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BAGGRUND

Grundet et nationalt stigendende pres pa akutsystemet blev der i november 2021 afholdt en tvaersektoriel
patientinventering i Region Nordjyllands akutmodtagelser.

@nske om, at se naermere pa korte, akutte indlaeggelsesforigb i regionens Akutte Modtageafasnit
(AMA), seerligt for patienter med en kommunal kontakt.

Audit er udfgrt fra maj til oktober 2022 pa i alt 63 patientforlgb i et samarbejde mellem hospitaler, kommuner
og almen praksis

Maling

Respondenter

Aalborg UH d. 20. maj 2022 44%
RHM Hjarring 2022 16% 10
Hobre 2022 21% 13
Thisted 2022 19% 12
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FORMAL OG AUDITDESIGN

Formal: Design:
1. At skabe leering og feelles forstaelse af
tvaersektorielle arbejdsgange Kommunal APN- sygeplejerske Praktiserende I22ge |y

Para-mediciner

| L |
2. Atinvolvere klinikere pa tveers af ' _Kommunal sygeplejefaglig leder
sektorgreenser i at drgfte kvaliteten af
malgruppens forlgb

Sygeplejerske, Aalborg UH

Praktiserende laege

3. At drafte relevansen af indlaeggelsen i AMA
samt

4. Atidentificere eventuelle forbedringsforslag.




SAMMENSATNING AF AUDITTEAMS MED REPRZASENTANTER FRA:

Almen praksis Kommuner DPV AMA
+  Kommunal * Hjerring Den Prashospitale « Aalborg
praksiskonsulent Bronderslev Virksomhed _
« Thisted
. Regiona|e *  Frederikshavn
praksiskonsulenter . Laso « Hobro
 PLO - repraesentanter *  Thisted * Hjarring
Morsg
* Nord-KAP
repraesentanter Aalborg
Jammerbugt
Mariagerfjord

Vesthimmerlands
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MALGRUPPE

» Patienter + 18 ar indlagt og udskrevet fra AMA
* Indlzeggelsestid pa op til 72 timer

PATIENFo &
PARORENDE

 Med kommunal kontakt til hjemmesygeplejen



CITAT FRA AUDITDELTAGER

"I gruppen jeg var med i, havde vi 1-2 patienter
med svaer funktionsnedseettelse, som var
velkendte i kommunal og sygehusregi og som
havde tendens til indleeggelse via laegevagten.
Disse patienter er der ikke mange af, men de
kommer nemt til at fylde en del.

Det jeg bemaerkede var, at der i alle sektorer
burde vaere lavet bedre aftaler omkring
handtering af disse patienter, nar de gang pa
gang indlaegges med vage symptomer, men
siger “det rigtige” til vagtlsegen”.

sem% Praksiskonsulent Klynge Syd




AUDITFUND

Multisyge patienter + 72 ar

| 36 ud af 63 forlgb har der veeret kontakt til
egen lage eller vagtlaege inden
indlaeggelsen

| 15 ud af 63 forlgb har der veeret igangsat en
indsats i kommunalt regi malrettet den
problematik som indlaeggelsen omhandler.

19 ud af 63 har veeret indlagt indenfor 30
dage op til indlaeggelsen

17 ud af 63 har én eller flere nye akutte
indlaeggelser indenfor 30 dage efter
udskrivelsen

PATIENI PE
PARORENDE




® Midlertidig plads

59225928

---------

® Eget hjem

® Akuttilbud

5 maneders periode:

« 7 genindlaeeggelser

* Forebyggelige diagnoser:
Urinvejsinfektioner, brud efter fald,
dehydrering og tryksar

« Komplikationer til indlaeggelsesforlab:
Svaekket funktionsniveau, konfusion, delir,
obstipation og veegttab

®  Pplejehjem
) - terminal




FUND

Har indlaeggelsen i AMA bidraget med veaerdi for patienternes samlede forlgb ud fra
auditgruppens samlede sundhedsfaglige vurdering?

Samlet set vurderes(43 ud af 63 )Jndlaeggelser i nogen eller hgj grad at have bidraget med veerdi.



FUND

Har indlaeggelsen i AMA bidraget med veaerdi for patienternes samlede forlgb ud fra
auditgruppens samlede sundhedsfaglige vurdering?

Samlet set vurderes(43 ud af 63 Jndlzeggelser i nogen eller hgj grad at have bidraget med veerdi.

Kunne patientens forlgh evt. vaere varetaget i primarsektor?

Samlet set vurderes\16 ud af 6340orlgb at kunne vaere varetaget i primaersektor ud fra forskellige
forudsaetninger.
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FUND

Har indlaeggelsen i AMA bidraget med veaerdi for patienternes samlede forlgb ud fra
auditgruppens samlede sundhedsfaglige vurdering?

Samlet set vurderes(43 ud af 63 Jndlaeggelser i nogen eller hgj grad at have bidraget med veerdi.

Kunne patientens forlgb evt. vaere varetaget i primarsektor?

Samlet set vurdereg(16 ud af 63 Jorlgb at kunne vaere varetaget i primaersektor ud fra forskellige

forudseetninger.

Eller kunne forlgbet evt. veere varetaget som en planlagt sub-akut tid pa hospitalet naeste

dag — eller i et daghospital? Hvis ja — hvordan og under hvilke forudsatninger?
Samlet set bleurderet at veere kandidater til et sub-akut tilbud eller daghospital




AUDITGRUPPERNES ANBEFALEDE FORBEDRINGSINDSATSER

amae

1. Dybdeimplementering af ABCDE-screening og
TOBS og handling herpa + konsekvent involvering af
den kommunale sygepleje eller akutsygeplejen i akutte
forlgb

2. Afsending af manuel opdateret '
indlaeggelsesrapport med info om, hvad
der er gaet forud i kommunalt regi

3. Behandlingsplan tidligt i forlgbet for alle
saerligt sarbare patienter i et samarbejde
mellem kommune og almen praksis

PATIENT P
PARORENDE

4. Opfolgende hjemmebesoag: Etablering af
praksis, hvor seerligt sarbare patienter altid

tilbydes et opfglgende hjemmebesgg hurtigst
muligt efter udskrivelse

HOSPITAL
5. Epikrise og behandlingsplan: Rettidig afsending af epikrise til
savel almen praksis som kommune inkl. fyldestgarende

behandlingsplan

6. Afsending af fyldestgorende plejeforlebsplan ved udskrivelse.

7. Stillingtagen til genoplivning og

behandlingsniveau: Etablering af praksis ift. at der sa tidligt i
forlgbet som muligt systematisk tages stilling ift. genoplivning
og behandlingsniveau.

EGEN (LAGE

8. Patienter med ambulante forleb med hgj risiko for akut
forvaerring: Overvej altid et alternativ til indlaeggelse i form af:

1. Kommunalt akuttilbud eller midlertidig plads

2. Sub-akut tilbud eller daghospital — herunder kommunikation
med patientansvarlig laege hvis patienten er tilknyttet
et ambulatorium
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FRA AUDIT TIL HANDLING

- Eksempel pa faelles projekt mellem akutmodtagelsen i Thisted, Thisted- og Morsgo
kommune og almen praksis

Resultat mal:
1. Reduktion i antallet af akut ambulante kontakter for medicinske patienter, med 5 % i
januar 2024 (baseline 4. kvartal 2022)

2. Jge udnyttelsen af sub -akutte tider i Akutmodtagelsen Thisted med 25% (baseline
november og december 2022)

Procesmal:
1. Implementere og booste Triagering og TOBS i kommunerne

2. Styrke samarbejdet mellem almen praksis og de kommunale sygeplejersker mhp. at
forebygge akutte indleeggelser - f.eks. afpragvning og implementering af Kontaktlaege App

3. Udbrede viden til almen praksis om at der er 2 daglige sub-akutte tider i
akutmodtagelsen Thisted, som kan anvendes, sa der ikke indleegges i "vagttid” og sikre
at disse tider anvendes.
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| Patientinventering i akutmodtagelserne

OPSUMMERING
i Region Nordjylland

» Hospital, kommune og almen praksis har i ) ) _
faellesskab designet, gennemfart og konkluderet pa Er rette patient pa rette sted pa rette tidspunkt?
de tvaersektorielle audits. Denne metode har skabt
ny interorganisatorisk laearing om de korte
indlaeggelser i Nordjylland

* Der ses en tendens til, at audittens vaesentligste
fund vedrgrer manglende implementering af
faglige procedurer, retningslinjer og aftaler vedr.
samarbejde og kommunikation

« Auditgrupperne vurderer, at der er behov for feelles
tveersektorielle indsatser, samt at forbedring kraever
nyt samarbejde

HOSPITAL

[Kommune

alma.t

EGEN(LAGE




TAK FOR OPMZARKSOMHEDEN!
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