Digitalt stod for NVP 2D

inom Aleris Narsjukvard

Mia Hagglof

Nationellt Vardprogram Palliativ vard (NVP)

NVP ar ett personcentrerat stod for att
identifiera, bedéma och atgarda en enskild
patients palliativa vardbehov. Programmet ar
framtaget via Palliativt utvecklingscentrum
Region Skane och tankt att ersatta LCP
(Liverpool Care Pathway), som inte langre ar ett
validerat verktysg.

NVP syftar till att kvalitetssakra varden i
overgangen fran botande till lindrande/
stédjande vard, till att patienten beddms vara
dbéende samt omhandertagande efter
dddsftallet.

Metod

NVP bestar av tre delar som foéljer patienten fran
diagnos av obotlig sjukdom till livets slut.

Aleris Narsjukvard beslutade att bérja anvanda
NVP men inte alla delar, utan den del som beror
vara verksamheter mest: 2D.

2D térbattrar omhandertagande av patienter
gallande beddmning och atgarder av patientens
symtom och behov under sista levnadsveckan.

Digitalisering
NVP 2D fanns bara | pappersform och upptyllde

Inte verksamhetens behov. Darfor togs beslut
om digitalisering.

NVP 2D bestar av tva delar:

» Beslutstdéd, som innebar att man tar beslut
om att patienten ar | sista levnadsveckan.
Beslutsstddet bestod av en blankett som
lades In 1 journalsystemet TakeCare.

* Kontinuerlig bedémning av symtom och
behov, som inte var lika enkel att omvandla
digitalt. Darfér anvands SwipeCare med
mojlighet att dokumentera via en IPad och
skicka in anteckningen till journalen. Da
rekommenderade sokord som kan anvandas |
journalsystem inte finns framtagna, anvander
vi 0ss bland annat av IPOS sdkord.
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Andningsbesvar?

Kommentar:

TECKEN PA ATT PATIENTEN KAN VARA DOENDE

Patienten ar
Patienten har svaliningssvarigheter
Patienten ar

[JAnnat |

sangbunden

kontinuerligt medvetan desankt

[ ] Patienten sover stone delen av dygnet

[] Patienten kan endast dricka sm& mangder vatska O Mattligt

[ ] Farsamrad cirkulation/andning
Mycket

Varsta tankbara

BEDOMNING AY ATT PATIENTEN AR DOENDE

Progre dierande sjukdomsutvec kling Ja [ Nej

Progredierande funktionsnedsattning Ja [ Nej 0 Andnod

Det forsamrade tillstandet ar forvantat Ja [INej

Behandlingsbara tillstand har overvagts Ja [ Nej U

Ytlig rosslig andning (slem i svalget)

Patienten bedoms ha nagon vecka till dagar kvarilivet []Ja (I Nej

Livsforlangande behandling e) indicerad

O Rosslig andning
MJa [ Nej

[medicinskt/etiskt/kulturellt/patientens vilja)

Andningsuppehall

VARD AV DEN DOENDE MANNISKAN

Avslutas [Patien

[_] Den avlidne omhandertas enligt NVP del 3

ten ar aviiden)

Atgérd: (vdlj alltid detta alternativ)
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Till vanster beslutsstdéd och till héger beddémning av symtom och behowv.

Inforande

Verksamheterna startade med NVP 2D under
2021. Sedan dess har metoden vid upprepade
tillfallen utvarderats i1 tvarprofessionella
grupper och uppdaterats. NVP 2D anvands |
ASIH (avancerad sjukvard i hemmet), palliativ
slutenvard och geriatrik.

Vid utvarderingarna har man sett en 6kad
foljsamhet till Svenska Palliativregistrets krav
pa god vard i livets slutskede.

Framtid

Behovet av specifika s6kord for NVP 2D har
diskuterats | en regional arbetsgrupp med
deltagare fran olika vardgivare.

Det har dven pa initiativ av oss startats en
nationell arbetsgrupp, DIgNET, dar
Cancercentrum Region Skane ar
sammankallande.

E-post: mia.hagglof@aleris.se
Tel: 08-128 155 83
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