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Nationale anbefalinger om systematisk identifikation af
palliative behov hos patienter med livstruende sygdom

1) Sundhedsstyrelsen 2017: Der bar foretages systematisk behovsvurdering af patienters
palliative behov fra det tidspunkt patienten diagnosticeres med en livstruende sygdom og
gentagne gange i sygdomsforlgbet

2) Rigsrevisionen 2020: Patienter med livstruende sygdomme far ikke systematisk identificeret
deres behov for palliation - der er risiko for, at patienter med behov ikke henvises til
specialiseret palliation

3) Veelg Klogt 2023: Undga unadig lidelse hos patienter med livstruende sygdom via tidlig og
systematisk vurdering af deres palliative behov

4) Udvalg for tvaerfagligt palliativt samarbejde (UTPS) 2024: Anbefaler tidlig og systematisk
afdeekning af palliative behov

5) Dansk Selskab for Palliativ Medicin (DSPaM) 2024: Anbefaler tidlig og systematisk
identifikation af palliative behov samt sikring af at alle involverede sundhedsprofessionelle har
adgang til denne viden
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital gnsker at styrke den
palliative indsats efter Rigsrevisionens rapport (2020)

Tre tiltag for at styrke palliation pa BFH saettes i gang
1. Videnslgft i palliation — et kursustilbud for tveerfagligt sundhedspersonale
2. Netveerk for sygeplejersker med seerlig interesse for palliation

3. Implementering af systematisk screening af patienter for palliative behov
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Systematisk screening af patienter for palliative behov

- Arbejdsgruppe med repraesentanter fra Lungeafdelingen, Hjerteafdelingen, Gastrointestinal
Afdeling, Palliativ Afdeling samt Kvalitet og Uddannelse arbejder for at

- Planlaagge og understotte implementering af behovsvurderingsskemaet EORTC QLQ-C15-
PAL (siden PRO-PAL) som et feelles screeningsredskab pa BFH

- Udarbejde ‘Handlingsanvisninger’ for brug af behovsvurderingsskemaet til at afdaekke
palliative behov, herunder hvornar skemaet skal benyttes og til hvilke patientgrupper

« Lungeafdelingen og Hjerteafdelingen pa BFH deltager i 2022 i afprevning af
Sundhedsdatastyrelsens PRO-PAL-skema til afdaekning af palliative behov pa basisniveau

- Den nationale PRO-styregruppe anbefaler i maj 2023 PRO-PAL til national udbredelse
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Fokus pa udvalgte patientgrupper i basal palliation pa BFH

+ Gastrointestinal afdeling

- a) Uhelbredeligt syge gastrointestinale kraeftpatienter henvist til afdelingens
palliationssygeplejerske

* b) Levercirrose-patienter efter farste leverkoma (ved kontakt til levercirroseklinikken og
derefter ved hvert fremmgade)

 Hjertemedicinsk afdeling
* Hjertesvigtspatienter
+ Lungemedicinsk afdeling
* a) Kronisk Obstruktiv Lungesygdom (KOL) GOLD klasse D

- b) Idiopatisk Pulmonal Fibrose (IPF) med betydeligt faldende fysisk tilstand gennem
maneder
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Handlingsanvisninger for brug af
"EORTC-QLQ-C15-PAL-spgrgeskemaet’
til afdeekning af patienters palliative
behov i den basale palliative indsats pa
hhv. hjertemedicinsk-, gastrointestinal-
og lungemedicinsk- afdeling

Udarbejdet d. 5.10. 2021 af Maiken Bang Hansen (palliativ medicinsk afdeling, forskningsenheden), Anne
Nyholm (hjertemedicinsk afdeling), Bjern Hesselbo (Afdeling for kvalitet og uddannelse), Dorthe Wiinholdt
Christensen (abdominalcentret), Hanne Bollerup Farholt (palliativt medicinsk afdeling), Maja Sendergaard
(lungemedicinsk afdeling), Marianne Spile (palliativt medicinsk afdeling), Stine Gerhardt Hangstrup
(abdominalcentret), Ulla Dam-Schmidt (hjertemedicinsk afdeling)




4.4, Lungemedicinsk afdeling: patientgruppen og handlingsanvisninger
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Handlingsanvisninger for
basisniveauet
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LUNGEMEDICINSK AFDELING

Hvem (patientgruppen)

Inklusionskriterier for Kronisk Obstruktiv Lungesygdom (KOL) patienter:
GOLD klasse D og minimum to af felgende kriterier opfyldt
- Mindst to indl=ggelser med KOL i eksacerbation og/eller én
indlzeggelse med NIV- e respiratorbehandling de seneste 6 mdr.
- Opfylder indikation for permanent hjemme iltbehandling
- MRC pa 4 elleover og CAT pa mere eller over 20
- Fald i fysisk aktivitet og stigende afhazngighed af hverdagsggremal
- BMI = 18 til trods for optimal ernaering, herunder ernaeringstilskud
- Progredierende eller nydiagnosticeret svaer komorbiditet

Inklusionskriterier for Idiopatisk Pulmonal Fibrose [IPF) patienter:
Betydeligt faldende fysisk tilstand gennem maneder og hvor mindst to af
nedenstaende kriterier opfyldes
- To er flere respiratoriske indlaggelser (infektion, eksacerbation mm.)
det sidste ar
- Hvile saturation < 88%
- Svaert nedsat mobilitet
- Pulmonal hypertension
- FVC < 50% og faldende FVC > 10% og/eller faldende DLCO > 15% over
24 uger
- Progredierende eller nydiagnosticeret svaer komorbiditet
Indlagte patienter der opfylder inklusionskriterierne
- Ved indlazggelse pa afd. L
- Efterfglgende hver mandag

Patienter, der modtager hjemmebesgg:
- Ved fgrste hjemmebesgg udfyldes EORTC-skemaet
- Efterfglgende 1 x manedligt (evt. via. Telefon/TELE-medicin)
MNar en patient skal symptomscreenes, s3 skal laagen eller sygeplejersken, der
gnsker at patienten symptomscreenes oprette en Best./ord. pd EORTC QLQ-
C15-PAL (Best./ord. nummer= NUR1090).
Patienter, der er i stand til at udfylde skemaet forklares, hvorfor de bedes
udfylde skemaet og udfylder selv skemaet evt. med hjzelp til oplaesning og
afkrydsning, men det er patienten selv, der giver svarene.
Pa scoren ‘en del’ og ‘meget’ (evt. scoren ‘lidt’) samt det, der er vigtigst for
patienten.
Hvis der er udfyldt betydeligt anderledes siden sidste udfyldte skema
Samtale med patienten om besvarelsen af EORTC QLO-C15-PAL-
spergeskemaet med palliationssygeplejerske under indlaeggelsen eller evt. ved
hjemmebesag/telefonisk opfglgning. Hos ambulatorie l=ge ved arskontroller
* Fokus pa scoren ‘en del’ og ‘meget’ (evt. scoren ‘lidt’) samt det, der er
vigtigst for patienten.
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Hvordan gar det med
behovsafdakningen pa BFH?

- Patienter udfylder oftest analoge skemaer
(papirversion), som dokumenteres af
personalet under Vurderingsskema i SP

- Et mindretal af patienterne udfylder skemaet
digitalt via appen MinSP
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Behovsafdakning pa Palliativ Afdeling, BFH (2024)

Baseline-skema besvaret Mindst 1 efterfealgende skema besvaret
63% 37%

 Digital besvarelsesandel via appen MIinSP ligger pa ca. 20%

o | 2024 er EORTC-skemaet konsekvent skiftet ud med PRO-PAL
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Palliativ Afdeling understatter implementering af systematisk
behovsvurdering i den basale palliation

« Kurser og undervisning til medicinske og kirurgiske afdelinger
« Koordinering af netveerk for sygeplejersker med seerlig interesse for palliation

- En del af afdelingens Dialogmal for 2025 omhandler en malrettet indsats for at sikre
behovsvurdering med PRO-PAL far

* Rekvisition af sygeplejefaglige og laegelige palliative tilsyn

» Henvisning til specialiseret palliation
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Erfaringer fra processen pa BFH

- Tovholdere og ledelsesforankring er vigtige pa den enkelte afdeling

« Undervisning er vigtig — medarbejderne skal forsta skemaets vigtighed for behandlingsplanen og skal
veere i stand til at kommunikere om besvarelserne

- Arbejdsgange og opgavefordeling skal tilrettelaegges og beskrives (udlevering af skema,
dokumentation, brug af smartphrases, handtering af besvarelser m.v.)

- Samarbejde mellem det basale og specialiserede palliative niveau kan understatte implementeringen
pa de enkelte afdelinger

- Kliniske erfaringer
- Man opbygger erfaring med at udlevere skemaet og med at motivere patienterne for at udfylde det
- Skemaet giver god mening som stgtteredskab for samtalen
- Skemaet ggr opmaerksom pa behov, som ellers kunne overses

- Skemaet er brugbart for planlaegning af forlab, f.eks. overgang fra Hjertesvigtsklinik til
Hjerteafdelingens palliative team eller overgang fra basal til specialiseret palliation
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Tak for opmaerksomheden!

Maiken.Bang.Hansen@regionh.dk

merete.paludan@reqgionh.dk
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