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Program

Kl. 09.00: Velkommen

Kl. 09.10: APN-Sygeplejersker — svaret pa mere sammenhaeng i det naere sundhedsvaesen?
Kl. 09.25: Forskningsperspektiver pa APN-sygeplejerskers veerdi

Kl. 09.40: Implementering og organisering af APN-sygeplejersker i Aalborg Kommune

Kl. 10.00: Kaffepause

Kl. 10.20: APN - sygeplejerskers rolle i komplekse borgerforlab

Kl. 10.50: Rundbordssamtaler 2 x 2

KI. 11.30: Dialog og afrunding ﬁ%‘edsp,ej;ﬁ
. A
Kl. 12.00: Tak for i dag g

L
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APN-Sygeplejersker —
svaret pa mere sammenhang i det
naere sundhedsvasen

)\ Aalborg
Kommune




APN-sygeplejersker i Aalborg

Aalborg
Kommune



Forskningsperspektiver pa
APN-sygeplejerskers vaerdi

.9 Aalbor
iy Kommugne
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ICN'’s definition pa advanced practice nursing (APN)

An Advanced Practice Nurse (APN) is a generalist or specialised nurse who
has acquired, through additional graduate education (minimum of a master’s
degree), the expert knowledge base, complex decision-making skills and
clinical competencies for Advanced Nursing Practice, the characteristics of
which are shaped by the context in which they are credentialed to practice
(adapted from ICN, 2008) cnzo0-s
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Hvad viser international forskning om APN?

Omkostninger: Ofte lavere eller useendrede, men

kontekstafhaengige

Klar effekt pa:

e Patienttilfredshed

Kontinuitet

Selvrapporteret helbred

Koordination

Personcentrering
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Hvad haammer vaerdi og effekt?

Hammende faktorer:
» Uklarhed omkring rolle
 Implementeringsbarrierer

* Manglende mandat
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Hvad fremmer vaerdi og effekt?

4 ® N,

KLAR ROLLE OG FORMELT MANDAT ORGANISATORISK
SCOPE FORANKRING

LIBENDE
EVALUERING
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Sammenlignelig eller bedre kvalitet

International Journal of Nursing Studies Advances 3 (2021) 100034

Contents lists available at ScienceDirect

Pyt
G50 Rk

. International Journal of Nursing Studies Advances
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* Nar APN erstatter eller supplerer laeger i e N i A S S e
arbejdet med definerede patientgrupper, er —_— —
kvallteten mlndSt Ilge sa QOd — Ofte bedre pa The effectiveness of the role of advanced nurse practitioners
p at|entop|evede Outcomes compared to physician-led or usual care: A systematic review

Maung Htay ', Dean Whitehead ™

* Advanced Nurse Practitioner, Hamp. Hi Is Fotnd, Trust, Hampshire, United Kingdom
" College of Health and Medicine, School of Nursing, University of Tasmania, Launceston TASMANIA 7250 —

l

(S )

« APN kan frigore laegelig kapacitet — iseer i
akutte og kroniske forlgb

RESULTS

The studies, included in this review reported a diverse range of
Y M axi Syge p I ej e rs ke r — i kke m i n i I ag e r outcomes assoc mtf'\% with thv'uhll/ahun nx' ad\'.mfcd nursing
practice, with positive benefits observed in relation to the
management of dyspepsia (Chan et al., 2009), medication costs and
requirements (Chan et al, 2009; Kamps et al,, 2003), health status
(Chan et al., 2009), patient satisfaction levels (Stables et al., 2004;
Venning et al., 2000; Kinnersley et al., 2000), duration of time spent
in outpatient clinics (Stables et al,, 2004), physical functioning
(Krichbaum, 2007), blood pressure levels (van Zuilen et al,, 2011;
Mundinger 000), frequency of urinary symptoms (Williams
of rheumatoid arthritis symptoms and related

1., 2014), frequency of incontinence, pressure

i
ulceration, and aggressive behavior (Ryden et al., 2000)."
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Hvad viser dansk og nordisk forskning om APN?

» Styrker sammenhang, kontinuitet og koordinering i

komplekse patientforlgb

* Forebygger indlaeggelser og genindlaggelser —

seerligt i kommunal/primaer sektor

* Fungerer som kliniske ngglepersoner og

vidensbrobyggere

W A jphcang

» Veaerdien ligger saerligt i hvordan kompleksitet *

handteres i praksis
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Dansk forskning undervejs — hvad er vi ved at
laere?

» Dansk kvalitativt casestudie (under review)
* Fokus pa mekanismer i APN-praksis
* APN’er skaber veerdi gennem:

» Koordinering

« Kommunikation

* Integration af basal og avanceret sygepleje

13
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Opsummering

1. Forskningen viser, at APN leverer sikker og hgj kvalitet, ofte pa niveau med laeger

2. APN skaber sammenhang og kontinuitet, isaer for patienter med komplekse
problemstillinger

3. Den starste veerdi opstar, nar APN implementeres malrettet arbejde med bestemte
malgrupper og med et mandat — ikke bare som “ekstra haender”

14



Aalborg Kommune 15

Refleksion og dialog

» Hvilke muligheder og barrierer ser | for at integrere APN-rollen bredt i det
danske sundhedsvaesen?

* Hvordan kan vi som fagprofessionelle og organisationer understgtte
udviklingen og implementeringen af APN-funktionen?

pd R

Helhedspleje
o
AN

L

Borger



Udvikling og organisering af APN-
funktionen | Aalborg Kommune

V. Leder af APN-sygeplejerskerne Mette Bang
)\ Aalborg

Kommune
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Dagsorden

 Udvikling og » Organisering af APN- * APN-sygeplejerskernes
implementering af APN- sygeplejerskerne opgaver:
funktionen

APN-sygepleje

v 200 (E—

O

- O 0O

Udvikling og
forskning
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Udvikling og implementering

2017

Udvikling af
APN
uddannelsen

.

2019

APN-
uddannelsen
starter

2. APN-
studerende
ansaettes

2021

4 APN-
sygeplejersker
ansaettes

-

.

~
2024

Positiv business
case —
investering pa
3.8 mio.

| alt 6 APN-
sygeplejersker

J

18

/

2025

APN-deltagelse
| praksisnaer
forskning,
kvalitets- og
forbedrings-
arbejde

\

2-5% mest komplekse borgerforlgb
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Organisering

Senior- og Rehabilitering

| Organlsa’Forlsk og
. ledelsesmaessig forankring i

' Det Naere Sundhedsvaesen v.

E E
sekretariatet 1 1
e Chef for Det Neere !

Sundhedsvaesen

Pleieboli Borgerens Faste Det Nare : :
J & Teams Sundhedsvasen ! . Lede|se af APN_ :
' sygeplejerskerne: |
\ 6 APN-sygeplejersker ygepie)

. 'R 'ﬂ‘ ] / « Sygeplejefaglig leder af

'ﬁ\ ﬁ;ﬂ Akuttilbud Aalborg &

— | .+ Ph.d. og Postdoc |

Aalborg Kommune
2 A | sedoglonmes .
HLH

Almen praksis

Hospital
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APN-sygeplejerskernes opgaver

APN-sygepleje,
Helhedsvurderinger og
forlabskoordinering

2-5 % mest
skrgbelige

borgere -
30 % af
sundheds-
_ _ veesenets L2erin
Fagllgklkvalltet, ressourcer _refieksi ongé g
uavikiing og i
forskning kompetence

udvikling

20
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Eksempler pa leerings- kvalitets-,
forskningsarbejde i praksis

Implementering af Clinical Fragilty Scale & Sygeplejekonferencer

Patientinventeringer, audits & tveersektorielt forbedringsarbejde

Fundamentals of Care, Hydreringsprojekt & Geriatri pa kommunale pladser
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Refleksion og dialog

 Hvilke tanker om udvikling og organisering af APN-funktionen gar | jer pa
baggrund af oplaegget?

« Hvordan forestiller | jer, at APN-sygeplejersker kan fungerer i jeres praksis — i
stillinger hvor de bade arbejder borgernaert, og med kvalitet, lering, udvikling

og forskning?
o @

Helhedspleje
O
(e

=

Borger



APN - sygeplejerskers rolle i
komplekse borgerforigb

i Aalbor
iy Kommugne



Cand. Cur. APN-sygeplejersker:
Methe Elbeck, Charlotte Tomra, Catrine Dalsgaard,

Malene Bak Jakobsen, Vibeke Bagh, Sarah Louise Mortensen



APN - TEAMET

6 APN-sygeplejersker — uddannet i 2021 og 2023

Erfaring som sygeplejerske mellem 5-19 ar

Bred erfaring fra kommune, akut modtageafsnit, medicinsk
sengeafsnit, onkologisk sengeafsnit og hospice

Selvtilretteleeggende ift. opgaver

\



SYSTEMATISK APN - ARBEJDE

* Henvendelse

« Triage

» Helhedsvurdering
* |ndsatser

* Opfalgning




APN - VAERDIGRUNDLAG

.8,

Borgerens oplevede problem

Relationsdannelse

Samarbejde

Kerneopgave: Forbedre livskvalitet



APN - CASE

Skrgbelig eldre

Hgj symptombyrde

 Mange genindlaeggelser

* Fragmenteret behandling

Betty



89 arig kvinde

Klar og relevant

Tidligere regelmaessig aktiv

Sveaekket og afkreeftet

Nyligt anlagt permanent draen
Kardiologisk ambulatorium

Udeblevet fra kontroller med egen laege



HENVENDELSE

“7 indlae%qelser a et ar med et
stort funktionstab. | fglge
plejeforlabsplan har Betty
Smerter fra draen. Hun er traet
0g smatspisende.”

APN-

forlob
Identifikation APN-triage
APN-
sparring




FRA IDENTIFIKATION TIL APN - INDSATS

APN-
forleb
Identifikation APN-triage
APN-
sparring

Henvendelse



APN - TRIAGE

CFS — skrabelighedsscore
Objektiv vurderet symptombyrde
Sundhedskompetence
Netvaerk/ressourcer

Indlaeggelser det seneste ar

S o = 0 N =

Samarbejdsflader internt/eksternt

Score 8-12: @
Score 4-8:
Score 0-4: @




CFS - SKROBELIGHEDSSCORE

Clinical Frailty Scale*

t | Meget god form
for deres alger.
2 Velbefindende - Mennesker uden aktive symptomer
pa sygdom men i1 orm end kate De
m o ¢ meget aktive en gang imellem
3 Klarer sig godt nnesker med velkontrollerede
sygdomsproblemer, 50m |kke er regelmassigt
aktive udover rutinemaessige gature
4 Sarbar — Mennesker der |kke er aﬂ\znglge if andre
til daglige geremal, men som ofte symptomer.der
begranser akuwteteme En alm e er at fo
sig "langsom” eller trat i labe

langsomme, og som har behov for h|zlp ul kornplekse

5 Milde skrobelig Mennesker der er mere tydeligt
\ dagllge gcremal

elighed |

6 Moderat skrobelig - Mennesker med behov f

hjzlp til alle udendars aktiviteter ogm t holde hus

hjzlp tilatgai bad

minimal hjzlp til pa -.Tu'w“'._-.'r_;‘._, et sto

7 Svart skrobelig - Fuldstandig afha:nglge af
h|z|p til egenomsorg uans

9 Termlnalt syg Menne
ivet r |

3, men ikke
4
evrigt. Denne kategori gelder mennesker med en

forventet levetid pa mindre end 6 maneder.

afs

Bedemmelse af skrobelighed hos mennesker med demens

tydeligt. Man kar rsonlig pleje med vejledning

/ed svar demens kan man ikke udfere personlig pleje uden hyzip

DALHOUSIE
UNIVERSITY

Inspiring Minds

CFS 7 — Sveert skrgbelig
APN - triage = 2 point




OBJEKTIV VURDERET SYMPTOMBYRDE

SYMPTOMKORT

Sveer symptombyrde
APN - triage = 2 point

Svimmelhed/fald
Hukommelses-/

koncentrations- Traethed Foleforstyrrelser
besveer . i fingre/taeer
Hjertebanken
Synsforstyrrelser Sevnbesvar Hudklee

Indre uro Vaskeophobning
Svedtendens
Forstoppelse Rysten Vaegttab/
-ggning
Mundterhed
Seksuelle Hoste
Vandladnings- problemer

problemer
Andenad

@ Mord- -



Kritisk

SUNDHEDSKOMPETENCE

Kommunikativ
sundhedskompetence
APN - triage = 1 point

Funktionel

Sundheds-
kompetence




NETVARK/RESSOURCER

Enlig og/eller skrgbeligt
netvaerk
APN - triage = 1 point




INDLAEGGELSER INDENFOR DET SENESTE AR

7 indlaeggelser
APN - triage = 2 point



SAMARBEJDSFLADER INTERNT/EKSTERNT

1 ekstern samarbejdsflade
1 intern forvaltning
_ | APN - triage = 1
Kommune ¢ Region X
Sundhed og Kultur 4 35”*‘ o

Hospital < ‘ “a
Senior og Omsorg *l kd_'f\ @ Psykiatri ﬁ ;\ y )
Job og Velfaerd 'ﬁ‘i'h- x — K . =
@4*.

o @




APN - TRIAGE

CES:

CF51-30g9=0

CFS 4=1

CFS 5-8 ELLER EN STIGNING 1 CF5=2

MILD=0
MODERAT=1
SVAER=2

& CFS

INDHEDSKOMPE

JETVARK/RESSOURCER:
SAMBOENDE ELLER RESSOURCER I NETV/ERK=0
ENLIG OG/ELLER SKR@BELIGT NETVARK=1
ENLIG UDEN NETV/AERK/ENLIG FOR NYLIGT =2

,\9 Symptombyrde

INDILEGGELSER INDENFOR DET SENESTE AR:

0 INDLAGGELSER=0

1-2 INDLAGGELSER =1

OVER 2 INDLAGGELSER OG/ELLER EN LANG INDLAEGGELSE OVER 7 D@GN =2

(E; Indlzeggelser

SAMARBEIDSFLADER INTERNT /EKSTERNT
AMB/AFD/KOMMUNALE FORVALTNINGER: 0-1=0
AMB/AFD/KOMMUNALE FORVALTNINGER: 2 ELLER FLERE=1
UDEN AKTUEL TILKNYTNING TIL AKT@RER INTERNT/EKSTERNT=2

scores-12: ()
score4s: ()
scoreo-a: @

Triagescore: 9 @




HELHEDSVURDERING

Subjektiv anamnese

Klinisk undersggelse

Medicingennemgang

Sundheds- og
omsorgsjournal

RED FLAGS>

¥,

Xy

Relevante
behandlingsforslag

Sygeplejefaglig
iIndsats



HELHEDSVURDERING

Bettys mal:

"Jeg vil gerne op at ga
igen sa Jeq kan komme
ud, nar vejret er dejligt”

SYMPTOMKORT

Svimmelhed/fald
Hukommelses-/ AN\
koncentrations- Traethed Foleforstyrrelser

besvaer . i fingre/taeer
Hjertebanken

Synsforstyrrelser Sevnbesvaer Hudklee
Indre uro Vaeskeophobning
Svedtendens ‘
Forstoppelse

Vaegttab/
Vandladnings-

Mundterhed
Seksuelle Hoste

problemer
Andenged

-@gning
problemer

D,




HELHEDSVURDERING - RED FLAGS

Generelt nedsat almen tilstand - bade fysisk og
psykisk

Sengeliggende

)/ Nedsat ernaeringstilstand — vaegttab — madlede

© v . Sover on/off det meste af dagen
Hyperpolyfarmaci (>10 praeparater)
Fragmenteret medicinsk symptombehandling
Mgnster | genindlaeggelser

Smerter og meget svimmel ved mobilisering - angst



APN - INDSATS

Uddyb behandlingen og de enkelte
behandlingsforslag

Hvilke sygeplejefaglige indsatser blev der sat
i veerk for at monitorere bedring

Non-farmakologisk ift kvalme (frisk luft,
ernzeringstaette maltider, seerlig p-drik

Mobilisering. Sma justerbare/malbare mal

Farlige preeparat farst, hgjst bivirkningsprofil,
afvente effekt (gennem observationer),
derefter naeste

Malrettet pargrende inddragelse (alle var
enige, transparens.



APN - SYGEPLEJERSKEN SOM TOVHOLDER

LI [
LY

- -y

Plejepersonale Pargrende

B f

Midlertidig plads Fysioterapeut

Kardiologisk afdeling

Egen lzege




OPFQJLGNING PA APN - FORL@B

/ \5 O

START SLUT

CFS: 7 CFS: 5

Immobil Traening x 2 ugentlig

N Symptombyrde Veegtagning pa 5 kg.
Smertedaekket

i, S v Symptombyrde

... Det er som om, jeg orker mere”... citat Betty



FORLOBSOVERBLIK o'y

Anamnese optag og fysisk undersggelse Personaleopfalgning
Gennemgang m. personale — koordinering. Justere medicin
Laegekontakt - pargrendekontakt Korrespondance til egen laeege
2. besag - opfelgning 4. besogg - afslutning
1. besag - helhedsvurdering 3. besag - opfelgning

Personaleopfelgning
Justere medicin.
Korrespondance til egen laege

Opkald egen lzege
Opgaveoverlevering



VIRKNING AF APN - INDSATS

Malrettet APN-indsats til de 2-5 % mest Rette kompetencer &

komplekse borgere ressourcer til rette borger
Stabilisering og behandling i

Bryder "ond spiral af gen-indleeggelser” det nzere sundhedsvaesen

Faciliterer samarbejde mellem mange aktgrer Tager ansvar for den rgde

trad i k lekse forlagb
Skaber sammenhaeng og kontinuitet i Bettys rad 1 Komplekse forie

forlgb

Skaber tryghed og forbedrer livskvaliteten for Fremmer borgerens evne til
Betty at leve det gnskede liv




TAK FOR OPMARKSOMHEDEN

Vi ses til rundbordssamtaler!
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Refleksion og dialog

 Hvilke typer af moanstre eller tendenser i borgerforlgb ser | som vigtige at fa
gje pa — og hvordan kan APN bidrage til det?

« Hvordan kan APN-rollen styrke samarbejdet pa tvaers af faggrupper og
sektorer i det naere sundhedsvasen?

* Hvordan oplever |, at APN-sygeplejersker kan skabe mere sammenhang for
sarbare borgere i jeres praksis?



Introduktion til
rundbordssamtaler

i Aalbor
iy Kommugne



Afsluttende debat og
refleksion

-9 Aalborg
>y Kommune




Aalborg Kommune

Refleksionsspgrgsmal

* Hvordan oplever |, at APN-funktionen kan bidrage til at realisere intentionerne

| sundheds- og zeldrereformen?

* Hvad ser | som de st@rste barrierer for at integrere APN- funktionen mere

bredt i jeres organisation — og hvordan kan de overvindes?

« Hvordan kan APN- funktionen vaere med til at styrke samarbejdet mellem

kommune og hospital — isaer i overgangene mellem sektorer?



Tak for jeres
opmarksomhed
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