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Forord - FOA og Danske Regioner

Sundhedsvaesenet star i disse ar over for store forandringer og en stigende mangel pa arbejdskraft. FOA og Danske Regioner er enige om, at fremtidens sundhedsveesen skal bygge pa
steerke faglige feellesskaber og en fleksibel anvendelse af medarbejdernes kompetencer — til gavn for bade patienter og medarbejdere.

Som led i OK-24 blev det besluttet at gennemfare et pilotprojekt om portagrernes rolle i sundhedsvaesenet med det formal at undersgge, hvordan portgrernes kompetencer ville kunne
bringes mere i spil i de forskellige patientforlgb.

Med dette inspirationskatalog far ledere og medarbejdergrupper pa sygehusene, afdelingerne og regionerne et afsaet til dialog om portgrernes roller og opgaver, som kan tilpasses de
regionale forhold og prioriteringer. Portgrernes opgaver er meget forskellige fra afdeling til afdeling, sygehus til sygehus og denne undersggelse bidrager til at se forskelligheden og kan give
afseet til dialog om portarernes rolle i fremtidens sundhedsvaesen.

FOA og Danske Regioner vil gerne takke alle de ledere og medarbejdere, som har bidraget med erfaringer, refleksioner og idéer i forbindelse med undersggelsen.

FOA og Danske Regioner

DANSKE
REGIONER

FOA

SAMMEN
GAR VI FORSKELLEN
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Introduktion

Baggrund og formal

Manglen pa arbejdskraft i sundhedsvaesenet er allerede i dag en veesentlig udfordring.
Med demografi- og sygdomsudviklingen i de kommende ar vil udfordringen efter alt at
dgmme blive yderligere forsteerket i de kommende ar. Allerede frem mod 2036 forventes
antallet af borgere over 80 ar at vaere fordoblet, og samtidig vil der veere markant feerre
personer i den arbejdsdygtige alder pr. seldre borger. Det stiller store krav til hvordan
den samlede sundhedsopgave bedst Igses fremadrettet.

Mange forskellige, bade strukturelle og lokale, initiativer skal i spil for at sikre en
baeredygtig balance mellem patienternes behov og sundhedsvaesenets ressourcer. Et af
disse - italesat af bade Robustheds- og Strukturkommissionen - er arbejdet med at sikre
den mest hensigtsmaessige anvendelse af alle medarbejderes kompetencer og
ressourcer i og omkring sundhedsvaesenet.

| den kontekst blev der som led i OK-24 aftalt et pilotprojekt mellem FOA og Danske
Regioner om udvikling af porterers kompetencer inden for patientservice. Pilotprojektet
har til formal at identificere og udfolde, hvordan portagrer vil kunne indga i en bredere
vifte af sundhedsfaglige opgaver. Dette med henblik pa at bruge de tilgaengelige
kompetencer mest hensigtsmeessigt for at imedekomme manglen pa arbejdskraft og
forbedre kvaliteten over for patienterne, samt for at understgtte en fortsat udvikling af
portgrernes opgaveomrade sa det fortsat er attraktivt for flest muligt.
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Fokus og afgreensning

Formalet er at undersgge hvilke sundhedsfaglige opgaver og funktioner det kan veere
relevant at bringe portgrerne i spil til, herunder:

* Opgaver og funktioner pa det praehospitale omrade, der bl.a. kan bidrage til bedre
overgange mellem det praehospitale omrade og hospitalsafdelinger

*  Opgaver og funktioner pa sygehusene, der kan bidrage til en bedre opgavelgsning
for borgere og patienter, og give en bedre integration og opgavemaessig tilknytning af
portgrerne pa afdelingerne

Der skal yderligere beskrives hvilke barrierer og forudsaetninger der eventuelt kan veere
for at bringe portarerne i spil til disse sundhedsfaglige opgaver og funktioner.

Denne rapport sammenfatter mulige opgaver portgrerne kan bringes i spil til samt
barrierer og forudsaetninger herfor, og kan laeses som et "inspirationskatalog”, som kan
fungere som grundlag for lokale drgftelser af hvordan portgrernes rolle og opgave bedst
kan understgtte den samlede opgavelgsning. | den sammenhaeng er det vaesentligt, at
denne undersggelse har veeret afgreenset til at tage afsset i portererne i Region
Nordjylland.

Portgrerne pa Aalborg Universitetshospital er centralt organiseret i Portgrcentralen under
Teknik og Logistik. De arbejder pa tvaers af alle specialer og kliniske afsnit pa hospitalet,
men der er samtidig portarer, som er specialiseret og har funktion pa bestemte afdelinger.



Datagrundlag, proces og laesevejledning

Metode

Processen har forlgbet fra juni til november 2025. Der er gennemfgrt workshop med
portgrer pa medarbejder- og ledelsesniveau samt interviews med sygeplejersker pa
medarbejdere- og ledelsesniveau. Alle involverede har tilknytning til Aalborg Universitets
Hospitals matrikler i Aalborg eller Thisted.

Rationalet har veeret forst at fa portgrernes egne refleksioner pa hvilke patientneere
opgaver de kan se mening i at portererne far en sterre rolle i, og herefter "kvalificere”
dette i dialog med teette samarbejdspartnere fra plejen.

Portgrerne har bidraget til at pege pa de afdelinger der skulle interviewes fra plejen.
Afdelingerne indgar efter aftale med plejepersonalet anonymt.

Proces og datagrundlag

Workshop med

porterer mhp. Kvalificering og

dialog med

udkast til .
plejepersonale

opgaver

G\ Portgrer (3 medarbejdere / 2 ledere) 6 Chefsygeplejersker

G\ Chef for logistik og service 1 Oversygeplejerske

9909

G\ HR-konsulent 1 Tryksarssygeplejerske
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Laesevejledning og rapportens opbygning

Rapporten er bygget op af tre afsnit, der preesenterer portgrernes potentielle fremtidige og
mere patientnaere opgaver og funktioner, samt de forudsaetninger og overvejelser, der
folger med en mulig udvidelse af portarernes rolle og opgaver. Afslutningsvis gennemgas
de konkrete opgaver, samt hvilke kompetencelgft de kraever.

Der har i vid udstraekning veeret konsensus blandt medarbejdere og ledere hos portgrerne
og plejepersonalet om, at portgrerne kan treede teettere pa plejeopgaverne.
Plejepersonalets ledere har forskellige syn pa, hvilke opgaver, der er relevante, afhangigt
af afdeling og patienter. For at afspejle den generelle konsensus, beskrives medarbejder-
og lederperspektiverne samlet for portgrerne og plejepersonalet gennem rapporten.

02 — Overblik over opgaver

Dette afsnit giver et samlet overblik over de mulige fremtidige opgaver inden for det
preehospitale omrade og pa hospitalsniveau, som portgrerne ifglge bade de interviewede
portgrer og plejepersonale kan komme til at varetage. Derudover praesenteres opgaver,
som umiddelbart kan igangsaettes, og som vurderes relevante af alle.

03 - Forudsaetninger for tvaerfaglige opgavelosning

Afsnittet giver et overblik over de vigtigste forudseetninger, som man bgr forholde sig til,
nar opgaver skal flyttes mellem faggrupper. Afsnittet belyser samtidig portgrerne og
plejepersonalets refleksioner om, hvad der skal til for at understgtte tveerfaglig
opgavelgsning.

04 — Udfoldelse af de konkrete opgaver

| dette afsnit preesenteres de opgaver, som er vurderet relevant for portgrerne af
portgrerne og plejepersonalet. Hver opgave udfoldes, og det tydeliggeres, hvilken form
for kompetencelgft samt omfanget, der anses for ngdvendigt, for at portgrerne karg
varetage opgaven.
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Samlet overblik over afdeekkede mulige
fremtidige opgaver for portoerer (1 af 2)

Pa baggrund af dialogerne med bade porterer og plejepersonale er der afdaekket en
lang raekke opgaver og funktioner som portgrerne ikke lgser i dag, men som det
vurderes af portgrerne selv, af plejepersonalet eller af begge faggrupper, at de potentielt
ville kunne lgse fremover. Der er afdaekket enkelte opgaver og funktioner, som nogle af
portgrerne pa Aalborg Universitetshospital allerede varetager i dag, men hvor de
vurderer, at det er relevant at udbrede opgaverne til hele portargruppen og eventuelt
ogsa til portgrer i andre regioner. Der har veeret fokus pa at identificere opgaver og
funktioner som;

» Ligger teet pa plejeopgaven

* Portgrerne ikke lgser i dag, men som de med relativt begreenset oplaering/-
kvalificering ville kunne Igse fremover.

Den samlede liste over de 36 afdeekkede opgaver og funktioner fremgar i overskriftsform
til hgjre (pa det praehospitale omrade) og pa naeste side (sygehusomradet). Hensigten
med overblikslisterne er at skabe et samlet overblik over, hvilke mere patientnzere
opgaver og funktioner, der fra bade portgrer og plejepersonale er peget pa. Hver enkel
opgave og funktion er herudover uddybet yderligere i kapitel 4, herunder med
beskrivelse af rationalet, hvem der Igser opgaven eller varetager funktionen i dag,
kompetencemaessige forudsaetninger, m.v. Se uddybningen af den enkelte opgave eller
funktion fra side 18-55.

| "laesningen” af, hvilke opgaver og funktioner som portgrerne ikke lgser i dag (i Region
Nordjylland) men som portgrerne potentielt kan lgse fremover, er det vaesentligt at veere
opmaerksom pa, at det for de fleste opgaver vil kraeve oplaering af portgrerne. Det er
saledes ikke intentionen at vise en raekke opgaver som portgrerne kan overtage fra den
ene dag til den anden, men snarere vise et mulighedsrum for forskellige opgaver og
funktioner som portgrerne over tid kan bringes teettere pa, herunder seerligt opgaver,
som ligger teet pa plejeopgaven.
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Opgaver pa det preehospitale omrade

Transportopgaver

1. Chauffer ved sygetransport (liggende og siddende patienter) transport: Transport af siddende og
liggende patienter, der ikke er behandlingskraevende

2. Retsmedicinsk kersel: Transport af afdad til retsleegeligt ligsyn
3. Transport af mors: Transport af mors mellem forskellige matrikler

Akut og praehospital assistance

4. Chauffor i akutlaegebilen: Kgre akutleegebilen og assistere specialleegen

5. Chauffer for lagevagt: Ansvarlig for at kere laegebilen, og indga i relevante opgaver

6. Helikoptermedhjalper: Assisterer helikopterteamet, nar helikoptere skal lande eller lette

7. Makker til paramediciner: Veere del af ambulanceteam og lgse opgaver i samarbejde med
paramediciner

8. Modtagelse af patienter ved skadestuen: Portgrerne tager imod patienter, der ankommer med
ambulance og transporterer dem ind pa skadestuen

9. Forflytningsassistance efter fald i hjemmet: Hvis borgerne falder i eget hjem, karer portarerne ud og
hjeelper med forflytning.




Samlet overblik over afdeekkede mulige
fremtidige opgaver for portorer (2 af 2)

Opgaver pa hospitalsniveau

Kliniske procedurer

13. Anlaeggelse af PVK: Portgrerne anleegger PVK pa patienter.

14. Analyse af A-gas: Portgrerne analyserer A-gas og overleverer resultatet til leegen
15. Tage EKG: Portgrerne tager EKG pa patienterne og registrerer maleresultaterne.

16. TOKS af patienter: Portarerne maler og registrerer TOKS-veerdier pa patienter

17. Operationshjaelper: Portarerne assisterer kirurger under indgreb.

18. Tage blodprever: Portarerne tager blodprgver pa patienter, og sender prgven til analyse
19. Tage blodsukkermaling: Portegrerne tager blodsukkermalinger pa patienter

20. Anlagning af gips: Portgrerne anleegger gips ved simple fraktur

21. Podning af patienter: Portgrerne poder patienter og sender prgven afsted til analyse

Funktioner
22. Plejeporter: Portgrerne varetager basale plejeopgaver hos patienterne
23. Skadestuemedhjalper: Portgrerne bistar sygeplejerske med opgaver i FAM

24. Fast del af intensiv til hjeelp ved mobilisering: Portgrerne er en del af et intensivteam, og bistar
mobiliseringen af intensive patienter

25. Fast makker med fysioterapeut: Portgrerne gar sammen med fysioterapeuten og understgtter
traeningen med patienter

26. Hj=lpe regdykkere: Portgrerne bistar regdykkerne i brandbekaempelse
27. Tryghedsvagt: Portgrerne patruljerer hospitalet for at skabe tryghed for personale og patienter

28. Konfliktkontaktperson ved udadreagerende patienter: Portgrerne fungerer som kontaktperson
ved konflikter med patienter og bidrager til at deeskalere situationer

29. Assistance ved alarmkald i Psykiatrien: Portgrerne rykker ud ved alarmkald, og kan understgtte
personalets sikkerhed

30. Sidde fastvagt: Portgrerne varetager fastvagtsrollen.

Ressource- eller nggleperson

31. Tryksarsnoegleperson: Portgrerne tilkaldes, hvis der er patienter som er tryksarstruet og
forebygger tryksar

32. Mobiliseringsansvarlig ved traume: Portgrerne er ansvarlig for mobilisering af traumepatienter

33. Mobiliseringsspecialist ved bariatri patienter: Portgrerne tilkaldes ved bariatri patienter og
radgiver om mobilisering af patienten

Forslag om yderligere ikke-patientnaere opgaver

Plejepersonalet har peget pa en raekke ikke-patientnaere opgaver, som er beskrevet nedenfor, men
som ikke er udfoldet i rapporten, da de er variationer af opgaver portgrerne allerede varetager i dag.

» Instrumenttransport | forlaengelse af patienttransport
» Seette sterile depotvarer pa plads

» Klarggring af operationsstuer og udstyr
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Motivationen for at flytte patientnaere
opgaver

Portorer

Som det fremgar af listen oven for, er der identificeret en lang reekke opgaver og
funktioner, som portgrerne ikke varetager i dag, men som de potentielt kan varetage
fremover. De mange konkrete idéer skal ses som et udtryk for en stor interesse for - og
konkrete idéer til - at portgrerne kan komme endnu taettere pa en raekke patientnaere
opgaver og funktioner, saerligt opgaver knyttet til plejen.

Portgrerne - bade medarbejdere og ledere - vurderer selv, at der er et stort potentiale i
at de bringes teettere pa det daglige arbejde omkring patienterne. Medarbejdere og
ledere udtrykker samtidig motivation for, at portgrerne kan deltage mere aktivt i
patientnzere opgaver, af flere grunde:

» Meningsfulde og udviklende opgaver og funktioner
» Mere alsidig opgaveportefglje og dermed ogsa et mere varieret arbejde

» Mulighed for at understatte plejepersonalet og dermed bidrage til at Igse en af
sundhedsvaesenets store udfordringer

+ Bidrage til at skabe endnu bedre forlgb for patienterne

Samlet set er der for portgrernes vedkommende en vaesentlig interesse i at fortsaette
dialogen om, hvordan opgaveportefgljen udvides i retning af mere patientnaere opgaver
og funktioner.
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Plejepersonalet

Lederne for plejepersonalet (og som repreesentanter for plejepersonalets perspektiv)
deler i vid udstreekning portgrernes vurderinger og fremhaever, at portgrerne har
kompetencer, som i hgjere grad bgr bringes i spil i det daglige arbejde. De ser -
generelt set - fordele i, at portgrerne kan patage sig flere opgaver og funktioner, bade
fordi portgrerne har nogle seerlige forudsaetninger i forhold til specifikke opgaver, som
kan bidrage til at lafte kvaliteten, og fordi portgrerne kan bidrage til at frigive mere tid til
kerneopgaverne inden for plejen.

Plejepersonalet udtrykker dog samtidig et generelt opmeerksomhedspunkt om
fragmentering af plejeopgaven. Det er et velkendt tema, som efter Implements
vurdering, er stadig mere italesat i takt med, at der de senere ar er gjort mange
erfaringer med at treekke flere faggrupper teettere pa  plejeopgaven.
Opmeerksomhedspunktet knytter sig til en bekymring for, at forudseetningerne for at
holde et samlet overblik over patienterne kan veere sveere, nar andre faggrupper lgser
dele af plejeopgaverne.

Det understreges dog, at denne bekymring i hgj grad afhaenger af den konkrete opgave,
samt det samlede omfang af faggrupper som plejeopgaven er fordelt pa. Jo starre del af
plejeopgaven ,der overdrages, desto vanskeligere vil det, ifalge plejepersonalet, veere at
fa den forngdne helhedsorienterede viden om patienten for sygeplejersken.

Samtidig er det | den forbindelse veaesentligt, at hvis portgrerne bringes teettere pa
plejeopgaven i mere bred forstand, er der erfaringsmaessigt en reekke forudsaetninger og
opmeaerksomhedspunkter, som kan understgtte en ny samarbejdsflade mellem
plejepersonalet og portergruppen, og dermed bidrage til bade en reel understattelse af
plejepersonalet samt et samlet kvalitetslgft over for patienterne. Disse forudsaetninger er
adresseret i kapitel 3.



Afsaet for dialog

Hyvilke opgaver og funktioner kan tages fat i med det samme?

Der er i de ovenstaende lister en lang reekke foresldede opgaver og funktioner, som
portgrerne potentielt kan Igse fremover. Nogle opgaver og funktioner vil veere relevante
for nogle afdelinger, andre ikke. Samtidig vil der veere en reekke opgaver, som kreever
yderligere drgftelser mellem portgrerne og de relevante afdelinger for at afdeekke, om
der kan findes et hensigtsmaessigt samarbejde om opgaverne.

Det er habet, at opgavelisten kan fungere som afseet for dialog mellem portgrerne og de
relevante afdelinger, herunder bade om hvilke opgaver portgrerne potentielt ville kunne
bringes i spil til, samt de forudsaetninger, som ville skulle veere tilstede.

For nogle opgaver og funktioner vil det veere relativt simpelt at "starte op”, mens der for
andre opgaver formentlig vil vaere laengere vej. Bade portgrer og plejepersonale har i
den forbindelse peget pa en raekke opgaver og funktioner, hvor de vurderer, at
portgrerne umiddelbart eller med begraenset opleering kan tage et stagrre ansvar, og hvor
opgaverne og funktionerne passer til portgrernes nuveerende opgaveportefglje.
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Nedenfor ses en liste over de opgaver og funktioner, der pa tveers af portgrerne og
plejepersonalet har veeret stgrst enighed om kan iveerkseettes umiddelbart, med afseet i
en vurdering af, at disse opgaver og funktioner ligger teet op ad portegrernes eksisterende
kompetencer og arbejdsomrader.

Hensigten er alene at give en indikation, baseret pa portgrernes og plejepersonalet
vurderinger, af, hvor det kan vaere mere ’simpelt” at starte og hvor
implementeringshorisonten kan veere kortere.

| forhold til de @vrige opgaver eller funktioner, som ikke fremgar af listen nedenfor, skal
mulighedsrummet  drgftes naermere, og her kan der veere laengere
implementeringshorisont som fglge af mere grundleeggende oplaeringsbehov.

Opgaver og funktioner, der kan ivaerkszttes umiddelbart

21. Podning af patienter 30. Sidde fastvagt

22. Plejeportar 31. Tryksarsnagleperson

23. Skadestuemedhjaelper 34. Undervisning i mobilisering og forflytning af
patienter

25. Fast makker til fysioterapeut

27. Tryghedsvagt 35. Treening af patienter

. K | 3 hjeel idl
28. Konfliktkontaktperson ved udadreagerende 36. Konsulent pa hjselpemidier

patienter

1"
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Forudseetninger for tveerfaglig
opgavelosning

Nar der flyttes opgaver pa tveers af faggrupper — i dette tilfeelde sezerligt mellem plejen og
portgrerne - og seerligt nar der etableres et egentligt tvaerfagligt samarbejde, vil der ofte
veere en raekke forudseetninger eller opmaerksomhedspunkter knyttet til at fa det til at
lykkes i praksis. Det geelder i seerlig grad, hvis der flyttes flere opgaver samtidig og hvis
det er opgaver, som haenger teet sammen med andre opgaver, sa der samlet set opstar en
vaesentlig anderledes samarbejdsflade mellem faggrupperne. Disse knytter sig til:

Fzelles forstaelse for afsaet og ambition: At de faggrupper, som er teet pa opgaven
forstar, hvorfor opgaven flyttes og hvad man haber at fa ud af det

Roller og ansvar: At der skabes klarhed over de nye roller og ansvar, der falger med
de opgaver, der flyttes mellem faggrupper

Organisering og arbejdsgange: At organiseringen og arbejdsgangene understatter
opgaveflytningen, sa der etableres et godt samarbejde mellem faggrupperne

Kendskab og tryghed: At faggrupperne opnar kendskab til hinandens opgaver og
kompetencer for at blive trygge ved hinanden

Kompetencer og ledelse: At der kan veere nye forventninger til de kompetencer, som
faggrupperne besidder for at kunne lgse opgaverne, samt forventninger til ledere, der
skal kunne lede mere tveerfagligt

Vagtplanlaegning og vagter: At faggrupperne indgar i vagtplanleegningen og vagter
for at sikre en sammenhaengende opgavelasning

De kommende afsnit er struktureret efter ovenstaende temaer ud fra det rationale, at
temaerne samlet set daekker de forudsaetninger (eller opmaerksomhedspunkter), der skal
veere fokus pa, hvis der er et ganske om at portgrerne generelt set traeder teettere pa
plejeopgaven.

Fezelles forstaelse
for afsat og

ambition
Vagtplanlaegning
og vagter Roller og ansvar
T

veerfaglig opgavelasning

Kompetencer og Organisering og \
ledelse arbejdsgange
Kendskab og /

tryghed

/\/\
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Tveergaende forudsaetninger og
opmaerksomhedspunkter

Feelles forstaelse for afsaet og ambition

Det kan veere understottende for processen med at bringe portgrerne teettere pa
plejeopgaven, at der pa tveers af faggrupperne, seerligt portererne og plejepersonalet,
opnas feelles forstaelse for og enighed om, hvorfor opgaverne flyttes mellem faggrupperne
og hvad der konkret gnskes opnaet hermed. Det kan bade knytte sig til portarernes
eksisterende kompetencer og dermed kvalitet i opgavelgsning eller understattelse af
plejepersonalet.

Derfor er processen hvormed opgaveflytninger planlaegges veesentlig. Det er ifm. denne
analyse, og i en reekke andre lignende projekter om andre faggrupper end portgrerne,
blevet italesat, at hvis medarbejderne inviteres ind i processen til at pege pa hvilke
opgaver, der giver bedst mening at overdrage, samt i hvilket tempo, understatter det, at
trygheden mellem faggrupperne opbygges samtidig med at opgaveflytningen kan udvides.

Det veesentligste er ikke de konkrete opgaver, der er blevet identificeret i denne proces,
men at der pa tveers af faggrupperne tilretteleegges en proces, der er preeget af gensidig
nysgerrighed over for, om - og i sa fald hvordan - en aendret opgavesammensaetning
fremover vil kunne styrke kvaliteten for bade patienter og personale.

—(5(6

Der er et klart kvalitetspotentiale: Hvis vi samarbejder og lader portorernes
kompetencer komme i spil, kan vi lofte opgaven.

- Sygeplejerske

: : Tveerfaglig
opgave-
/\:> lgsning

Nar opgaver flyttes mellem faggrupper, er det nadvendigt at skabe klarhed over de roller
og det ansvar, der fglger med de nye opgaver og arbejdsfordelinger. Nogle afdelinger
nedfeelder dette i funktionsbeskrivelser, mens det pa andre afdelinger er mindre
formaliseret. Uanset metoden er det vaesentligt, at det er transparent og kendt pa tveers af
faggrupperne, hvem der har ansvaret for de enkelte opgaver.

NI

Roller og ansvar

| forlengelse heraf, hvis portgrerne skal spille en mere aktiv rolle i patientnzere opgaver
og funktioner, kraever det, at de far adgang til EPJ-systemet og mulighed for selvsteendigt
at dokumentere i patientjournaler. Med denne adgang far portgrerne ikke kun mulighed for
at dokumentere deres egne opgaver og observationer, men de far ogsa den ngdvendige
indsigt i relevante patientoplysninger, som ofte er en forudsaetning for at kunne forberede
og udfgre opgaven. Hvis portgrerne derimod kun videregiver information mundtligt til
plejepersonalet, som sa indtaster den i EPJ, tilkendegiver plejepersonalet at indsatsen
ikke vil opleves som en reel hjeelp.

Dette vil formegentlig kraeve en vis tilveenning og opleering for portgrerne at blive fortrolige
med EPJ-systemet.

—(5(6

Det virker, ndr vi har en felles forstielse: Opgaverne er tydeligt beskrevet 0g udviklet
sammen med plejen. Det er tydeligt, hvem der har hvilket ansvar, 0og hvordan vi skal
samarbejde

- Sygeplejerske




Tveergaende forudsaetninger og
opmaerksomhedspunkter

Organisering og arbejdsgange

Der har blandt de adspurgte veeret bred enighed om, at organiseringen af portgrerne ikke
er af afggrende betydning for samarbejdet og mulighederne for at overdrage opgaver.
Dog har der blandt de adspurgte veeret bred enighed om, at safremt portgrerne skal traede
teettere pa plejeopgaven, kan det veere understgttende, at de kommer teettere pa de
enkelte afdelinger.

Rationalet er, at der kan veere forskellige logikker for organisering afhaengig af karakteren
af den opgave, der lIgses. Hvis portgrernes opgave primaert teenkes som en
serviceopgave, kan der veere tungtvejende hensyn knyttet til robusthed, skala og
omkostningseffektivitet. Hvis portgrernes opgave dermed taenkes som en del af
plejeopgaven, vil der veere andre tungtvejende hensyn, sdsom gensidigt kendskab og
tryghed pa tveers af faggrupper, lokalt kendskab samt specialespecifik viden om
patientgrundlaget.

Hvis der arbejdes for en vaesentlig bevaegelse af portgrernes opgaveportefglje, kan det
saledes give anledning til organisatoriske overvejelser. Og hvis ikke organisatorisk, sa i
hvert fald andre "greb”, der skal sikre, at der pa tveers af faggrupperne opbygges den
ngdvendige tryghed, som er ngdvendig for at kunne indga i et velfungerende tvaerfagligt
samarbejde.
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Huis portererne skal lose nye 0og mere patientnaere opgaver, si bor de vaere en fast del af
vores afdeling 0g indgd i vores hverdag. Pd den mdde leerer vi hinanden at kende, 0g vi
bliver trygge ved, at de kan lose opgaverne fordi de kender os 0g vores patienter.

- Sygeplejerske

NI

: : Tveerfaglig
opgave-
/\:> lgsning

Kendskab og tryghed

For at styrke portgrernes rolle i patientforleb og til varetagelse af patientnaere opgaver, er
det centralt at fremme et teet samarbejde og skabe gensidig tillid mellem portgrer og
afdelingens medarbejdere. Der peges pa, at en indledende barriere i drgftelsen om
opgaveflytning ofte handler om manglende kendskab og tryghed mellem faggrupperne.
Nar der skabes kendskab til hinandens opgaver og kompetencer, mindskes denne
barriere, og der kan skabes et trygt fundament for feelles opgavelgsning, som gavner bade
afdelingen og patienterne.

Det er Implements erfaring fra andre projekter, at der indledningsvist kan veere en skepsis
hos plejepersonalet for, at andre faggrupper skal varetage nogen af deres opgaver. Nar
samarbejdet udvikler sig, og der opbygges relationer og tryghed om kompetencer, bliver
det samtidig lettere at fa gje pa veerdien af, at andre faggrupper kan varetage opgaven.

Plejepersonalet fremhaever, at nar de har kendskab til og feler sig trygge ved portgren,
bliver det muligt for portgren at indga endnu mere aktivt i det tvaerfaglige samarbejde. Det
abner for, at portgren kan varetage flere patientneere opgaver end dem, der er beskrevet i
rapporten.
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Det er afgorende, at portorerne er personer, vi kender og foler os trygge ved. Det gor
samarbejdet mere smidigt og effektivt. Desuden skaber det en ekstra tryghed, isaer i
udfordrende eller kritiske situationer, hvor vi skal arbejde teet sammen.

- Sygeplejerske




Under COVID-19 havde vi faste teams af
porterer tilknyttet atdelingen. Det gav
dem viden om  personalet og
patientgrupperne, hvilket skabte et bedre
og teettere samarbejde.

- Sygeplejerske

NI



Tveergaende forudsaetninger og
opmaerksomhedspunkter

Kompetencer og ledelse

Nar portgrerne far opgaver, der bringer dem teettere pa patienterne, opstar der nye og
bredere forventninger til deres kompetencer, seerligt de sundhedsfaglige kompetencer.
Forventninger, som bade kan udspringe af de konkrete opgaver, de udfgrer, men ogsa
af deres tilstedeveerelse i afdelingen. Generelt lsegges der seerligt vaegt pa, at portarerne
skal have et grundleeggende kendskab til de patientgrupper, de meder, s& de kan
genkende typiske symptomer og adfeerd hos patienterne. Samtidig peges der pa, at det
er vigtigt, at portgrerne kan foretage basale observationer, sd de kan opdage, hvis en
patients tilstand aendrer sig.

At lede en afdeling, der bliver mere tvaerfaglig, stiller ogsa nye krav til ledelsen. Lederne
skal kunne navigere i en hverdag, hvor forskellige fagligheder har hver deres tilgange,
og hvor forskelligheder gerne skal bruges konstruktivt. Det er vaesentligt, at ledelsen
understgtter dialog og refleksion blandt medarbejderne om tveerfaglige opgaver, og
aktivt felger op pa de erfaringer, der geres undervejs.

5(5

Det er vigtigt, at portererne kan genkende symptomer hos patienterne og opdage, hvis der
sker endringer i deres tilstand, Det bliver sarligt vigtigt, hvis de skal til at varetage
opgaver taettere pd patienterne.

- Sygeplejerske

—(5(6

: : Tveerfaglig
opgave-
/\:> lgsning

Nar portererne beveeger sig mod mere patientnaere opgaver, kan det veere
understgttende for opgavevaretagelsen, at de indgar i afdelingens vagtplan og tager del i
vagter. Nar portgrerne indgar i vagter og varetager opgaver pa tveers af dggnets timer,
sikres der kontinuitet og forankring af de nye opgaver, sa opgavelgsningen ikke kun er
begreenset til bestemte tidspunkter. Der peges pa, at hvis portgrerne ikke indgar i vagter,
kan det opleves som en begraensning, fordi plejepersonalet stadig skal varetage opgaven
i aften- og nattevagter, og det kan i sidste ende betyde, at de ogsa ender med at gare det
i dagvagterne.

NI

Vagtplanleegning og vagter

Derudover understreges det, at nar portgrerne opnar et indgaende kendskab til den
enkelte afdeling, er det afggrende at sikre en ordning, hvor portgrerne kan daekke ind for
hinanden. Dette sikrer, at opgaverne altid bliver varetaget af portgrer med den
ngdvendige afdelingserfaring, hvilket bade opretholder kvaliteten og kontinuiteten i
opgavelgsningen — ogsa ved sygdom eller ferie.

Vi har provet forhen, at vi havde afdelingsportor. Men stakkels dem, der skulle aflose
vores afdelingsportor i ferier, fordi de fik altid skeeld ud, fordi de ikke vidste og kunne det
samme som "vores” porter.

- Sygeplejerske




04

Udfoldelse af de konkrete
opgaver

NI



Opgaver pa det preehospitale
omrade

NI



2

Opgave 1 | Chauffer ved sygetransport (liggende og siddende patienter) |

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portagrerne kan fungere som chauffar i sygetransport, og kan kare med liggende
og siddende patienter, der ikke er behandlingskraevende. Det kan vaere med til =
at mindske ventetid pa transport. |

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne er chauffgr og kan transportere ikke behandlingskreevende liggende og
siddende patienter, der ikke er i stand til at fragte sig til og fra hospitalet.
]

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag er det den prashospitale virksomhed, der varetager sygetransport af liggende
og siddende patienter. A

Type af opgave

——

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at vaere chauffer for
sygetransport. Portgrerne skal gennemfgre et chauffgrkursus for at opna de
ngdvendige kompetencer.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

+ 1 dag til chauffarkursus
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Opgave 2 | Retsmedicinsk korsel

Rammer for opgaveflytning

Forudsatninger for opgaveflytning

Rationalet

Portagrerne kan fungere som chauffgr af ligvogn, som rekvireres ved
retsmedicinsk transport, og kan rekvireres hurtigt.

Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at vaere chauffer af
ligvogn ved retsmedicinsk transport. Portgrerne skal gennemfgre et
chauffgrkursus for at opna de ngdvendige kompetencer.

o @

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne fungerer som chauffer af ligvogn ved retsmedicinsk transport, sdésom
transport af afdade til retsmedicinsk unders@gelse pa hospitalet.

Typer af kompetenceloft:

©,

—

_J

Faglig undervisning

I

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag kan opgaven varetages af private transportvirksomheder, herunder
bedemeaend.

Omfang af kompetenceloft

©,

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

Type af opgave

——

_J

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

1 dag til chauffgrkursus
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Opgave 3 | Transport af mors

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portagrerne har sin gang pa hospitalet, og kan hurtigt rekvireres, hvis der er
behov for at transportere mors mellem hospitalsmatrikler.

Beskrivelse af opgaven
Portarerne varetager karslen af mors mellem hospitalsmatrikler.

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag kan opgaven varetages af private transportvirksomheder, herunder
bedemeaend.

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at vaere chauffer ved
transport af mors. Portgrerne skal gennemfeare et chaufferkursus for at opna de
ngdvendige kompetencer.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

* 1 dag til chauffgrkursus
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Opgave 4 | Chauffer i akutlaegebilen

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portarerne har stor erfaring med at handtere nervgse eller sveekkede patienter, «
deres indsigt i, hvordan man bedst mgder patienterne, kan have en positiv effekt. =

Beskrivelse af opgaven

Portarerne fungerer som chauffgrer pa akutlaegebilen og assisterer desuden
specialleegen under behandlingen af patienten.

]

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Opgaven varetages i dag af det praehospitale omrade, hvor chauffaren typisk er
uddannet ambulancebehandler eller paramediciner.

Type af opgave

i

~ @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

Kompetencer

@

@ Typer af kompetenceloft:

—

_J

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at vaere chauffer i
akutleegebilen.

Faglig undervisning

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes tid til kompetencelgft, for at portgrerne kan
varetage opgaven:

» Det skal afdaekkes mere konkret, hvilke forudseetninger, der er, for at portgrerne
kan varetage opgaven
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Opgave 5 | Chauffer for leegevagt

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portarer er treenet i at mgde syge og sarbare mennesker roligt og respektfuldt.
De er vant til at fa logistikken til at fungere og at veere bindeled mellem forskellige =
faggrupper og funktioner.

Beskrivelse af opgaven

|
Som lzegevagtschauffgr kan portgren fx handtere kontakt til parerende, praktiske ‘
spergsmal ude hos borgeren og koordinering med andre aktgrer, mens leegen
undersgger og behandler. B

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Kgarsel af lsegevagten kan bade varetages af chauffagrer ansat af regionen eller af
private vognmeend. A

Type af opgave

——

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at vaere chauffer for
laegevagten. Portgrerne skal gennemfgre et chauffarkursus for at opna de
ngdvendige kompetencer.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

+ 1 dag til chauffarkursus
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Opgave 6 | Helikoptermedhjeelper

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portarerne er vant til at fungerer som helikoptermedhjzelpere, fordi opgaven i hg
grad handler om sikker logistik, forflytning og praktisk stgtte omkring patient og =
personale |

Beskrivelse af opgaven

Nar helikopteren lander og letter, kan portgrerne bl.a. sikre landingsomradet,
ledsage og guide helikopterteamet, handtere bare/seng, og medvirke til sikker
ind- og udleesning af patienten mellem helikopter og hospital. G

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det varierer pa tveers af hospitaler, men der ses i f.eks. Region Hovedstaden, at
portgrer varetager denne type opgave. A

|
Type af opgave ‘

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt kompetencerne til at varetage opgaven
som helikoptermedhjaelper, men der er behov for at de far oplaering i sikkerhed
omkring helikopteren.

@ Typer af kompetenceloft:

\—_J/ Faglig undervisning
L Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» Y-1 dag til opleering i helikopterspecifik sikkerhed, herunder sikring af
landingsomrade, landingsprocedure og kommunikationsveje mv.
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Opgave 7 | Makker til paramediciner

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Ambulancebehandling kreever ikke kun klinisk indsats, men ogsa fysisk stgtte
ved lgft og forflytninger, som portgrerne har indgaende kendskab til.

Beskrivelse af opgaven

Opgaven som makker til paramediciner i ambulance bestar i at stotte
paramedicineren i akutbehandling, forflytning og transport af patienter samt sikre
god kommunikation og samarbejde bade pa ulykkesstedet og under

transporten til hospitalet.

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag varetages opgaven af paramedicinere eller ambulanceredder.

Type af opgave

——

_J
\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@
@

Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at vaere makker til
paramediciner.

Typer af kompetenceloft:

—

_J

Faglig undervisning

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes tid til kompetencelgft, for at portgrerne kan
varetage opgaven:

» Det skal afdaekkes mere konkret, hvilke forudseetninger, der er, for at portgrerne
kan varetage opgaven
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Opgave 8 | Modtagelse af patienter ved akutmodtagelse

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Ved at portgrerne star klar til at modtage patienter fra ambulancen, kan de
hurtigt transportere dem ind i akutmodtagelsen og overlevere relevant information =
til personalet, hvilket frigar tid for ambulanceteamet til neeste opgave. |

Beskrivelse af opgaven

Opgaven bestar i at modtage patienten ved ambulancens ankomst, sikre en tryg

og sikker transport fra ambulancen til akutmodtagelsen, samt kommunikere

vigtige oplysninger om patientens tilstand og indga i de efterfglgende opgaver =
evt. behandling af patienten. U

Denne opgave kan ses i sammenhaeng til opgave 23. skadestuemedhjeelper.

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er ambulanceredderne eller paramedicinerne, der udfgrer opgaven i dag, og
overleverer informationen til akutmodtagelsens personale. A

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer
Portgrerne har som udgangspunkt kompetencerne til at modtage patienter ved
akutmodtagelsen, men der kan lokalt vaere behov for at opkvalificere portagrerne.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning
\—_]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» Der er ikke peget pa, hvor lang tid opleeringen vil kreeve, da det afheenger af
lokale forhold og hvilke opgaver portgrerne skal varetage som
skadestuemakker.
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Opgave 9 | Fortlytningsassistance efter fald i hjemmet

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Rationalet @ Kompetencer
Portgrerne har indgaende kendskab til forflytning af patienter, og deres viden og @ Portgrerne har de grundlaeggende kompetencerne til at fungere som

kompetencer er relevante, nar borgere er faldet i hiemmet = forflytningsassistance, nar borgerne falder i hjemmet, men de har behov for at
| blive undervist i ngdlgft, og relevante hjaelpemidler til hjemmet.

Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:

Portarens opgave ved forflytningsassistance efter fald i eget hjem er at bista
borgeren pa en sikker og skansom made med at komme op til en mere
hensigtsmeessig og tryg position, fx i seng eller stol. Opgaven inkluderer =
vurdering af borgerens ressourcer og fysiske tilstand. U

\—_J/ Faglig undervisning
L Sidemandsopleering

Efteruddannelse

J

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der er behov for kompetencelgft for at portgrerne kan varetage
opgaven.

Opgaven varetages primeert af kommunalt hjemmeplejepersonale, herunder
social- og sundhedshjeelpere og -assistenter. A

» 1 dags undervisning i ngdlgft, og basal hjeelpemidler til eget hjem
Type af opgave

PR

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 10 | Tryksarsforebyggelse i patientens hjem

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Ratlonalet @ Kompetencer
Portgrerne har indgé‘ende kendskap .tiI korrekt héndatering og lejring af patienter, @ Portgrerne har de grundlzeggende kompetencerne i mobilisering og forflytning,
som kan veere med til at reducere risikoen for tryksar. = men har behov for undervisning i tryksar for at varetage opgaven.
|
Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:
Opgaven bestar i at observere patientens hud og trykudsatte omrader, sikre ([ Fagli S
korrekt lejring med anvendelse af relevante hjaelpemidler (fx puder, madrasser), ﬁ aglig undervisning
og vejlede patienten eller pargrende i forebyggende tiltag. Derudover skal D
portgren kunne samarbejde med sygeplejersker og terapeuter for at — . _
koordinere fremadrettede forebyggelses- og behandlingsindsatser. | Sidemandsopleering
Denne opgave kan ses i sammenhaeng til opgave 11. Tryksarsforebyggelse pa
leichi -
plejenjem Efteruddannelse
__J
Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?
| dag udfares tryksarsforebyggelse primeert af kommunale sygeplejersker og @ Omfang af kompetenceloft
social- og sundhedsassistenter A Det forventes, at der er behov for kompetencelgft for at portgrerne kan varetage
opgaven.

» 1 dags undervisning i tryksar for at kunne identificere udfordringer for den

Type af opgave enkelte patient

PR

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere
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Opgave 11 | Tryksarsforebyggelse pa plejehjem

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

som kan veaere med til at reducere risikoen for tryksar.

Beskrivelse af opgaven

Opgaven bestar i at observere patientens hud og trykudsatte omrader, sikre
korrekt lejring med anvendelse af relevante hjeelpemidler (fx puder, madrasser), ~~
vejlede patienten eller pargrende i forebyggende tiltag. Derudover skal portgre =
kunne samarbejde med sygeplejersker og terapeuter for at koordinere u
fremadrettede forebyggelses- og behandlingsindsatser.

Denne opgave kan ses i sammenheaeng til opgave 10. Tryksarsforebyggelse i
patientens hjem og opgave 12. Mobilisering af borgere pa plejehjem

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag udfares tryksarsforebyggelsen primeert af sygeplejersker og social- og
sundhedsassistenter pa plejehjem A

Type af opgave

PR

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

Forudsatninger for opgaveflytning

plejehjem, men har behov for at blive undervist i geriatri og tryksarsforebyggelse
for at varetage opgaven.

|
@ Kompetencer
Portgrerne har indgaende kendskab til korrekt handtering og lejring af patienter, @ Portgrerne har de grundlaeggende kompetencerne til at mobilisere borgere pa
|

@ Typer af kompetenceloft:

—

ﬁ Faglig undervisning
L Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der er behov for kompetencelgft for at portgrerne kan varetage
opgaven.

» 1 dags undervisning i tryksar for at kunne identificere udfordringer for den
enkelte patient
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Opgave 12 | Mobilisering af borgere pa plejehjem

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portgrerne har kompetencer i mobilisering, stotte til patienternes bevaegelse og
forstaelse for patienternes behov for tryghed og omsorg.

Forudsatninger for opgaveflytning

|

@ Kompetencer

@ Portgrerne har de grundlaeggende kompetencerne til at mobilisere borgere pa
- plejehjem, men har behov for at blive undervist i geriatri og tryksarsforebyggelse

| for at varetage opgaven.

Beskrivelse af opgaven

Opgaven bestar i at stette og hjeelpe borgere med at komme op og gare
beveegelser, enten i sengen, fra stol til seng eller til gang i plejeboligen. Portgren
hjeelper med at motivere, sikre korrekt teknik og anvende ngdvendige
hjeelpemidler.

Denne opgave kan ses i sammenhaeng til opgave 11. Tryksarsforebyggelse pa
plejehjem

@ Typer af kompetenceloft:

\—_J/ Faglig undervisning

]

L Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

J

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag udfgres mobilisering primeaert af sygeplejersker og social- og
sundhedsassistenter pa plejehjem

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der er behov for kompetencelgft for at portgrerne kan varetage
opgaven.

Type af opgave

PR

_J
\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

1 dags undervisning i geriatri og tryksar
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Opgave 13 | Anlaeggelse af perifert venekateter (PVK)

sygeplejersker og laeger, sa disse kan koncentrere sig om mere komplekse
kliniske- eller plejeopgaver.

at kunne anleegge et PVK.

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Ratlonalet @ Kompetencer
Portgrer kan ved at anleegge PVK pa patienter bidrage til at frigare tid hos @ Pa nuvaerende tidspunkt besidder portarerne ikke de ngdvendige kompetencer for
|

Beskrivelse af opgaven Type af kompetenceloft:

)

K

Portgrerne kan anleegge PVK pa patienter, herunder klargare udstyr, sikre
dokumentation og har forstaelse for, hvordan eventuelle komplikationer
handteres.

Faglig undervisning

Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

L]

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?
Omfang af kompetenceloft

©,

]
| dag er det primaert sygeplejerskerne, der anlsegger PVK. Denne opgave udf@res§
pa tveers af alle afdelinger pa hospitaler. Det er gennem interviewene blevet A
fremhaevet, at det er en opgave, der seerligt fylder i akutmodtagelser.

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

* 4 timer til faglig undervisning

T f
ype at opgave + 2 timer til sidemandsopleering, hvor portgrerne anlaegger PVK pa patienter med

supervision af sygeplejerske

——

|
| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 14 | Analyse af A-gas

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Ratlonalet @ Kompetencer
Portgrerne kan bidrage til at sygeplejerskerne og leegerne kan fokusere pa at @ Pa nuvaerende tidspunkt er portgrerne ikke opleert til at gennemfare analysen af A-
tage blodpraven, og der efterfglgende frigives tid til andre kliniske- eller = gas.
plejeopgaver. |
Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:

—

En sygeplejerske eller leeger tager en blodprave, som portgrerne herefter analyser
og afleeser resultatet. Portgrerne overleverer resultatet til lsegen, og foretager
ikke en vurdering af proveresultatet.

L Faglig undervisning
\—_]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

J

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

]
A-gas analyser udfgres primeert pa akutmodtagelser, intensivafsnit og medicinske ﬂﬂ @ Omfang af kompetenceloft
A

afdelinger. Det er generelt sygeplejersker, der analyserer A-gas. Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

+ 2 timer til sidemandsoplaering, hvor portgrerne far instruktion og opleering i

Type af opgave brugen af udstyret, og hvordan prgveresultaterne afleeses.

——

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 15 | Tage EKG

plejepersonalet til at Iase andre plejeopgaver.

Rammer for opgaveflytning Forudsztninger for opgaveflytning
. |
Rationalet @ Kompetencer
Ved at portgrerne tager EKG pa patienter kan der frigives tid hos @ Pa nuvaerende tidspunkt er portarerne ikke opleert i at tage EKG pa patienter.
|

Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:

—

Portarerne forbereder patienten ved at placere elektroder pa bryst, arme og ben,
hvorefter de starter EKG-optagelsen. Resultatet aflaeses automatisk
af maskinen og overleveres uden tolkning til den ansvarlige laege.

Faglig undervisnin
| ghg g

[ @

\—_]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er primaert pa klinisk biokemiske og kardiologiske afdelinger samt @ Omfang af kompetencelsft
ambulatorier. Generelt tages EKG af sygeplejersker. Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
N kan varetage opgaven:

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

|
+ 2 timer til sidemandsoplaering, hvor portgrerne far instruktion og opleering i
‘ brugen af udstyret, samt hvordan EKG gennemfgres og resultaterne aflaeses.

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 16 | Maling af vitale veerdier (TOKS)

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Patienterne vitale veerdier skal males 3 gange i dagnet, og portagrerne kan veere @
med til at sikre, at patienterne bliver malt rettidigt. =
|

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne TOKS'er (tidlig opsporing af kritisk sygdom) patienterne 3 gange i
dagnet og maler deres vitale veerdier. Portgrerne gennemfgrer malingen, men
foretager ikke en selvstaendig vurdering af patientens vitale veerdier. Portgrerne  [<
skal kunne reagere, hvis der er udsving i patientens veerdier. Resultaterne U
afrapporteres til en sygeplejerske, der
laver vurdering af patientens tilstand.

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

TOKS skal gennemfares pa alle afdelinger med indlagte patienter. Det er generelt
sygeplejersker, der plejer at TOKS patienter. A

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer
Pa nuvaerende tidspunkt har portgrerne ikke de nadvendige kompetencer til at
udfgre TOKS pa patienter.

@ Typer af kompetenceloft:

\—_l/ Faglig undervisning
ﬁ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

L]

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» Y dag til faglig undervisning, hvor portgrerne bliver undervist i TOKS,
eskalationsveje samt hvordan resultaterne dokumenteres i EPJ

» 2 timer til sidemandsoplaering, hvor portgrerne TOKS patienter i samarbejde
med en sygeplejerske
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Opgave 17 | Operationshjeelper

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

|
Portarerne kan varetage funktionen som operationshjeelperog frigare @
ressourcer hos andre faggrupper, der varetager funktionen. =

|

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne er en del af operationer, hvor de blandt andet kan hjzelpe kirurgen med
praktiske opgaver. For eksempel kan de assistere ved at holde et sar abent eller
sgrge for, at instrumenter er inden for raekkevidde.

I

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Operationshjeelper anvendes pa kirurgiske afdelinger, og det kan f.eks. veere
uddannelsesleeger, som varetager funktionen. A

|
Type af opgave ‘

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Pa nuvaerende tidspunkt har portgrerne ikke de nadvendige kompetencer til at
veere operationshjaelper. Det vurderes, at de skal gennemga et kursus for at opna
de ngdvendige kompetencer.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning

L Sidemandsoplaering

ﬁ Efteruddannelse

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» Det vurderes, at der skal afszettes op til 6 dage til gennemfarelse af kursus for
at blive operationshjeelper
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Opgave 18 | Tage blodprover

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Ved at portgrerne kan tage blodprgver i afdelingen, kan det veere med til at
reducere ventetid pa blodprevetagning og minimere flaskehalse i patientforlgb.

Beskrivelse af opgaven

Portarerne tager blodpregver pa udvalgte patientgrupper, herunder skal de sikre
patientidentifikation, hygiejne og registrering af blodpraven.

()
Der peges pa, at det skal defineres, hvilke patientgrupper som portgrerne kan U
blodprave pa.

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er typisk bioanalytikere, der kommer ud pa alle afdelinger og tager blodpraver.

A

|

Type af opgave ‘
| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer
Pa nuvaerende tidspunkt besidder portgrerne ikke kompetencer til at tage
blodpraver.

@ Typer af kompetenceloft:

Faglig undervisning

K

Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

+ 4 timer til faglig undervisning, hvor portgrerne far opleering i venepunktur,
hygiejne og prevehandtering

+ 2 timer til sidemandsoplaering, hvor portgrerne tager blodprgver pa patienter
med supervision af en bioanalytiker
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Opgave 19 | Tage blodsukkermalinger

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Rationalet @ Kompetencer
Ved at portarerne varetager blodsukkermalinger, kan det bidrage til at mindske @ P& nuvaerende tidspunkt besidder portarerne ikke kompetencer til at tage
ventetiden og samtidig frigare plejepersonale til at tage sig af mere komplekse = blodsukkermalinger
opgaver. |
Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:

—

Portarerne maler patientens blodsukker, og vurderer resultatet ud fra fastsatte
grenseveerdier, dokumenterer veerdierne, og reagerer straks, hvis der opstar
kritiske veerdier eller afvigelser.

Faglig undervisnin
| ghg g

[ @

\—_]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Blodsukkermalinger foretages typisk pa akutmodtagelser, sengeafsnit, samt i @ Omfang af kompetencelsft
ambulatorier. Det er som regel sygeplejersker, der star for at udfgre malingerne. Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
N kan varetage opgaven:

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

|
» 2 timer til sidemandsoplaering med en sygeplejerske, hvor portgrerne foretager
‘ blodsukkermalinger pa patienter og hvordan resultaterne dokumenteres

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 20 | Anleegning af simple gips

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portarer kan lsegge standardiserede gips, hvilket kan frigive kliniske ressourcer
og samtidig nedbringe ventetiden for patienterne.

9

Beskrivelse af opgaven

Portarerne anlaegger gips pa patienten efter konkret anvisning fra laege eller
sygeplejerske om type, placering og omfang af gips. Portarerne medvirker til at
lzegge og forme gipsen, sa den sidder stabilt og komfortabelt, og kontrollerer
efterfalgende sammen med det kliniske personale, at gipsen ligger korrekt

[ @

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er typisk pa akutmodtagelser og ortopaedkirurgiske afsnit, hvor det er
sygeplejersker, der varetager anlaeggelsen af gips.

Type af opgave

PR

_J

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@
@

©,

Kompetencer

Pa nuvaerende tidspunkt besidder portgrerne ikke kompetencer til at anleegge

gips.

Typer af kompetenceloft:

LU

L]

Faglig undervisning

Sidemandsopleaering

Efteruddannelse

Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» 4 timers faglig undervisning, hvor portagrerne bliver undervist i forskellige typer
gipsanlaegning

» 2 timer til sidemandsoplaering med en sygeplejerske, for at styrke deres
praktiske feerdigheder med at anlaegge gips pa patienter. Det kan forventes, at
der Igbende vil vaere behov for sidemandsoplaering nar nye gipsanleegninger
skal leeres.
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Opgave 21 | Podning af patiente

Rammer for opgaveflytning

r

Rationalet

Ved portgrerne udferer rutinepodninger af patienter kan det reducere ventetid oc
friger tid hos plejepersonalet.

@

Beskrivelse af opgaven

Portgren forbereder og poder patienten i sveelget,. Herefter sgrger portgren for, at
praven bliver sendt afsted for at blive analyseret.

]

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er hovedsageligt pa akutmodtagelser, i sengeafsnit og ambulatorier, hvor
patienter podes. Det er som regel en sygeplejersker, der poder patienterne.

i

Type af opgave

\/| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer
Pa nuvaerende tidspunkt besidder portererne ikke kompetencer til at pode
patienter.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning
\—_]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

+ 2 timer til sidemandsoplaering med en sygeplejerske, for at fa indsigt i hygiejne
og leere podningsteknik samt hvordan prgverne skal handteres og sendes til
analyse
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Opgave 22 | Plejeportor

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

|
Portagrerne udfgrer basale plejeopgaver hos patienterne, som kan @
vaere med til at styrke det tveerfaglige arbejde =

|

Beskrivelse af opgaven

Opgaven bestar i at bista til basale plejeopgaver hos patienterne, som f.eks.
hygiejne, mundpleje samt skift af sengetg;. .

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

varetages af plejepersonalet. Portgrerne har peget pa, at de er inspireret af

Kan udfgres pa tveers af alle sengeafsnit. Det vil veere plejeopgaver, som typisk ﬂa
portgrerne pa Rigshospitalet. A

Type af opgave

\/| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer
Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at fungere som
plejeportar.

@ Typer af kompetenceloft:

z Faglig undervisning
:]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

« 2 dage til faglig undervisning i basale plejeopgaver

» Y5-1 dag til sidemandsoplaering, hvor portagrerne far mulighed for at udfgre
basale plejeopgaver i samarbejde med en sygeplejerske. Omfanget af
sidemandsopleering skal vurderes fra gang til gang.
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Opgave 23 | Skadestuemakker

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Ratlonalet @ Kompetencer
Portgrerne kan ved at iané som skadestuemedhjeelper lgse praktiske og ad @ Portgrerne har som udgangspunkt kompetencerne til at bista sygeplejerskerne i
hoc opgaver for sygeplejerskerne. Det kan veere med til at hgjne kvaliteten, og = akutmodtagelse, men der kan lokalt vaere behov for at opkvalificere portererne

samtidig mindske ventetid i akutmodtagelser. |

Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:

—

Portagrerne indgar i taet samarbejde med en sygeplejerske i akutmodtagelsen, hvor

Faglig undervisnin
portgrerne hjeelper med patientrelaterede- og praktiske opgaver. L J gigu sning

o
Denne opgave kan ses i sammenheeng til opgave 8. modtagelse af patienter v U

akutmodtagelsen \/I Sidemandsopleaering

([ Efteruddannelse
__J
Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?
Det vil veere relevant i akutmodtagelser og skadestuer. Pa nuvaerende tidspunkt vil @ Omfang af kompetenceloft
det veere sygeplejersker, som udfgrer opgaverne, hvor det vurderes relevant at Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
portgrerne som skadestuemedhjeelper kan varetage dem. N kan varetage opgaven:

» Der er ikke peget pa, hvor lang tid opleeringen vil kreeve, da det afheenger af
lokale forhold og hvilke opgaver portgrerne skal varetage som
skadestuemakker.

Type af opgave

\/| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 24 | Fast del af intensiv til hjeelp ved mobilisering

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning

Rationalet

|
Portagrernes indgaende kendskab til mobilisering og forflytning kan veere med til : @
forebygge tryksar og komplikationer. =

|

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne indgar i mobilisering og forflytning af intensive patienter for at
forebygge tryksar.

]

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Der er peget pa, at det er seerligt relevant pa intensive afdelinger, men at det kan
bredes bredt ud pa sengeafdelinger. Det er typisk sygeplejersker, der varetager
mobilisering af intensive patienter. A

Type af opgave

——

B ®

\/| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

@
@

©,

Kompetencer

Portgrerne har de ngdvendige kompetencer for at kunne indga som fast del af
intensiv til hjaelp ved mobilisering af patienter

Typer af kompetenceloft:

—

_J

Faglig undervisning
L Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

_J
Omfang af kompetenceloft

Det forventes ikke, at der ikke er behov for kompetencelgft for at portarerne kan
varetage opgaven.
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Opgave 25 | Fast makker til fysioterapeut

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
Rationalet ‘ @ Kompetencer
Ved et teet samarbejde mellem porter og fysioterapeut kan de lose flere Portererne har pa nuvaerende tidspunkt kompetencer til at bista fysioterapeuterne
mobiliseringsopgaver sammen, og hvilket kan fgre til faerre forstyrrelser ude i ved mobilisering. Der kan vaere behov for at portgrerne far indblik i

afdelingerne, hvor plejepersonalet i mindre omfang skal bidrage til =

mge! fysioterapeuternes tilgang. Dette vurderes at kunne blive gjort gennem
mobiliseringsopgaver

sidemandsopleering.

@ Typer af kompetenceloft:

—

Beskrivelse af opgaven L Faglig undervisning

Portarerne arbejder taet sammen med fysioterapeuterne i et makkerskab. Ved at
indga i et makkerskab kan portgrerne overtage sygeplejerskerne rolle ved D

mobilisering af patienter ude pa afdelingerne. [ - -
\/l Sidemandsoplaering

Denne opgave kan ses i sammenhaeng til opgave 35. traening af patienter

Efteruddannelse

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Dette kan forega pa alle sengeafdelinger, hvor der er en fysioterapeut tilknyttet. | @ Omfang af kompetenceloft
dag er der ikke en anden faggruppe, der indgar i lignende konstruktion med Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
fysioterapeuterne. N kan varetage opgaven:

+ Sidemandsopleeringen vil indga som en naturlig del i makkerskabet mellem

Type af opgave fysioterapeut og portar.

——

\/| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere
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Opgave 26 | Hjeelpe rogdykkere

Rammer for opgaveflytning

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

Rationalet

Portarerne kan hjeelpe regdykkere fordi de besidder kompetencer i sikkerhed,
logistik og samarbejde pa hospitaler og i akutte situationer

hjeelpe regdykkere. Det vurderes, at de skal gennemga et kursus for at opna de

|
@ Kompetencer
@ Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke de nedvendig kompetencer til at
| rette kompetencer.

Beskrivelse af opgaven

Opgaven bestar i at stotte ragdykkerne under deres arbejde med brandslukning
og redningsindsats, herunder sikre korrekt handtering og tilgaengelighed af
regdykkerudstyr, hjaelpe med kommunikation, sgrge for forsyninger (fx luftflask
og veere forberedte pa at tage imod patienter eller tiilskadekomne for videre
transport og pleje.

@ Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning

]

L Sidemandsoplaering

:]\/ Efteruddannelse

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

| dag varetages denne opgave hovedsageligt af specialtraenede brandfolk

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

@ Omfang af kompetenceloft
f/\'\g

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

|
‘ » 3 dage til hjeelperagdykker-kursus (eller lignende)
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Opgave 27 | Tryghedsvagt

trygheden for bade patienter og personale pa de enkelte afdelinger og faelles
arealer pa hospitalet

tryghedsvagt, men besidder relationelle kompetencer til at varetage opgaven

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Ratlonalet @ Kompetencer
Portgrernes tilstedevaerelse som tryghedsvagt kan veere med til at age @ Portgrerne har pa nuveerende tidspunkt ikke de formelle kompetencer til at vaere
|

Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:

—

Som tryghedsvagt patruljerer portgrerne udvalgte afdelinger og feelles arealer, og
kan blive tilkaldt ved behov. Portgrerne kan samtidig assistere ved
konfliktforebyggelse.

L Faglig undervisning

[ @

Denne opgave kan ses i sammenhaeng med opgave 28. Konfliktkontaktperson e Sidemandsoplzering
og opgave 29. Assistance ved alarmkald i psykiatrien _J

\—_]/ Efteruddannelse

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er relevant for alle afdelinger, men der er blevet peget pa, at akutmodtagelser @ Omfang af kompetencelsft
kan have et gget behov. Det kan veere eksterne vagtfirmaer eller hospitalsvagter, Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
der varetager denne opgave i dag. N kan varetage opgaven:

» Portgrerne skal gennemga et grundforlgb pa vagtuddannelsen, som varer 2-4
uger, som muliggar, at de kan fungere som tryghedsvagt

Type af opgave
] Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 28 | Konfliktkontaktperson ved udadreagerende patienter

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Ved, at portgrerne er udpeget som konfliktkontaktperson, er det tydeligt, hvem di
kliniske personale skal kontakte ved konflikter. Det kan veere med til at sikre, at d.
hurtigere bliver reageret ved konflikter, som kan gge trygheden for personalet

Kompetencer

Forudsatninger for opgaveflytning
Portgrerne kan pa nuveerende tidspunkt godt vaere konfliktkontaktperson, men det
vurderes, at der er behov for yderligere kompetencelgft for at sikre, de har de rette

forudsaetninger

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne fungerer som konfliktkontaktperson, nar det sundhedsfaglige personale
oplever patienter, som er konfliktisegende eller udadreagerende. Portgrerne skal
som konfliktkontaktperson skabe ro og forsgge et deeskalere situationen.

Denne opgave kan ses i sammenhaeng med opgave 27. Tryghedsvagt og
opgave 29. Assistance ved alarmkald i psykiatrien.

@ Typer af kompetenceloft:

—

ﬁ Faglig undervisning

]

L Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

J

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Det er relevant for alle afdelinger og pa tveers af hospitalet. Det kan veere en
opgave, som f.eks. hospitalsvagter varetager.

i

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

Type af opgave

\/l Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

J

Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

Portagrerne skal gennemfare kurser om f.eks. Konfliktnedtrapning o.lign. Det
vurderes, at der skal afsaettes ca. 1 dag pr. kursus de skal gennemfgre.

Q
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Opgave 29 | Assistance ved alarmkald i Psykiatrien

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
Portgrerne har bredt kendskab il forskellige patienttyper, og er vant il at tale Portgrerne kan pa nuvaerende tidspunkt veere assistance ved alarmkald i
roligt med patienter og ofte opfattes som en neutral akter frem for "hospitalets = psykiatrien, men det vurderes, at der er behov for yderligere kompetencelgft for at
personale”, hvilket kan veere konfliktnedtrappende og skabe tryghed for patienten | sikre, de har de rette forudszetninger
Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:
Portagrerne indgar som en del af alarmholdet i psykiatrien med plejepersonalet. [ e _—
Portarer Igber, nar alarmen gar og er med til at skabe ro og understgtte _J aglig undervisning
plejepersonalets sikkerhed ved alarmkald. D
Denne opgave kan ses i sammenhaeng med opgave 27. Tryghedsvagt og I Sidemandsoplzering

opgave 28. Konfliktkontaktperson ved udadreagerende patienter

ﬁ Efteruddannelse

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Pa nuveerende tidspunkt indgar plejepersonalet pa psykiatriske sengeafsnit i @ Omfang af kompetencelsft
alarmhold i hver vagt. Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
N kan varetage opgaven:

» Portgrerne skal gennemfgre kurser om f.eks. Konfliktnedtrapning o.lign. Det

Type af opgave vurderes, at der skal afsaettes ca. 1 dag pr. kursus de skal gennemfare.

PR

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/l Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

49



Opgave 30 | Fast vagt

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Nar portarer varetager den observerende fastvagtsrolle, friggres klinisk personal
til andre plejeopgaver, samtidig med at patientsikkerhed og tryghed opretholdes. =

Beskrivelse af opgaven

Portgren sidder fast vagt for at patienten ikke udseettes for ungdig risiko i
forbindelse med indlaeggelse. Dertil kan portgrerne overvage patientens tilstand.
og veere med til at skabe ro og tryghed for patienten. G

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Fast vagt kan anvendes pa tveers af alle sengeafsnit, men der er peget pa, at det
er seerligt relevant pa intensivafdelinger og i akutmodtagelser. Opgaven varetages
typisk af plejepersonale. A

Type af opgave

——

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

\/l Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke kompetencer til at sidde fast vagt. Der
peges pa, at de skal opkvalificeres i deres sygdomskendskab og deltage i et fast
vagt kursus.

@ Typer af kompetenceloft:

—

ﬁ Faglig undervisning
L Sidemandsopleering

ﬁ Efteruddannelse

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

« 2-4 timer til faglig undervisning, hvor portgrerne bliver undervist i relevante
patientkategorier for at styrke deres sygdomskendskab

+ 10 dage til gennemfarelse af fast vagt kursus
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Opgave 31 | Tryksarsnegleperson

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portagrerne har indgaende kendskab til, hvordan tryksar forebygges, og har stor @
erfaring med, hvordan patienter mobiliseres og forflyttes korrekt. =
|

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne tilkaldes, nar der er patienter med tryksar, eller hvis der er behov for at
forebygge tryksar. De hjeelper med forflytning og lejring af patienten for at
forebygge, at der opstar eller udvikles yderligere tryksar. D

Denne opgave kan ses i sammenhang med underviser i mobilisering og
forflytning

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Opgaven varetages pa tveers af sengeafsnit, og det vil typisk vaere
tryksarssygeplejerskeren, der udfarer opgaven i dag. A

|
Type af opgave ‘

\/| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer
Portgrerne har kompetencerne til at veere tryksarsneagleperson, og varetager en
stor del af mobilisering og forflytningsopgaverne.

@ Typer af kompetenceloft:

Faglig undervisning

K

Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der er behov for kompetencelgft for at portgrerne kan varetage
opgaven.

» 1 dags undervisning i tryksar for at kunne identificere udfordringer for den
enkelte patient
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Opgave 32 | Mobiliseringsansvarlig ved traume

at sikre, at traumepatienter bliver mobiliseret pa den rigtige made. mobilisering og forflytning og kan varetage opgaven som mobiliseringsansvarlig

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Rationalet @ Kompetencer
Portgrernes indgaende erfaring med mobilisering betyder, at de kan veere med ti @ Portgrerne har allerede indgaende kendskab og kompetencer inden for
|

Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:
Nar der ankommer traumepatienter, bliver portgrerne tilkaldt som en del af — Eaqli —
traumeteamet. De har ansvaret for mobiliseringen og sgrger for at koordinere og J aglig undervisning
vejlede resten af teamet i forbindelse med mobilisering. D
| Sidemandsoplaering

([ Efteruddannelse

_J
Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes ikke, at der ikke er behov for kompetencelgft for at portarerne kan
varetage opgaven.

Mobilisering af traumepatienter udfgres pa akutmodtagelse, og varetages ofte af
sygeplejersker. R

Type af opgave

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 33 | Mobiliseringsspecialist ved bariatri patienter

Rammer for opgaveflytning Forudsatninger for opgaveflytning
. |
Portgrernes indgaende erfaring med mobilisering betyder, at de kan veere med @ Portgrerne har allerede indgéende kendskab og kompetencer inden for
udfordringer, der knytter sig til bariatri. | bariatri patienter
Beskrivelse af opgaven @ Typer af kompetenceloft:
Opgaven som mobiliseringsspecialist bestar i at portgrerne planlaegger og udfgrer e Faqli I
mobilisering og forflytning med hensyntagen til borgerens vaegt, kropsform og _J aglig undervisning
eventuelle ledsagende sygdomme. Det inkluderer brug af rette hjeelpemidler. D
| Sidemandsoplaering

([ Efteruddannelse

_J
Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?
| dag varetages denne opgave primeert af sygeplejersker, social- og @ Omfang af kompetenceloft
sundhedsassistenter og fysioterapeute. A Det forventes ikke, at der ikke er behov for kompetencelgft for at portarerne kan

varetage opgaven.

|
Type af opgave ‘

| Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart @

\/| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |
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Opgave 34 | Underviser i mobilisering og forflytning

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

@

Portarer kan, med deres praktiske erfaring og kendskab til udstyr og ruter, levere
malrettet undervisning i mobilisering og forflytning, der styrker sikkerhed og
forebygger belastningsskader |

Beskrivelse af opgaven

©,

Portgrer underviser plejepersonale i mobilisering og forflytning, herunder
forflytningsteknikker og brug af hjeelpemidler.

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Undervisningen varetages i dag af bl.a. forflytningsvejledere og fysioterapeuter pa
tveers af hospitalets afdelinger.

i

Q

Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere |

Type af opgave

\/l Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

—

J

Forudsatninger for opgaveflytning

Kompetencer

Portgrerne har allerede indgaende kendskab og kompetencer inden for
mobilisering og forflytning, men har behov for at fa kompetencelgft for at kunne
tilrettelaegge og gennemfare undervisning.

Typer af kompetenceloft:

:J\/ Faglig undervisning
Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

QO

Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» 5 dage til almen voksenpaedagogisk grunduddannelse for at kunne tilrettelzegge
og gennemfgre undervisning

+ 2 dages faglig undervisning til at blive specialist i mobilisering og forflytning

NI
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Opgave 35 | Treening af patienter

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Patienterne far nye muligheder for at blive aktiveret og treenet af portarerne
under mobilisering og forflytning.

9

Beskrivelse af opgaven

Portgrer har stor erfaring med at mobilisere og forflytte patienter, og de kan i
disse situationer treene sammen med patienterne efter anvisning fra
fysioterapeuten.

Denne opgave kan ses i sammenheeng til opgave 25. fastmakker med
fysioterapeut

]

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Dette sker pa tveers af alle sengeafsnit, hvor fysioterapeuterne traener med
relevante patienter.

Type af opgave

\/l Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

NI

Forudsatninger for opgaveflytning

@
@

Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt kompetencer til at traene patienter med
anvisning fra en fysioterapeut. Der kan veere behov for at portgrerne far indblik i
fysioterapeuternes tilgang. Dette vurderes at kunne blive gjort gennem
sidemandsopleering.

Typer af kompetenceloft:

—

L Faglig undervisning
\—_]/ Sidemandsopleering

Efteruddannelse

_J
Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» 2-4 timer til sidemandsopleering, hvor portgrerne far indsigt i, hvordan
fysioterapeuterne treener med patienterne
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Opgave 36 | Hjelpemiddelskonsulent

Rammer for opgaveflytning

Rationalet

Portagrerne har indgaende kendskab til hjeelpemidler og er ofte dem, der er
opdateret pa, hvilke hjaelpemidler, der findes. De kan derfor bidrage til, at
patienterne far de mest egnede hjaelpemidler.

@

Beskrivelse af opgaven

Portgrerne fungerer som hjaelpemiddelskonsulenter og inddrages i
udskrivningsforlgbet, hvis en patient har behov for at fa hjeelpemidler med sig
hjem. De vurderer og anbefaler de mest hensigtsmaessige hjeelpemidler til
patienten.

I

Hvilke afdelinger og personale udferer opgaven i dag?

Dette kan forekomme pa alle afdelinger, men der er ikke en dedikeret rolle som
hjeelpemiddelskonsulent.

i

Type af opgave

\/l Opgave, der kan iveerksaettes umiddelbart

—

| Opgave, hvor muligheder skal drgftes yderligere

Forudsatninger for opgaveflytning

@ Kompetencer

Portgrerne har pa nuvaerende tidspunkt ikke de ngdvendige kompetencer for at
fungere som hjaelpemiddelskonsulent. De skal undervises i forskellige typer af
hjeelpemidler til hjemmet for forskellige patientgrupper.

@ Typer af kompetenceloft:

ZJ/ Faglig undervisning
L Sidemandsoplaering

Efteruddannelse

_J
@ Omfang af kompetenceloft

Det forventes, at der skal afsaettes fglgende tid til kompetencelgft, for at portgrerne
kan varetage opgaven:

» 1-2 dage faglig undervisning for at fa indblik i relevante hjaelpemidler til
forskellige patientgrupper
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