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Fokus pa de kommunale
aKutfunktioner

Samarbejdet mellem kommunerne og de praktiserende leeger vil blive intensiveret
i de kommende ér, da flere og flere opgaver skal leses lokalt. Klyngernes arbejde med de
kommunale akutfunktioner er et eksempel pé, at parterne bringes teettere sammen.

neste ar oprustet markantpd  munegraenser. 53 % havde akutplad-
akutomradet og etableret ser.®
forskellige akutfunktioner, som de Hvis man som praktiserende leege er
praktiserende leeger samarbejder med.  forvirret over, hvilke opgaver akut-
1 2020 havde samtlige kommuner etab- teamet i ens lokale kommune vareta-
leret en akutfunktion; 93 % havde ger, kan der veere en god grund til det.
akutteams enten organiseret inden for | en rapport fra Det Nationale Forsk-

)

1 2020 var der ca. 3.250 midlertidige sengepladser. Det er en stigning pa 37 % siden 2007.
VIVE's rapport om det kommunale akutomréde inddeler de midlertidige pladser i fem typer.
Tre af typerne er malrettet borgere, der fagligt set forventes at kunne profitere af et midlerti-
digt ophold:

 Akutpladser efter sundhedsloven

= Observations-, vurderings- og korttidspladser efter serviceloven

* (Degn)rehabiliterings- og genoptreeningspladser efter serviceloven

Af / Claus Christoffersen M ange kommuner har i de se- egen kommune eller p4 tveers af kom-

Fakta | Hvilke typer borgere er de midlertidige pladser tilteenkt?

To andre typer er mélrettet borgere, hvor formalet ikke er en forbedring af funktionsniveau eller
sundhedstilstand, men hvar borgerne ikke kan veere i eget hjem:

= Aflastnings- eller feriepladser efter serviceloven

= \Ventepladser til plejebolig efter serviceloven

Kontakt / cchri@kiap.dk

Biografi / Claus Christoffersen er kommunikationskonsulent i KiAP.
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nings- og Analysecenter for Velfeerd,
VIVE, sidste ar om erfaringerne fra det
kommunale akutomrade blev det kon-
kluderet, at der er stor forskel pa, hvil-
ke opgaver de kommunale akutteams
varetager.

I nogle kommuner er det fx akut-
teamets opgave at varetage de lgbende
hjemmesygeplejeopgaver, der opstar
“akut” og ikke er lette at planleegge pa
hjemmesygeplejens karelister. Det
geelder fx nyudskrevne borgere, der
ikke er kendt i sygeplejen, og som ikke
ngdvendigvis kraever akutteamets
seerlige kompetencer, men som det ta-
ger tid at udrede. | andre kommuner
foretager akutteamet akutte sygeple-

Foto1/
Foto: Colourbox

jefaglige vurderinger af darlige, ustabi-
le borgere og varetager kommunikatio-
nen med relevante samarbejdsparter
som eksempelvis egen leege.

Akutfunktionen i Ringsted
Kommune
For at ggre de kommunale akutfunkti-
oner lidt mere konkrete sa lad os se
naermere pa akutfunktionen i fx Ring-
sted Kommune. Deres organisering er
en blandt mange, da organiseringen og
tilbuddene varierer fra kommune til
kommune.

I Ringsted bestar akutfunktionen af
dels udekgrende hjemmesygeplejer-
sker og dels af to akutpladser.
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Akutfunktionen varetager bade
akutte og subakutte indsatser; indsat-
ser, der etableres og leveres med kort
varsel — det vil sige inden for f& timer
- 0g som kan iveerksettes pa alle tider
af degnet og alle ugens dage, inklusive
sgn- og helligdag. Det kunne eksem-
pelvis vaere en borger med pavirket

) De praktiserende leger og kommunerne
kommer i de kKommende &r til at lose flere og
flere specialiserede opgaver i det naere
sundhedsvaesen. Det kraever et teet og
tillidsfuldt samarbejde.

vejrtraekning, hvor akutsygeplejersken
kerer ud til borgeren og observerer al-
mentilstand samt maler vitale para-
metre som respirationsfrekvens, CRP,
BT og puls, temperatur, Hgb og bleere-
scanning.

Akutfunktionen leverer dog ikke
akutte indsatser, der kraever en reakti-
on inden for fa minutter, eller hvor der
er tale om en trussel mod livet eller be-
hov for en sygehusindlaeggelse. Det
kunne fx veere vurdering af brystsmer-
ter/trykken for brystet, pludselig op-
staet hjertestop og stor pagdende blgd-
ning.

Malgruppen for akutindsatsen er bor-

gere, som er:

» leegehenviste patienter, der efter
udskrivning fra sygehus fortsat har
komplekse pleje- og/eller behand-
lingsbehov, der kreever de serlige
sygeplejefaglige kompetencer, som
er til stede i akutfunktionen. For ek-
sempel den 89-arige patient, der har
veeret indlagt to uger pa geriatrisk
afdeling efter fald i eget hjem.
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e lzegehenviste patienter med akut
opstaet eller forvaerring af kendt
sygdom med behov for observation,
pleje og/eller behandling, men uden
behov for sygehusindleeggelse. Det
kunne fx veere akutte smerter i ryg-
gen som fglge af et muligt sammen-
fald i ryggen (osteoporose), og hvor
patienten ikke kan klare sig i eget
hjem. Det kunne méaske ogsa veere
en mild forveerring (exacerbation)
af KOL, hvor patienten ikke kan kla-
re sig i eget hjem.

e patienter henvist fra hjemmesyge-
plejen, hvor der er behov for spar-
ring med akutfunktionens persona-
le med henblik pa hjeelp til vurde-
ring eller indsats.

Akutfunktionen kan varetage fglgen-

de opgaver:

e Sygeplejefaglig vurdering og kom-
munikation, herunder: observation
og vurdering af patienten ved be-
hov, herunder maling af vitale para-
metre (ABCDE-princippet). Behovet
vurderes af laege og akutfunktion i
feellesskab (der skal kunne foreta-
ges opfalgende sygeplejefaglig vur-
dering flere gange i degnet).

e Helhedsvurdering af forhold om-
kring patienten.

Herudover kan fglgende instrumentel-

le indsatser udfares:

e Akutte bedside blodprgver (crp, hgb,
blodtryk og bs)

e Subkutan, intermuskuler og intra-
vengs (intravengs kun efter aftale
med regionen) medicinadministra-
tion, herunder smertebehandling

e Sondeernering, herunder pasning
og genanlaeggelse af sonder

e Parenteral erneering

¢ Inhalationsbehandling

e Pasning af dreen



» Kateteranlaeggelse og -pleje

e Prgvetagning til mikrobiologisk un-
ders@gelse, herunder podning og
urindyrkning

Samarbejde med kommunal
akutfunktion

PLO og RLTN har med forhandlingsaf-
talen om en ny overenskomst gnsket
at skabe bedre sammenhaeng og neer-
hed for patienten, at understgtte den
praktiserende leeges tovholderfunkti-
on og at aflaste sygehusene. Derfor er
der i overenskomsten afsat midler til
at styrke de praktiserende laegers kom-
munikation med de kommunale akut-
funktioner.

De praktiserende leeger har siden 1.
januar 2022 kunnet fa et szerligt hono-
rar for deres samarbejde med de kom-
munale akutfunktioner, nér de yder en
leegefaglig vurdering af patienter, som
de har ansvaret for, og som er tilknyt-
tet de kommunale akutfunktioner. Be-
handlingsansvaret for patienter pa
akutfunktion ligger hos den henvisen-
de leege.

Ydelse 0124: Leegefaglig vurdering
af patienter pa kommunal akutfunkti-
on er en grundydelse til 159,75 kr. pr.
kontakt (telefon, elektronisk, video).
Der kan hgjest afregnes to ydelser pr.
dag pr. patient.

Du kan lzese mere om ydelse 0124 pa
www.laeger.dk/kommunaleakutfunk-
tioner-og-samarbejde-0

Klyngerne og de kommunale
akutfunktioner

Selv om kommunerne har etableret
forskellige akutfunktioner, som de
praktiserende leeger samarbejder med,
sa er erfaringerne fra klyngemgderne,
at det desveerre langt fra er alle prakti-
serende leeger, der har faet den ned-
vendige viden om, hvordan de lokale

akutfunktioner fungerer og er organi-
seret i praksis.

For at forbedre kvalitetsarbejdet
mellem kommunerne og de praktise-
rende leeger har Kvalitet i Almen Prak-
sis (KiAP) udarbejdet en klyngepakke
om almen praksis’ samarbejde med de
kommunale akutfunktioner, som har
veeret brugt i flere klynger med gode
resultater til falge.

“Overordnet set er det en rigtig fin
pakke, der giver god mening. Vi brugte
den pa et klyngemgde den 17. januar i ar.
Det var rart at f& sat ansigter pa hinan-
den, s& man kan fa et godt samarbejde
op at kare. Jeg folte, at vi fik en god gen-
sidig forstaelse for hinanden til mgdet,
og vi blev klogere pa, hvad Aalborg Kom-
munes akuttilbud er, og hvad de helt
konkret har at tilbyde os,” siger Christi-
ne Houe, klyngekoordinator i Aalborg
Klynge Nord.

Klyngepakken om de kommunale
akutfunktioner er ogsa blevet brugt i
KLIK-klyngen i Kgbenhavn Indre By.
Det skete pa et klyngemgde i novem-
ber 2021, hvor det viste sig, at ikke al-
le praktiserende laeger kendte til til-
buddet og heller ikke helt var klar over
malgruppen, dvs. om tilbuddet kun
kan anvendes i forhold til a&eldre, eller
om det ogsa kan anvendes til unge.

“Kommunen er gaet lidt stille med dg-
rene omkring akutfunktionen og har kun
beskrevet det i nyhedsbreve, som vi ikke
altid far set. Men pa klyngemgdet gav
Kgbenhavns Kommune en god indsigt i
tilbuddet og kommunens akutfunktion.
Det var dejligt at fa snakket om emnet og
blive klogere pa det. Alle, som jeg har
snakket med, har syntes, at det var en
super god oplevelse. S& det var alti alt et
godt og positivt mgde, hvor jeg ikke har
hgrt noget som helst negativt,” forteeller
praktiserende leege Marianne Bennet-
zen.
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Hun forteeller ogsa, at de kommuna
le akutteams kan aflaste hende i en
travl hverdag.

“Det kan veere sveert at komme pa
uplanlagt sygebesgg hos de patienter, de
bor lzengere vk, da vi i Indre By enten
skal cykle eller kan sidde i kg i en taxa.
Jeg har en patient, der bor lidt langt ude,
sa vi har 10 km derud, og jeg har tidlige-
re provet, at jeg har siddet i kg en time
hver vej i taxaen en eftermiddag, fordi
der er sa mange, der skal ind og ud af
byen. S& det tager virkelig noget tid for
os at komme pa sygebesgg. Det er derfor
en kaempe hjeelp, at en rutineret sygeple-
jerske kan tage hjem til patienten og
leegge fx et kateder om eftermiddagen op
mod lukketid, hvis vi ikke kan na det,”
siger Marianne Bennetz .

Hendes oplevelse er,
nale akutteams er fagli
ge. -
”Sygeplejerskerne er sin v
ge, og nogle af dem har va ret
land, hvor de har pravet lid
Akutfunktionen er for Ii
tilbud. Det er godt og tryg
sendes en sygeplejerské i a
ud til borgerne, som vender til
mig for at forteelle, hvorvi
fornuftigt ud med blodt |
mv.”, siger Marianne Bennetzefi.f
KLIK-klyngen i Kebenhavn Indr B}

Far meget ud af dialoge'ml
kommunen L
At de praktiserende Iaege_r:
imod dialogen med kommunen; er
ogsa Henrik Rasmussens oplevelse. :

Vi afprgvede klyngepakkenomal=

men praksis’ samarbejde med de ED_EE:H ==
munale akutfunktioner som en af de for-—— '

ste klynger i landet, og alle — bade de de s
tagende praktiserende laeger og\l_'g'eh'f nu

-
-



nens repraesentanter — var utrolig glade
for mgdet. Kommunen kom med et op-
leeg, hvor de gav et rids over akutfunkti-
onen, hvordan der skrives til hinanden,
og hvilke tilbud der er. Det overblik var
der behov for, da ikke alle leeger var klar
over mulighederne. Vi vidste godt, at der
var akutsygeplejersker og akutpladser i
Kolding Kommune, men vi kendte ikke
helt procedurerne for henvisninger, hvil-
ke tilbud der var, og hvordan vi bruger
dem mest hensigtsmaessigt,” forteeller
Henrik Rasmussen.

Han peger ogsé pa, at dialogen ikke
kun er til gavn for kommunen og de
praktiserende leeger, men ogsa patien-
terne.

Vi brugte lang tid pa den felles dia-
log, hvor vi blev klogere p& hinanden og
hinandens arbejdsgange. Hele klyngen
var seerdeles aktiv — og hold da op for et
engagement. Men sagen er jo ogsa den,
at vi alle vil ggre en forskel for de mest
svage patienter. Der lzegger vi rigtig me-
get energi. Sa vi samarbejder om den
samme ambition: at ggre noget godt for
patienterne. Vi skal i mal med et teettere
samarbejde og har derfor nedsat en ar-
bejdsgruppe mellem kommunen og os
som praktiserende laeger for at falge op
og arbejde videre,” siger Henrik Ras-
mussen.

Pa Nordfyn har de ogsa gode erfa-
ringer med et klyngemgde om de kom-
munale akutfunktioner. Ud over at fa
mere viden om kommunens tilbud og
henvisningsprocedurer mv. &bnede det
ogsé op for en politisk diskussion af
antallet og beliggenheden af akutplad-
serne i kommunen.

P& klyngemgdet fortalte kommunen,
hvad der var af planer i forhold til antal-
let og placeringen af akutpladser. Det
gav en spaendende diskussion, hvor vi
som praktiserende leeger havde et andet
syn pé den problemstilling. Da vi gerne

vil i kontakt med kommunalpolitikerne
for at fortzelle om vores syn pé sagen,
har vi inviteret formanden for social- og
sundhedsomradet i Nordfyns Kommune
med til vores internat i september,” for-
teeller Palle Mark Christensen, prakti-
serende laege og klyngekoordinator i
Nordlys-Klyngen pa Nordfyn.

Kommunerne vil samarbejdet

Det teette samarbejde mellem de prak-
tiserende laeger og kommunerne er til
stor gleede for begge parter. Det er de
klare tilbagemeldinger, der har veeret
fra de klyngemeader, hvor kommunerne
har deltaget.

I Aalborg Kommune beskriver Met-
te Schignning, der er assisterende le-
der i akuttilbuddet i sygeplejen, klyn-
gemgdet som "meget positivt”.

”Der opstod en rigtig god dialog, hvor
leegerne kunne spgrge os: "Kan | vareta-
ge denne opgave?” Og vi kunne give

») Hommunerne har i de seneste ar udbygget
sundhedsomradet markant. | 2020 havde
samtlige kommuner etableret en akut-
funktion; 93 % havde akutteams enten
organiseret inden for egen kommune eller
pa tvaers af kKommunegraenser. 53 % havde
akutpladser.

umiddelbar respons og samtidig tilfgje,
at vi ogsa kan tiloyde andre relevante
opgaver som en del af patientens be-
handling. Sa alt i alt et godt mgde, synes
jeg.”

De positive toner lyder ogsé fra Car-
sten Andreasen, afdelingsleder for sy-
geplejen i Nordfyns Kommune, som
deltog i et klyngemgde i Nordlys-Klyn-
gen om de kommunale akutfunktioner.
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"Vi fik som kommune rigtig meget ud
af at deltage i klyngemgdet, da det er
med til at fastholde og udbygge vores
gode relation og samarbejde. Det er sjeel-
dent, at vi har mulighed for at mgdes i et
samlet forum, hvor vi kan drgfte og dis-
kutere feelles emner med alle praktise-
rende leeger i kommunen pa en gang. Det
er med til at skabe et feelles udgangs-
punkt pa et vigtigt omrade, da 50-60
procent af henvisningerne til akutsyge-
plejen kommer fra de praktiserende lze-

ger”.

Interessekonflikter: ingen angivet

HOVEDBUDSHABER

Note

* Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for
Velfzerd, VIVE, Det kommunale akutomrade - Erfa-
ringer og perspektiver pa udviklingen fra 15 kom-
muner, 2021.

v

De praktiserende leager og kommunerne kommer i de kommende r til at lese flere og flere
specialiserede opgaver i det neere sundhedsvaesen. Det kreever et teet og tillidsfuldt samarbej-

de.

. Hommunerne har i de seneste &r udbygget sundhedsomradet markant. | 2020 havde samtlige
kommuner etableret en akutfunktion; 93 % havde akutteams enten organiseret inden for
egen kommune eller pa tveers af kommunegreenser. 53 % havde akutpladser.

. Der er stor forskel p4, hvilke opgaver de hommunale akutteams varetager. De praktiserende
leeger kender derfor ikke altid til mulighederne.

. Erfaringerne med HiAP's klyngepakke om almen praksis' samarbejde med de kommunale
akutfunktioner er, at den er et godt redskab til at skabe indsigt i akutfunktionen og i procedu-
rerne for henvisninger samt til at skabe et teet samarbejde mellem lzeger og kommune.

. De praktiserende leeger har siden den 1. januar 2022 kunnet fa et seerligt honorar for deres
samarbejde med de kommunale akutfunktioner. Ydelse 0124: 159,75 kr. pr. kontakt.
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