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FRATE SMILE LEFTE
Symptomer pa hjerneslag
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Program

Rollen som instruktgr/ressursperson
Observasjonskompetanse og ABCDE

ABCDE - OBSERVASJON OG TILTAK

AIRWAYS / Luftveier
Sarg for frie luftveier
B Hakeloftkjevetak, sideleie, fiene fremmedlegeme

BREATHING / Respirasjon

Lunsj

lyder, rytmefdybde, hjelpemuskulatur, cyanose, Sp0,
B Kroppsleie, berolige, pusteveiledning, oksygen

CIRCULATION / Sirkulasjon
@ Hud (farge/temp, kald/klam), kapilleer fyllingstid (normalt

Utstyr i NEWS bag og trening pa vitale malinger
NEWS?2, Sp0O2, PSL, g-SOFA
Case i grupper

2 sekunder), puls (rytmeffylde), BT
B Perifer venekanyle (PVK), evt. vasske, heve bena

DISABILITY / Bevissthet

Bevissthetsniva (AGVPU), tegn pa hjerneslag (PSL/andre sympt.)
siekk pupiller og evt. blodsukker

B Frie luftveier, evt. sideleie, regulere blodsukker

EXPOSURE / Kroppsundersekelse / Omgivelser
(utslett, sar ol.),

lellstlllmg/bruud smerter etc, Endring i hjemmemrmwlt‘l7

B Tiktak avhenger av funn

NEWS2 (NATIONAL EARLY WARNING SCORE 2)

296

ISBAR og dokumentasjon

88-92 93-94 95-96
293paluht  paockygen  packsygen

. o
e :
- 35,1-36,0 36,1-38,0 38,1-3%9.0 2391
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* Skala 2:
Loge skal dokumentere i journal nér Skala 2 skol brukss
Ved alle andre tilfeller brukes Skaa 1

utvildingssenter for
) sykehjem og hjemmetjenester
Arder

“* Bevissthetsniva:

A= Alert (Vaken)

C = Confusion (Nyoppstétt forvirring]

¥ = Vgica (Rengerar pé fitale)

P = Pain (Reagerer pa smertestimularing]

U = Unresponsive [Reagerer ikke pa tale- eller smertesimulering)

NB! Lav NEWS2 score utelukker ikke alvorlig sykdom

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 2




Presentasjonsrunde

|
Trinn 1: “"

* Still dere pa rekke etter
forbokstaven i navnet deres

Trinn 2:
* Ga sammen med sidemannen

* Del hva du heter, hvor du jobber
og hvilke erfaringer du har med
observasjonskompetanse og
NEWS2

Trinn 3:

* Finn et annet par og presenter
din «partner»

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 3




Hvorfor observasjonskompetanse?

* Oppdage endringer i
helsetilstand tidlig, for a unnga
sykehusinnleggelse

* Vitale malinger gir faglig
beslutningstgtte i mgte med
annet helsepersonell

* Vitale malinger er objektive
malinger som kan
sammenlignes med en
referanseverdi, samt at
pasientens tidligere malinger i
normal tilstand kan
sammenlignes med malinger
ved en forverrelse av
helsetilstand J St e

AGDER




Nasjonale faglige rad

@ Tidlig oppdagelse og rask respons ved Fra tiltakspakke til nasjonale faglige rad

forverret somatisk tilstand

Den tidligere tiltakspakken «Tidlig oppdagelse av
. Fra tiltakspakke til nasjonale faglige rad forverret tilstand» er na viderefart som

nasjonale faglige rad fra Helsedirektoratet.

- Kompetanse Dette innebeerer i hovedsak at

. Observasjon kunnskapsgrunnlaget er oppdatert og lagt inn i

sju kapitler og ni rad, med praktisk informasjon

om hvordan radene kan falges, reelle og Nye nasjonale faglige rad bygger pd og
erstatter tiltakspakken "Tidlig

. Respons og kommunikasjon

. Méling og indikatorer praktiske eksempler, ulike verktey og

i oppdagelse av forverret tilstand”

. Forbedringsarbeid

" Metode og prosess Formalet med radene er a bidra til tidlig gjenkjennelse av en forverret somatisk tilstand
og iverksette adekvate tiltak som sikrer en god og forsvarlig pasientbehandling. De
faglige rédene bygger pa et internasjonalt system, Rapid Respons System, hvor de

viktigste elementene er:

utdanning og oppleering som sikrer rett kompetanse hos helsepersonell
monitorering av pasientenes vitale funksjoner
gienkjenning av forverret tilstand og adekvat respons

rutiner som sikrer tydelig kommunikasjon og rask hjelp ved mistanke om en

* Tidlig oppdagelse og rask respons ved forverret somatisk tilstand -
Helsedirektoratet

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER




Forventninger til deg som instruktgr

Sette deg godt inn i ABCDE, NEWS2 og opplaeringspakken
Opplaering av kollegaer, nyansatte: «Train the trainer»
Rammer: utstyr, lommekort, ISBAR-blokk, praktisk gvelse
Veaere padriver for NEWS2 pa arbeidsplassen

* Repetisjon

* Praktisk gving

e "Lunsjutfordringer"
Kjenne til Nasjonale faglige rad

* Tidlig oppdagelse og rask respons ved forverret somatisk tilstand -
Helsedirektoratet

Kjenne til din kommunes prosedyre for NEWS2

Journalgransking
* Habituell NEWS, dokumentasjon, oppfglging av NEWS-skar

Dialog med leder

* Forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten
* Helsepersonelloven § 4

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER
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Stette og oppfelging fra Utviklingssenteret 'l

* Tilboud om 1-2 samlinger i aret for ressurspersoner i Agder
* Fysisk samling pa varen
* Digital samling pa hgsten
* Kurs for nye instruktgrer hvert halvar

Holde nettsider og opplaeringspakke oppdatert etter nasjonale og
regionale fgringer

Oppdaterer lommekort og ISBAR-blokker, gjgr mal tilgjengelig for
trykking

Lister med oversikt over ressurspersoner

Stgtte for ressurspersoner; tilgjengelig pa mail/telefon

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER




Plan for videre samlinger 2024

* Digital samling: 31. oktober kl. 12-15
* Samling for nye instruktgrer november/desember

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 8




Kompetansetrappen i Agder

&

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER

Trinn1
Observasjonskompetanse

Teoretisk grunnopplaeringi
ABCDE

Trinn 2
NEWS2 / ISBAR

Strukturerte
observasjons- og
kartleggingsverktgy

Trinn 3

Simulering

Scenariotrening med
refleksjon og debrief

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER




NEWS2 nettside Agder gst & vest:
Opplaeringspakken og aktuelle verktgy

Kristiansand
kommune

i “ AA Hoy kontrast Ledige stillinger English Q sek
)

| !

/ﬂ\ > Helse, omsorg og sosiale tienester » Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester (USHT) Agder ast > NEWS2

Q - @ . . NEWS2 Agder ost 5 Kortaktinto

Merethe Land
Fagkoordinator
o Hvaer NEWS2? Utviklingssenter for sykehjem og
S 2 . pleringspakke i NEWS2 hjemmetjenester Agder ost
Hva er Observasjonskompetanse? formasion 1 NEWS2-Instruktorer Mobil 98 65 26 55
. . T NEWS2-fagdager E-post: )
Kompetanse til & avdekke pasienter med forverret somatisk tilstand Ofte stilte sparsmél om NEWS2 merethe land@grimstad.kommune.no

innebaerer at man har tid til & observere, kunne gjenkjenne og vurdere PEWS - Pediatric Early Warning Score Cathrine Humlen Ruud
" acure. . . Fagkoordinator i lindring, kreftsykepleier
tiltak man mé felge opp, ved tidlige tegn til sykdomsforverring. Et Utviklingssenter for sykehjem og

virkemiddel for & sikre at endringer blir oppdaget, er & ta i bruk strukturerte Hva er NEWS27? hjemmetjenester, USHT Agder vest
= % % Mobil: 95 28 36 85
observasjons- og kartleggingsverktay, som ABCDE-metodikk og NEWS2. NEWS? er et hjelpemiddel for & systematisere observasjoner av vitale parameter. Hensikten E-
er a oppdage alvorlig sykdom tidligere for a kunne igangsette rask og effektiv behandling. post: Cathrine. Humlen Ruud@kristiansand kommune .no
NEWS?2 erstatter bruk av TILT.

P& denne siden finner du informasjon om:

Observasjons- og vurderingskompetanse inkluderer:
Forverring i pasientens kliniske tilstand skjer ofte gradvis, bade for pasienter som behandles
o kliniske ferdigheter som for eksempel ABCDE-undersokelse og hjemme og pa sykehjem. NEWS2 (National Early Warning Score versjon 2) er et
internasjonalt systematisk scoringssystem der hensikten er 4 identifisere alvorlig/ivstruende
gjennomfaring av NEWS2 sykdom tidlig i sykdomsforlepet, samt gi helsepersonell beslutningsstette i uavklarte
situasjoner.
o ikke-tekniske ferdigheter som kommunikasjon, relasjonelle forhold i
Mange kemmuner har tidligere benyttet TILT. NEWS2 har na erstattet TILT pa Serlandet
teamet og teamledelse sykehus og det samme ble anbefalt kommunene | Agder.
NEWS-systemet er i utgangspunktet utarbeidet og validert for bruk i sykehus.

Hentet fra Nasjonale faglige rdd, Helsedirektoratet (ekstern lenke) — Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester i Agder har utarbeidet en lokal tilpasning av
tiltak og respons for & aiere verktoyet mer hensikismessia til bruk | kommunenhelsetienesten.

Cathrine: www.kristiansand.kommune.no/news Merethe: NEWS2 Agder gst - Grimstad kommune

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER



https://www.kristiansand.kommune.no/news
https://www.kristiansand.kommune.no/news
https://www.kristiansand.kommune.no/news
https://www.kristiansand.kommune.no/news
https://www.grimstad.kommune.no/tjenester/helse-omsorg-og-sosiale-tjenester/utviklingssenter-for-sykehjem-og-hjemmetjenester-usht-agder-ost/news2/

ABCDE - OBSERVASJON OG TILTAK é” " e -+ ¢ Observasjonskompeta nse
e - Lyit - Kjenn - Lukt

AIRWAYS / Luftveier * All observasjon handler om a se,

Serg far frie Juftveier

B Hakeleft/kjevetak, sideleie, fierne fremmedlegeme h ¢ re, f¢ I e Og I u kte .

BREATHING / Respirasjon
Pustehesvaeritaledyspne, respirasjonsfrekvens, respirasjons- ° SO m h e I Se p e I'S O n e I I O bse rVE re r

lyder, rytmeldybde, hjelpemuskulatur, cyanose, SpO.

b= Kroppsleie, berclige, pusteveiledning, oksygen Vi paSienter bEViSSt Og UbeViSSt
CIRCULATION / Sirkulasjon hele vakten. ABCDE metodikken

Hud (farge/temp, kald/klam), kapilleer fylingstid (normalt

2 sekumlor), pube(ryimefiykiol, BT hjelper oss til 3 rangere hva vi

b= Perifer venekanyle (PVK), evt. vaaske, heve bena Skal prioritere f¢r5t i m¢te med
DISABILITY / Bevissthet . . .
Bevissthatsniva (ACVPU), tegn pa hjerneslag (PSL/andre sympt.) en paSIent Som har en endrlng I

sjekk pupiller og evt. blodsukker

= Frie luftveier, evt. sideleie, regulere blodsukker h e I SEti I Sta n d e n .

EXPOSURE / Kroppsundersgkelse / Omgivelser

Hudfarandringer (utslett, sar ol.), kateter/dran, temperatur,
feilstilling/brudd, smerter etc. Endring i hjemmeforhold?
= Tiltak avhenger av funn

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 11




A= Airways o ¢ A

Se  Lytt Kjenn Lukt
° A = har pasienten frie luftveier? l

* Fremmedlegeme som blokkerer helt eller delvis gir ofte en panisk
pasient, her er vi sjelden i tvil.

* Ufrie luftveier som ikke skyldes fremmedlegeme, men en sykdomstilstand

* Ved ufrie luftveier kan en ofte hgre snorkende respirasjon, ujevnt
pustemgnster.

* Sgrg for frie luftveier ved a

- fjerne fremmedlegeme

- ta kjevetak eller legge pasient i stabilt sideleie

- Pasient som ikke puster- ring 113- start HLR= 30:2

- Bevisstlgs pasient som puster normalt- ring 113- stabilt sideleie

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 12




B: Breathing Observer ; Lﬁt N th

Kjenn

* B = hvordan puster pasienten?
Telle respirasjonsfrekvens

* Vurder samtidig hvorda
-Er det mye lyd? Hvesende, pesende eller surklende respirasjon

-Dyp eller overflatisk respirasjon. Brukes hjelpemuskulatur?

-Kan pasienten snakke sammenhengende setninger?

- Smerte ved respirasjon

* Hoster pasienten, hva kommer opp? Farge?

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 13




B- Breathing fortsetter

* Maling av SpO2 med pulsoksymeter.

* Et pulsoksymeter kan plasseres flere plasser pa kroppen. De vanligste
er fingre og greflipp.
* Pulsoksymetri har en del feilkilder vi ma veere obs p3;

neglelakk, kalde hender, skitne fingre, rgyking (kan gi falsk hgy Sa02!).
Be pasienten sette seg opp om han ligger nede

* Se etter cyanose pa: lepper, negler, fingre.

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 14




C = Circulation

* C: er pasienten godt sirkulert?
Hudfarge, cyanose

Blodtrykk:
* Males i pasientens hjertehgyde

Mulige feilkilder:
- for stor eller liten mansjett, eller mansjetten er feil pasatt

- for hyppige malinger
- skjelvende eller urolig pasient

- pasient som strammer musklene eller ikke samarbeider

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 15




C = Circulation

Puls:
* Pulsen telles i 60 sek, alternativt 30 sek x 2

* «Pulsen har jeg tatt allerede, sammen med BT og SpO2»

* Kontroller alltid om verdien stemmer med tallene du ser pa
skjermen. Pulsoksymeteret viser ikke uregelmessig puls.

* Registrer om pulsen er regelmessig/ fyldig/ svak.
* Kappilaerfylningstid pa over 3 sek indikerer svikt i sirkulasjon

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 16




D= Disability

* D=vurdering av forvirring og grad av bevissthet

* Hos skrgpelige eldre kan akutt sykdom gi diffuse symptomer
* Nyoppstatt falltendens, inkontinens, dehydrering eller akutt forvirring

* Tegnene kan veere fra de helt sma og nesten umerkelige til forvirring,
psykose, utagering, delir eller nedsatt bevissthet.

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 17




D= Disability

* Ved nyoppstatt forvirring, pasient med nedsatt bevissthet eller
nevrologiske utfall, mal alltid blodsukker.

* Lavt blodsukker kan ligne slag eller delir.
* Inspiser pupiller for lik stgrrelse ,sidelikhet, lysskyhet

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 18




D- Disability fortsetter
4
* Vurdering av bevissthet

(- \
A - Svarer pasienten adekvat 2 A Alert C Confused S5

Véken Akutt forvirret

C - Nyoppstatt forvirring
V - Reagerer kun pa tiltale Q‘l V Reagere p e
P - Reagerer kun pa smerte Q R lP —
- Ikke kontaktbar = i e

lkke kontaktbar

Legges i stabilt sideleie o UJ, Unresponsive

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 19




F= Exposure  [IEGTANNEEN S A

E- Kroppsundersgkelse og omgivelser
* Sjekk temperatur

* Undersgk hele pasientens kropp

- Se etter utslett, sar eller andre skader/endringer i huden
(hematom, hevelse)

- Sjekk for petekkier (punktformede blgdninger i huden)
- Kjenn pa huden, er den varm/kald/klam? ‘
- Sjekk ev kateter/dren — tegn til infeksjon?

- Sjekk for brudd/feilstillinger

- Smertevurdering(VAS,MOBID2/ESAS)

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 20




F=further care

* Hva gj@r vi med forhgyet NEWS score, avvik fra normal NEWS?
* Hvilke rutiner har dere?

Kilde: pixaby.com

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 21




Lunsj til kl. 12.15

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 23




NEWS2= National Early Warning Score

* Malet med NEWS?2 er at observasjoner settes i et system som sikrer
at vi eller nestemann reagerer pa endringer i pasientens tilstand.

* Felles sprak i kommunikasjon med lege, legevakt, sykehus

* Fokus pa oppdagelse av SEPSIS

NEWS2 (NATIONAL EARLY WARNING SCORE 2)

PSIOLOGISKE PARANETER -_-“-_-

Respirasjonsfrekvens (pr. minut)

SpO, Skala 1 (%) - 92-93

o [
XN ) o
[T
e
EECI -

* Skala 2:
Lege skal dokumentere i journal nar Skala 2 skal brukes
Ved dlle andre filfeller brukes Skala 1

Utviklingssenter for
! sykehjem og hjemmetjenester
Agder

12-20
296

88-92 93-94 95-96
293 paluft  paoksygen | pdoksygen

Luft
101-110 m-219
41-50 51-90 91-110 m-130

A

supinisAyy 4o abajjo) [pAoy & Jaye Yosiaao Ja usuolsias auua(

351-36,0 36,1-38,0  38,1-39,0 2391

“* Bevissthetsniva:

A = Alert (Vaken)

C = Confusion (Nyoppstatt forvirring)

V = Voice [Reagerer pa filtale)

P =Pain (Reagerer pa smertestimulering)

U = Unresponsive (Reagerer ikke pd tale- eller smertestimulering)

NB! Lav NEWS2 score utelukker ikke alvorlig sykdom

v,

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER 24




Respons pa News2 score

MEWS score

0

Overvakningsfrekvens

Minimum hver 12,
time eller vurder ndr
nye mdlinger skal tas

Klinisk respons

Ta alltid kontakt med sykepleier/lege ved bekymring for
pasienten
Vurder behow for tiltak

1-4

Minimum hver 4.-
6. time eller vurder ndr
nye mdlinger skal tos

Ansvarlig sykepleier vurderer behov for kliniske tiltak og
legevurdering

Minimum 1 gang pr.
time eller vurder nar
nye malinger skal tas

Ansvarlig sykepleier skal kontakte lege for vurdering

Unntaksvis ved score 3 i Sp0: iverksetter sykepleier tiltak og
wurderer i hvert enkelt tilfelle om lege skal kontaktes

Minimum 1 gang i
timen eller vurder ndr
nye mudlinger skal tas

Vurder sepsis ved 2 eller flere Q-sofa kriterier

Ansvarlig sykepleier kontakter lege umiddelbart, evt. ring 113
Lege vurderer behow for overflytting til heyere behandlingsniva
Vurder om det er forsvarlig a forlate pasienten

»  wurder alitid vitale parametere mot normal NEWS ogfeller forrige maling
Q-sofa kriterier: Systolisk blodtrykk < 100. Respirasjonsfrekvens = 22, Endret mental status
* surder alltid tiltak opp mot behandlingsavklaring og kunnskap om den enkelte pasient

Klinisk respons er tilpasset kemmunehelsetjenesten av LUSHT Agder

Er du bekymret for pasienten? Ta kontakt med lege!

Utviklingssenter for

sykehjem og hjemmetjenester

AGDER

25




Hvem utfgres NEWS2 pa?
»Voksne over 18 ar 'l

» |kke gravide og barn
»lkke dgende pasienter @ Kristiansand | - kyalitetssystemet

Rutine ved bruk av NEWS2

Dokumentadministrator: Cathrine Humlen Ruud
Godkjent av: Priscilla Hilton

Nar skal NEWS2 utfores?

« Ved forverring, endring eller bekymring for brukers tilstand

Etter uforutsette hendelser, som for eksempel fall
Hos alle nye tjenestemottakere — (normal-) NEWS nar pasienten er stabil i sin habituelle/normale

tilstand

Normal-NEWS ber oppdateres hver 6. maned, eller etter sjekkliste 5 (hver 12. mnd)
Nar pasienter har veert innlagt sykehus/annen institusjon, jmf. sjekkliste 3
Ved innleggelse i korttidsavdeling

Nar skal det IKKE utferes NEWS?

« Pasienter i terminalfase
» Pasienter der vi ikke skal iverksette livsforlengende avansert behandling

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester
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SpO2

* Legen bestemmer hvilken skala pasienten skal vurderes etter
» Gjgres i spesialisthelsetjenesten og med blodgass

* SpO2 Skala 1

» Alle pasienter vurderes pa denne om ikke annet er bestemt av lege

* Sp02 Skala 2
» Eksempel KOLS pasienter, men ikke alle KOLS pasienter

* 2 poeng ved bruk av oksygen

* Primaerkontakt sender en PLO til fastlege dersom pasient har
lungesykdom

SpO, Skala 1 (%) - 92-93 94-95 296
" 88-92 93-94 95-96
SpO, Skala 2 (%) - Bt 86-87 593 paluft  paoksygen  paoksygen

Luft eller oksygen - Oksygen Luft

Hvorfor far pasienter som er pa skala 2 og bruker oksygen, poeng med en Sp0O2
pé over 93 posent? ' Utviklingssenter for

sykehjem og hjemmetjenester
AGDER 27




Mistanke om Sepsis?

HVA ER SEPSIS:

- Blodforgiftning

- Ubehandlet sepsis kan gi alvorlige komplikasjoner, i verstefall dgd.
- Score 5 eller mer i NEWS skal sepsis vurderes

Q — SOFA KRITERIER:

* Systolisk blodtrykk under 100.
* Respirasjonsfrekvens over 22.
* Endret mental status

Vurder sepsis ved 2 eller flere Q-sofa kriterier-
kontakt lege for igangsetting av riktig behandling

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester
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Spgrsmal om hjerneslag?

En enkelt test kan redde liv.
Mistenker du hjerneslag, spgr den det gjelder om
a gjore felgende:

Symptomene oppstar plutselig. 'l

"PRATE — prgv & si en enkel sammenhengende .. (£ () W@m

L |

Setnlng. ° . . (% . PEAST;mpmm;HpI:hjemesI:gm . %
*SMILE — pregv a smile, le eller vise tennene. : = !
*L@FTE — prov a lpfte begge armene. (&)  Hastegrad axurr T

Ring 113 ved problemer med a gjennomfgre noen
av disse oppgavene.

Viktig @ komme raskt til sykehuset for @ unnga
skader. Hvert minutt teller!

Lav NEWS2 score utelukker ikke alvorlig sykdom!
-Symptomer pa hjerneslag gir ikke alltid forhgyet NEWS2 score

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester
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Behandlingsavklaring l

* Avklaringer bestemt av lege/behandlerteam i forhold til l
helsehjelp/behandling for den enkelte pasient. Det veaere seg
HLR status og/eller sykehusinnleggelse ved akutt forverring.

* En behandlingsavklaring er radende over en eventuell NEWS
score. Med det menes at behandlingsavklaringen skal fglges
selv om respons etter NEWS score gir andre anbefalinger.

* Lindrende behandling skal alltid gis og veere i fokus. Hva som
er lindrende behandling vurderes ut ifra den enkelte
pasients behov.

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester
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Utstyr i NEWS bag

* Spo2 apparat
* Blodtrykksapparat

Termometer Test deg selv:

* Urin-stix Respirasjonsfrekvens

- ISBAR blokk Sp02
PULS

* Urin prgveglass Blodtrykk

* Bandasjemateriell Temperatur
lvk Urin-stix
Lommelykt Blodsukker

* Blodsukkerapparat Noter deg svarene du far!

' Utviklingssenter for
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Trene pa vitale malinger i grupper

Kilde: pixaby.com

* 15 minigrupper
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Kasuistikk




-

< | g i3 iy

' Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

AGDER




ISBAR- kommunikasjon om pasientbehantn

ISBAR- Kommunikasjon om pasientbehandling

om. Identitet (si ditt navn, stilling og avdeling)
o Hvemduer Pasientnavn: Fodselsdato:
o Hvorduer
o Pasientens navn, alder, kjgnn, avdeling Situasjon « Jeg ringer fordi....» Beskriv:

I identifikasjon

Mottaker: bekreftelse pa hvem du snakker med
Hva er problemet/arsak til kontakt?
S o Jeg ringer deg fordi.... Bakgrunn Kort resyme av sykdomshistorie inntil na. Allmentilstand siste dager (mat,drikke,
situasjon

o Jeg har sett at.... / fatt prgvesvar.... aktivitetsniva).

Hvis det haster — gjor det klart med en gang!
Kortfattet og relevant sykehistorie
B Tidligere og aktuelle sykdommer av betydning
bakgrunn

Aktuelle problemer og behandling til na Aktuell tilstand (status og vurdering)
Allergier Vitale parameter Verdier kl: Score: Hjerneslag Ved mistanke om hjerneslag be

irasj folgende:
A | Respirasjon asienten gjore
Smitterisiko B [Ss0 Prate: si en enkel sammhengende setning
2

M smile: smile,le, vise tenner

Oksygen :
Aktuell tilstand (status og vurdering) Y8 Bl Lofte: lofte begge armer
2 Blodtrykk Dersom pasienten har vanskeligheter med &
A A: luftvei C giennomfgre noen av disse oppgavene ring 113
aktuell tilstand

B: respirasjon, SpO: Puls' » |
C: pu|s' BT Bevissthet Quick-SOFA (2 av 3 kriterier kan indikere sepsis)

D [IRespirasj
5 Respirasjon >22
D: bevissthet, smerte E | Temperatur [C]Endret mental status

E: temperatur, hud, ytre skader, blgdninger TOTAL NEWS SCORE* [ systolisk BT < 100

Jeg tror at problemet/ arsaken til pasientens Andre supplerende underspkelser:

o Jeg tror at problemet/arsaken til pasientens tilstand er.... Urin- multistix

tilstand er.... Leukocytter

Tiltak :utnt.

R .... derfor anbefaler jeg/hva er din anbefaling? G',:::':e

rad Umiddelbare tiltak Blod

Overvaking/overflytting
Utredning/behandling [ Blodsukker |
Hvor ofte skal jeg .. | cre |
Nar skal jeg ta kontakt igjen Rad om tiltak.... derfor anbefaler jeg/hva er legens anbefaling?

Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester
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Eksempel pa bruk av ISBAR

* [ISBAR-kommunikasjon - YouTube

e

NEWS2  susonst Lay Warne ISBAR-sjekkliste

W Wored
I O O O T
i 33 nN b

entitet "

ey

Spill av (k)
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https://www.youtube.com/watch?v=3P1nrrnFWl8

49965 ;;S-';l Danser, Line (T est Pasiént)

Dokumentasjon av NEWS i Gerica

* NEWS dokumenteres tilknyttet tiltaksplan:
* Situasjon: medisinsk oppfelging.

* Tiltak : NEWS

Tjeneste:

Alle verdier valgt 5 | /# Standardtjeneste

onsdag 01.11.2017 £

Journaler

0000 0100 G200 0300 0400 0500 0500 0700 0800 0500 1000 1100 1200 1300 1400 1500 1600 1700 1800 1300 2000 2100 2200 2300

15.3.27-TLT [R

Kommentar: Kontaktet fastlege, rask resapirasjon
paa kols 3

2. URO/FORVIRRING/ANGST

Psykisk /Kognitiv funksjon | ‘ | | ‘ ‘ | ‘ | | | ‘ [ | ; ‘ | |
15.2.12 - Velferdsteknologis... e D R 101 Sykepleierapport hjemmesykepleien
 15.2.18 - Samtykkekompeta.. Ingen tidsplaner 13-0-‘;-2017 ~20:29
15218 - Samiykkekompeta_ Ihoen tidsplaner Eivortor af TILT tatt:
Savn Oghvib ‘ ‘ ‘ | | ‘ | | ‘ ‘ ‘ | ‘ TILT score:
15.7.5 - Fremme sgvn | Ingen tidsplaner
Metereferat Joppsummeri_ i i ] i o [ | [l Kommentar til vitale parameter ABCDE (Eks. besvzeret res
15.41.2 - Kontakt med bruke... | Ingen tidsplaner uregelmessig puls):
| 22.1- Bevegelse/Fysisk fun.. _Ingenttidsplaner.
26.2.1- Motereferat Ingen tidsplaner Ny TILT:
29.11.9 - Kartlegging bolig Ingen tidsplaner —,
Medisinsk oppfalging [ J L O o ] | | |Lege kontaktet:
_15.3.27-TiLT ’ RN igen Hidaplane I I I T T TN CNS:
18327-TLT S L SN S B R R T RN N
15.3.33 - Palliativ plan 1 - St.. Ingen @idspvlraner. Allmenntilstand:
15.3.34 - Palliativplan2 -sy..| | Ingen ftidsplaner» 3
57.1.1 - Kreft/lindrende koor... Ingen tidsplaner 54 Skriv ny journal #A
Prosedyre Leag til ekstern prosedyre Situasjon Mal '
TILT NORMALSTATUS: ~ 1. BESKRIV SMERTENE R .+ Journaltype: 101 % 101 Sykepleierapport hiemmesykepleien Tid:
irasjon: 22 | ESAS eller VAS-skala: F
Blodtrykk:120/80 ‘i'
Puls: S0 Hvor er smertene?
Temperatur:
CNS: |£|  Hva virker lindrende?
TILT Score: 2
Dato: Avklare medikasjon

[ Svbryt ] [Lagre uten fritekst]

Ui REE -



Dokumentasjon av NEWS i Gerica

NEWS normalverdi dokumenteres i tiltaksplan:

| Tekstbank

Felles |Mine ,

7 Dadlig erneeringsplan
57 Dadlig ernzeringsplan ved undereraering
7 Emeeningskartlegging MUST [prosedyretekst)
7 Matvanekartlegging (prosedyretekst)
=& FALL (Prosedyretekster)
7 Fallkartlegaing [stratify]
57 Oppfelging etter fall (prosedyretekst)
i:— HUKOMMELSESTEAM (Prosedyretekster)
L & Hukommelsesteam
= INNSATSTEAM [Prosedyretekster)
7 Kartlegaing
7 Kartlegaing av bolig
— & LEGEMIDDELGJENNOMGANG (Prosedyretekts)
=& MILJBBEHANDLIG - LIVSGLEDE [prosedyretekst)
7 Livsglede [Dagsenter)
7 Livsgledetiltak [Institusjon)
i Min historie

= NEWS prosedyretekst
SR 1\ vis normal status, prosedyretekst

PALLIATIV PLAN [ prosedyretekst)
L& Palliativ plan del 1 - Status
— - Samhandling [prosedyretekst
= SAMTYKKEKOMPETANSEYURDERING (Prosedyrel

LS CAMTYKKEKNMPETAMCEU IRNERING
@] »

-

Wis kun aktive

Tekstbank ‘

NORMAL NEWS

Dppdateres hver Braned

Respirasjonsfrekvens:

Spo2 skal 1:

Spo2 skala 2 [lege avagjer hvilke pasienter som scores etter spo2 skala 2) :
Luft eller oksygen:

Systolisk blodtrykk:

Puls per minutt:

Bevisthetsniva:

Temperatur:

NEWS SCORE:
Dato:
Kaommentar:

Ved forheyet normal NEWS Score:
vurder & konferere med lege og legg inn kommentar fra lege pa evt tiltak som
igangsettes og Jeller forkaling pa forhayet NEMWS score HER!
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Dokumentasjon av NEWS i Gerica
NEWS ved endringer dokumenteres i journal '

& o] & 3
> w0 | (2] = [@]x][=]=] (6

“ | Tekstbank V| Wis kun aktive

Felles |Mine _'| Tekstbank

=@ INNKOMSTRAPPORT MNEWS
- Styrke- og balansegruppe oppstart dd.mm. 33 Hvorfor er NEWS tatt:
=—@- INNSATSTEAM (Journal) _
- Kartlegging hverdagsrehabilitering EIEO\I:iisslgtct{[e.
=& LEGE - Tekstbanker ’
i EPIKRISE Ny NEWS:
7 INNKOMST
— @ LEGEMIDDELGJENNOMGANG (Journal) Lege kontaktet:
@3- LEGEVISITT
L2 Legevisitt
=@ MILJABEHANDLING - LIVSGLEDE (Journal)
— 7 Evaluering livsglede

5+ Min historie &llmenntilstand:

7 Min historie [boveiledertienesten]
=—&- NEWS [ journaltekst) Vitale parameter ligger i labmodul [Ja/nei):
— 7 AVSLUTTE NEWS

R NEWS JOURNAL TEKST ==
=@ PALLIATIV PLAN DEL 2 & RUTINE ETTER DBDSF.L]
— 7 Palliativ plan del 2- Symptomatisk oppfelging

57 Rutine etter dedsfall
=—m- PSYKISK HELSE 0G RUS{journal)
& Sluttrapport psykisk helse PF4 for

7 Jorunal psykisk helse og Rus mmetjenester
Shm- CAMTYKKEVNUPETANCEVHRNERING (lanemall 39

< ol [

Kommentar til vitale parameter ABCDE [Eks. besvaeret resp, uregelmessig puls):

Bevissthetsniva:

NB: Vurder alltid respons etter NEMWS score opp mot ' hormal' NEWS,
behandlingsavklaring og kunnskap om pasienten




Dokumentasjon av NEWS i Profil
- Habituell NEWS -

Habituell/normal NEWS 2

| Profil pa pc

Marker Fysisk helse grunnleggende behov,
deretter marker NEWS2 -linjen til hayre

Skriv inn habituell/normal NEWS i hvitt skrivefelt
(f@rste dagen tiltaket er opprettet) eller klikk pa
Endre tiltak-knappen ved oppdatering av habituell
NEWS. Se beskrivelse og mal for dokumentasjon |
"Bakgrunn for tiltaket".

NB! Kan kun gjares pa pc og ikke i Mobil Omsorg

<hr> bar ikke fjernes - det betyr linjeskift i visningen
pa ipad

luwm‘r-«mrﬁwm

Fi Pedgew e Sagabad Scabadumeaa FLCD UEn T PEeeid Bkade o sedu HEa

ENCIE T T AR S

B k| 20 GRS Fa TR B0

d HOW il
S ace Feird et e e o e | s BT o e et

Her dhrimes g halb Lag Warmal HEWS (ot
wlai = pararedn
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Dokumentasjon av NEWS i Profil

NEWS-malinger P& iPad/Mobil Omsorg

- Fysisk helse- grunnibohoy

Trykk pa tiltaket NEWS2

Klikk pa + for a se habituell/normal NEWS
Skrive rapport: Trykk pa Rapport
Dokumenter felgende:

NEWS-score:[verdi] pga. [beskriv parameteret og
hay/lav, f.eks. hay RF og lav puls]

NEWS-madlinger: (RF, Sa02, Luft/Oksygen, BT, P,
bevissthetsniva, tp)

Arsak til NEWS-maling, med observasjoner/ABCDE

(se lommekort)

Tiltak (hvem er kontaktet, iverksatte tiltak, plan for

oppfolging)

Lagre

Her kan du ogsa se habituell/normal NEWS ved a

klikke pa Vis Tiltaksbeskrivelse

(NB! Habituell/normal NEWS kan kun skrives inn pa
pc og ikke i Mobil Omsorg)

Utviklingssenter for
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Hva dokumenterer vi?

Dokumenter folgende: l

. ;VE WS—/s)core:(verdi) pga (beskriv parametere og hay/lav, f.eks. hay RF og
av puls

. Beskr/v utfyllende NEWS etter ABCDE metodikk( RF 30 med bruk av
hjelpemuskultur og gult ekspektorat)

. IAII{;' WS-madlinger:
gc%oz pa luft/oksygen

P
Bevissthetsniva

Tp

- Arsak til NEWS-mdling, med observasjoner/ABCDE (se lommekort)

« Tiltak (hvem er kontaktet, iverksatte tiltak, plan for oppfalging)

' Utviklingssenter for
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Utsjekk

Snakk med sidemannen:

* Hva er de to-tre fagrste tingene du
planlegger a gjare nar du kommer
tilbake pa jobb?

(Plan for deg som NEWS-instruktar)

- Hva er de sterste utfordringene pa
din arbeidsplass knyttet til
observasjonskompetanse/NEWS?

' Utviklingssenter for
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Evaluering fagdag for nye observ

asjons- og NEWS instruktarer
13.iuni 2024 (2)




Takk for i dag!

* Lykke til med arbeidet som observasjons- og NEWS instruktgr
* Ta gjerne kontakt ved behov

© CanStockPhoo.com
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