veltempereret, handle forsvarligt i relation til egen sundhed og
sygdom

Fysisk

Suge, tygge, bide, spytte, synke

Kognitivt og fysisk

Indkgb, transport og papladssaetning af varer

Kognitivt og fysisk

Planlaegge, tilberede, servere mad og drikke

Fysisk

Ggre rent, fijerne affald, vaske/t@rre/sorte tgj, skifte sengetgj
Kognitivt og fysisk

Planlaegge, styre og iveerksaette hverdagsaktiviteter, overholde tider

Have lgnnet beskaeftigelse

Kognitivt og fysisk
At komme hjemmefra til arbejde, planlaegge og udfgre opgaver, indga pa en arbejdsplads

Bruge transportmidler

Bevaege sig omkring

Ga

Faerden i forskellige omgivelser

Forflytte sig

/Zndre kropsstilling
Lofte og beere
Muskelstyrke

Udholdenhed

Mentale funktioner

Anvende kommunikationsudstyr og —teknikker

Tilegne sig faerdigheder
Problemlgsning
Orienteringsevne
Hukommelse
Fglelsesfunktioner
Energi og handlekraft

Overordnede kognitive funktioner

Kognitivt og fysisk

Transport som passager i kollektive transportmidler og private kgretgjer (ind og ud samt planlaeg-
ning)

Fysisk

Cykle, Igbe, danse, svgmme (ikke ga og forflytning)

Fysisk

Ga forlaens, baglaens, sidelaens, korte ture, leengere ture, pa forskelligt underlaeg, udenom forhin-
dringer

Kognitivt og fysisk

Bade ud og hjemme: Komme fra et rum til et andet, komme ind og ud af bygninger, komme rundt
irum

Fysisk

Vandret flytning fra en flade til en anden(vende sig i sengen, skubbe sig undt i sofa, fra en stol til
en anden. Benyttes ogsa ved forflytning med lift.

Fysisk

Lodret flytning mellem liggende, siddende, stdende (fx at bukke sig ned/rejse sig op, faldtendens
Fysisk

Lofte, baere og flytte genstande

Fysisk

Holde fast i noget, sta i leengere tid

Fysisk

Andengd ved bevaegelse, traethed efter aktiviteter

Kognitivt og fysisk
Brug af fx klokke/ng@dkald, telefon, PC/tablet, pegeplade

Kognitivt

Leere at benytte hjelpemidler, leere at koordinere bevaegelser, lzere at fglge regler
Kognitivt

Analysere, identificere og handtere et problem og udfgre/evaluere Igsning
Kognitivt

At kunne redeggre for og forsta tid, sted og hvem man er

Kognitivt

Huske aftaler, medicin, navne, personer

Kognitivt

Afstemme og udtrykke fglelser, sorg, depression

Kognitivt

Initiativ, energiniveau, appetit, impulskontrol, misbrug/uhensigtsmaessigt forbrug
Kognitivt

Dgmmekraft, beslutningsevne, fleksibel teenkning



Niveauer - Funktionsevnetilstande

Ingen/
ubetydelige
begraensninger

Lette
begransninger

Moderate
begransninger

Svaere
begransninger

Totale

begransninger

Borgeren er selv-

steendig og har ik-
ke behov for per-

sonassistance for

at udfgre aktivite-
ten.

Kompenseres
borgeren af hjzel-
pemidler og der-
med ikke har be-
hov for personas-
sistance, scores
tilstanden ogsa til
nul.

Borgeren er den
aktive part og kan
med let personas-
sistance udfgre
aktiviteten

Borgeren er den
aktive part og kan
under forudseet-
ning af moderat
personassistance
udfgre aktivite-
ten.

Borgeren deltager
og kan under for-
udseetning af om-
fattende person-
assistance udfgre
aktiviteten

Borgeren er ude
af stand til at ud-
fore aktiviteten
og har brug for
fuldstaendig per-
sonassistance for
at udfere aktivite-
ten.




rapporten)

Helbredstilstande s.1

Funktionsniveau (kommer ikke med pa indlaeggelses-

Problemer med personlig pleje

Brug for seerlig stgtte af sygeplejefaglig karakter til kropspleje, af— og paklaedning og/eller toilet-
besgg (fx palliativ indsats). Som oftest skal funktionsevnetilstande under ’Egenomsorg’ benyttes.

Problemer med daglige aktiviteter

Brug for seerlig stgtte af sygeplejefaglig karakter til planlaegning og koordinering af dagligdagen.
Som oftest skal funktionsevnetilstande under 'Praktiske opgaver’ benyttes.

Bevaegeapparat

Problemer med mobilitet og bevaegelse

Brug for stgtte til at handtere/behandle sygdomme i bevaegeapparatet

Ernaering

Problemer med vaeskeindtag

Brug for stette til vaeskeindtag

Problemer med fgdeindtag

Brug for stgtte til fedeindtag - diabetes, tandstatus mv.

Uhensigtsmaessig vaegtaendring

Brug for stgtte til at handtere uplanlagt veegteendring (EVS, fastlagte forebyggende vaegtmalinger)

Problemer med overveaegt

Brug for stgtte til at handtere overvaegt

Problemer med undervaegt

Brug for stgtte til at handtere undervaegt

Hud og slimhinder

Problemer med kirurgisk sar

Brug for stgtte til behandling af kirurgisk sar

Problemer med diabetisk sar

Brug for stgtte til behandling af diabetisk sar

Problemer med cancersar

Brug for stgtte til behandling af cancersar

Problemer med tryksar

Brug for stgtte til behandling af tryksar

Problemer med arterielt sar

Brug for stgtte til behandling af arterielt sar

Problemer med vengst sar

Brug for stgtte til behandling af vengst sar

Problemer med blandingssar

Brug for stgtte til behandling af blandingssar

Problemer med traumesar

Brug for stgtte til behandling af traumesar

Andre problemer med hud og slimhinder

Brug for stgtte til behandling af hud— og slimhindeproblemer, som ikke er sar

Problemer med kommunikation

Brug for stgtte til kommunikation (svaert ved at udtrykke behov, problemer forbundet med afasi)

Psykosociale forhold

Problemer med socialt samveer (skal oprettes)

Brug for stgtte til at fungere socialt. Benyttes ogsa til at dokumentere omkring familie og pargren-
de. Skal derfor oprettes.

Emotionelle problemer

Brug for stgtte til at handtere fglelser (fx udadreagerende adfaerd)

Problemer med misbrug

Brug for stgtte til at handtere misbrugsproblemer

Mentale problemer

Brug for stgtte til at handtere psykiske og psykiatriske symptomer (benyttes ved psykiatriske diag-
noser)

Respiration og cirkulation

Respirationsproblemer

Brug for stgtte til handtering af vejrtreekningsproblemer

Cirkulationsproblemer

Brug for stgtte til handtering af cardio-vaskulzaere problemer, epilepsi mv.




Seksualitet
Problemer med seksualitet
Smerter og sanseindtryk

Akutte smerter

Helbredstilstande s.2

Brug for stgtte til seksuel aktivitet (borger oplever selv at have seksuelle problematikker)

Brug for stgtte til at handtere akutte smerter (ifm akut opstaet sygdom eller traume)

Periodevise smerter

Brug for stgtte til at handtere periodevise smerter (PN, Smerter, som ikke er forveerring af kroni-
ske smerter)

Kroniske smerter

Brug for stgtte til at handtere kroniske smerter (fast smertestillinde medicin + pn ved forveer-
ring /gennembrudssmerter)

Problemer med synssans

Brug for stgtte til at kompensere for a&endret synssans

Problemer med lugtesans

Brug for stgtte til at kompensere for @ndret lugtesans

Problemer med hgrelse

brug for stgtte til at kompensere for andret hgresans

Problemer med smagssans

Brug for stgtte til at kompensere for @ndret smagssans

Problemer med fglesans

Brug for stgtte til at kompensere for endret fglesans

Sgvn og hvile

Dggnrytmeproblemer

Brug for stgtte til at handtere for manglende evne til at adskille dag og nat

Sgvnproblemer

Brug for stgtte til at kompensere for darlig sgvnkvalitet

Viden og udvikling

Problemer med hukommelse

Brug for stgtte til at huske, genkende og anvende tidligere erfaringer (Demens anfg@res her evt.
med de 5 A’er)

Problemer med sygdomsindsigt (Skal udfyldes)

Brug for stgtte til at indse manglende evne til egenomsorg (skal altid udfyldes og angives, om bor-
ger kan tage vare pa sig selv/har vaerge mv)

Problemer med indsigt i behandlingsformal

Brug for stgtte til at forsta hensigt med behandling og ville modtage den

Kognitive problemer

Brug for stgtte til logisk taenkning, tilegnelse af viden, overblik, planleegning og organisering

Udskillelse af affaldsstoffer

Problemer med vandladning

Brug for stgtte til at handtere vandladningsproblemer, der ikke er inkontinens

Problemer med urininkontinens

Brug for stgtte til at handtere urininkontinens

Problemer med affgringsinkontinens

Brug for stgtte til at handtere affgringsproblemer/styre affgring

Problemer med mave og tarm

Brug for stgtte til at handtere fordgjelsesproblemer (fx forstoppelse)

Problemer med vaeske fra draen

Brug for stgtte til at handtere problemer med vaeske fra draen.
Brug for stgtte til at handtere vaeske fra draen.




Borger er fuldt
kompenseret for
sit problem fx
igennem medi-
cinsk behandling.

Der er fa faktorer,
der komplicerer
problemet.

Der er et moderat
antal af faktorer,
der komplicerer
problemet.

Der er mange fak-
torer, der kompli-
cerer problemet.

Der er omfatten-
de antal af fakto-
rer, der komplice-

rer problemet.

i feltet 'Nuveerende vurdering’

Potentielt problem: Der anfg@res ikke et niveau. Der skal skrives 'Potentielt problem’




Malinger:

Kommentar

Abn Faglig
planlaegning

Veelg “Plan”

"Tilstande”

Plan Borge

Tilstande @

Markér indsats

Marker med et klik den indsats, der skal oprettes
maleskema til

I:I Ernaering | Ikrafttraadelse
Bestilt men ikke planlagt

Tilfgj Male-
instruks

Klik p& fanen Malinger

Klik pd det grgnne +

Tilfgj den eller de maleskemaer, der er relevant for
borgeren

Indseet eventuelt de teerskelveerdier og instrukser i
forbindelse med teerskelvaerdier, der matte veaere for
borgeren

Gentag, hvis der er behov for flere m8leinstrukser

Malinger
Malinger @

* Méling ‘

Blodtryk

Temperatur

Vagt, Hejde ¢
Minimum Maximum

Gem og luk




Abn Faglig
planlaagning

Kommentar

Valg "Plan”

"Tilstande”

Klik p& fanen Malinger

Plan Borge

Tilstande @
Malinger

Opret Klik p& plusset til hgjre for relevant Maleinstruks
9. Vaept +
maling
Rediger evt. dato og tidspunkt for méalingen
Indtast veerdi e
Indtast eventuelt note til malingen Noter
Se veerdier QoD (Grad)
Veelg, om du vil se vaerdier som tabel eller graf al K &D
Regelmassio

Noten vises ved mouse-over p§ mélingen — hvis ikke; tryk
F5. Er mé8lefeltet gult, betyder det, at en taerskelvaerdi er
overskredet, og man skal folge den instruks, der er
anfort.
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Observationsnotat:

Kommentar
Abn Veelg “Plan” Plan  Borge
"Tilstande” _

Ti|Stande Tilstande @
Veaelg Klik p§ fanen "Observationer” | oemtoner
"Observa-

tioner” Opret "Observation” ved at klikke pd det grgnne+

Observation +

Udfyld relevante felter

Gem Gem som udfyldt = -

Gem som kladde

Gem som last




Kommentar

Abn

"Tilstande”

Veelg “Plan”

Tilstande

Plan Borge

Tilstande @

Valg "Ob-
serva-
tioner”

Klik pa fanen ” Observationer”

Ses en mark linje ud for en observation er der ikke
dannet relation mellem denne relation og en tilstand

Klik p& den Tilstand du skal relatere Observationen til
Klik p& den Observation der skal relatere til Tilstanden
Klik pa Knappen "Tilfgj relation”

N&r relationen mellem Tilstand og Observation er lavet

forsvinder den mgrke linje

Nar en tilstand markeres, bliver den grgn:

De observationer, der er relateret til tilstanden, bliver
orange

Denne sammenhaeng gaelder for alle relationer p§
siderne "Tilstande” og “Faglig planlaegning”

Fjern grgnne markeringer

| Obsenvationer
‘ Dbservation

I:I Ernzering | Ikrafttredelse
Bestilt men ikke planlagt

| Ob=ervation

Tilfaj r-.-alatic:url'j -

Drikke

Observation
.Observation ;

.Observation |







Sadan laver du et observationsnotat i FSIII

B

Kalender

1. Abn Nexus og find den relevante borger

A
planlaegning F) Redigér visning
i L

Ikke

‘1
visiteret ‘

Observati e s timer (OF) Oprette:
e I

| Ingen data tililﬂf?ﬁ? ,,,,,,,, 3

2. Vealg fanen ’Plan’ og veelg ‘Tilstande’ i rullemenuen:

3. Vxlg fanen 'Observationer’. Herefter marker de tilstande, som observationsnotatet om-
handler, saledes at de bliver grenne. Herefter tryk pa '+’ udfor ‘Observation’ og veelg det
relevante skema:

Overblik Plan Borgerforieb Kalender Korrespondance Data Medicin \ﬁ-/
Tilstande Redigérvisning | ~ Arsager Tilstandsdetaljer Udredning Indsatser Vurdering Observationer Malinger Opgaver
'k, Tilstande T Tilfgj relation | 'k, Observation | _.%__
Af- og paklaedning 1-0 <‘F =] Observation Observation
o Epilepsi -
Spize 2-1 ) , L
" Faldregistrering anfaldsobservation
Feerden i forskellige omgivelzer 2-0 . Faldregistrering
& -Observation Klippekort
Bruge transportmidler 1-0 Preunomi.
= .Observation sygepleje
wen | Falelsesfunktioner 1-1 intervention
- Tidlig opsporing:
BEV Problemer med mobilitet og bev.. 1 - <—-..__ ,
Hjulet
Problemer med arterielt sér 1- Tryksar-
Risikovurdering
Cirkulationsproblemer 1- ved Braden score i

OBS: Drejer observationen sig om en ny tilstand oprettes observationsnotatet uden relationer — og dette
noteres i selve observationsnotatet. Herefter triageres borgeren for at problemet kan blive yderligere ud-
redt og en eventuel ny tilstand oprettes, hvorefter observationsnotatet skal relateres til den nye tilstand.

Notatet .Observation: .Observation er det meste benyttede notat. Her skal man vaere op-
maerksom pa, at det altid skal anfgres, om observationen drejer sig om en s&ndring af til-
standen (forbedring, ueendret, forveerring).

Der skal tillige altid pafgres en sigende overskrift.

Observationsnotater skal altid gemmes som last.

.Observation Gem som udfyldt ~ BEEeTIRT Annullér - Gem og send som Medcom
* Placering [.$|||
Observations dato 10-09-2018 10012
Betyd tuat B tilst rbedring
Umndret <‘—-—-_._____‘___
VEMIng
Oversk
Observ
Symptom

Gem som udfyldt ~ Gem nu Annullér = Gem og send som Medcom
add



1. Abn Nexus og find den relevante borger

2. Vealg fanen ’Plan’ og veelg ‘Tilstande’ i rullemenuen:

3. Veelg fanen ‘'malinger’. tryk pa '+" udfor 'SSH malinger’:

Overblik Plan Borgerforlab Kalender Korrespondance Data Medicin \—)

i Redigér visni - . . . - q o
Tilstande edigervisning Arsager Tilstandsdetaljer | Udredning Indsatser Vurdering | Observationer Malinger Opgaver
ﬂ Tilstande 1 Tilfgj relation | « —\i Mélinger

Ingen data tilgengelige. SSH mlinger

>_.— 1 Tabel Graf

Ingen data tilg

4. Maleskemaet abner og den/de relevante malinger tastes ind, og et notat skrives, hvis
der er relevante observationer om malingen, der skal videregives. OBS: Alle malinger i ske-
maet skal ikke udfyldes hver gang.

Afslut med at trykke pa ‘Gem og Luk’

Malepunkter Annullér

* Observations dato 26-05-2018 0%9:50
Vaept @ kg
Vaskeindtag (2) mil
Temperatur @ *C
Urin kateter @ mil
Stomioutput, illecztomi @ mil
Mater @

_‘_,;‘3, Gem og luk Annullér
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NEXUS
Registrering i KMD Nexus Web
Fra medicinlisten i KMD Nexus Web er det nu muligt at registrere medicin som givet, ikke givet eller at
annullere en registrering.
For at registrere medicin skal brugeren forst vaelge det tidspunkt, der skal registreres for. Det er kun
muligt at vaelge de administrationstidspunkter, der er aktuelle pd borgeren. Herefter trykkes pa
knappen ‘Registrer givet’, ‘Registrer ikke givet’ eller alternativt ‘Annullér registrering’, der findes ved
tryk pa pilen.
F ere Registrer give -
Startdath 'm, Styrke Indheldsstof
~ Fast medicin
28, maj lettel. CLOZAPIN
[ 2016 mg
Y 28, maj s olettel. FUROSEMID
[ Pt e i
Farny recept forloka ardination - Registrer givet = = £
Beh. Beh. Praparat  Form, Styrke Re@strer ke givet Indikation
startdato  slutdato | Annullér registrering
N&r et tidspunkt veelges, markeres tjekboksene med flueben, ud for alle de ordinationer der har dette
administrationstidspunkt, med mindre det er en PN-ordination eller en ordination, der er angivet som
“Selvadministrerende”.
Ve F 1 g Ve = Idag. on 1 juni £
Startdato Siutdate Praparat Form, Styrke Indnoidastof Ind kation Dosering  Adm. enthed 0800 1200 1400 17:00] 1800 119:00 2
Fast medicin
28 maj Leponex tabietter CLOZAPIN bahana ng of skizofreni 172 gangle! 1 4
‘.|.—_! 016 5mg tabist 2
28 ma Fuiosersd FURDSEMID vanddrivende 1tah mg 2
L ‘ 2016 "Copyfarm Gag Injektiznzvpke
20 maj PREDAISOLEN bryrabarcharmontiskud everydyy pust 4 4
1133
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Det er muligt at fjerne et flueben fra en tjekboks, hvis medicinen ikke skal have samme registrering
som de pvrige ordinationer p@ samme tidspunkt,

Det er ikke muligt | KMD Nexus Web, at registrere foregaende dages medicin.

Hvis brugeren veelger at seette flueben i tjekboksen pd en ordination, der ikke skal gives pd det valgte
administrationstidspunkt, vil registreringen for den ordination ikke blive gemt.

Bruger vil fa folgende besked:

Information

Du har valgt at markere én eller flere medicinordinationer, der tkke har administration pa det
valgte tidspunkt. er PN eller selvadministrerende medicin eller har ti'knytte
Udieveringsarbejdsgang, Denne/disse vil ikke blive registreret. Pa medicinlisten kan du se hvilke

madicinardinationer der er blevet registreret,

fEndring af en registrering

Det er muligt at sendre en registrering, hvis den er forkert. Det foregdr pd samme made som den
farste registrering. Hvis fx al medicin kl. 12 er registreret som givet, kan tidspunktet vaelges igen, 0g
der kan registreres ‘ikke givet’.

Hvis det kun er et enkelt praeparat, der skal have aendret registreringen, skal flueben fjernes fra de
tjekbokse, der er ud for de ordinationer, der ikke skal esndres.
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Opret en dispensering

N&r en “dispensering” skal oprettes, klikker brugeren pa pilen til hgjre for ordinationsteksten.
PN Medicin 8  Visstalus opmitiocpenerst  Rontroileret  Udleveret

PN

Pamol, PARACETAMOL, 500 mg, filmovertrukne tabl . mod smerter { = ;|

Metadon "DAK", Methadonhydrochloric ..oy o Gat adr
Der 3bnes en dropdown med mulighed for at oprette dispenseringer i folgende statusser:

Opmalt/dispenseret
Kontrolleret
Udleveret
Givet/administreret

Brugerens rettighed bestemmer, hvilke statusser der kan oprettes dispenseringer i. _
N&r bruger har klikket pa en status i dropdown listen, Shnes et pop op-vindue med folgende felter:

Praeparat: Viser Preeparatnavn, indholdsstof, styrke og form.

Dosering: Viser doseringsvejledningen.

Antal enheder: Et kraevet felt hvor brugeren angiver antalles af enheder, der opméles.
Udlgbsdato: Et klik i feltet 3bner en datoveelger med mulighed for at angive en
udlgbsdato.

e [Navn pd status]: Et kreevet felt, hvor brugeren kan angive en dato og tidspunkt for
hvorndr den aktuelle status blev ndet. Fx hvorndr medicinen blev udleveret,

Feltet indeholder en forslagsveerdi (her og nu), som kan redigeres af brugeren.

PN Medicin
Praparat Pamol, PARACETAMOL, 500 mg. filmevertrukne tabl
Daserng Efter skriftlig anvisning
* Antal enheder 1
Ud ebzdato
* Opmalt/dizpanserat 01.08-2010 1342
Annuilér
e |

N&r alle data er angivet, klikkes pa knappen “Gem og luk”. Data gemmes og de felter, som er
gemt med indhold, kan derefter ikke redigeres.



| |
:.[.

Pop op-vinduet lukkes, og der returneres til listen med PN-ordinationer.

De oprettede dispenseringer laegger sig under ordinationen sorteret efter status-dato med den
nyeste pverst.

Hvis en dispensering oprettes i en status hpjere end “Opmalt/dispenseret” vil systemet automatisk
foresl§ dato/tidspunkt (her og nu) for den status der er valgt, og det geelder ogsd for den eller de
statusser, der er sprunget over.

I nedenstaende eksempel er dispenseringen oprettet direkte i status “Kontrolleret”. Systemet
fores|ar derfor dato/tidspunkt for status “Kontrolleret”, men dato og tidspunkt for den status, der
blev sprunget over, skal stadig udfyldes. Derfor foreslar systemet ogsa en dato/tidspunkt for
status "Opmalt/dispenseres”. Ogsa her er systemets forslag “her og nu”.

* Qpmaltddizpenzeret 19.02-2018 08:53

' Kontrolleret 19-02-2018 08:53

I eksemplet kan tidsangivelsen for begge statusser redigeres af brugeren, indtil der klikkes pa
“Gem og luk”. Derefter vil de angivne tidspunkter veere |8st.

Rediger en dispensering S5\ /%\O‘A’?‘/

N3r en dispensering er oprettet og vises i listen, der foldes ud under ordinationen, kan en bruger
redigere/skifte status pa dispenseringen ved at klikke pa pilen til hejre for dispenseringsteksten.
Der Sbnes en dropdown og de muligheder der vises, afhaenger af dispenseringens aktuelle status
og brugerens rolle.
e Redigér: Giver mulighed for at redigere dispenseringen uden at aendre status.
s Gem som [status]: Giver mulighed for at veelge at “gemme” dispenseringen i en ny
status.

PN

Pamol. PARACETAMOL, 500 mg, flimovertrukne tabl.. mod sy
Kantrolleres ( » | Pamcl, 500 mg, filmavert

Redigé
Opmalt/dispenseret et
Garn som Ud everet %\e\
Metadon "DAK”, Metl %

r, mod
Gern som Goets adiministrarel .—-/

Setvadministrerende
Gem som Annulleret

Kodimagnyl Ikke-Stoppenae VAR, ALE | TLSALILYLYTRE, conl
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Begge felter kan altid redigeres, og nar tekst i felterne fegrste gang er “gemt”, kan enhver andring
ses | PN Medicin historikken (se afsnittet “*PN-medicin detaljer”).

Som det ses af nedenstaende billede kan en dispensering i status “Udleveret” eller
“Givet/administreret” gemmes i status “Annulleret” eller redigeres. Hvis menupunktet “Redigér”
veelges, abnes redigerings pop op-vinduet med mulighed for at redigere de to felter.

Starten pé’i teksten i de to felter kan ses med gra skrift efter dispenseringsteksten.

PN

Pamol. PARACETAMOL. 500 mg. filmovertivkne tabl. mod smarter

SO - Povacy SO0 g, 1 acewirakne ezl 1 aug 1351 Antal 2

Dispenserings detaljevisning
Et klik direkte pa en dispensering i PN Medicin listen 8bner dispenseringens detaljevisning.

'mg, filmovertrukne tabl., mod smerter -
Pamal, 500 mg. filmovertrukne tabl,

Damml EOL pma flamacarte ilboa k1

ensering ses. Ud over allerede omtalte felter vises
zendringer i de vigtigste felter, og det kan ses,
de det. Det geelder ogs3 felterne “Arsag” og

I detaljevisningen kan alle data vedr. en disp
ogsd dispenseringens historik. Den indeholder alle
hvornar andringen blev foretaget, og hvem der gjor
“Virkning”, hvor det kan ses, hvordan indholdet 58 ud bade for og efter endringen.

PN Medicin listen.

e “Gem som”: giver mulighed for at skifte status pa samme made som i
lighed for at ezndre

e “Redigér”: abner dispenseringen i redigerings pop op-vinduet med mu
redigerbare felter i dispenseringen uden at skifte status.
e “Annuller”: lukker dialogen og returnerer til PN Medicin listen

11
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PN Medicin Annyllér =
Praparat Pamal. PARACETAMOL. 500 mg, filmavertrukne tab!, Historik
Dozarng Eftar skriftiig anvisning fiettna Lendicen Dispensering opdateret 1. aug
- 1457
Status Opmalt/dispenzeret ) Ud averet
Kontrolleret: 01-08-2018 14:56
Udleverat.01.03.2018 14:56
Antatenhader 1 Arsag Laura er meget dariig og har smarter
Virkning: Laura fik det hurtigt meget bedre eftar
Llgtobrdato indtage!sen
Bettng Berdran Dispansering oprettet 1 aug
* Opmalt/dspentarat 01-08-2018 0800 1312
* Kantrolleret 01-08-2018 1456
" Udieverat 01.08-2018 14.56
' Guet/adm astiarat
* Annulleret
-‘«rng Laura er meget dirlig og har smerter
Virkning Laura filk det hurtigt meget bedre efter ndtagslsen

1220m:
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