Gribskov

Kommune

Helhedsplejen

Videredelegation af sygeplejeindsatser til
hjemmeplejen

Sygeplejens ansvar og opgaver!

Instruksen beskriver det faglige ansvar, dokumentation, bestilling og opfglgning, som
sygeplejen har ved videredelegerede sygeplejeindsatser. Videredelegation kan ske internt i
Helhedsplejen eller ved videredelegation af indsatser til private leverandgrer af
hjemmepleje.

Malgruppe
Sygeplejersker og SOSU-assistenter samt planlaeggere i Gribskov Kommunes Helhedspl€je.
Desuden: Medarbejdere, der udfgrer videredelegerede sygeplejeindsatser.

Formal

e At sikre, at alle videredelegerede indsatser er korrekt dokumenteret 0g. bestilt, sa det er
tydeligt for hjemmeplejens medarbejdere, hvordan de skal udfgre de*konkrete opgaver i
hvert enkelt tilfaelde, samt at sygeplejens opfalgning sker systematisk og planlaegges.

Videredelegation

e Videredelegeringen kan vaere generel eller borgerspecifik:

o Generel videredelegation:
= Ved intern generel videredelegation, sikres det at de medarbejdere, der
udfgrer de videredelegerede indsatser, mestrer denne.

= Ved generel videredelegering til private leverandgrer, er det den enkelte
leverandgrs ansvar at sikre;“at de medarbejdere, der udfgrer den
videredelegerede indsats-mestre denne.

o Borgerspecifik videredelegation:

» Ved intern borgerspecifik videredelegering, sikres det at de
medarbejdere;,.der udfgrer den borgerspecifikke videredelegeringen,
mestrer denne pd baggrund af teoretisk undervisning og situeret laering.

» Ved/borgerspecifik videredelegering til private leverandgrer, er det
Helhedsplejens ansvar at sikre, at de medarbejdere, der udfgrer de
videredelegerede indsatser, mestrer disse pa baggrund af teoretisk
undervisning og situeret lzering af Helhedsplejen.

= Det er den private leverandgrs ansvar at sikre, at medarbejdere, der
varetager en borgerspecifik videredelegation, hyppigt har lejlighed til at
udfgre opgaverne, sd det pa denne made sikres, at de kompetencer, der
kreeves for at udfgre de konkrete opgaver, vedligeholdes.

e NA&r SOSU-hjeelpere og medarbejdere uden sundhedsfaglig baggrund udfgrer
videredelegerede indsatser/borgerspecifikke indsatser, handler de inden for rammerne
af Sundhedsloven og ma kun udfgre indsatsen selvstaendigt efter teoretisk og situeret
oplaering, og nar en autoriseret sundhedsperson har vurderet, at medarbejderen
mestrer den konkrete indsats.

e Det autoriserede personale i Helhedsplejen bibeholder ansvaret for indsatsen, herunder
opfalgning.



e Den private leverandgr har ansvar for at advisere Helhedsplejen, hvis der observeres
ndringer i borgers tilstand.

e Det er den enkelte medarbejders ansvar at frasige sig opgaven, hvis medarbejderen
ikke l&engere mestre denne.

Sygeplejen vurderer om indsatsen kan videredelegeres
Der tages stilling til, om borgers tilstand er sa stabil, at den konkrete opgave kan varetages
af en ikke-autoriseret sundhedsperson. Det er en forudsaetning, at:

e Borger er triageret grgn.

¢ Den konkrete sygeplejefaglige indsats og behandling vurderes at vaere varig og ikke
skulle aendres inden for de neermeste maneder.

e Det er afklaret, om der er indsatser borger eller pargrende selv ville kunné varéetage
efter oplaering og det vurderes, at der ikke er potentiale for yderligere udvikling i
den henseende.

e Der er taget stilling til, om gvrige kriterier for at videredelegere indsatsen, er
opfyldt.

o Er borgers tilstand stabil?

o Kan den konkrete opgave videredelegeres?

o Er det fagligt forsvarligt — eller er borgers tilstand\sa-kompleks, at der er
behov for teet opfglgning af sygeplejerske eller. SOSU-assistent.

e For borgere, der har vaeret indlagt, kan indsatsen’'ikke genoptages som
videredelegeret, far en autoriseret sundhedsperson;“konkret har vurderet, at borger
fortsat er i malgruppen for videredelegerede sygeplejeindsatser.

e Huvis borgeren far medicin i form af flere forskellige administrationsmader, kan
denne ikke videredelegeres. Eksempel:.En borger far bade insulin og tabletter.
Injektioner kan ikke videredelegeres,og-derfor videredelegeres tabletterne heller
ikke.

Indsatser der kan videredelegeres
Generel videredelegation

e Administration af dispenseret, peroral medicin samt ikke dispenseret laksantia til
peroral brug

o «Undtagelser hvis der er tale om:
= Methotrexat
= Medicin, der trappes op eller ned.

¢ . Kompressionsstrgmper.

e @jendrypning.
o Undtagelser hvis der er tale om:
= At borger behandles med antibiotika
= At borger er ny opereret.
Ved operation for gra staer, kan gjendrypning videredelegeres efter en
uge, hvis det postoperative forlgb er ukompliceret
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Borgerspecifik videredelegation

I enkelte tilfeelde kan en indsats borgerspecifikt videredelegeres. Borgerspecifikt
videredelegerede indsatser anvendes kun i de tilfeelde, hvor det af hensyn til borger
vurderes ngdvendigt at begraense antallet af medarbejdere i hjemmet. Det drejer sig typisk
om svaert hukommelsessvaekkede borgere eller borgere, der pa grund af psykiatriske
lidelser, kun kan samarbejde med kendte medarbejdere. Desuden omfatter malgruppen
borgere med sveere fysiske handicaps, hvis behov for hjzelp betyder, at der i mange af
dggnets timer er hjeelpere til stede i hjemmet.

e Dette forudsaetter at en autoriseret sundhedsperson fra Helhedsplejen har
vurdereret at:
o Borgers helbredstilstand er stabil
o Det er fagligt forsvarligt at videredelegere indsatsen.

Gribskov Helhedspleje er ansvarlig for:
o Medarbejderen har modtaget teoretisk undervisning og situeret oplaering ved
autoriseret sundhedspersonale fra Helhedsplejen.

o At der altid foreligger en borgerspecifik delegation ishvert enkelt tilfeelde. I
praksis skal der i personalemappen skriftligt foreligge.et kompetenceskema,
hvori det fremgar hvilken opgave, der er borgerspecifikt videredelegeret
samt hvilken borger det handler om.

De private leverandgrer er ansvarlige for:
o At henvende sig til Helhedsplejen hvis deres ansatte ikke lzengere mestrer
opgaven, eller hvis der behov for, at.nyt personale oplzeres
o At kontakte Helhedsplejen hurtigst muligt, hvis der undtagelsesvis ikke er
medarbejdere i fremmgde, der kan varetage den aftalte opgave

Dokumentation
e Den relevante tilstand opdateres; dvs.
o "Faglige notat”
o “Niveau” (skal veere 3 for at indsatsen kan videredelegeres)

e Ved generel videredelegering, bestilles VD-indsatsen og den konkrete leverandgr
veelges: Helhedsplejen eller privat leverandgr. Den oprindelige indsats bibeholdes.

e Ved borgerspecifikke videredelegering, bestilles indsatsen VD-borgerspecifik og den
konkrete leverandgr veelges: Helhedsplejen eller privat leverandgr. Den oprindelige
indsats bibeholdes:

e Der oprettes en specifik "Handlingsanvisning” til hjemmeplejen og den eksisterende
handlingsanvisning opdateres, sa det fremgar, at dele af opgaven er videredelegeret.

e “Indsatsmdl” justeres ved behov.

e "Handlingsanvisningen” skal indeholde

o'.Hvem: Klar beskrivelse af, at ikke-autoriseret sundhedspersonale kan varetage
opgaven. Ved borgerspecifik videredelegering skrives i handlingsanvisningen,
hvilke medarbejder der kan varetage opgaven - brugernavn/initialer kan evt.
anvendes
o Hvad: Pracis angivelse af opgaven. F.eks. hvor medicinen opbevares, om
medicinen skal ses indtaget eller om der udleveres aske til hele dagen.
o Hvor tit: F.eks. dagligt eller 2 gange dagligt.
Hvem der skal kontaktes ved bekymringer eller uventede observationer
o At borger samtykker til handleanvisningen

o

Opfolgning
Hvorndr opfalgning skal finde sted, er en sygeplejefaglig vurdering, der foretages af den
autoriserede medarbejder, der videredelegerer indsatsen.
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o Der oprettes en opgave pa tilstanden, sa opfslgning sikres inden for maksimalt 6 mdr.
og det beskrives heri hvordan der skal fglges op. Opfglgning sker altid ved besgg i
hjemmet.

¢ Hjemmeplejen er forpligtiget til at kontakte Helhedsplejen ved andringer i borgerens
tilstand.

e Ved videredelegering af medicinadministration fglges der konsekvent op ifbm.
medicindispensering: Evt. bivirkninger og effekt af medicin (obs. saerligt
smertestillende, laksantia, praeparater med effekt pa depression og angst tilstande).
Det kontrolleres desuden, at der er signeres for medicingivning i Nexus.

e Ved videredelegering af medicinadministration fra dosisrulle, oprettes en opgave hver
6mdr., hvor der fglges op pa folgende: Evt. bivirkninger og effekt af medicin (obs.
saerligt smertestillende, laksantia, preeparater med effekt p@ depression og angst
tilstande). Det kontrolleres desuden, at der er signeres for medicingivning i Nexus.

e Tijekliste til opfglgningen
e “Fagligt notat” opdateres - hvis tilstanden er uaendret, skal dato blot a&ndres.
e “Handlingsanvisning” justeres ved behov og leverandgr adviseres om andringer.
e Der planlzegges ny opfglgningsdato via opgave i Nexus.

Bestilling af indsatsen

e VD-indsatser bestilles inden kl. 14, hvis der skal startes op den fglgende dag. Der
bestilles kun VD-indsatser pa hverdage, da videredelegering aldrig kan vaere "akut”.
e Ved bestilling anvendes “Bestillingsnotatet” (Eksempelvis: Fgrste besgg ved

hjemmeplejen d. 24.5 morgen). @vrige oplysninger bgr fremga af den relevante tilstand
og handlingsanvisning.
e VD-Indsatsen bestilles hos den relevante leverandgr — der seettes IKKE slutdato pa
indsatsen
o VD-indsatsen relateres til tilstanden
o VD-indsatsen relateres til den handlingsanvisning, der geelder for hjemmeplejen
¢ Der sendes advis/opgave til planlaeagger med besked om, at sygeplejens besgg kan
stoppes, nar det fremgar af borgerkalender, at hjemmeplejen har planlagt den bestilte
indsats.
e Ved borgerspecifik videredelegation, kan indsatsen fgrst videredelegeres nar alle
medarbejdere der skal udfgre den borgerspecifikke videredelegation er oplart og nar
det udfyldte kompetenceskema ligger i medarbejdernes personalesag.

VD-indsatsen sattes pa pause

e Helhedsplejen-seetter VD-indsatsen pa pause, hvis den sygeplejefaglige indsats i en kort
periode skal varetages af sygeplejen - f.eks. efter udskrivning fra hospital. Dette
gaelder.for bade generel videredelegation og borgerspecifik videredelegation.

e Handlingsanvisningen for VD-indsatsen inaktiveres og en handlingsanvisning for
sygeplejen aktiveres.

e VD-indsatsen genoptages, ndr borger er stabil. For opstart gaelder samme frister som
ved den fgrste bestilling af VD-indsatsen.

VD-indsats afsluttes
e Tilstanden opdateres
o Fagligt notat
o Niveau
e Indsatsmél og handlingsanvisning opdateres. Handlingsanvisningen for hjemmeplejen
ggres inaktiv.
e VD-indsatsen afsluttes
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Hvis borger ikke har hjemmeplejeindsatser eller andre VD-indsatser hos leverandgren
afsluttes organisationstilknytningen, dato saettes til afslutning efter den sidste dag i den
efterfglgende maned.

Referencer og nyttige link

VEJ nr 9019 af 15/01/2013 Vejledning om sygeplejefaglige optegnelser
VE]J nr 115 af 11/12/2009 Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af
medhjeelp (delegation af forbeholdt sundhedsfaglig virksomhed)

e VEJ nr9001 af 20/11/2000 Vejledning om udfaerdigelse af instrukser

e Gribskov Kommune: “Sygeplejeinstrukser og delegation”

e Gribskov Kommune “Servicebeskrivelse for hjemmesygeplejen. Del 1 og 2"

e Vejledninger i FSIII/Nexus, f.eks. bestilling af indsatser: www.vejledninger.gribskov:dk
Instruksen er udarbejdet af: Ansvarlig for instruksen: Godkendt af:
Gitte Widmer Gitte Widmer Gitte'Widmer
Sygeplejefaglig leder Sygeplejefaglig leder Sygeplejefaglig leder
Faglige koordinatorer i HHP Faglige koordinatorer i HHP
Revisionsdato: 23.1.2024 Neaeste revision: Januar
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http://www.vejledninger.gribskov.dk/

