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Vaerdige og sammenhangende forlgb
til &ldre medicinske patienter

Verdige og sammenhangende forleb til zeldre medicinske patienter
har veeret en meerkesag, som vi har keempet for i Aldre Sagen i man-
ge ar. Det er lykkedes at skabe politisk velvilje. For anden gang er der
aftalt en national handlingsplan for den sldre medicinske patient.

Hvem er &ldre medicinske patienter?

Er du eldre medicinsk patient, lider du typisk af flere sygdomme. Du
har brug for hjeelp og behandling til at klare dagliglivet med sygdom.

Du skal have indflydelse
pa dit eget forlgb

Zldre Sagen mener, at der Hvordan er det for

skal veere et teet samarbejde ®ldre patienter i din region/
mellem sygehuset, den prak- kommune?
tiserende laege og kommu- Har patienter indflydelse pa deres
nen - sammen med patient eget forlgb?

og eventuelle parorende. Arbejder sygehus, egen laege og
Og som patient ber du hjemmeplejen sammen, fx om
medes af personale, der ikke udskrivning?

er fortravlet pga. belastende Bliver zldre patienter og eventuelle
overbelaegning eller pressede parsrende taget med

. . . i samarbejdet?
normeringer i plejen.
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Overbelaegning

Overbelaegning er serligt et problem for patienter — og personalet

- pé landets medicinske afdelinger. Overbeleegning vil sige, at der er
flere patienter, end personalet er normeret til. Det betyder ogsa, at
nar der er flere patienter, end der er plads til, kan patienter ligge i
senge pé gangen. Eller der ligger flere patienter pa en sengestue, end
den er indrettet til med fx alarmkald. Det er ikke blot uveerdigt og
utrygt for patienterne. Overbeleegning betyder ogsa en eget risiko for
fejl og dedelighed.

Overbelagning er uvaerdigt.

Derfor mener Aldre Sagen, at overbelaegning skal bekeempes. Der
skal ikke nedlaegges sengepladser pa medicinske afdelinger, sa leenge
der er overbelaegning. Mdske skal der ansattes mere personale.

Afdelinger pa hospitalet ber ogsa samarbejde med kommunen
og med leeger fra almen praksis om at give patienter mulighed
for undersogelser og
behandling uden, at det
nedvendigvis kraever en
indleeggelse.

Hvordan er det med
overbelagning i din region?

Er der zldre patienter, som er
indlagt “pa gangen”?

Er der ofte overbelaegning pa de
medicinske afdelinger?

Hvad ggr man for at mindske
overbelaegningen?

Er der flere patienter, end
personalet er beregnet til?




Det vaerdige patientforlgb
- sammenhaeng pa tvaers

Zldre Sagen mener, at aldre medicinske patienter har brug for
vaerdige patientforleb. Der skal vaere bedre sammenhang for, under
og efter et sygdomsforlgb. Sikre og trygge forleb er afgorende for,

at eeldre medicinske patienter genvinder helbredet og kan klare sig
selv bedst muligt. Ved et teet samarbejde kan man ofte forebygge en
indleeggelse eller en genindleaeggelse. Det er vigtigt, at der er klare
og konkrete aftaler for hver patient. Og det skal geelde, uanset hvor i
landet man bor eller bliver behandlet. Der kan ogsa veere aftaler om
samarbejde som led i sundhedsaftalerne.

Zldre Sagen foreslar, at der bliver gjort mere for at fremme et teet
samarbejde mellem hospital, kommunens pleje og egen leege OG
patient og parerende:

* Inddragelse og én samlet plan

* Fremskudt kommunal visitation

* Udgdende funktioner: geriatriske teams, folge hjem og ringe hjem
* Kommunale akutfunktioner skal fungere i samarbejde med laeger

* Fast tilknyttede leeger pé plejehjem og opfelgende hjemmebesog
med fokus pa medicingennemgang, herunder samarbejde med
farmaceuter

* Fleksible indleeggelser og selvvisitering.



Hvordan er det i din
region/kommune?

Er der udgaende teams fra hospitalet?

Er der et tilbud med akutfunktion i kommunen?

Hvordan samarbejder personalet med den aldre
patient og evt. pargrende, nar patienten skal
udskrives?

Hvordan samarbejder de i kommunen med
sygehuset/almen praksis, nar borgeren skal
udskrives?

Er opfelgende hjemmebesgg et tilbud
i din kommune?

Er der faste plejehjemslaeger pa
kommunens plejehjem?




Det gode maltid styrker helbredet

Hvis undererngering opdages i tide, er der storre chance for at gore
noget. Derfor opfordrer ZAldre Sagen til, at der gores noget systema-
tisk for at bekeempe underernzering.

Akut sygdom eller forveerring af kronisk sygdom, nedsat appetit og
bivirkninger fra medicin kan medfore, at man mister appetitten.
Derfor skal forskellige faggrupper involveres bade pa hospitalet og i
kommunen, men ogsa pa tveers af sektorer.

Svaekkede eeldre skal have deres ernzeringstilstand undersogt og
vurderet, nar de indleegges eller visiteres til hjemmehjeelp, sygepleje,
rehabilitering og genoptraening.

Alle kommuner og hospitaler ber kunne tilbyde individuelt tilpasset
mad, der er malrettet den enkeltes behov. Dette kan fx veere special-
kost, der egner sig til zeldre med tygge-synkeproblemer, til zeldre,
som er i risiko for undererneering, eller til zeldre, som er underernze-
rede.

Sveekkede eeldre skal have mulighed for at f& madservice i en periode
efter udskrivelsen. Det kan veere med til at forebygge undererneering,.
Visitationen skal ske i samarbejde mellem hospital og kommune.



Hvordan er det i din
region/kommune?

Far svaekkede ldre undersggt deres
ernzringstilstand, nar de indlaegges, kommer
pa plejehjem eller visiteres til hjemmehjzelp?

Tilbyder kommunen/hospitalet individuelt
tilpasset specialkost?

Har sygehuset et udgaende team af
ernzringseksperter?

Kan man valge fra en menu, nar
man er indlagt
pa hospitalet?




Du kan laese mere pa Zldre Sagens hjemmeside:

www.aeldresagen.dk

Aldre@Sagen
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