Udskrivningsstatus

Dokumentation i 'Udskrivningsstatus' anvendes som en metode til at holde overblik over
patientens indlaeggelsesforlgb. En Igbende opdateret 'Udskrivningsstatus' er en forudsaetning
for korrekt dokumentation i udskrivningsprocessen. 'Udskrivningsstatus' udfyldes altid fgr
Plejeforlgbsplanen og Udskrivningsrapporten. Beskriv problematikken/undga Igsningsforslag.

'Udskrivningsstatus' findes i AUH Fzelles Journal.
H 101000-6IB0 - Inge Binge - Opret resultat
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["] Funktion og feerdigheder. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning mere»
Beskrivelse: | |
["] Ernzering. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew
Beskrivelse: | |
["] Hud og slimhinder. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew
Beskrivelse: | |
["] Kommunikation. Status og opgaver efter udskrivelse /overflytning mere
Beskrivelse: | |
["] Psykosocialt. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew
Beskrivelse: | |
["] Respiration og cirkulation. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew
Beskrivelse: | |
T
|| Seksualitet. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew
Beskrivelse: | |
|| Smerte og sanseindtryk. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merev
Beskrivelse: | |
[ ] S@vn og hvile. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew
Beskrivelse: [ |
[ ] Viden og udvikling. Status og opgaver efter udskrivelse/: flytning merew
Beskrivelse: | |
["] udskillelser. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning merew

Beskrivelse: |




I 'Udskrivningsstatus' kan du dokumentere indlaeggelsesforigbet og status inden for de
sygeplejefaglige behovsomrader. Det er en fordel, allerede fra modtagelse af patienten, samt
Igbende, at notere i 'Udskrivningsstatus'.

Kort resumé af indlaeggelsesforigbet og Aftaler efter udskrivelsen
Noter Igbende i felterne ‘Kort resumé af indlaeggelsesforlgbet’ og ‘Aftaler efter udskrivelsen’.

e Indlaeggelsesforigb
e Relevante undersggelser og behandlinger
e Plejetiltag/planer mv.

Eksempel:

v Kort resumé af indleeggelsesforiobet mere v

RESUMEET SKAL INDEHOLDE
Dato for 09 Srsag tl indasggelse
Datn for operation, modtaget behanding og diverse undersogelser,
Dato for udskrivelss og hvad der udsirives i,

EXSEMPEL:

01L.01,24: Incleegges akast med konfusion, styringsbesveer af ve. side samt hovedpine. Skanning af hjernen viser en subdural blodansamiing, der udtommes wed operalion,
03.01.24: Febrilia pga LUVI. IV AR opstartss,

06.01.24: Iv AB afshuttes, Uidskriveise tl eget hjem med opstart af hjemmehjesip samt genoptrasningsplan lavet ved fys of engo

| Aftaber efter udskrivelsen mErEw
Rielevante aftaler som primeer bor have kendskab o noteres her,

Funktionsevnevurdering

‘Funktionsevnevurderingen’ er en del af ‘Udskrivningsstatus’ og beskriver patientens
forventede funktionsevne ved udskrivelsen. I ‘Funktionsevnevurderingen’ dokumenteres,
hvordan og i hvilket omfang hjaelpen ydes til patienten, samt patientens ressourcer og
begraensninger i denne forbindelse, fx ved svimmelhed, nedsat egenomsorg, nedsat
hukommelse. Saerlig vigtigt er beskrivelse af mobilitet, forflytning og toiletbesgg og behovet
for hjeelpemidler.

HUSK: Kommunens visitation visiterer hjelpen ud fra beskrivelserne.
Hjemmehjzelpen skal kunne pleje patienten ud fra beskrivelsen bade dag, aften og nat.

Hvert felt/aktivitet udfyldes med prosatekst og point score. Det er vigtigt, at man beskriver:
e Aktiviteten og patientens behov for hjzelp, og ikke kun scorer med point.
e Hvad hjzelpen fra personalet bestar i (prosatekst).

Ved at holde musen/curseren over tallene, fremkommer en tekst, som beskriver den valgte
score.

Funktionsevnevurderingen kan udfyldes i samarbejde med ergo- og fysioterapeuter. Benyt
gerne deres journalnotater til udarbejdelsen.

Indholdet fra 'Udskrivningsstatus' kan hentes direkte ind i en ‘Plejeforlgbsplan’ og/eller

‘Udskrivningsrapport’ via -~ J dog skal ‘Funktionsevnevurderingen’ hentes ind ved at klikke pa
G
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BESKRIV ALLE PLEJECPGAVER IFT AT VASKE SIG:

Bad (sddende/stiende)

Personbig plepe (pvne, nedre)

Barbers gig (Skraber, barbermasiine)

Borste taerder

Rede fametts hir

BESKRIV EVT. PROBLEMER: DER HAR BETYDNING FOR UDFORELSEN: Fx reekiefalpe, udirastrirg, svimmelhed, mm,

Hermvis bl wddybring af sypeplejeproblemati under Funktion of faendighadar”,
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BESKRIV ALLE PLEXEOPGAVER IFT AF- OG PEKLAEDNING:
Hieedp ol prre dhada? (BH, top, bluss))
Fjselp H nedre dele? (Bulkser, stromper, underbuiessr, g
Knapper, lynldse?
Hiselp tl stpttesirompes?

BESHRIV EVT. PROELEMER DER HAR BETYDNING FOR UDFORELSEN: Fx raskkafolge, at skifte toj i lobat af dagen, valg af rette toj i forhold 8l ver, me,

Henrvis tl uddybning af sygeplepeproblemati under Funktion og faerdgheder”,

G4 pd todetiet:

L2 )

EESKRIV ALLE PLEJECPGAVER IFT AT GA pA TOLETTET:

Heilen hjzslp og hwor mange gange dgl?

tl icdetiet

Loans fukks for tajet, og undgd thenanmening heraf

Kan pt soignere sig selhe?

Kan pt benytte kolbe, baskien o, baskkenstol? (Husk at notér om pt seby kan tomme og rengore disse ogsl)

BESKRIV EVT. PROELEMER DER HAR BETYDNING FOR UDFORELSEN: Fx lan pt sige tl ved bebov (Ved at traekhe | en snor, eller ringe & et Bf.)7 Er der
bk for opayn af sikerhedemmesins Bronger? Hyvondan foregle dat om natten?

Hamvis tl uddybning af sygeplsjeproblematic under "Funktion of fasrdigheder” og/eller TUdskilslsa”,

BESKRIV ALLE PLEJEOPGAVER IFT AT FORFLYTTE SIG:
Rviken hzelp, hvor mange personaler og hvor mange gange dgl?
Hvordan foregle forflytringer fra il sengfstol? Og er der fx stand jgangfurktion med fuden hjsslpemidier?
Kan pt selv hindtere et evt. hjasipemiddel herti? Fx kan pt selv placere korestolen hensigtsmeessigt og forfiytte sig retur | seng?
Har pt beug for hjaelp t vendinger | sang. Ogel om natten? Husk at anfre hyppighed,

'mumafsmmum Funktion og faerdgheder”,

Faerdes |

BESKRIV ALLE PLEJEOPGAVER IFT AT FARDES 1 FORSKELLIGE OMGIVELSER:
Kan pt setvstaendigt transportere sig tl/fra en Sundhedsidnk? Hjaelp ti sbrpleje, medicndispensering, eller ignende vl kunne varetages her,
Hvordan faerdes pti sin bolg 0g evt. med hjeipemidier?
Er der begraensninger | omgivelserne?
Kan pt selv komme rundt med karestol rollator?
Hvis pt vurderes t at kunne faerdes udenfor, hvordan er dennes orientering i kendte og ukendte omgivelser?

0BS: Det forventes kke at i kander ti boligforhold mm., men sporg pt og plrorende. Husk at anfire kiden t oplysningeme.
Henvis tl uddybning af sygeplejeproblematk under Funktion og fasrdighedar™ og/eller Psykosocalt”,




Spse: ofsf2f3fallo

BESKRIV ALLE PLEXEOPGAVER IFT AT SPISE:
Hvileen hjseip og hvor mange gange dgi?
Kan pt selvstaendigt finde madvarer frem fra koleskabet/od | kolkenet, arvette fvarme mad, bruge mézoown eler kgnende?
Kan pt selvstaendgt udskaere femere sin mad?
Kan pt selvstaendigt spise sit miitd, hvis et personale har anrettet dette?
Er der saerige behov under mEtidet? Fx rojafskasrmning eller et parsonale tisteds H strukturening?
Bruges der hjselpemidier? Fx foctyidet besti, tallerken med kant?

Henvis t uddybaing af sygeplejeproblamatic under Funktion og fasrdighader” og/elier "Ernzering”.

Oridke: oftf2)3iello

BESKRIV ALLE MLEXEOPGAVER IFT AT DRIKKE:
Hviken hjaelp og hvor mange gange dgi?
Kan pt selvsteendigt finde drikevarer frem, evt. Sbne disse og holde styr pd sin veeskebalance?
Kan pt selvstaendigt drkke fremsatte drkkevarer?
Bruger pt hjasipemidier? Fx. en tudekop, sugerpr elier andet?

Henvwis tf uddybning af sygeplejeproblemati under Funkbion og faerdigheder” og/eller “Ernaering”.

Sygeplejefaglige problemomrader
Beskrivelserne under nedenstdende sygeplejefaglige problemomrader er malrettet
sygeplejersker og terapeuter i primaer.

e Aktuelle samt sendrede sygeplejefaglige problemomrader beskrives.

« Tidligere sygeplejefaglige problemomrader beskrives kun, hvis det vurderes relevant,
at primeer far information herom. Fx hvis problemomradet kan risikere at blive aktuelt
igen.

e Normale forhold beskrives i det omfang det vurderes relevant, at primaer far
information herom.

e Beskrivelsen der medsendes i ‘Plejeforlgbsplanen’, skal fokusere pa problematikkerne,
undga at komme med Igsningsforslag.

e Beskrivelsen der senere medsendes ‘Udskrivningsrapporten’, skal uddybes med
handlingsanvisninger. Fx hvordan primaer skal handle ved fald i BT eller udvikling af

gdemer.
Eksempel:
+| Funktion og fazrdigheder. Status og opgaver efter udskrivelse foverflytning mare
Beshrroetse: |pESERIV:
Pareser, paralyse, parsesteser
ShyTringshesaer
Oget torus, rigiditet, spactctet, tremor
Uiritish furealistisk adfeerd

Faldriskn, Naswn evt. fald under indesgpsiean

Restrictioner fregimer samt forventet varighed

Hyzelpemadber

Egenamsarg og evne H at deltags | ADL, lejring, mobilisering, mm. (Forudsssming, mativation, reaktion of samarbejde)




[+] Erneering. Status og opgaver efter udskrivelse |overflytning

Bagkriveise:

Lo

BESHRIV:
Appetit, tovst, spese synkeproblemer, smitspisende, evt, special kast
K alme fopkast
Ernaeringstiskud
Tandetabus
Hyeste vaegt o evt. vaegthistork
By for dizatict aler skatra fokus after udebrivelse, Fx ved ernseringsiresds patienter o faler dysfag

YED SONDEERMAERING:
ivor ofte? (Ved udskrivelze med nasogastrisk sonds, kan der max. gives 4x pr. dogn, da patienten er under apsyn nir det gives)
Sondeernaeringsprodukt of dosis

WED DY SFAGT:
Hvorndr er sidste test lavet samt resultat heraf

|v| Hud og slimhinder, Status og opgaver efter udskrivelse foverflytning

Begaivelse:

BESKRIV:
Lidskeet, tor hud, pdemer, sir, trykslr
Shrpieje og clatnice, Hvor ofte, begkrivelse og plan skal noteres | udskrivmangsrapporten. Send evi, remedeer med,
Agraf-fiernsice, Dato, Send tang med,
Stottestromper kompressionshind, Hvor ofte skal de sdftes?
Hjsslp ti negiaidp (kun hasnder)
Ved patienter med diabetes hernvises t fodpleje eler ignends
Seerbgt behov for rykaflastende hjaelpemedier
08%: Standandmacsasser | kommunen e irykaflastends d trgstade 1-2/3. A, uftmadras sler velesitrykmadras arvendes i trykstade 3-4.

T

|v] komimunikation. Status of opgaver efter udskrivelse/overflytning

Besirielse:

i Ew

BESKRIV FOLGEMDE:
Crientering i tid, sted og egne data.
Evne B at forstl og gore s forstely, Afas (Hviken type?). Dysartri, Latenstd
Hissipemicier (Horeapparat, briller mm)

¥ Psykosocialt. Status og opgaver efter udskrivelse foverflytning

Beshrivaloe:

meraw

BESKRIV:
Dedr, demens, sindesterring, selvopfattelse, social evne, Hoordan keemer det tl udiryk? Beskriv den saarboe adfeend
Mesbrug
Bobgyfarhodd, mebvaerk, chalstand mm,
Fivad kan og onsker plrorende at hjselpe med? Hvordan kan de stotte patenten?

|#| Respiration og cirkulation. Status og opgaver efter udskrivelse foverflytning

Baskrivetns:

BESHRIN:
Resparation: Dyspna, itbehay (Hjemmadt?), KOL, astma, preumoni, C-PAR, PEFP, Inhalationsmeadidn (Hvor ofte 4 evt. hjaslp hartl),
borgeroplaeringspotentiale?

Criaulatorisk: BT, puls, ademer, hydrering, febrila,
1 UOSKRIVNINGSRAPPORTEN (Behaver ke sti | plejeforiobsplanen):

Ved skasve vasrdier eller andre opgaver , som kommunen skal falgs op pd.
Hvormdr goal der Lives opfalgning og  hvem? Kardiclogisk (BT)? Adresygdomme (svimmethed)?

v Smerte og sanseindtryk. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning

Beskrivelse:

merew

BESKRIV:
Lokaksation af smerter, type, drsag, behanding
Foler patient sig smerteindret? Siger pt tl ved behov for PN?
Nogle saerige smerteproblematikier | foriobet?
Hvordan udtryider patienten med nedsat kognition smerter?
Nedsat horelse/syn eller flesans? Diabetisk fod?

T UDSKRIVNINGSRAPPORTEN (Behover ike st i plejeforiobsplanen):
Angiv plan for udtrapning og opfolgning.
Er dat egen lege, smearteteam eller HjRyg der skal rettes henvendealse 8 ved sporgsmd?
Kan PN omizegges 8 fast?

¥ Udskillelser. Status og opgaver efter udskrivelse/overflytning

Beskrivelse:

mérew

BESKRIV:
Faste todattider? Udtryider pt behov for tolet pd andre mider?
Inkontnens? Bie (Type + str.). Er der sendt blebeviling eller skal der tages stiling 8 det efter udsiriveise? Evt. medgv bleer.
Vandiadning: RIK/SIK (Str.+ plan), KAD (Antal mi, | balon + str, + dato for skift), undom (Str.), UVI (Tibagevendende?), resdual urin
Affering: Forstoppelse, lakeantia, stomi. Siger pt t ved behov?




