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Hjemmesykepleie

Forvaltningen

o Gjor forstegangsbesgk

e Gjennomfgrer en
funksjonsvurdering med IPLOS*-
skjemaet

e Fatter vedtak om innholdet i den
enkelte pasients tilbud inkludert
tidsbruk for sykepleier

e Bestiller oppdraget hos sonen

*Individbasert pleie- og omsorgstatistikk

Sonen

o Utforer pleie-oppdragene ut fra
stipulert tidsbruk.
e Oppdaterer IPLOS*-vurderinger

jevnlig og rapporterer tilbake til

forvaltningen




Hvor mange har diabetes i hjemmesykepleien?

11,4 % in en studie fra USA (Qiu et al.2010).

20,2 % i en studie fra Norge (Jorde et al 2006).
27,2% i en studie fra Tyskland (Coll-Planas, 2007).
30,6 % et register fra USA (Caffrey et al 2011).
39,0 % i en studie fra USA (Qiu et al.2010).



Diabetes i hjemmesykepleien i Norge

Utvalgte resultater fra 182 personar som svarte “nei” og 46 personar som

svarte “ja pa spgrsmal om diabetes.
Diabetes “nei” Diabetes “ja”

Menn/ Kvinner 46/136 18/ 28

Alder, ar 81.9+5,8 80,1+5,9
Hjerteinfarkt, ja/ nei 31/151 (17,0%) 17/ 29 (37,0%)
Slag, ja/ nei 35/ 147(19,2%) 19/ 27 (41,3%)
Kardiovaskulaer sykdom, ja/ nei 84/ 98 31/15
Leggsmerter, ja/ nei 76/ 106 (14,8%) 28/18 (62,2%)

R. Jorde & T Hagen (2006) Screening for diabetes using HbA1lc in elderly subjects. Acta Diabetol, 43: 52-56.



Diabetes i hjemmesykepleien

* TT Davies m. fl. ved Hggskulen pa Vestlandet har gjennomfgrt en
studie i Bergen kommune for a finne prevalens av diabetes i
hjemmesykepleien. Resultatene er ikke bekjentgjort enna.

Data som ble innhentet for prevalensstudien er:
* HbAlc

* Funksjonsvurdering

* Selvrapportert helse

 Selvrapportert livskvalitet

* Dokumentert diabetesdiagnose i elektronisk pasientjournal for alle
som hadde HbAl1c > 6,5 %



Flytdiagram som viser rekruttering for undersgkelse av
prevalens av diabetes i hjemmesykepleien

Totalt antall patienter i hjemmesykepleien i
Bergen kommune

N=4281 Testbrukere, institutionaliserte, og
> pasienter under 65 ar
: : . n=615
Gjenvaerende pasienter 2 65 ar
n= 3666
Tilfeldig utvalg av pasienter
n=1100 Eksludert
” n=425
Pasienter som fylte inklusjonskriteriene
=675 @nsket ikke & delta
” n= 298

Respondenter
n= 377

Davies, TT. 2015 Assessing prevalence of diabetes in patients receiving home care services —is a
representative sample a possibility? The 8th Nordic Diabetes PhD and Postdoc Research Conference



Symptomer hos eldre personer med
diabetes i hjemmesykepleien

Symptomer som forekom hyppigere hos eldre

personar med diabetes i hjemmesykepleien

Unormal tgrste

Hyppig vannlating pa dagtid
Kvalme

Uvanlig sultfglelse

Uvanlig svetting

Kalde hender og fotter

Trgtthet pa dagtid

En folelse av stikking og prikking

Davies TT, Graue M, Igland J, Rokne B, Tell G, Birkeland KI, Peyrot M and Haltbakk J

Diabetes prevalence among older people in home care services- associations with symptomes,
health status and psychological well-being (Manuscript in preparation)



Hvordan oppleves samarbeidet med hjemme-
sykepleien for pargrende til personer med diabetes?

Fire tema ble identifisert:

Skrgpelig helse og manglende egenhandtering bidrar til opplevelse av stort og tyngende omsorgsansvar
Pargrendes kunnskap om diabetes og god egenhandtering bidrar til trygghet og begrenset omsorgsansvar
Opplevelser av kompetente og erfarne hjemmesykepleiere gir trygghet og god oppfelging

Opplevelser av mangelfull samhandling fra hjemmesykepleien skaper gkt ansvar og sar tvil om tjenestens
kvalitet

Bendixen, B, Kirkevold, M., Graue, M. Experiences of being a caregiver to an old person with diabetes receiving home
care services (submitted).



Bruk ay ny teknologi i hjemmesykepleien
Mer kompetanse

Stgtta HP i en
systematisk
sarvurdering

Hjalp HP med a
Dkt vurdere hva som
sarvurderings var relevant og
. evnhe og viktig i
fa» sarferdigheter behandlingen av
diabetes fotsar

«Vi ser mer
hele pasienten

Fasiliterte en gkt
dialog og mer
refleksjon i
mellom HP

olltveit B-C H, Gjengedal E, Graue M, lversen MM, Thorne S, Kirkevold M Telemedicine in diabetes
foot care delivery: health care professionals’ experience. BMC Health Services Research 16:134 DOI:
10.1186/s12913-016-1377-7



Pasientsikkerhet i diabetesomsorgen i hjemmesykepleien

Pasienten og
nettverket

Medisinsk tilstand
symptomer/tegn
Individuelle faktorer
Leveforhold
Pargrendes helse,
involvering, ferdig-
heter og belastning

Faktorer som

pavirker
omsorgen

Oppdragets art
Personellets (P)
evne og
kompetanse
P’s kunnskap
motivasjon,
vurderingsevne,
beslutningsevne
Teamfaktorer
Mellom-
menneskelige
forhold

Pleie-
omgivelsene

* Pasientens

hjem som bolig
0g arbeidssted

Hendelser

* Uheldige hendelser

* Risiko for uheldige
hendelser

Helsetjeneste
systemet

» Fag/profesjons-

spgrsmal i kom-
munen
Finansielle og
administrative
spgrsmal i
kommunen

Samfunnet og
politiske
strukturer

« Utenforliggende
faktorer

Haltbakk J, Graue M, Kirkevold M, Harris J,Dunning T, Sigurdardottir AK An integrative review: Patient safety in in diabetes care in home

care servides (manuscript under preparation)
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Hvordan oppleves samarbeidet med hjemme-
sykepleien for pargrende til personer med diabetes?

Utvalget

Pargrendes Pargrendes Relasjon til pasienten Pasientens kjgnn

kjgnn alder

Mann 83 Ektefelle Kvinne
Kvinne 82 Ektefelle Mann
Kvinne 85 Ektefelle Mann
Kvinne 57 Datter Kvinne
Kvinne 46 Datter Mann
Kvinne 55 Datter Kvinne
Mann 50 Sgnn Kvinne
Mann 49 Sgnn Mann




