


En samlet indsats ger
det enklere tor borgere
med komplekse forlgb

Der skal veere et saerligt blik pa de allermest komplekse borger- og patientforlgb. Det
er forlgb, hvor sammenhaeng pa tvaers af sektorer og mange aktgrer er ekstra vigtig
for at undga ungdvendige indlaeggelser, mindske ulighed i sundhed og fa gkonomien

til at sla til. APN-sygeplejersker er en central del af svaret.

omplekse sygdomsforlgb kan se ud pa
‘:A mange mader. Der kan veere flere syg-
domme samtidig. Maske psykisk syg-
dom eller sociale problemstillinger. Der kan vaere
skrgbelighed, kognitiv svaekkelse og udfordrin-

ger med at overskue sit sygdomsforlgb. Maske
er der heller ikke pargrende, der kan hjeelpe.

Feelles for de komplekse forlgb er ofte, at der er
mange aktgrer involveret, og det samlede over-
blik mangler.

Nar borgeren ikke selv har ressourcerne til at
koordinere sit forlgb og mestre sin sygdom, kan
det skabe ulighed i sundhed, og kompleksiteten i
forlgbet kan i sig selv fgre til sygdomsforvaerring
og gentagne indlaeggelser. Det er hardt for den
enkelte borger og de pargrende. Og det er dyrt for
sundhedsvaesenet.

Erfaringer fra blandt andet Aalborg og Aarhus
Kommune viser, at APN-sygeplejersker har poten-
tialet til at vaere en gamechanger.

APN-sygeplejersker kan i de mest komplekse
borgerforlgb medvirke til at skabe overblik og
sammenhaeng og fa de rette sundhedsindsatser
ind pa det rigtige tidspunkt.

APN-sygeplejersker i Aalborg og Aarhus afveerger
genindlaeggelser og skaber tryghed i hjemmet

Flere kommuner har indfgrt APN-sygeplejersker i indsatsen for
borgere med de mest komplekse forlgb.

| Aalborg Kommune har et team af seks APN-sygeplejersker fokus
pa borgere, der er i risiko for indlaeggelse. APN-sygeplejerskerne
tilkaldes eller gar selv ind i et forlgb, hvis en borger vurderes at
veere i risiko for indlaeggelse. De foretager en helhedsvurdering i
borgerens hjem, taler med pargrende og gvrige fagpersoner og
foreslar konkrete tiltag til egen laege og andre aktgrer.

I Aarhus Kommune har man siden 2021 haft syv APN-syge-
plejersker, der bruges i forlgb praeget af multisygdom, multi-
farmaci og mange aktgrer og ved sarlige diagnoser, sklerose,
ALS eller Parkinsons. De bliver tilkaldt via journalsystemet,
samarbejder taet med personalet og bidrager med sparring og
opkvalificering. Derudover har de med en databaseret tilgang
bl.a. analyseret mgnstre hos udadreagerende borgere for at
styrke det forebyggende arbejde.

Resultater

Erfaringerne viser, at APN-sygeplejersker kan reducere indlaeg-
gelser markant. | bade Aalborg og Aarhus bevarer borgerne

i hgjere grad deres funktionsevne, og der skabes tryghed og
sammenhang i forlgbet. Samtidig aflaster indsatsen det gvrige
personale og mindsker kompleksiteten i patientforlgbene.

Hvad skal der til?

At flere kommuner etablerer APN-funktioner. Mindre kommuner
kan ga sammen om en feelles ordning. Samtidig skal APN-syge-
plejerskerne have rammer til at arbejde selvstaendigt, opspore-
nde og helhedsorienteret — med ledelser, der kan understgtte
udviklingen af funktionen og give faglig sparring i de mest
komplekse forlgb.




Dansk Sygeplejerad anbefaler
APN-sygeplejersker til borgere med de mest
komplekse forlgh

Alle borgere med saerligt komplekse forlgb bgr
tilbydes en indsats med en APN-sygeplejerske,
som kan supplere den kommunale sygepleje og
gvrige indsatser i sundhedsveesenet.

APN-teamet bgr have en vis storrelse, sa der
er mulighed for at sparre med hinanden, og sa
teamet ikke bliver for sarbart. For mindre kom-
muner kan det vaere en mulighed at samarbejde
om en feelles APN-funktion.

APN-funktioner skal indga i sundhedsradenes
neere sundhedsplaner

Nar sundhedsradene skal beslutte indsatserne i
deres naere sundhedsplaner, ber etableringen af
APN-funktioner veere en central del af de nye ind-
satser, og der skal fglge den ngdvendige finan-
siering med.

Samtidig ber sundhedsradene understgtte, at der
etableres gode snitflader og samarbejder med
almen praksis, akutsygeplejersker, hospitals-
afdelinger mv.

FAKTA
Uddannelsen til APN-sygeplejerske

APN star for Advanced Practice Nursing og
daekker over en kandidatuddannelse, hvor
sygeplejersker uddannes til at kombinere
avanceret klinisk viden med akademiske
feerdigheder.

APN-uddannelsen er en linje pa kandidat-
uddannelsen i sygepleje (cand.cur). Ud-
dannelsen udbydes af Aarhus Universitet,
Roskilde Universitet og Syddansk Univer-
sitet. Sygeplejersker, der har gennemfgrt
APN-uddannelsen, kan:

+ Arbejde evidensbaseret med problem-
stillinger i forhold til sygepleje af bor-
gere og patientgrupper med komplekse
tilstande relateret til bade organisering
og koordinering i sundhedsvaesenet.

+ Foretage helhedsvurdering af borgere
med komplekse problemstillinger med
henblik pa at identificere borgerens
primaere helbredsrelaterede behov.

+ Handle og forbedre kvaliteten af
sygeplejen for borgere, der har behov
for stgtte. Det geelder iszer i forlgb pa
tveers af sektorer og fagomrader.

Tveaerfaglige teams skal have adgang til
APN-sygeplejersker

Nar den kommunale sygepleje har brug for stgtte
til at hjeelpe borgere med komplekse forlgb, skal
de kunne tilkalde en APN-sygeplejerske, som de
kan sparre med, eller som kan tilrettelaegge en
struktureret APN-indsats hos den enkelte borger.

APN-sygeplejersken har en helt anden rolle end
for eksempel akutsygeplejersken, da der ikke er
tale om akutte situationer. De tveerfaglige teams
i helhedsplejen har derfor brug for begge dele.

Brug APN-sygeplejerskers kompetencer
flere steder i sundhedsvaesenet
APN-sygeplejerskers kompetencer kan bruges i
alle dele af sundhedsvaesenet. Fra den kommu-
nale sygepleje, almen praksis, psykiatrien, akut-
modtagelsen og pa de medicinske afdelinger til
de mest komplekse forlgb. De kan vaere tovhol-
dere, skabe bedre overblik og sammenhangende
forlgb af hgj kvalitet for en sarbar patientgruppe.

FAKTA

Erfaringer med APN-sygeplejersker fra Norge
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Ols:

Forskningsstiftelsen, FAFO, i Norge har for Kommunesektorens
Organisasjon (norske KL) udarbejdet en rapport om erfaringer

med APN-sygeplejersker i Norge:

+ APN-sygeplejersker arbejder primzert i de norske kommuner og
arbejder i hgjere grad fuld tid i forhold til gvrige sygeplejersker.

- Stgrstedelen af APN-sygeplejerskerne har faet nye opgaver og
kompetencer. Det drejer sig isaer om opgaver vedr. klinisk ud-
redning og vurdering samt beslutnings- og handlekompetencer.

+ Lederne angiver, at APN-sygeplejerskernes kompetencer har

medfgrt forbedret kvalitet i sygeplejen.

+ Helsedirektoratet har oprettet en tilskudsordning, hvor kom-
muner kan sgge tilskud til Ignudgifter til sygeplejersker pa

APN-uddannelsen.


http://www.dsr.dk/sunderesamfund

FAKTA
Udgifter for, under og efter en
indlaeggelse

Tal fra Indenrigs- og Sundhedsministeriets
Benchmarkingenhed (ISB) viser, at kontakten
til almen praksis og den kommunale sygepleje
omkring den akutte medicinske indlaeggelse
stiger op til indlaeggelse, og der gar op til seks
maneder efter indlaeggelse, for kontaktmgn-

stret er nede pa niveauet som fer indlaeggelse.

Indlaeggelser er meget ressourcekraevende
for bade den enkelte borger og for samfun-
det. Og ressourcerne knytter sig bade til
selve indlaeggelsen og til den ggede indsats
for og efter. Det er netop denne udgift, som
har vaeret et centralt argumentationspunkt
for at indfgre APN-sygeplejersker. Hvis man
kan saette ind pa det rigtige tidspunkt for at
undga, at et forlgb eskalerer og ferer til ind-
laeggelse eller genindlaeggelse, sa kan det
spare mange ressourcer hos den enkelte
borger og for samfundet.

FIGUR 1.

Andelen af indlagte zeldre, der har kontakt med den alment praktiserende
leege og den kommunale sygepleje for og efter akut indleeggelse opdelt pa
aldersgrupper, 2021
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Kilde: Indenrigs- og sundhedsministeriets benchmarkingenhed (2023): £ldres
indlaeggelser pa medicinske afdelinger.



