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BILAGA 1. HALSO- OCH SJUKVARDSPROCESSEN

Bilaga 1. Forandrat halsotillstand

Ett behov av hilso- och sjukvard grundar sig vanligtvis pa ett forindrat hilsotillstaind. Bade
legitimerad personal och omvirdnadspersonal har ett ansvar att uppmirksamma
férindringar i hilsotillstindet och ta kontakt med limplig profession f6r omradet. SBAR ir
den struktur f6r att kommunicera patientens hilsotillstind som ska anvindas av alla
professioner vid informationséverforing (se bilaga 2).

Ett férindrat hilsotillstaind kan komma plétsligt som till exempel nir ndgon ramlar och slar
sig eller mar illa och kriks. Férdndringen kan ocksd komma stegvis vilket ofta kriver
personkinnedom att uppticka da det kan vara mer diffust. Till exempel kan personal
uppleva att den enskilda ér tréttare dn vanligt, har lite f6rsimrad balans eller inte riktigt ar
sig sjilv vad giller humor.

1 begreppet férdndrat hilsotillstind ingar d4ven ndr patienten forbittras i sitt hilsotillstind.
Nir en person har pigdende hilso- och sjukvirdsatgirder dr det viktigt att uppmirksamma
dven forbattringar av hilsotillstindet for att anpassa pdgaende hilso- och sjukvardsatgirder
utifran patientens behov.

Hur omvérdnadspersonal tar kontakt med legitimerad personal ska verksamheterna komma
Overens om genom lokala rutiner f6r samverkan (se riktlinje f6r Samverkan och
informationsoverforing).

Kontakt med sjukskoterska

o Nir patienten fallit

o  Forindrat allmantillstaind. Nir patienten upplevs sjuk eller att kroppen visar pa
forindringar och symtom som inte tillhér personens normaltillstaind. Det kan
dven handla om ett sjukdomstillstind som féridndras eller férsimras.
Allmintillstindet omfattar savil fysiska som psykiska tillstind inklusive kognitiv
svikt.

o Ett férindrat behov vid pagiende HSL-dtgird/behandling. Exempelvis en
pigiende dtgird/behandling som inte fungerar att genomfora, inte kinns bra for
patienten eller personalen kdnner sig osidkra pa hur de ska géra. Giller dven nir
patienten forbittrats i sitt hilsotillstind da behovet av hilso- och sjukvard
behéver bedémas pé nytt.

o  Ett utprovat hjilpmedel eller medicinteknisk produkt som inte fungerar som det
ar tinkt eller att det finns fragetecken kring hur det ska anvindas/hanteras.

Ndr patienten inte har kommunal sjukskoterska

For patienter som inte dr inskrivna hos sjukskoterska i den kommunala hilso- och
sjukvirden tas kontakt med 1177 eller med patientens véirdcentral. Om patienten har
nirstiende som idr involverade kan de kontaktas och eventuellt ta Over ansvaret att
kommunicera det férsimrade hilsotillstindet med hilso- och sjukvirden.

Kontakt med arbetsterapeut
o Risk for att ramla eller har ramlat upprepade ginger
o  Forsimrad aktivitetstérmaga. Nir en patient inte kan utfra sina dagliga
aktiviteter som tidigare eller behéver mer stéd och hjilp dn tidigare i till exempel
att dta och dricka, personlig hygien och forflyttningar.
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o Foérsimrad kognitiv f6rmaga. Nir en patient har svarigheter med tidsuppfattning,
planering, struktur, hantera pengar eller att komma ihag saker som att dta och
skota sin personliga vard.

o  Ett forandrat behov vid pigiende HSL-dtgird/behandling. Da pigiende atgard
inte fungerar att genomfora, inte kinns bra f6r patienten eller personalen kinner
sig osdkra pd hur de ska gora. Eller nir patienten forbittrats 1 sitt hilsotillstind
da behovet av hilso- och sjukvird behéver bedémas pa nytt.

«  Ett utprovat hjilpmedel som inte fungerar som det dr tinkt, kinns riskfyllt att
anvinda eller personalen kinner sig osikra pa hur det ska anvinda.

Kontakt med sjukgymnast/fysioterapeut

e Risk f6r att ramla eller har ramlat upprepade ganger.

e TForsimrad funktionsférmaga. Nir en patient har svart att sitta, sta eller gé, har
torsimrad balans, muskelstyrka eller rorlighet.

e Forindrat behov vid pagaende HSL-dtgird/behandling. Da pagiende dtgird inte
fungerar att genomfora eller inte kiinns bra fér patienten eller personalen kinner sig
osikra pd hur de ska géra. Eller nir patienten forbittrats 1 sitt hilsotillstind och
behovet av hilso- och sjukvard behéver bedémas pa nytt.

e  Ett utprovat hjilpmedel (oftast ginghjilpmedel sd som rollator eller gabord) eller
traningshjilpmedel som inte fungerar som det ar tinkt, kinns riskfyllt att anvinda
eller personalen kdnner sig osdkra pd hur det ska anvinda.

Livshotande eller allvarligt tillstand

e Ring ambulans (112) det férsta du gor.

e Titta i patientens pdrm om det finns ett beslut pa O-HLR. Om s ir fallet utfor
ingen hjirt- och lungriddning om du misstinker hjirtstillestand och informera
ambulanspersonal och annan personal som kommer.

e Tag kontakt med sjukskdterska om patienten har kommunal hilso-och sjukvird.

e Tag kontakt med nirstiende.

e Stanna kvar hos patienten tills ambulans kommer och tills du 6verlimnat den
information du har om patientens hilsotillstind och det som hint.

e Personal eller nirstdende ska om mdijligt £6lja med patienten till sjukhuset. Om

detta inte d4r méjligt ska patienten identitets mérkas och identitetshandlingar ska
skickas med.

Identitetsmarkning
Nir personer som inte sjilv kan styrka sin identitet inte har med sig ndgon personal eller
nirstiende vid till exempel ldkarbes6k eller slutenvardsvistelse dr det av stor vikt att
personens identitet kan sikerstillas genom:

e Identitetsband runt personens handled

e Identitetshandlingar skickas med personen

Identitetsband
Om sjukskoterska finns pa plats iordningstiller denna identitetsband och fister runt
personens handled.

Om sjukskoterska inte finns tillginglig iordningstills och fists identitetsband runt
personens handled av personal i samrid med/under handledning av sjukskoterska.

Identitetsbandet ska markas med:
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e virdtagarens namn
e personnummer
e datum

e signatur pa den som iordningstiller och fister bandet.

Verksamheten ska ha rutiner for var identitetsband forvaras och dessa ska vara kinda for all
personal. Identitetsbanden ska finnas i nira anslutning till patientens bostad.

I de fall patientens identitet inte kan verifieras ska mottagande enhet fi information om

detta och ansvaret att faststilla identitet 6verlats till ndsta vardinstans enligt deras gillande
rutin.



