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Bakgrundsinformation

Fran och med 2/5-2016 byter vi journalsystem fran Magna Cura till Pulsen Combine. | och med byte till nytt
journalsystem sd kommer vi nu ha en sammanhallen/gemensam journal for legitimerad personal
(sjukskoéterskor, fysioterapeuter och arbetsterapeuter).

Processmodell

Det nya journalsystemet féljer Socialstyrelsens Processmodell f6r Halso- och Sjukvard:

G Beddma behov

vardbegaran for . Utreda
o av utredning

egen rakning

Beddma behov Atgérda Folja upp

av atgarder

Bilden nedan visar hur motsvarande process ser ut i Pulsen Combine. Du skriver in patienten (”Inskrivning”),
gor utredning (”Journalanteckning Utredande”), satter mal, lagger planering (sékord
"Problemformulering/Planering”), gor behandling ("Journalanteckning Behandlande”) och féljer upp genom att
skriva ett nytt status i “Journalanteckning Utredande”.

Begrepp

ICF

Journaltradsstrukturen ar uppbyggd utifran “Internationell klassifikation av funktionstillstand, funktionhinder
och hélsa (ICF)”. ICF &r en struktur och ett standardiserat sprak for att beskriva funktionstillstand och
funktionshinder i relation till hdlsa. Informationen delas in i féljande kategorier:

*  Kroppsstruktur (kroppens struktur/anatomi)

e Kroppsfunktion (funktioner i kroppssystemen)
*  Aktivitet och delaktighet

*  Omgivningsfaktorer

For oversikt av ICF-s6korden i journaltradet, vanligen se fil ”ICF-trad lathund” pa V-enheten
V:\SOC\HSL\Dokumentation - Ssk + Art + Sg\Pulsen Combine\Manualer, Rutiner och Lathundar\Ovriga Pulsen-
lathundar

KVA
| Pulsen Combine s& kommer vi att registrera vara atgarder samt de delegerade atgarderna via "KVA-koder”.
KVA= (Nationell) Klassifikation av vardatgarder. Det finns bade utredande och behandlande KVA-koder. |



Pulsen Combine kommer dessa endast benamnas "Atgarder”. Ett dokument med Gversikt ver vara KVA-koder
med tillhérande hjilptext hittar du i filen “Lathund KVA” under V-enheten: V:\SOC\HSL\Dokumentation - Ssk +
Art + Sg\Pulsen Combine\Manualer, Rutiner och Lathundar\Ovriga Pulsen-lathundar. KVA-koderna anvinds
dels for att skicka bestallningar pa HSL-insatser till SOL-utférare, samt for att kunna fa fram statistik pa de HSL-
insatserna som utférs av legitimerad personal.

Begrepp i journaltradet

Begrepp som vi anvdnder oss av i rutindokumentet gallande journalstrukturen ar ”sékord” och "fiskar”.
”Fiskarna” ar dokumentationskategorier och under dessa sa finns det s6kord som man kan skriva pa.
Exempelvis under "fisken” Journalanteckning Utredande sa finns sékord sdsom ”“smarta”.

"Fiskar”

Kontaktsatt/kontaktorsak
Problemformulering/planering

.
Sn uktfunktion 3

Sokord
Ogat, Orat och darmed relaterade strukttrer

immun och andningfunkt

msatt. och endokrina funkt

Manual Pulsen Combine

Manual for hur man tekniskt gar tillvaga for att exempelvis skapa en journalanteckning och skicka
atgardsbestallningar, vanligen se "Manual Pulsen Combine HSL” under V:\SOC\HSL\Dokumentation - Ssk + Art +
Sg\Pulsen Combine\Manualer, Rutiner och Lathundar



Rutin for dokumentation i Pulsen Combine

Inskrivning hemsjukvard/Enstaka hembesok
Man kan vilja att antingen 6ppna en journal pa en ny patient som ”Inskrivhing Hemsjukvard” eller
"Inskrivning Enstaka Hembesok”.

Vilja organisation vid inskrivning

Vilken organisation patienten laggs in pa ar av vikt for att kunna fa fram patientlistor samt kunna sdka
journalanteckningar pa sitt ansvarsomrade (lista).

Fyll i den hemtjanstgrupp/boendet som patienten tillh6r vid inskrivning. De star med HSL framfor,
exempelvis "HSL Berguven Naktergalen”, (vélj inte de som det star SOL framfor). Skriv in patienten pa

°

sa ”lag niva” som moijligt, alltsa "HSL Berguven Naktergalen”, inte bara ”HSL Berguven”.

Inskrivning av patienter som inte har hemtjéinst

Om patienten inte har hemtjanst sa skrivs patienten dnda in “som om” hen tillhérde hemtjanstomradet
hen bor i geografiskt (kommunal hemtjanstgrupp).

Fér Synapsen: Skriv in patienten pd Synapsen-organisationerna, exempelvis “Synapsen Floragdrden
Vardlag 3”.

Vilja Ansvarig vid inskrivning

PAS (patientansvarig sjukskoterska) ska sta som ansvarig for ”Inskrivning Hemsjukvarden”. Om du inte
ar PAS men vill fa med patienten under “mina processer”, -registrera dig da som “medansvarig”. Om du
inte ar PAS far du inte lagga dig som "ansvarig” for da forsvinner patienten ur PASens "mina
processer”.

Ansvarig Enstaka Hembesdk
Valj utforande sjukskdterska som ansvarig for inskrivningen.

Att skriva journalanteckning

| Pulsen Combine sa véljer man en process som nya journalanteckningen ska laggas in i; antingen
"Inskrivning och journalanteckning” eller i ett “Halsodrende”. Skillnaden mellan ”Inskrivning och
journalanteckning” och “Halsoarende” ar vilka "fiskar” och darmed underliggande sékord som finns
tillgangliga att skriva pa. Bada processerna har tillgdng till nedanstdende "fiskar:

Forutom ovanstaende sa har de tva olika processerna dven foljande “fiskar”:

"Inskrivning och Journalanteckning”: -

"Halsoarende”: m

Sahar kan det se ut i en patients “HSL Grundvy” dar patientens inskrivning och halsodrenden ligger:




HSL-Grundvy

w | Urval
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Testus Testusson (19101010-TF10)

4 = Inskrivning Hemsjukvarden (2016-05-02 - Tillsvidare)
b |& Inskrivning och journalanteckning (2016-05-02 - Tillsvidare)
b |- Hilsodrende Rehabilitering Hoftprotes higer (2016-05-17 - Till
b |= Hdlsodrende Operationssar higer hift (2016-06-09 - Tillsvidare
b |= Hilsodrende Likemedelshantering (2016-06-13 - Tillsvidare)
b |= Halsodrende Smartbehandling TENS (2016-06-22 - Tillsvidare)
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Vart ska jag skriva min journalanteckning?

Ska jag lagga den under processen “Inskrivning och Journalanteckning” eller “Halsoarende”?

Om det ar en tillfallig insats du gor (exempelvis tillféllig feber, nya symptom, korrigering av trasig
rollator, byte av trasigt grindskydd) sa skriver du journalanteckningen under ”Inskrivning och
Journalanteckning”. Om dina atgarder kommer att stracka sig 6ver fler an tva besok sa ska du istéllet
starta ett Halsoarende (med mal, planering osv) alternativt skriva det under ett redan skapat
Hélsodrende som ar dopt sa att det passar in pa det du ska skriva om.

Exempel:
e Skriva om kateterstopp — skriv i “Halsodrende Kateter” (om ett sadant ar 6ppnat).
e Skriva om hur forflyttningstraningen fungerat — skriv i “Halsodrende Forflyttningstraning
Betastod”.
e Skriva om ny fallolycka som inte kommer innebara nagon ytterligare atgard — skriv
journalanteckning i ”Inskrivning och Journalanteckning”
Patienter som har ”varit igdng” ett tag kommer att ha ett flertal hilsodrenden inlagda. Var noga med
att kolla vilka halsodrenden som redan finns innan du skriver din journalanteckning.

Inskrivningsanteckning

Under fisken ”Inskrivning” i ”Inskrivning och journalanteckning” finns bland annat sokorden Anamnes,
Halsohistoria med mera (se bild nedan). Fisken ”Inskrivning” anvands framférallt fér att dokumentera

det som framkommit vid en vardplanering, men dven for att journalféra ny information om patientens
diagnoser eller vistelseort/hemtjdnst/boende.




4 Inskrivning och journalanteckning

Kontaktsatt/kontaktorsak

4 Information
Medgivande
Beslut om palliativ vard
L:vsuppehillande 5tgarder
Skydds- och begransningsatgarder
4 Anamnes
Halsohistoria
Social bakgrund
Levnadsvana
Egenvérd
4 Insknvningsstatus
Kroppsfunktioner/strukturer
Aktivitet/delaktighet
Omgivningsfaktorer
VPL-rekommenderade Stgarder

Inskrivningen ska hallas uppdaterad. Observera att informationen under ”Inskrivning” inte kommer att
vara en fullsténdig bild av patienten utan mer som en ”6verblick”. Inskrivningen ska uppdateras vid
forandringar och om patienten varit inne pa sjukhus och det tillkommit nagot sasom en ny diagnos.
Under ”Inskrivning” sa journalfér man dven informationen man fatt via en éverrapportering fran
sjukhuset/vardcentralen.

Medgivande

Medgivande/samtycke registreras i processen ”Inskrivning och Journalanteckning” under fisken
"Inskrivning”, under sékordet “Medgivande”.

Vid angivning av medgivande till NPO ska ALLTID ett slutdatum sittas som ar MAX ett &r fran
startdatum.

Diagnoser/Hdlsohistoria

Om patienten far en ny diagnos sa ska denna alltid dokumenteras under "Halsohistoria” under
"Inskrivning”. Om nagon redan har skrivit pa sékordet ”Halsohistoria”, markera da sékordet i HSL
Grundvy och klicka pa "Ny Anteckning”. Skriv ENDAST pa sokordet “Halsohistoria”, skriv inget pa dvriga
sokord i samma anteckning. Klicka ”Signera och stang”.

Syfte: att latt via HSL Grundvy kunna fa en éverblick 6ver patientens alla diagnoser.

it (19820213-TF01) X

Kundkort HSL-Grundvy £

HSL-Grundvy

v Urval

Eir @)
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4 =7 Inskrivning Hemsjukvarden (2016-04-05 - Tillsvidare)
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4 |5 Inskrivning och journalanteckning (2016-04-05 - Tillsvidare)

kydde_ och begranening
! Halsohistoria

! Levnadsvana

sgtgarder

) Kroppsstruktur/Kroppsfunktion
) Aktivitet/delaktighet

) Omgivningsfaktorer

) VPL-rekommenderade 3tgarder
) Kontaktsatt/kontaktorsak

! Medgivande




Halsodrende

Vad ar ett hdlsoarende?

Halsodrende startas for att halla samman journalanteckningar/atgarder som hor till ett och samma
problem. Exempelvis “Hdlsodrende Trycksdr vinster hdl” och “Hélsodrende forflyttningstréning trapp”.
Ett hdlsoarende innehaller en problemformulering, mal, planering och atgarder. | halsodrendet
dokumenteras dven de I6pande anteckningarna som hor till arendet. Exempelvis "Halsodrende
urinkateter”: anteckningar géllande stopp i katetern, byte av/spolning av kateter, bestéllning av
material osv.

Nar ska ett halsodrende startas?

Halsodrenden ska startas for alla insatser som kréaver mer an 2 besok/atgarder. Halsoarende behover
inte startas for enstaka insatser dar uppféljning inte kommer att goras, exempelvis: tillfallig feber,
fallolycka utan skador, utbyte av rollator, trasigt grindskydd med mera.

| Hilsoarendet sa finns en “fisk” som heter "Halsoarende Plan” dar man ALLTID ska skriva da man
Oppnar ett nytt hdlsodrende. Under ”Halsodrende Plan”-rubriken finns problemformulering, huvudmal,
planering osv. Det &r endast under "Huvudmal” och "Delmal” som man ska lagga till malformulering.
Under "Halsoarende Plan” kan inga atgarder (KVAer, bestéllningar pa atgarder) laggas till, utan det kan
man endast gora under sokorden i “Journalanteckning Utredande” och ”Journalanteckning
Behandlande”.

Ovriga journalanteckningar samt atgirdskoder i Hilsodrendet skrivs pd samma sitt som i ”Inskrivning
och journalanteckning”.

Exempel pa Hilsodrende

"Halsoadrende forflyttning betastod”

Problemformulering | Patienten klarar inte att ga pa toa sjalv.

Huvudmal Kunna forflytta sig inne i badrummet sjalvstandigt med hjalp av betastdd.

Delmal Kunna forflytta sig inne i badrummet sjalvstandigt med hjalp av betastod
och 1 person.

Planering Daglig gangtraning med betastod med stéttning av hemtjanstpersonal.
Traning med fysioterapeut/rehabassistent 1 gang/vecka. Uppféljning efter 3
veckor.

Medverkan/ Patientens sambo kommer att delta vid traningstillfallena for att kunna

Delaktighet hjalpa patienten framover.

"Halsodrende lakemedelshantering”

Problemformulering Ar i behov av hjilp med sin likemedelshantering pa grund av
minnessvikt.

Huvudmal Sakerstalla I1akemedelshantering.

Planering Sjukskoterska delar dosett. Delegerad personal 6verlamnar. Last
medicinskap.

Medverkan/Delaktighet | Dotter hamtar ut lakemedel pa apoteket.

Uppstart av hdlsodarende
Innan du startar ett hdlsoarende, kontrollera forst sa att det inte redan finns ett inom samma kategori.

Namn pa Halsodrendet

N&r man har skapar ett halsodrende sa SKA man doépa halsodrendet. Det star forvalt "Halsodrende”.
Fyll i ett namn, exempelvis “Hdlsodrende trycksar vinster hdl” eller “Hélsodrende forflyttning med
Betast6d”. Om man inte doper halsodrendet sa kommer man inte kunna se i lasvyn vad alla olika




halsodrenden handlar om, utan det kommer endast sta ”Halsodrende”. Det gar att dopa om
hdlsodrenden i efterhand.

Nytt hdlsodrende

Processtyp Halsodrende 4
Namn Hilsodrendd[orflyttning Betastdd
Organisation v

Ansvarig

Pericd 2016-03-2¢ & . |/ Tillsvidare

Ansvarig for hdlsodrende
Den som startar upp ett hdlsoarende satter sig sjalv som ansvarig (om man endast tillfalligt tacker for
en kollega sa satter man istéllet den patientansvariga legitimerade som ansvarig).

Organisation for hdlsodarende

Satt samma organisation som i inskrivningen (dar patienten vistas), exempelvis “HSL Berguven Masen”.
Vilj en HSL-resurs, inte en SOL-resurs!! Om patienten vistas pa vaxelvardsplats och halsoarendet
endast ska galla under vaxelvardsveckorna sa satter du vaxelvardsplatsen som organisation.

Mal i hdlsodrende

Malet med halsodrendet ska ALLTID fyllas i under sokordet Huvudmal eller Delmal i fisken
"Héalsodrende Plan”. Om du vill ha en paminnelse om att félja upp malet sa ska du registrera malet
under "Mal”-fliken nere till hoger da du skriver din journalanteckning.

Gemensamt halsodrende

Alla hilsodrenden ar 6ppna for alla legitimerade att skriva i/anvdanda. Man kan dérmed ha ett
gemensamt halsodrende kring ett problemomrade, exempelvis “Halsodrende smarta vanster axel”. Alla
legitimerade kan goéra journalanteckningar/mal/planering inom halsodrendet. En av fordelarna med
gemensamt hilsoarende ar att underlatta samarbetet mellan professionerna.

Uppdatering av planen i hdlsodarendet

| HSL Grundvy:

Oppna upp via pilen bredvid “Halsodrende”. Markera sékordet ”Planering” och klicka p& ”Ny
anteckning”. Du hamnar da i fisken ”Halsodrende Plan”. Skriv den nya planeringen under sékordet
"Planering” och klicka sedan direkt pa ”Signera och stang”.

Detta for att fa en 6verskadlig bild 6ver halsoarendet och planeringarna samlade.

Avsluta hdlsodrende

Kom ihag att avsluta halsodrenden som inte ar aktuella langre. Avslutade Halsoarenden syns inte i
"HSL Grundvy”, du kan daremot via ”Urval”-knappen fa fram dom igen. Man kan ateréppna avslutade
halsodarenden om de skulle bli aktuella igen.

Vard i livets slut

Nér patienten vardas i livets slut ska Halsodrende ”Vard i livets slut” 6ppnas. Se rutin i HSL-handboken.
Beslutet att det ar forvantat dodsfall och att brytpunktsamtal dgt rum ska ocksa foras in i processen
"Inskrivning o journalanteckning” under fisken ”Inskrivning” och sokordet "Beslut om palliativ vard”.




Korrigering/Signering av journalanteckning

Signering

Tvingande signering finns inte i Pulsen @n, men var rutin ar att man ALLTID ska signera
journalanteckningen direkt efter att man skrivit anteckningen. Var JATTENOGA med att signera din
anteckning innan du stanger anteckningsrutan (Klicka ”Signera”, inte endast “Spara”!!). Om du har
missat att signera journalanteckningar sa gar de att soka fram som en lista, se instruktion om hur i
”Manual Pulsen Combine HSL”.

Tillagg till journalanteckning

Kom ihag att endast gora tillagg (via tilldggs-knappen i hogra delen av HSL Grundvy) till en
journalanteckning om det gors i ndra anslutning till originalanteckningen (maxgrans 24 timmar).
Tillaggs-texten kommer att presenteras i “"HSL Grundvy” med samma datum som originalanteckningen
(inte pa dokumentationsdatumet for tilligget) om du inte aktivt &ndrar datumet fér anteckningen
innan du signerar.

Bakatdatering

Bakatdatering av journalanteckning ska alltid géras om du dokumenterar pa ett annat datum an
hindelsedatumet. Om klockslaget &r av vikt for anteckningen sa ska du dven bakatdatera klockslaget
for anteckningen, dven om du har dokumenterat samma dag som handelsedatum.

Sokord

Bakatdatering (inklusive dndring av klockslag) gérs via denna knapp—>
For instruktion om hur man bakatdaterar, se “Manual Pulsen Combine HSL”.

Kontaktsatt/kon!

Avsluta journalen, exempelvis avliden patient

Om patienten avlider eller skrivs ut ur hemsjukvarden sa ska inskrivningen avslutas i Pulsen Combine.
Patientansvarig sjukskoterska ansvarar for detta. Det ar da viktigt att forst kontakta ansvarig
sjukgymnast/arbetsterapeut sa att de har maéjlighet att dokumentera fardigt ifall de inte hunnit det.
Om patienten inte har haft sjukskoéterska inkopplad alls utan endast rehabinsatser sa ar det
arbetsterapeut/fysioterapeut som avslutar inskrivningen.

Sokord

Skriva pa ratt sékord

Skriv alltid en journalanteckning pa sa ”1ag” niva som mdjligt, alltsa inte all text under en sékordsrubrik
som en “slasktratt”. Detta for att underlatta sékning och lasbarhet.

Sokordshjalp finns for merparten av sékorden i journaltradet. Sokordshjalpen hittar du som en flik nere
till héger i skrivvyn.

Nedan presenteras de skrivomrdden som kan vara lite svdarare att hitta ”réitt” sékord till:

e Balans — satts under "Vestibuldra funktioner” under ”Sinnesfunktioner och smarta” under
"Kroppsfunktioner/Kroppsstrukturer”.

e Dodsfall - Dokumenteras under “Journalanteckning Utredande” under det s6kordet som den
troliga dodsorsaken hor till, exempelvis under ”Hjart-karlfunktioner, blodbildnings-
immunsystems- och andningsfunktioner”.

KVA-koda din utredning, exempelvis “PD000 Utredning av hjart-karlfunktioner, blodbildnings-
och immunsystemsfunktioner och endokrina funktioner”. Dédsfallskonstateringen i sig KVA-
kodas ej.

e Dodsfall — kontakt med anhdrig - Skrivs under “Journalanteckning Behandlande” under
"0Omgivningsfaktorer” — under ”"Personligt stod och Personliga relationer”.

KVA-koder:
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DUO007 Stédjande samtal
XS011 Information och radgivning per telefon med foretradare for patient
XS001 Information och radgivning med féretradare for patienten

e Fall — Skriv att patienten har fallit under "kontaktorsak”. Skriv sedan under de sékorden dar du
har information exempelvis smarta, vestibuldra funktioner, rorelsestrukturer.

e  Forvirring — Om det &r svart att beskriva férvirringen utifran orientering/minne/medvetande sa
far man skriva texten under huvudrubriken ”Psykiska funktioner”.

e |llamdende — skrivs under "Matsmaltningsfunktioner” under ”Matsmaltnings- och
amnesomsattningsfunktioner och endokrina funktioner”

e Kommunikation/Afasi — Afatiska problem sdsom att ha svart att hitta ord skrivs under sékordet
"Psykiska Sprakfunktioner” under ” Psykiska funktioner” under
"Kroppsstrukturer/Kroppsfunktioner”. Kommunikativa problem/atgarder skrivs under
”"Kommunikation” under ”Aktivitet/Delaktighet”, exempelvis ”Patienten kommunicerar med
hjalp av bildstod”.

e Likemedelsbehandling — Skrivs under ”Journalanteckning utredande/behandlande” -
"Produkter och Teknik” —”"Lakemedel”.

Exempel utredande atgard: ”"Patienten har behov av férnyade recept”.

Exempel behandlande atgard: “Undertecknad faxar paminnelse om receptfornyelse”.
Under "Journalanteckning Behandling” — ”Lakemedel” skrivs alla former av
lakemedelsdispensering och administrering.

e Neglect — skrivs under huvudrubriken ”Psykiska funktioner”

e Rond - Skriv ”"Rond” samt vilka som narvarar under "Kontaktorsak”. Skriv sedan under
respektive sdkord i ”Journalanteckning utredande/behandlande” vad ni kommit fram till. Om
lakare kontaktas géllande patientens tillstand, dokumentera da under det sékordet som
atgarden hor till, exempelvis " Andningsfunktioner” eller “Lékemedel”

e Sluddrigt tal/hes - Om patienten har sluddrigt tal eller hes rost sa skrivs detta under rubriken
"Rost och tal”.

e Svampinfektion - Om infektionen sitter pa huden sa skrivs det under "Funktioner i huden och
ddrmed relaterade strukturer”. Om svampinfektionen sitter i munhalan sa skrivs
undersokningen under: “Funktioner vid intagande av féda” under “Matsmaltnings- och
amnesomsattningsfunktioner och endokrina funktioner”

e Overrapportering — Overrapportering fran sjukhus/vardcentral skriver du i processen
”Inskrivning och Journalanteckning” under fisken ”Inskrivning”.

KVA-koder
| Pulsen Combine benamns KVA-koder ”Atgérd”. Det finns KVA-koder for utredande atgarder och for
behandlande atgarder. KVA-koder registreras under Atgérds-fliken da du skriver en ny

journalanteckning.

Vi kommer inom hemsjukvarden att anvianda KVA-koder pa tva satt:
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e Registrera atgarder som vi sjdlva har utfort (ssk/at/ft)
e Skicka bestéallning pa atgarder som omsorgspersonal ska utfora at oss (bestéllning av planerade
HSL-insatser)

Bestdllning av planerade HSL-insatser (till omsorgspersonal)
Exempel: QH068 Sdrvadrd, ska utféras 2 ggr/vecka.

| QHO0S Sirvlrd 5 minuter 0 2016-04-11 12:00 Tillsvidare HSL Aleris Bjdrkhaga Lupinen Veckovis, p& MA,TO

QG003 Muskelfunktions- och styrketrdning, ska utforas 3 ggr/vecka.

G002 Muskelfunktions-,

e oA 20 minuter 0 2016-04-11 13:00 Tillswidare HSL Aleris Bjdrkhaga Violen Veckovis, pi MA,ON,FR

Till vilka utforare ska vi skicka bestallning pa HSL-insatser?

Vi ska lagga in “bestllning” av HSL-insatser (KVA-koder/Atgarder) i Pulsen Combine till ALLA utférare
(boende, hemtjanst, personlig assistans). All hemtjanst har Pulsen Combine och tar emot bestallningen
digitalt. Da du skickat bestallningen via signering av en ny journalanteckning sa skickas bestallningen
automatiskt till hemtjanstgruppens planerare.

Aldreboenden och LSS har inga planerare som bevakar bestéllningarna i Pulsen Combine, utan dar ska
omsorgspersonalen meddelas muntligen om ordinationer/insatser sa som tidigare, (dock ska
atgarderna registreras med KVA-koder i PulsenCombine som journalféring).

Val av organisation vid bestallning av HSL-insats

Vid bestallning av HSL-insats till omsorgspersonal sa ska du ange vilken organisation som ska utfora
atgarden. Bestallning av delegerad/ordinerad HSL-insats till omsorgspersonal i hemtjanstgrupper
skickas till SOL/LSS-resurs, inte HSL-resursen. Om du skickar till HSL-resursen sa kommer inte
bestallningen fram. Exempel: Skicka till ”SOL Berguven Masen”, inte till ”"HSL Berguven Masen”.

Dubbelbemanning
Vid behov av dubbelbemanning vid utférandet av en insats sa ska du BADE klicka i dubbelbemanning
och ange tidsatgdng, men AVEN skriva i “Hur-rutan” att det &r dubbelbemanning X av X minuter,
eftersom dubbelbemanningsuppgiften du fyllt i hdgre upp i bestallningsrutan inte féljer med till
hemtjanstplanerarnas planeringsverktyg.

FrS Delegerade Btgarder - | [ qM007 Uttora ferfiytiningstraning =

Hur-rutan

Nér du lagger in en bestallning av en planerad HSL-insats till omsorgspersonal sa finns en ruta dar du
beskriver hur atgarden ska utforas. Maste fyllas i for att kunna skicka atgarden.

Observera att denna information inte gar ut till omsorgspersonalen, utan det ar planerarna (hemtjanst)
som far informationen till sig da de ska ldgga in planeringen av insatsen.
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Exempel pa standardfraser:

"Utfors enligt skriftlig ordination i patientens HemDok.”
"Klockslaget i bestallningen ar inte tvingande.”
"Signeringsintervallet i Appva ar satt mellan kl 9 och 11”.
"Insatsen ska utforas med dubbelbemanning 10 av 20 minuter”.
”Omlaggning enligt behandlingsblad/sarjournal”
”Overlamnande av likemedel enligt signeringslista”

Avsluta delegerade/ordinerade insatser

Kom ihag att avsluta bestéllningen av HSL-insatsen om “drendet” inte langre ska fortga. Insatserna bor
avslutas om de inte utforts pa ca 1 — 2 veckor for att sedan startas igen nar/om det blir aktuellt. Nar du
avslutar en bestallning via Pulsen Combine sa skickas ett automatiskt meddelande till planerarna att
insatsen ar avslutad. Kom ihag att dven skriva en journalanteckning da du avslutar en bestalld atgard.
Ingen automatisk journalanteckning skrivs ut da du avslutar atgarden, utan du behdver manuellt skriva
en vanlig journalanteckning att atgardsbestallningen avslutas. Det skickas inget automatiskt
meddelande till LSS/boenden/personlig assistent da du avslutar bestéllningen i Pulsen Combine, utan
detta maste goras via telefon/brev/muntligen.

Bestallning av tillfdllig insats

Bestéllning av en tillfallig insats kan exempelvis vara da nattsjukskoterska behover bestélla att
hemtjansten utfér en extra blodtrycks-/blodsockertagning. Aven tillfilliga enstaka HSL-insatser ska
bestéllas via Pulsen Combine sa som beskrivet ovan. Dock bér man ringa utférarna och meddela om
bestallningen (sa som tidigare) for att den ska utforas tillrackligt snabbt (hinner inte alltid sattas in av
Planerarna om man endast registrerar i Pulsen Combine). Anledningen till att bestallning ska skickas pa
dessa atgarder ar for att hemtjanstpersonalen ska fa betalt for den insatsen de utfort.

Felregistrerad atgard
Om du har rakat skriva fel i bestdliningen och redan signerat sa maste du avsluta den och skapa en ny.
Det gar inte att dndra i en befintlig signerad planerad atgard.

KVA-kodning av ”egna” atgirder

KVA-kodningen av “egna” atgarder &r ingen kontroll/méatning av bemanning utan ett satt

for verksamheten att se och folja VAD det ar vi legitimerade gor for insatser ur ett Verksamhets- och
Kvalitetssdakerhetsperspektiv.

Legitimerad personal (sjukskdterska, fysioterapeut, arbetsterapeut) ska KVA-koda de huvudsakliga
utredningar/behandlingar som hen utfor vid beséket/kontakten. Koda endast det som utforts i
samband med besoket.

Exempel: Har gett patienten 1 Alvedon:

|Insat5 |Omhl1:ning |Enhet |\ram\rduh. |Sbrl |!Gud<slag |S|ut |0u isati |L fardy
i gsmlswkenedelﬁllfﬁrselper s | minuter [0 |m| 10:00 7| ') 10:05  Falkenbergs kommun  Utfard
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Exempel: Har gatranat med patienten:
|+ @MOD7 Fidflyttningstréning 5 minuter | 0 | |2016-04-04 8| | 11:00 :| ') 11:05 Falkenbergs kommun  Utfard

Néir ska jag sétta en KVA-kod (fér egna utférda insatser)?
Bara for att en KVA-kod finns som forvald i Atgardsfliken sa betyder det inte att den alltid ska kodas.
Huvudregel: ”KVA-koda det som du journalfor”.
Du ska atgardskoda foljande:

e Om du har gjort en bedémning/utredning

e Om du har gjort en behandlande atgard

e Om du har medverkat vid vardplanering sa kodar du antingen “XS008 Konferens om patient”

eller ”XS007 Konferens med patient” under “Kontaktsatt” i ”Inskrivning”.

Om du i forbifarten noterat att patienten ser daligt sa ska du inte koda att du har gjort en
synbeddémning.

Tidsdttning av KVAkod
Satt endast det antal minuter som sjalva atgarden har tagit (rakna ej in dokumentation/resor i tiden).
Alla koder har en forvald “standardtid”, som man kan éndra vid behov.

Overrapportering/konsultation mellan professioner
KVA:koda att du kontaktar annan profession. Externa kontakter.

Kodning av kontakttyp
| dagslaget ska vi inte KVA-koda typ av kontakt (exempelvis hembesok/telefonkontakt).

Registrering av dterkommande insatser av legitimerad personal
Framover kommer vi via ”Atgérdsfliken” kunna ldgga upp planering med KVA-koder fér &terkommande
atgarder som vi sjalva ska utféra, men detta ska vi inte gora i dagslaget.

Saknad KVA-kod

Om du inte hittar den KVA-koden du vill ha: Dubbelkolla s& att du star i ratt “fisk”. Du nar endast
utredande atgardskoder i “Journalanteckning Utredande”, respektive endast behandlande
atgardskoder under ”Journalanteckning Behandlande”. Om den koden du sdker dnda saknas och
behover laggas till i Pulsen Combine, vanligen kontakta en av superanvandarna.

Signeringslista

Signeringslistor i pappersform for legitimerad personal ska avvecklas. Det far fortfarande finnas en
skriftlig instruktion ute hos patienten, men signeringen ska inte langre ske i pappersform utan gors
genom att man i Pulsen Combine registrerar KVA-kod (exempelvis “QH008 Sarvard ” under
"”Journalanteckning Behandlande”), under det halsodrendet som ar aktuellt.

Avvikelser
Registreras i Magna Cura tillsvidare.

Delegering
Registrering av delegeringar gors i Appva MCSS. Fér patienter/personal inom LSS sa goérs
delegeringsregistreringen fortfarande i Magna Cura.

Arbetsorder

For leverans av hjalpmedel till patienten sa ska man skicka en arbetsorder till HMS. Man far vélja om
man vill anvanda det relaterade dokumentet ”Arbetsorder” i Pulsen Combine eller om man vill skicka
arbetsordern som ett vanligt “Pulsenmail”. Om du viljer att skicka ett vanligt ”Pulsenmail” sa ar det
MYCKET viktigt att du far med all information sasom lagenhetsnr, kontaktperson, smitta med mera. Se
manualen for arbetsorder.

III
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Bevakning

Bevakningar skapas automatiskt da du goér ett “skarpt” mal i en ny journalanteckning. Bevakningar
anvands som paminnelsefunktion for att exempelvis félja upp malet med en behandling. Man kan dven
skapa en manuell bevakning som inte ar kopplad till ett mal, for att fa en paminnelse sasom “Kom ihag
att fraga Kurt om stédstrumpor da han aterkommer till vaxelvarden”. Paminnelsen kommer till den
som star som ansvarig pa hélsoarendet/inskrivningen som bevakningen skapas ifran.

Flytt och/eller byte av hemtjanst/boende
Om patienten flyttar eller byter hemtjanst sa behover detta registreras i Pulsen Combine samt
journalféras i text. Det ar alltid mottagande sjukskdterska som utfor denna andring. Om ingen
sjukskoterska ar inkopplad pa patienten utan endast arbetsterapeut/fysioterapeut sa ar det
arbetsterapeut/fysioterapeut som registrerar byte av organisation.
e Andra organisation b&de p& inskrivningen och p4 alla hilsodrenden.
e Andra ansvarig pa ”Inskrivning och journalanteckning” samt pa halsodrendena.
e Journalforing gallande att patienten har flyttat/bytt hemtjanst ska skrivas under ”Inskrivning
och journalanteckning”- "Inskrivningsstatus” — "Omgivningsfaktorer”
Exempelvis: ”Patienten har 2016-02-12 bytt hemtjdnstgrupp fran Blommans Hemtjénst till
Floras Hemtjdnst.”

Vid forsta kontakten med patienten efter flytt, ange under “Kontaktorsak” att patienten har flyttat till
boende/hemtjanstgrupp X.

Infoga traningsprogram
Mobilus Professional har godkant att vi infogar Mobilus-traningsprogrammen till patientens journal i
Pulsen Combine. Lagg traningsprogrammet som en bild direkt in i journalanteckningen.

Felaktigt inlagd fil till relaterade dokument
Om man av misstag har lagt in en fil/bild till relaterade dokument pa fel patient sa kan detta raderas av
IT pa begaran av MAR/MAS.

Uppmarksamhetsinformation

Kom ihag att alltid Iasa uppmarksamhetsinformationen om det finns sddan. Om det finns ~ L
uppmarksamhetsinformation pa en patient sd kommer denna symbolen att finnas i alla {Ql‘,\
vyer: (;\”'l [\_f;-’

Om du vill Iasa informationen sa ar det bara att dubbelklicka pa den.

Uppmaérksamhetsinformationsrubrikerna:

Rubrik Forklaring
Overkénslighet Overkénslighet for t ex lakemedel, fddodmne, djur,
vaxt, kemikalie.
e Overkinslighet livshotande Allvarlighetsgraden ”livshotande” avser tillstand som

kan innebara fara for livet, t.ex. en lakemedelsreaktion
som &r sa allvarlig att den beddéms kunna bli direkt
livshotande om lakemedlet ges till patienten igen.

e OQverkénslighet skadlig Allvarlighetsgraden "skadlig” avser tillstand som kan
medfora bestaende skada, men som inte ar
livshotande.

e Overkinslighet besvirande Allvarlighetsgraden “besvarande” avser tillstand som
kan orsaka besvar, men som inte &r livshotande eller
skadliga.

Ej strukturanpassad varningsinformation Avser uppmarksamhetsinformation av typ

15




observandum fran tidigare system, vilken inte har
preciserats enligt strukturen for
observandum/varningsinformation.
Behandlingar/diagnoser Pagaende allvarliga behandlingar (t.ex. pagaende
blodfértunnande behandling). Allvarliga sjukdomar (t.ex
att vara blédningsbenégen). Pacemaker.

Smitta Att ha en smittsam sjukdom som omfattas av
Socialstyrelsens regelverk kring smittsamma sjukdomar.
Vardrutinavvikelse Forhallanden som innebar att vardrutiner for den

enskilde kan komma att hanteras pa annat satt sdn
normal, sdsom vid vissa professionellt fattade beslut (t
ex att livsuppehallande atgarder ej ska pabérjas). Vid en
persons egna uttryckta dnskemal i vissa fragor (t ex ej
accepterande av blodprodukter).

Viktig information
Viktig information skrivs under “Uppmarksamhetsinformation” — ”Ej strukturanpassad
varningsinformation”. Se bild nedan for vilken del som ”lyser” nar sadan information finns registrerad.

’\.\_ 1
Har skrivs exempelvis:
"Patienten hor valdigt daligt, ring henne inte utan boka tid via hemtjansten for besok”
”Patienten har en aggressiv hund”
(HAR FAR INGA DIAGNOSER SKRIVAS!)

Vardplanering

Da vardplanerarna skriver in patienten i hemsjukvarden sa satter de en PAS som ansvarig i
inskrivningen. Om det inte ar beslutat vilket omrade patienten ska bo pa an sa satter vardplaneraren
sig sjdlv som ansvarig sa lange och dndrar det sa fort besked kommit. Vardplaneringsanteckningen
skrivs i processen ”Inskrivning och Journalanteckning” under fisken ”Inskrivning”.

KVA-kod XS008 Konferens om patient

Vaxelvard
Om patienten har vaxelvard sa ska patienten vara inskriven dven pa vaxelvardsavdelningen (primar
organisation “hemorganisationen”, extra organisation vaxelvarden). PAS satts som huvudansvarig, ssk
pa vaxelvarden satts som medansvarig.
Om patienten har vaxelvard, -kom ihag att ldgga bestillningarna pa delegerade/ordinerade atgérder
riktat mot hemtjansten respektive vaxelvarden. Exempelvis:

e Medicingivning dagligen varannan vecka (bestallning skickad till hemtjansten)

¢ Maedicingivning dagligen varannan vecka (bestallning skickad till véaxelvardsavdelningen)

Behorigheter
Nedan féljer information om vilka Ias- och skrivbehdrigheter personal har som inte ar legitimerad:

Omsorgspersonal:

Ldsbehorighet: S6korden “Huvudmal” och "Delmal” under processen “"Halsodrende”. Sékorden
"Information/instruktion till personal” under "fisken” ”Journalanteckning Behandlande”.
Skrivbehorighet: Matvarden.

Tillgang till meddelandefunktionen.

III

Rehabassistent HSL, Underskoterska HSL:
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Skriv- och lasbehorighet: Journalanteckning Utredande, Journalanteckning Behandlande, Matvarden.

Tillgang till meddelandefunktionen.

Hjalpmedelstekniker:

Lasbehorighet: Uppmarksamhetsinformation och kundkort. Tillgang till meddelandefunktionen.

Syn- och Horselinstruktor:

Tillgang till arbetsanteckningsmall ”Arbetsanteckning Syn- och Hérselinstruktor ”. Tillgang till

meddelandefunktionen.

Support

Nedan féljer en tabell med vart du ska vanda dig vid olika supportarenden.

Problem

Kontakta:

Fragor om hur man gar tillvdga for att anvanda
journalsystemet.

Las Manual och Rutindokumentet fér Pulsen
Combine i forsta hand. Hittar du inte svaret dar,
kontakta en av Superanvandarna foér Pulsen
(Karin Claesson for sjukskoterskorna, Anna
Hurtig och Johanna Tryggvesson for Rehab).

Forbattringsforslag

Superanvandarna

Saknad KVA-kod

Superanvandarna

Fel/Bugg i journalsystemet (exempelvis
journalanteckningen sparas inte)

IT-avdelningen (Mari Méagi och Caroline Ghafari).

Pulsen Combine ar segt och “hanger sig”

IT-avdelningen (Mari Méagi och Caroline Ghafari).
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