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Lokal rutin SVU-team i hemsjukvarden Férenade Care

Varje mandag kl. 08.15 dr det avstédmning via teams med SVU-teamet (bistdndshandlaggare,
sjukskoterska och arbetsterapeut) déar man gérigenom vad som hdnt under helgen.

Varje vardag kl. 12.30 ér det avstdmning via teams med SVU-teamet (bistdndshandiédggare,
sjukskoterska och arbetsterapeut) fér planering om utskrivningar samt eventuella planeringsmoten.

Logga in i Mina Planer: For atft logga in krdvs det ett SITHS kort. G& in pd https://minaplaner.skane.se

Process — Arbetsterapeut - SVU

Inskrivning: Hér publiceras patienten och det datum ndr dom &r inskrivna p& sjukhuset. Arbetsterapeut
skriver ut inskrivningsmeddelandet och séatter in det som ett arbetsmaterial i pGrm markt "Mina planer™ i
fliken for omréadet som patienter bor i. Informerar arbetsterapeut och fysioterapeut/sjukgymnast att
kand patient i hemsjukvarden dr inlagd. Detta gérs via Procapita/Att géra listan. Informerar vilken
avdelning samt inldggningsorsak for k&nnedom till rehab. OBS! Det ar bist&dndshandldggare som
kvitterar inskrivningen och inte hemsjukvarden.

Berdknad ut/Utskrivningsklar: Har kan man félja patientens vardfériopp. Om patienten ér i behov av
mer vard eller kortare vard kan "Ber&knad ut" dndras. Det dr slutenvérden som éndrar dessa datum
beroende pd& hur deras medicinska beddmning gérs. Nér patienten beddéms klar inom slutenvérden
publicerar slutenvdrden datum for utskrivningsklar. Detta kvitteras forst ndr planeringen kring
hemgdngen &r klar.

Kartlaggning: Loggar in i Procapita och ser aktuell bedémning av berdrd patient gdllande
forflyttningsformdaga och eventuell ADL-beddmning. Kontrollerar vilka aktuella hjdlpmedel som
patienten har ordinerade. Dokumentera detta i kartidggningen under respektive sékord enligt ICF. Om
patienten inte har insatser eller &r ok&nd av rehab dokumenteras dven detta i kartldggningen.

Laser igenom kartliggningen, vad slutenvarden fyllt i samt om eventuella dnskemdl frén patienten.
Stdmmer av med omrddesansvarig arbetsterapeut och/eller fysioterapeut/sjukgymnast angdende
boendemiljo, forflyttningar i hemmet och eventuellt nytt behov av hjglpmedel. Hjdlpomedel bestdlls vid
behov av rehab p& omrédet.

Skriv meddelande till slutenvérden om det finns oklarheter kring kartldggningen.

Stdliningstagandet: Nér slutenvérden dppnat stdliningstagandet s& f&r kommunen information vad som
gdller infér utskrivning samt staliningstagande fill SIP eller inte SIP. Vid behov planeras det in ett
planeringsméte via Teams med patient och anhdériga. | de flesta fall sker dverrapporteringen via
information i kartldggning/staliningstagande/meddelandefunktionen i Mina Planer. Vid behov av
fértydligande kontaktas berérd personal for rapport via telefon.

| meddelandefunktionen kan man stalla frdgor om ndgot ar oklart samt om kartldggningen och
stallningstagandet inte st&mmer dverens.

Rehab pd berért omrdde bestdller eventuella hjGlpmedel.

Na&r planeringen av patienten ar klar anfingen via ett mote/SIP eller via rapport, dokumenteras de
insatser som patienten ska ha vid utskrivning i Mina planer. Infér hemgdng ddr insatser behdvs av rehab,
sker avstdmning med omrddesansvarig arbetsterapeut och/eller fysioterapeut/sjukgymnast for att
bestdmma Idmplig hemgdangsdag och tid. Den planerade hemgdngstiden brukar vara vardagar k.
10:30.


https://minaplaner.skane.se/
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Rapport till kollegor i hemsjukvérden dokumenteras i Procapita under sékord som finns i Planering samt
lGgger upp ett drende pd arbetsterapeut- och fysioterapeut "Att-gora-listan” med information kring
hemgdng, datum och tid.

Om patienten infe ska ha insatser av rehab vid utskrivning dokumenteras detta ocksd i
staliningstagandet i Mina planer, men ingen dokumentation i Procapita.

Kontakt tas med anhdériga/patient fér att sakerstdlla att befintliga hjdlpmedel som finns i hemmet tas
med vid en eventuell korttidsplacering.

Nar alla parter i processen har dokumenterat i stéliningstagandet justerar sjukskdterskan efter att
slutenvdrden och primérvérden har justerat stéliningstagandet. Vid behov utfors justeringen av rehab i
SVu.

Utskrivning: Den sista rutan for utskrivning ansvarar slutenvarden fér och den kan hemsjukvarden inte
fylla i. Om patienten &kt hem fér flera dagar sedan kan man behéva pdminna slutenvarden via
meddelande funktionen att skriva ut patienten det datum som utskrivningen gjordes. Aker patienten
hem utan samverkan eller avlider pd sjukhuset skriver slutenvérden dven detta.

Process - Sjukskoterska - SVU

Inskrivning: Hér publiceras patienten och det datum ndr dom &r inskrivna p& sjukhuset. Informerar OAS
aft patienten ér inlagd antingen via telefon eller via "att gora listan”. G& in i e-signering och kontrollera
s& att patientens insatser som utférs av hemtjénst &r pausade. Ar patienter inte inskrivna i
hemsjukvarden goérs inget. OBS! Det dr bistdndshandldggare som kvitterar inskrivningen och inte
hemsjukvéarden.

Berdknad ut/Utskrivningsklar: Har kan man félja patientens vardfériopp. Om patienten dri behov av
mer vard eller kortare vérd kan "Berdknad ut” dndras. Det &r slutenvdarden som andrar dessa datum
beroende pd hur deras medicinska beddmning gérs. Nar patienten beddms klar inom slutenvdérden
publicerar slutenvdrden datum for utskrivningsklar. Detta kvitteras forst ndr planeringen kring
hemgd&ngen dar kiar.

Kartlaggning: For att starta kartl&ggningen logga in i Procapita och se &ver vilka insatser patienten har.
For att lattast hitta insatserna klicka pd halsoplanen. Gér en bock i rutan framfér HSL-Journal ICF samt
sjukskdterska. Se dver insatserna och dokumentera i kartldggningen under respektive sdékord enligt ICF.
Dokumentera @ven diagnoser. Tank pd att den vanstra kolumnen ar till fér kommunen samt
primarvarden medan den hégra delen &r slutenvardens del. Om patienten till exempel har KAD
dokumentera &ven ndr den dar bytt senast. Om det dr séromldggningar skriv in tillsammans med
ordinationen &ven vilka dagar omldggningen gors. Om patienten inte har ndgra insatser av
sjukskoterska dokumenteras detta ocksd in i kartidggningen under "Personligt stéd och personliga
relationer”. Ett exempel pd& hur man kan dokumentera ar: "SSK: Har inga insatser frdn kommunens
sjukskoterska. /Namn SSK.”

Granska kartléggningen lite d& och dé for att se om det uppkommer ndgot behov och planering for
eventuell utbildning av personal infor utskrivning.

Stalliningstagandet: N&r slutenvarden har éppnat staliningstagandet f&r kommunen information om vad
som gdller infor utskrivning samt staliningstagande till SIP eller inte SIP. Nér slutenvérden beddmt vilka
insatser som énskas i samband med utskrivning ska detta dokumenteras under "Omedelbara
Atgdrder/insatser enligt HSL/SOL efter utskrivning”. Kontrollera s& att det dr relevanta insatser i
staliningstagande relaterat fill kartldggningen och att informationen st&mmer éverens med varandra.
Vid oklarheter stdll frdgor i meddelandefunktionen. Ett vanligt fel Gr att det st&r under "Egenvard: Nej”
trotfs att patienten sjalvsténdigt klarar av sina IGkemedel. Om insatser &dnskas ta kontakt med patient och
anhoriga for att sdkerstdlla att behovet verkligen finns.

Om det gors en inneliggande SIP ska det som bestéims dokumenteras i kallelsen fér SIP samt i procapita
under Planering - Samordnad individuell vérdplan (SIP) sjukhus.
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Om patienten inte ska ha n&gra insatser av sjukskdterska vid utskrivning dokumenteras detta i
stéliningstagandet men inget dokumenteras i Procapita. Férslag i mina planer: " SSK: Enligt
staliningstagande planeras inga insatser av kommunens sjukskdterska i samband med utskrivning.
/Namn SSK".

Om patienten ska ha insatser av sjukskdterska vid utskrivning dokumenteras detta i stéliningstagandet
samt i Procapita under Planering - Samordning vid utskrivning. Ta kontakt med patienten/anhdériga for
att sdkerstdlla att Ibkemedel och dosett finns i hemmet eller om anhdriga har mojlighet att kunna bist&
med att hdmta ut/kdpa frén apoteket. Om patienten ska till en korttidsplats brukar
bistdndshandléggare info om att det ska tas med Idkemedel. Detta fér att minska samtalen till
anhdriga. Fraga bistdndshandidggare om det ar gjort eller om egen kontakt ska tas.

Sa fort planeringen ar gjort ska man ringa och rapportera till sjukskoterska pd respektive omréde eller
korttidsboende. Lagg dven in det p& daglistan "SSK dag” den dagen som patienten planeras hem, om
patienten ska till ett korttidsboende IGgg in pd respektive boende-daglista och inte pd& "SSK dag”.

| kommunens del av staliningstagande finns dven faltet kommentar. Har skriver sjukskdterskan till
exempel:

Avdelningen:

- Faxar epikris och IGkemedelslista till 010-1503330.

- Skickar med samtliga IGkemedel fér 5 dagar

- Skickar med en aktuell Waran-ord

- Ser till s& att hen har en fungerande p-gl md&tare med tillhérande teststickor

- Skickar med sdroml material fér 2 v

- Skickar med KAD-material fér 2 v

- Covid-19 testar patienten infér utskrivning (gdller korttidsboende)

- Ringer och rapporterar patienten fill sjukskbterska 040-42XXXX (telefonnummer till sjukskSterska pd
korttidsboende)

Nér alla parter i processen har dokumenterat i staliningstagandet sé justerar sjukskoterskan efter att
slutenvarden och primdrvarden har justerat stdliningstagandet.

Utskrivning: Den sista rutan for utskrivning ansvarar slutenvéarden fér och den kan hemsjukvérden inte
fylla i. Om patienten &kt hem for flera dagar sedan kan man behéva pdminna slutenvarden via
meddelande funktionen att skriva ut patienten det datum som utskrivningen gjordes. Aker patienten
hem utan samverkan eller avlider pd sjukhuset skriver slutenvérden dven detta.



