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Introduktion

1 Introduktion

1.1 Baggrund om pilotprojektet
Telemedicinsk sarvurdering blev implementeret i Region Hovedstaden i 2015 og bliver anvendt i samar-
bejdet mellem Region Hovedstadens 29 kommuner og fem sarcentre/ambulatorier.

Telemedicinsk sarvurdering understgattes af it-lasningen Pleje.net. Med patientens samtykke gar Pleje.net
det muligt for kommunale sarsygeplejersker og specialister ved hospitalernes sarambulatorier let og sik-
kert at udveksle sundhedsoplysninger vedrgrende behandling af patienternes sar.

Region Hovedstaden gnsker at styrke kvaliteten af sarbehandlingen ved ogsa at koble praktiserende fod-
terapeuter op til Pleje.net. Derfor ivaerksatte Region Hovedstaden et pilotprojekt for telemedicinsk
sarvurdering i fodterapipraksis. Pilotprojektet inkluderede 19 praktiserende fodterapeuter, de kommunale
sarcentre i Frederiksberg kommune samt lokalomraderne Amager, @sterbro-Indre By og Valby-Vester-
bro-Kongens Enghave i Kgbenhavns Kommune samt Videnscenter for sarheling pa Bispebjerg og Frede-
riksberg Hospital. Pilotprojektet startede den 1. november 2018 og er afsluttet den 31. oktober 2019.

1.2 Projektets rammer

Pilotprojektets malgruppe er patienter med diabetiske fodsar, der er henvist til behandling i fodterapi-
praksis fra egen laege, som samtidig modtager behandling i kommunalt regi og i den forbindelse er opret-
tet i det telemedicinske samarbejde med journal i Pleje.net.

Oprettelse af patienter i telemedicinsk sarvurderingsforlgb sker i den kommunale sygepleje efter henvis-
ning til telemedicinsk sarvurdering fra kommunal sygepleje, egen lzege eller sarambulatorium. Fodtera-
peuten opnar adgang til patientens journal i Pleje.net ved at klikke pa et link til Pleje.net i eget journal-
system. Idet fodterapeuten forsgger at tage adgang, logger der sig et notat pa patientjournalen i Pleje.net.
Den patientansvarlige sarsygeplejerske skal derefter tildele fodterapeuten adgang til journalen. Der sen-
des automatisk en korrespondancemeddelelse til fodterapeuten om, at adgangen er givet, og adgang kan
herefter tages via link fra egen patientjournal.

For at opna starst muligt antal feelles patienter er de 19 fodterapeuter rekrutteret blandt fodterapipraksis
med ydernummer, der ligger i de samme lokalomrader som de deltagende kommunale sarcentre.

Der er desuden sggt at rekruttere de fodterapeuter, der behandler flest patienter med diabetiske fodsar,
baseret pa ydelsesregistreringen.

Forud for projektperioden deltog de 19 fodterapeuter i et ét-dags kursus, hvor der blev undervist i brugen
af Pleje.net. Da flere deltagere efterfalgende oplevede udfordringer med brugen af Pleje.net, blev der i
januar 2019 tilbudt et ekstra to timers kursus i brugen af systemet, hvor ti fodterapeuter deltog. Der blev
desuden gennemfart opstartsmgder for de kommunale sarsygeplejersker.

For yderligere at sikre implementeringen er der udarbejdet en guide til de deltagende fodterapeuter ved-
rerende de centrale funktioner i Pleje.net og samarbejdet med sarsygeplejen. Alle de deltagende fodtera-
peuter er to gange i henholdsvis november 2018 og maj 2019 blevet kontaktet telefonisk for at gare sta-
tus pa implementeringen og aktiviteten i projektet samt vejlede i forhold til eventuelle udfordringer®.

L1 regi af projektets styregruppe er der udarbejdet en samarbejdsaftale for pilotprojektet (Bilag 4).
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1.3 Evalueringens formal

Evalueringens formal er at undersgge om, og i givet fald hvordan, kvaliteten af sarbehandling styrkes
ved, at praktiserende fodterapeuter via opkobling til Pleje.net far mulighed for at udveksle oplysninger
og koordinere behandlingsforlgb med kommunale sarsygeplejersker samt sgge radgivning hos sarspecia-
lister i hospitalsregi.

Evalueringen belyser desuden vigtige leeringspointer fra implementeringen af projektet, der kan anvendes
i en tilpasning af indsatsen.

1.4 Evalueringsmetoder

Evalueringen er gennemfart vha. interview med fodterapeuter, der har deltaget i projektet, kommunale
sarsygeplejersker og sarspecialister fra Bispebjerg Hospitals sarambulatorie. Derudover indgar en spar-
geskemaundersggelse til de deltagende fodterapeuter, udtraek over projektaktiviteter fra Pleje.net samt
data fra en elektronisk logbog, som fodterapeuterne har kunnet udfylde med erfaringer i lgbet af projekt-
perioden. Nedenstaende boks indeholder uddybende information om evalueringsmetoderne og materialet.
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Interview med fodterapeuter
Et gruppeinterview med tre fodterapeuter samt telefoninterview med fire fodterapeuter, der har an-
vendt Pleje.net. Derudover fire telefoninterview med fodterapeuter, som ikke har anvendt Pleje.net.

Interview med kommunale sarsygeplejersker
Telefoninterview med seks kommunale sarsygeplejersker fra henholdsvis Frederiksberg og Kaben-
havns Kommune.

Interview med sarspecialister fra sdrambulatorie
Telefoninterview med to sarspecialister fra sarambulatorie.

Alle interview er gennemfgrt ud fra en semistruktureret interviewguide, der bade indeholder en
reekke pa forhand fastlagte temaer, og ogsa giver mulighed for at afdaekke temaer, der er vaesent-
lige for informanterne, men som ikke pa forhand indgar i guiden. Interviewene er analyseret vha.
meningskondenserende analyse, hvor der ses pa tveers i data efter centrale temaer. Da det er kvali-
tativ analyse, fokuserer analysen pa at belyse nuancer og bredde i informanternes udsagn og bely-
ser omvendt ikke udbredelsen.

Spgrgeskema til fodterapeuter

Spgrgeskema til 182 af de deltagende fodterapeuter med 13 spgrgsmal, hvoraf to er abne kommen-
tarfelter (Bilag 1). Spgrgeskemaet er valideret blandt tre fodterapeuter. Spgrgeskemaet er udsendt
via Survey-Xact til fodterapeuternes mailadresse. Der er udsendt én pamindelse i svarperioden.
Svarprocenten er 61 %, dvs. at 11 ud af 18 fodterapeuter har besvaret spgrgeskemaet. Da der er fa
besvarelser i spgrgeskemaet, er resultaterne ikke omtalt i teksten, men er indsat som bilag (Bilag
2).

Aktivitetsudtreek fra Pleje.net
Udtreek fra Pleje.net over antal patientadgange, notater, billeder, henvendelser og logins pr. fodtera-
peut i projektet.

Data fra logbog til fodterapeuter og kommunale sarsygeplejersker

Fodterapeuterne og de kommunale sarsygeplejersker i projektet har modtaget links til en logbog i
Survey-Xact, hvor de har haft mulighed for at notere erfaringer og overvejelser i Igbet af projektperi-
oden. Logbogen bestod af fem spargsmal med abne svarfelter (Bilag 3). Ti personer har skrevet no-
tater i logbogen.

I det falgende er betegnelsen patient brugt som en samlet betegnelse for borger og patient.

2 En fodterapeut er udeladt af spgrgeskemaundersggelsen pga. manglende deltagelse i projektet.



2 Resultater

2.1 Positive forventninger hele vejen rundt

Bade fodterapeuter, sarsygeplejersker og sarspecialister havde som udgangspunkt positive forventninger
til opkoblingen af fodterapeuterne til Pleje.net. Det er fx forventninger om et starre overblik og et forbed-
ret samarbejde pa tveers af faggraenser og dermed forbedret behandling for patienterne. Det er ogsa for-
ventninger om at kunne dele viden om borgenes behandling i de forskellige regi, at arbejde ud fra en fel-
les behandlingsplan samt at kunne lzre af hinandens kompetencer og udveksle erfaringer. Andre har for-
habninger om, at tilkoblingen til Pleje.net kan lette byrden for patienter, der med brugen af Pleje.net sa
ikke skal veere ansvarlige for at formidle viden mellem parterne. Bade fodterapeuter og sarsygeplejersker
oplever patienter, der ikke har overskud til at koordinere mellem fodterapeut og kommunale sarsygeple-
jersker, og patienter, der ikke kan huske, hvad der er sket i behandlingen eller forstar, hvad beskeder be-
tyder.

Det lgd da speendende. Det er jo altid godt, hvis der kan veere noget tveerfagligt samarbejde. Det burde jo lette
byrden bade for borgerne og for os som behandlere i de forskellige regi, hvis man ved, hvad der sker de andre

steder. Fodterapeut

2.2 Erfaringsgrundlaget er spinkelt

Udtrek fra Pleje.net over fodterapeuternes aktiviteter i projektperioden viser, at det er et begraenset antal
fodterapeuter, der har haft patientadgange i Pleje.net. Udtraekket og interviewene viser desuden, at om-
fanget af selve brugen af Pleje.net for fodterapeuter med patientadgange ogsa er lille. De kommunale sar-
sygeplejerskers og sarspecialisternes erfaringsgrundlag med samarbejdet med fodterapipraksis er dermed
tilsvarende begraenset.

Det har betydning for det erfaringsgrundlag, de interviewede udtaler sig pa. Bade fodterapeuter, sarsyge-
plejersker og sarspecialister bidrager dog med vigtige indledende erfaringer, som er centrale i en tilpas-
ning af indsatsen fremadrettet.

Nedenstaende boks opsummerer udtreekket over aktiviteter i Pleje.net:

Resultater

Udtreek fra Pleje.net

o 10 af de 19 fodterapeuter i projektet har haft patientadgange i Pleje.net. Heraf har fem haft ad-
gang for en enkelt patient, mens tre har haft adgang for to patienter og to har haft adgang for tre
patienter.

o Seks fodterapeuter har skrevet notater i Pleje.net. Antal notater ligger fra et enkelt og op til 17
notater, mens fire har lagt billeder ind i Pleje.net.

o Antallet af logins i Pleje.net er fordelt fra nul op til 20 logins.

« En fodterapeut har henvendt sig til sdrambulatoriet.

Mangel pa patienter i projektets malgruppe
Da ni fodterapeuter ikke har anvendt Pleje.net, er det interessant at undersgge, hvad den manglende brug
kan skyldes. Interview med nogle af disse fodterapeuter viser, at det pa den ene side skyldes, at
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fodterapeuterne ikke har haft patienter i malgruppen i projektperioden (patienter med diabetiske fodsar
tilknyttet én af de fire deltagende sarklinikker i Kgbenhavns og Frederiksberg kommune).

Der er dog ogsa det synspunkt, at det er for omfattende for fodterapeuten at anvende Pleje.net i behand-
lingen - fx at indhente tilladelse til at fa adgang til Pleje.net, at sztte sig ind i Pleje.net som system, nar
der gar laengere tid imellem anvendelsen af systemet samt at skulle journalisere to steder uden tilstraekke-
lig skonomisk kompensation.

Fodterapeuterne med erfaring med Pleje.net kommer ogsa ind pa mulige arsager til, at antallet af patien-
ter ikke er sa stort. For nogle handler det om, at de ikke har sd mange sarpatienter generelt i deres prak-
sis. Andre overvejer, om der er andre relevante patienter udover dem, der har varet del af projektets mal-
gruppe, fx patienter, som den kommunale sarpleje ikke har behov for at oprette i Pleje.net eller patienter
med andre typer fodsar.

Ifalge de kommunale sarsygeplejersker kan mulige arsager til det lille antal patienter i projektet vere, at
patienterne ikke gar til fodterapeut, fordi de sarbare patienter ikke orker det eller ikke har rad. Eller at
relevante patienter er tilknyttet en fodterapeut, som ikke deltager i projektet, eller at patienterne ikke er
oprettet, fordi de er for stabile til at veere i Pleje.net.

Fodterapeuterne har ikke sggt rddgivning fra sarspecialister fra hospitalet

Som del af projektet har fodterapeuterne haft mulighed for at sage radgivning fra sarspecialister pa
sarambulatoriet. Det er der, ifglge udtraekket fra Pleje.net, én fodterapeut, der har sggt en enkelt gang.
Interviewene bekrafter, at fodterapeuterne generelt ikke har sggt radgivning fra sarspecialisterne.

Den manglende brug af radgivningen skyldes ifglge fodterapeuterne, at det pa den ene side ikke har ve-
ret tydeligt for dem, at der var den mulighed i projektet, og pa den anden side at de ikke har oplevet be-
hov for det i forhold til deres patienter.

Sarspecialisterne fra sarambulatoriet oplever ligeledes, at der har vaeret meget lidt kontakt til fodterapeu-
ter, og at den kontakt, der har veeret, har handlet om, at fodterapeuten har noteret hvad hun/han har fore-
taget sig i sin behandling af en patient fremfor at eftersperge radgivning. Sarspecialisterne overvejer, om
det skyldes, at det er erfarne fodterapeuter, der er en del af projektet, og at de derfor ikke har sa stort be-
hov for radgivning, som der kunne vare blandt mindre erfarne fodterapeuter.

2.3 Praktisk afprgvning er centralt
Det er en central pointe, at selv at afprave Pleje.net og dermed fa praktisk hands-on erfaring med, hvor-
dan systemet virker, er vigtigt for, at fodterapeuterne faler sig klar til at bruge Pleje.net.

Gruppen af fodterapeuter har delte meninger, om de har fglt sig klaedt pa til at bruge Pleje.net efter de
indledende mgder/kurser. Nogle fodterapeuter oplevede, at det indledende mgde var forvirrende og sav-
nede tilstraekkelig tid til praktisk afprgvning af Pleje.net som del af introduktionen. Der var lagt op til
praktisk afprgvning som del af introduktionen, men afprgvningen blev besverliggjort af tekniske proble-
mer.

Der er ogsa fodterapeuter, som har falt sig klar til at bruge Pleje.net efter introduktionen. For dem hand-
ler det om selv at komme i gang med at bruge systemet i hverdagen og fa erfaringerne pa den made.

| forhold til introduktionen til projektet savner nogle kommunale sarsygeplejersker en mere udfarlig in-
troduktion til, hvad sarsygeplejerskernes rolle i det nye samarbejde er og konkrete aftaler i forhold til,
hvem der skal gare hvad i samarbejdet.



2.4 Pleje.net kan det forventede — men der har veeret opstartsvan-
skeligheder

Overordnet set er fodterapeuternes oplevelse af Pleje.net, at systemet har de funktioner, som fodterapeu-

terne havde forventet.

Blandt fodterapeuterne er oplevelsen af processen med at komme i gang med at bruge Pleje.net delte.
Mens nogle oplever, at Pleje.net er let at anvende og uden problemer har taget det i brug, har det for an-
dre vaeret vanskeligere at komme i gang med at bruge systemet. Fodterapeuterne navner forskellige ek-
sempler pa udfordringer ved Pleje.net. Det er fx: At finde ud af at logge ind, at tage billeder, at vide
hvem der skal krydses af som modtagere af fodterapeutens notater og billeder samt at overskue, hvor i
Plejet.net fodterapeuten kan finde netop de informationer, som er relevante for fodterapeuten. Nogle op-
lever, at Pleje.net som system virker uoverskueligt.

En udfordring i forhold til at blive fortrolig med brugen af Pleje.net er ogsa, at der har veeret langt mel-
lem relevante patienter i projektperioden. Derfor har fodterapeuterne ikke faet sa mange erfaringer med
at bruge systemet, og det gar det svart at huske, hvordan de skal gare fra gang til gang. Det understattes
af kommunale sarsygeplejerskers og sarspecialisters erfaringer med, at netop en grundig introduktion til
Pleje.net og at anvende systemet kontinuerligt er vigtigt for at blive fortrolig med at bruge Pleje.net.

En fodterapeut eftersparger en opslagsmappe med oversigt over procedurer, fx helt konkret hvilke knap-
per fodterapeuten skal trykke pa. En anden foreslar, at fodterapeuterne kunne have en prgvepatient i
Pleje.net, som de kunne gve sig pa. Det kunne give praktisk erfaring og vedligeholde lzeringen fra kurset
og brugen af systemet, nar der fra start ikke er relevante patienter at samarbejde om.

Nogle fodterapeuter giver udtryk for, at de ferst pa interviewtidspunktet oplever at veere kommet godt i
gang med at bruge Pleje.net, men ser frem til at bruge det mere.

Det falgende afsnit 2.5 beskriver fodterapeuternes udbytte af at have haft adgang til at bruge Pleje.net.

2.5 Pleje.net giver indblik, direkte kommunikation og faglig support
| interviewene fortaller fodterapeuterne om det udbytte, de har haft af at vaere koblet til Pleje.net, og
hvordan de ser pa relevansen af tilkoblingen. Ogsa her geelder det, at fodterapeuterne udtaler sig ud fra et
begranset antal patienter.

Fodterapeuterne, der har anvendt Pleje.net, har generelt en positiv oplevelse med systemet og finder det
relevant at vaere koblet pa.

Godt at fa indblik i patientens forlgh pa tvaers af aktarer

Et centralt tema i fodterapeuternes udbytte af tilkoblingen til Pleje.net er, at det er vaerdifuldt at fa indblik
i, hvad der sker i patientens forlgb hos de andre aktarer. Det handler fx om at have en feelles behandlings-
plan, fa et bedre overblik, se patientens historik og kunne falge udviklingen samt om at kunne se, hvad
sarplejen har gjort i behandlingen - fx hvilken forbinding, der er anvendt. Det handler ogsa om at kunne
se, om dét, patienten forteeller om behandlingen, fx hos den kommunale séarpleje, stemmer overens med,
hvad séarplejen har noteret - fx for at undga misforstaelser.

Det er smart, at man kan leese, hvad de andre har gjort — det kan jo godt veere, at det ikke er helt rigtigt [det
patienten siger], og det er jo den made, patienten husker det pa. Det er jo meget bedre at laese, hvad den
anden behandler har gjort, og ogsa hvad jeg ger. Fodterapeut

Resultater
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Pleje.net dbner for mere direkte kommunikation mellem parterne

Et andet udbytte af tilkoblingen til Pleje.net er, at Pleje.net abner for en mere direkte kommunikation
mellem de forskellige parter. Det betyder, at fodterapeuten kan videreformidle fx hvilken behandling
fodterapeuten har givet og hvorfor, hvad fodterapeuten anbefaler at sarplejen skal falge op pa, eller hvor-
dan fodterapeuten anbefaler, at der bliver beskaret. En fodterapeut giver desuden eksempel pa, at
Pleje.net har gjort det muligt at koordinere patientens behandlingsaftaler mellem sarsygeplejen og fod-
terapeuten.

Det har altsa veerdi for fodterapeuterne at kunne levere information videre til den kommunale sarpleje via
Pleje.net, bl.a. sa det ikke er patientens ansvar at formidle informationen.

Godt med faglig support og en livline i vanskelige situationer

Et sidste udbytte for fodterapeuterne er, at Pleje.net kan udgare en kilde til faglig support ved vanskelige
sar. Her kan det give fodterapeuten starre tryghed ved situationen, at der er leeger og sygeplejersker ind-
over via Pleje.net og ved at kunne ggre opmarksom pa problemer hos en patient, som fodterapeuten gn-
sker, at sarplejen gar videre med. Det har ogsa vardi for fodterapeuterne, at kontakten til de andre aktarer
via Pleje.net kan bekrafte fodterapeuten i sin vurdering og statte op om at fa patienten til at forsta alvo-
ren af de sar, patienten har.

Der er en tryghed i det for mig, og det synes jeg er meget rart. [...] For mig er det, at jeg faler, at jeg har
nogen, der har min ryg. Jeg er jo rigtig god til at beskeere det, og sa er der andre, der er gode til noget andet,
men samarbejdet omkring det, teenker jeg, virker rigtigt godt. Fodterapeut

For fa erfaringer til udbytte for kommunale sarsygeplejersker

Selv om sarsygeplejerskerne udtrykker, at det er relevant, at fodterapeuterne er tilkoblet Pleje.net og kan
se gode muligheder ved at opdyrke samarbejdet til dem, har den aktivitet, der indtil nu har veeret i projek-
tet, ikke givet udbytte i forhold til sarsygeplejerskernes arbejde. Det tilskriver de bl.a., at der ikke har vee-
ret tilstreekkeligt med patienter til at fa etableret samarbejdet med fodterapeuterne, og at fodterapeuterne
generelt ikke har vaeret sa aktive i Pleje.net.

2.6 Et samarbejde under opbygning

En del af evalueringen handler om temaer knyttet til opbygning af samarbejdet mellem fodterapeuter og
kommunale sarsygeplejersker. Det handler pa den ene side om behov for afklaring af de konkrete ar-
bejdsgange og pa den anden side om, hvordan kommunikationen bedst foregar mellem parterne.

Behov for tydeligere arbejdsgange

Dialog om tilkoblingen

Nogle fodterapeuter har oplevet udfordringer med at blive koblet pa Pleje.net. Det er fx, hvor fodterapeu-
ten har anmodet om adgang, men hvor der er gaet tid inden adgangen er givet, og fodterapeuten derfor
ikke har kunnet notere sin behandling af patienten eller har mattet kontakte sarplejen via telefon for at fa
adgang. Her peger sarsygeplejerskerne pa, at det ikke med det samme er tydeligt i Pleje.net, at en fodte-
rapeut gnsker adgang til en patient. Det kan forsinke processen med tilkobling af fodterapeuten. En tyde-
ligere markering af dette i systemet kunne lette denne arbejdsgang.

En anden pointe er, at det, i situationer hvor der opstar problemer med fodterapeuternes adgang til
Pleje.net, skal vere tydeligt, i hvilket omfang sarsygeplejerskerne skal hjalpe fodterapeuterne med at



blive koblet pa. | nogle situationer har kontakten om tilkoblingen taget tid eller er foregaet pa uhensigts-
maessige tidspunkter, hvor det har veeret vanskeligt at finde et tidspunkt, som kunne passe bade fodtera-
peut og sarsygepleje. Klare retningslinjer om dette kan ogsa bidrage til at lette arbejdsgangene.

En sidste pointe i forhold til tilkoblingen er uklarhed om, hvem der er den opsggende part, nar der skal
veere samarbejde om en patient. Er det fodterapeuten, der skal anmode om samarbejdet? Og/eller er der
en forventning om, at sarsygeplejerskerne afklarer, hvilken fodterapeut patienten gar hos og initierer et
samarbejde? Samarbejdet kan let strande, hvis det er patienten, der skal formidle kontakten. En kommu-
nal sygeplejerske eftersparger en vejledning til sygeplejerskerne i, hvilke fodterapeuter de kan kontakte,
og hvordan de skal fa kontakt til dem.

Koordinering af selve samarbejdet i Pleje.net

En anden problemstilling handler om koordineringen af selve samarbejdet, fx hvornar det giver mening
at fodterapeuterne noterer og laegger billeder ind i Pleje.net set i forhold til, hvornar patienten har aftaler
i den kommunale sarpleje. Det handler ogsa om, hvornar det giver mening for sarsygeplejerskerne at
stille spargsmal til fodterapeuterne, hvis der gar lang tid farend fodterapeuten logger ind pa den patient,
der samarbejdes om og dermed kan give svar tilbage til sarplejen.

Hvis [fodterapeuten] har patienten i heenderne og ser noget kritisk, sa synes jeg, det er fedt, [fodterapeuten]
sender billeder ind og skriver. Men det giver ikke mening, at [fodterapeuten] bare gar det for at ggre det, nar
patienten lige har vaeret her dagen far fx, og vi har lagt billede ind. S& det er koordinering med at fa det til at

passe sammen, tror jeg. Sarsygeplejerske

De kommunale sarsygeplejersker eftersparger forskellige tilpasninger til Pleje.net, som kan understgtte
koordineringen: At det bliver notificeret i Pleje.net, at der er skrevet notater fra fodterapeuten. At fodtera-
peuten far en notifikation om, at der er et spargsmal fra den kommunale sarpleje og en frist til at svare.
At kunne skille fodterapeutens notater ud fra de gvrige, sa det er muligt kun at se kommunikation fra fod-
terapeuten.

At finde feelles fodslag i kommunikationen

Nar vi sperger fodterapeuter og sarsygeplejersker til kommunikationen dem imellem, har de fleste ikke
kommunikeret direkte, men i stedet leest, hvad den anden part har skrevet om deres behandling af patien-
ten og skrevet notater om den behandling, de selv har foretaget.

Nogle fodterapeuter forteeller, at der til en start kan veere lidt praestationsangst i forhold til, hvordan de
skal skrive i Pleje.net. Det handler om, hvordan de skal formulere sig i Pleje.net og om, hvad fodterapeu-
terne har tid til at skrive i forhold til omfanget af den dokumentation, de kan se fra andre parter. Dette
bliver ikke n@vnt som en hindring i at bruge Pleje.net, men er relevant for evt. kommende introduktion
til at anvende Pleje.net og forventningsafstemning i forhold til kommunikationen i systemet.

| forhold til kommunikationen er det ogsa et centralt tema, at samarbejdet kan kraeve en tilvaenning/af-
stemning af, hvordan den faktiske kommunikation mellem parterne skal veere. Det er fx, nar fodterapeu-
terne ger sig overvejelser om, hvordan de skal skrive, nar de gerne vil kommentere pa sarsygeplejersker-
nes behandling. De er bevidste om at gare det pa en made, sa der ikke opstar konflikt, men at fodterapeu-
ten i stedet kan komme med sine observationer og anbefalinger. Sarsygeplejerskerne giver omvendt ogsa
eksempler pa, hvordan kommunikationen om fzlles patienter kan give anledning til sammenstad mellem
de to faggrupper, bl.a. i kommunikationen om mulige forbedringer. Begge parter fokuserer pa, at det er
vigtigt at undga leftede pegefingre og kritik, men i stedet radgive, sadan at de to fagligheder kan supplere
hinanden i behandlingen.

Resultater
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Nogle ser, at det kan veere gavnligt at understgtte kendskabet til hinanden ved at mgdes pa tveers af fag-
grupper (Laes mere om dette i afsnittet Samarbejdet kan understgttes ved at mgdes nedenfor).

Faggrupperne kan supplere hinanden

Netop forventningen om at sarsygeplejen og fodterapeuterne kan supplere hinanden i forhold til patien-
tens behandling bliver fremhavet af bade fodterapeuter, sarsygeplejersker og sarspecialister fra hospita-
let, nar de taler om et muligt samarbejde mellem parterne. Sarsygeplejerskerne forteller, at det er vardi-
fuldt for dem at fa indsigt i den behandling, patienten far hos fodterapeuten, og at fodterapeuterne er en
relevant samarbejdspartner, da fodterapeuterne har andre redskaber og anden uddannelse end sarsygeple-
jerskerne selv. De navner serligt fodterapeuternes kompetencer inden for beskering, tryk, fodtgj og af-
lastninger. Omvendt er det ogsa relevant for fodterapeuterne at fa indsigt i sarsygeplejerskernes arbejde,
fx hvilke forbindinger de bruger.

Det er rart, at fodterapeuten laver en vurdering, men jeg er ogsa meget imgdekommende over for
lesningsforslag, hvis der er et eller andet, fodterapeuten synes, kunne veere en god idé. Sa der teenker jeg, at

fodterapeuterne gerne ma komme mere pa banen med forslag. Sarsygeplejerske

Nar fodterapeutens perspektiv ikke bliver anerkendt

Nogle fodterapeuter har oplevet, at deres perspektiv i nogle situationer ikke i tilstreekkelig grad bliver an-
erkendt i samarbejdet. Det er fx situationer, hvor en patient bliver afsluttet i Pleje.net, men hvor fodtera-
peuten fortsat ser relevans af en tilkobling fx til dialog, hvis saret kommer igen.

Andre fodterapeuter fortaeller om situationer, der ligger uden for projektet, hvor de oplever et behov for
samarbejde med kommunal sarpleje eller sarspecialister, men hvor de andre parter ikke vurderer det
samme. Disse pointer er vaesentlige i en dialog om, hvordan man i et samarbejde handterer forskellige
behov eller vurderinger blandt de forskellige parter, fx om en patient skal kobles til - eller fortsztte i tele-
medicinsk sarvurdering.

Samarbejdet kan understgttes ved at mgdes

En pointe pa tveers af fodterapeuter og sarsygeplejersker er, at en mulighed for at skubbe pa og udvikle
samarbejdet mellem parterne er at mgdes fysisk. Det kan veere ved praktiske netvaerksmgder om feelles
patienter, ved at fodterapeuterne deltager i telemgder med hospitalet eller ved at parterne mades til feelles
undervisning/workshops. Sadanne mgder vil kunne understgtte kendskabet til hinanden og give mulighed
for at afklare, hvad parterne kan bruge hinanden til og lave aftaler i forhold til samarbejdet.

Nogle bemarker ogsa, at det nogle gange er veerdifuldt at tale sammen i telefon som supplement til den
skriftlige kommunikation, fx for at lgse gnidninger eller for at uddybe den skriftlige kommunikation.

2.7 Tid er en udfordring

Evalueringen viser, at tid er en udfordring for fodterapeuternes brug af Pleje.net. Det handler pa den ene
side om, at det kan veere vanskeligt for fodterapeuterne at finde tid til at komme i gang med at bruge
Pleje.net, fordi det i begyndelsen kan kreeve ekstra tid at bliver fortrolig med at bruge systemet. Den tid
kan veere svar at finde i en travl hverdag med mange patienter.

Men det handler ogsa om, at brugen af Pleje.net er endnu en opgave i fodterapeuternes behandling af pa-
tienterne, og at det gkonomisk kan vare vanskeligt at fa den tid, fodterapeuterne skal bruge pa at lase,
skrive og leegge billeder i Pleje.net, til at heenge sammen med den honorering, de far for behandlingen.



Resultater

Hvis der bliver starre aktivitet i Pleje.net for fodterapeuterne fremover, er denne pointe veesentlig at veere
opmarksom pa.

Selve Pleje.net fungerer fint. Det er selvfalgelig en ekstra tidsfaktor, at vi skal skrive det et ekstra sted, og sa-
dan er dét. Man kan sige; skal vi have folk til at arbejde rigtigt meget med det, skal man selvfglgelig finde en
metode, hvordan det kan honoreres, for det er jo noget ekstra, man laver. Men jeg synes ogsa, det er meget
bedre - jeg tror, vi far bedre sarbehandling ud af det. Fodterapeut
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3 Konklusion og centrale opmaerksomheds-
punkter

Evalueringen viser, at der som udgangspunkt har veeret positive forventninger til fodterapeuternes tilkob-
ling til Pleje.net og til samarbejdet blandt savel fodterapeuter som kommunale sarsygeplejersker og
sarspecialister pa hospitalet.

Evalueringen viser dog ogsa, at det er begranset hvor mange patienter, fodterapeuterne har haft i
Pleje.net. Det betyder, at erfaringerne med systemet og med samarbejdet mellem fodterapeuter og kom-
munale sarsygeplejersker er af sparsom karakter. Det gar det vanskeligere at drage konklusioner om til-
koblingens indvirkning pa kvaliteten af sarbehandlingen ud fra evalueringen, da et sterre erfaringsgrund-
lag ville kunne have betydning for deltagernes oplevelser.

Evalueringen giver dog indblik i det udbytte, fodterapeuterne har oplevet indtil nu, og hvor de og de
kommunale sarsygeplejersker og sarspecialister fra hospitalet har haft udfordringer. Det er centralt for en
vurdering af indsatsen frem til nu og for en tilpasning af den fremadrettet.

Evalueringen viser, at tilkoblingen til Pleje.net giver fodterapeuterne et veerdifuldt indblik i, hvad der
sker i patientens forlgh hos de andre aktarer, sa fodterapeuten fx kan se patientens historik og felge ud-
viklingen. Pleje.net abner ogsa for en mere direkte kommunikation mellem de forskellige parter, sa fod-
terapeuten fx kan videreformidle hvilken behandling fodterapeuten har givet, og hvad fodterapeuten an-
befaler, at sarplejen falger op pa. Endelig kan tilkoblingen til Pleje.net udgere en kilde til faglig support
for fodterapeuten ved vanskelige sar, hvor det kan det give starre tryghed ved situationen, at leeger og sy-
geplejersker er indover via Pleje.net.

Evalueringen peger dog ogsa pa, at samarbejdet mellem fodterapeuter og kommunale sarsygeplejersker
er under opbygning, og at der bl.a. er behov for tydeligere arbejdsgange mellem fodterapeuter og kom-
munale sarsygeplejersker.

Endelig er ogsa tidsforbruget en udfordring, da det pa den ene side kan veare vanskeligt for fodterapeu-
terne at finde tid til at komme i gang med at bruge Pleje.net, fordi det i begyndelsen kan kraeve ekstra tid
at blive fortrolig med at bruge systemet. Pa den anden side er brugen af Pleje.net endnu en opgave i fod-
terapeuternes behandling af patienterne, og det kan vere vanskeligt at fa til at haenge sammen med den
honorering, de far for behandlingen.

Evalueringen peger pa en raeekke centrale opmaerksomhedspunkter i det videre arbejde med projektet. Det
er, at:



Konklusion og centrale opmeerksomhedspunkter

Fastholde praktisk afprgvning af Pleje.net som del af introduktionen.

Give fodterapeuterne mulighed for at treene i Pleje.net, fx i form af en prgvepatient, og sikre,
at fodterapeuterne har en udfgrlig manual.

Overveje honoreringen af fodterapeuterne for den tid, de bruger til dokumentation og opleering
i Pleje.net.

Italesaette forventninger til indhold og omfang af den skriftige kommunikation for fodterapeuterne
i Pleje.net.

Beskrive arbejdsgange mellem parterne tydeligere.

Understgtte den gode kommunikation ved at have fokus pa radgivende dialog og anerkendelse
af fodterapeutens perspektiv i samarbejdet.

Give mulighed for at parterne kan mgdes fysisk fx ved faelles undervisning/workshops. Det
understgtter samarbejdet og kendskabet pa tveers.

Informere yderligere om muligheden for radgivning fra sarspecialister pa sarambulatoriet.

15
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Bilag

Bilag 1: Spgrgeskema om Pleje.net til privatpraktiserende fodterapeuter

(OBS: De angivne spring foregar automatisk i den elektroniske opsaetning af spgrgeskemaet)

1. Har du tilstraekkelig viden om Pleje.net til at Ja Nej Ved ikke

kunne bruge Pleje.net i din behandling af pa- .D_ O O
tienter med fodsar? (spring til 3)

2. Hvad kunne du taenke dig mere viden om i forhold til at bruge Pleje.net?

Ja, har lzest i Pleje.net

Ja, har skrevet i

Pleje.net

Ja, har lagt billeder i

Pleje.net

3. Har du brugt Pleje.net som del af din behand-
ling af patienter med fodsar? Ja, andet
(Szet gerne flere kryds)

Skriv her, hvilket andet du har
brugt Pleje.net til:

Har ikke haft patienter
med fodsar i projekt-
perioden (spring til 12)

O 0O 0O 0O00

Nej

3a. Skriv venligst her, hvorfor du ikke har brugt Pleje.net (Vises kun for dem som svarer “nej” i spm 3. derefter spring til 9)

. o _(antal)__
4. Hvor mange patienter har du haft i Pleje.net? | (avis 70" spring til 9)
5. Hvordan fungerer Pleje.net til kommunika- H"ergfn
. a . 2 . go

tion med sarsy%eplejersker{sarspeuallster fra Virkelig eller Virkelig Ved

kommune og sarambulatorie? godt Godt darligt  Darligt  darligt ikke

(Fx at laese, skrive eller lzegge billeder i

Pleje.net) O O O O O O
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| meget | hgj I nogen I ringe Slet Ved
6. Har oplysningerne i Pleje.net veeret relevante | hgjgrad  grad grad grad ikke ikke
for din behandling af patienter med fodsar?
2L O O O O O O
7. Har Pleje.net givet dig brugbart indblik i den r'\"?ege(tj ' h‘”(j ' ”Oggn ' ri”ie _Skllft _\ﬁd
plan/de aftaler sarsygeplejersker fra kommu- o gra gra gra gra ke ke
nen har lavet med patienten? O O O O O O
Hverken Sam-
godt ar-
8. Hvordan oplevede du samarbejdet med sar- | Virkelig eller Virkelig | ved F
sygeplejersker fra kommunen i Pleje.net? godt Godt darligt Darligt darligt | ikke ikke
O O O O O OO0
Ja, via telefon D
9. Har du kommunikeret med sarsygeplejersker |5 ved direkte mgde O
fra kommunen pa andre mader end via
Pleje.net? Ja, andet O skriv venligst her:
Nej O
Ja, via Pleje.net D
. S . o Ja, via telefon D
10. Har du faet radgivning fra sarspecialister fra
sarambulatoriet? Ja, ved direkte made O
Saet gerne flere kryds
(S=tg yds) Ja, andet O skriv venligst her:
Nej D (spring til 12)
11. Var rddgivningen fra specialister fra sdrambu- P']",]ege; ' haj ' ”ogjn ' ””ie .Skllft .\ﬁ(d
latoriet relevant for din behandling af patien- o gra gra gra gra ke ke
ter med fodsar? O O O O O O
] ] ] ) | meget | hgj I nogen I ringe Slet Ved
12. Vurderer du, at tilkobling til Pleje.net er rele- | hgjgrad  grad grad grad ikke ikke
vant for privatpraktiserende fodterapeuter?
privatp P O O O O O O
13. Skriv venligst her, hvis du har andre kommentarer til projektet om tilkobling af privatpraktiserende

fodterapeuter til Pleje.net

17
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Bilag 2: Samlede resultater fra spgrgeskemaundersggelsen

Har du tilstreekkelig viden om pleje.net til at kunne
bruge pleje.net i din behandling af patienter med
fodsar?

Har du brugt pleje.net som del af din behandling af
patienter med fodsar?

Hvordan fungerer pleje.net til kommunikation med
sarsygeplejersker- og specialister fra kommune og
sarambulatorie?

Har oplysningerne i pleje.net veeret relevante for
din behandling af patienter med fodsar?

Har pleje.net givet dig brugbart indblik i den
plan/de aftaler sarsygeplejersker fra kommunen
har lavet med patienten?

Hvordan oplevede du samarbejdet med
sarsygeplejersker fra kommunen i pleje.net?

Har du kommunikeret med sarsygeplejersker fra
kommunen pa andre mader end via pleje.net?

Har du faet radgivning fra sarspecialister fra
sarambulatoriet?
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0% 25% 50% 75% 100%
BJa BNe

o OIS

0% 25% 50% 75% 100%
B Ja, har lzest i pleje.net [ Ja, har skrevet i pleje.net Ja, har lagt billeder i pleje.net
[ Ja, andet  Nej [l Har ikke haft patienter med fodsar i projektperioden

0% 25% 50% 75% 100%
B virkelig godt I Godt Hverken godt eller darligt [ Darligt [l Virkelig darligt
B ved ikke

- v -

0% 25% 50% 75% 100%
B meget hgj grad M1 hejgrad [ 1nogen grad M 1ringe grad @@ Slet ikke [ Ved ikke

40 o

0% 25% 50% 75% 100%
B meget hoj grad [ 1 hejgrad I nogen grad M Iringe grad @@ Slet ikke [l Ved ikke

40 o
0% 25% 50% 75% 100%
Samarbejdede ikke [l Virkelig godt B Godt Hverken godt eller darligt
B Darligt W@ Virkelig darligt

B Ja, via telefon [ Ja, ved direkte mede [ Ja, andet [l Nej

.

0% 25% 50% 75% 100%
B Ja, via pleje.net [l Ja, via telefon [ Ja, ved direkte mode [l Ja, andet [l Nej

Respondenter

10

Respondenter

10

Respondenter

Respondenter

6

Respondenter

Respondenter

5

Respondenter

6

Respondenter
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Vurderer du, at tilkobling til pleje.net er relevant for ‘ 50 10
privatpraktiserende fodterapeuter?

0% 25% 50% 75% 100%
1 meget hpj grad M 1 hgj grad [ 1 nogen grad M Iringe grad @@ Slet ikke [l Ved ikke

Respondenter

Svarprocent 18

0% 25% 50% 75% 100%
@ Ny @@ Distribueret [ Nogen svar [l Gennemfort [l Frafaldet
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Bilag 3: Spgrgsmal i logbog til fodterapeuter

1

Har du feedback til din brug af den tekniske lgsning Pleje.net? (Fx adgang til plejenet, funktioner
i plejenet, upload af billeder mv.).

Har du feedback til samarbejdet mellem fodterapipraksis, kommunal sérpleje og sarambulatorie?

Har du feedback til dit tidsforbrug til kommunikation om borgere i Pleje.net? (I relation til pilotpro-
jekt om tilkobling af fodterapipraksis til Pleje.net).

Har du feedback til behandlingsindsatsen? (Fx i forhold til beskering af sarkanter, oprensning af sar,
brugen af materialer til sar, vejledning om sko og indlaeg).

Har du gvrige kommentarer til tilkoblingen af fodterapipraksis til Pleje.net?



Bilag 4: Samarbejdsaftale for pilotprojektet

Samarbejdsaftale for pilotprojekt om tilkobling af
fodterapipraksis til pleje.net

1. Indledning
Denne samarbejdsaftale er udarbejdet af styregruppen for pilotprojekt om tilkobling af
fodterapipraksis til pleje.net, der gennemferes i samarbejde mellem Kebenhavns Kommune,
Frederiksherz Kommune og Region Hovedstaden, i perioden 1. november 2018 — 31, oktober
2019, Aftalen treeder i kraft efter godkendelse i styregruppen 1 juni 2019,

2. Samarbejdsaftalens overordnede rammer
Pilotprojektet byzzer ovenpd det eksisterende samarbejde om telemedicinsk sirmrdering {
Region Hovedstaden mellem regionens 2o kommuner og sarambulatorierne pa regionens
hospitaler. 3amarbejdet er beskrevet i en felles samarbejdsaftaler (bilag 1).

Telemedicinsk sarvurdering er implementeret i Region Hovedstaden oz anvendes i alle 2o
kommuner i regionen, til kvalificering af sirbehandling i den kommunale svzepleje.
Telemedicinsk sirmurdering understettes af en it-lasning, Pleje.net=,

1 pilotprojekt for tilkobling af fodterapipraksis til Pleje.net, tildeles 19 praktizerende
fodterapeuter forsagsvis lese- og skriveadgang til pleje.net.

Denne samarbejdzaftale for pilotprojekt for tilkobling af fodterapipraksis til Pleje.net, er
g&ldende i projeltperioden for syzeplejeklinikkerne i Frederiksherg Kommune og i
Esbenhavns Eommunes lokalomrider Indre by-@sterbro, Amager og Vesterbro,/Egs.
Enghave/Valby, 1 praktiserende fodterapeuter i de tilsvarende omrader fremgar af bilag =2,
samt Videncenter for Sirheling pa Bispebjerg og Frederiksberg Hospital.

3. Indhold af samarbejdsaftalen

3.1 Hensigten med pilotprojeltet
Hensigten i pilotprojekt for tilkobling af fodterapipraksis til Pleje.net, er at afdekke gevinster,
kompetencebehov og ressourcetrek ved fodterapenters tilkobling til telemedicinsk
sarmrdering i pleje.net, med henblik pd en eventuel regional ndbredelse af projektet.

Telemedicinsk sirmurdering anvendes til at kvalificere sirbehandling, 53 der skabes optimale
betingelser for heling af komplekse sar. I Pleje.net.dk er det, sifremt patienten samivkker,

muligt for de kommunale sarsygeplejersker og specialister ved hospitalernes sirambulatorier
let og sikkert at ndveksle sundhedsoplysninger vedrerende behandling af borgernes sar.

Tilknytning af praktiserende fodterapenter til pleje.net har til formal at forbedre samarbejdet
om patienter med diabetiske fodsar, der modtager sirbehandling i kommunalt regi, oz

! Bilag 1: Samarbejdsaftale for telemedicinsk sarvurdering i Region Hovedstaden 2017-2018 version 3.0,
2 webbaseret srjournal leveret af pansk Telemedicin A/s
7 gilag 2: Oversigt over deltagende fodterapeuter i pilotprojekt om tilkobling af fodterapipraksis til Pleje_net

Bilag
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samtidig behandles i fodterapipraksis. hvilket forventes at kunne styrke kvaliteten af
sirbehandlingen,

Kvaliteten af sarbehandlingen forventes stvrket ved, at praktiserende fodterapeuter og
kemmunale sirsygeplejersker far mulighed for at kommunikere og koordiners
behandlingsindsatser, gennem ndveksling af billeder, beskrivelser og varderinger af sar. Disse
forhold skal bevirke, at der opnds et sammenhenzende behandlingsforleb, hvor parterns
understetter hinandens indsatser.

Desuden fir fodterapipraksis mulighed for at seze ridgivning ved Videncenter for Sarheling pa
Bispebjers Hospital, i situationer hvor der opleves behov for radgivning vedr. sarbehandling.

g.2 I'rlilfmppe
Malgruppen i pilotprojeltet er patienter med diabetiske fodsar, som er henvist til behandling i
fodterapipraksis fra ezen lege, og samtidig modtager sirbehandling i kommunalt regi, og som i
den forbindelse er oprettet i det telemedicinske samarbejde med journal i Flsjenst.

Patienter henvist for diabetes far et tilsknd pa 50% af fodterapentens honorar. Patienter med
diabetisk fodsdr kan fa tilskud til regelmeessige fodbehandlinger efter behov, Behovet vurderes af
den praktiserende fodterapent+,

3.3 Adgang til Pleje.net
De deltagende fodterapenter oprettes som brugers i Pleje.net og tilknyttes brugergrupper pa
baggrund af de enkelte kindkker. Oprettelsen ndfares af Dansk Telemedicin A fS.

Efter at have indhentet samtyklke hos patienten, kan fodterapeuten 1 eget journalsystem klikke
pa et link, der farer til patientens journal i Pleje.net.

Idet fodterapenten forseger at tage adgang til pleje.net journalen, logger der sig et notat pa
patientjournalen til patientansvarlige sarsygeplejerske i kommunen. Sarsyzeplejersken skal
herefter tildele fodterapeuten adgang til journalen. Der sendes automatisk en
korrespondancemeddelelse til fodterapeuten, om at der er givet adgang til journalen. Pleje.net
journalen kan efterfalzende tilgds via link fra eget journalsystem,

Fodierapeuterne far dermed fuld adgang til at l=se, skrive, foretage vurderinger, sege
ridgivning og upleade billeder til Pleje.net-journaler for egne patienter der er oprettet i
telemedicinsk sarvurderingsforleb af den kommunale sarsveeplejerske.

Der er udarbejdet en guide til de praktizerende fodterapeuter der beskriver adgang,
dokumentation mm. der vedlegges samarbejdsaftalen som bilag.s

3.4 Henvisning til Pleje.net
Oprettelse af patienter 1 telemedicinsk sirmrderingsforleb sker { den kommunale svgepleje
efter henvisning til telemedicinsk sirvurdering fra kommunal syzepleje, egen lege eller
sarambulatorium.

* owerenskomst for fodterapi mellemn RLTM og Landsforeningen af statsautoriserede Fodterapeuter 2017
* gilag 3: Guide til telemedidnsk sirvurdering. Pilotprojekt for tilkobling af fodterapipraksis. Movember 2018



De praktizerende fodterapeuter har ikke mulighed for at henvise til telemedicinsk
sarvurdering.

Sifremt en fodterapent har en sarpatient i behandling der ikke er oprettet i Pleje.net, kan
fodterapenten dog nndersege hvor patienten fir behandlet sit sir, med henblik pd eventuel
oprettelze i Pleje.net.

+ For patienter der er i kontakt med den kommunale syzepleje eller hjemmepleje, og
dermed modtager en kommunal vdelze, kan fodterapenten rette henvendelse til den
kommunale syzeplejefazlize leder i patientens lokalomrdde, safremt lokalomridets
svgeplejeklinik er omfattet af projektet. Den sygeplejefaglize leder, kan herefter tage
stilling til hvorvidt patienten skal oprettes i telemedicinsk sirrurdering.

* Hvis patienten modtager behandling for siret hos egen lege, er der ikke mulighed for
aprettelse i Pleje.net.

* Hvis patienten hverken far behandlet =it sir hos egen lzge eller i den kommunale

svgepleje, eller modtager en kommunal vdelse, skal fodterapeuten kontakte egen lege.

3.5 EKommmunikation
Eommunikation i form af korrespondancer i Pleje.net skal hindteres som almindelige
korrespondancemeddelelser, Ifelge den seldende kommunikationsaftale mellem Region
Hovedstadens hospitaler og de 29 kommuner, skal korrespondancemeddelelser besvares
indenfor to hverdage.

1 pilotprojektet forpligtes de deltagende fodterapeunter til ogsa at besvare
korrespondancemeddelelser indenfor to hverdage, pa lize fod med den kommunale
sarsyzepleje og sarambulatoriet.

3.6 Kompetencendvikling
Fodterapeuterne der deltager i pilotprojelktet, skal deltage i et ét-dags kursus hvor der
undervizes i folgende:

» Instruktion i adgang oz brug af Pleje.net.

+ Instruktion i billeddokumentation i Pleje.net

+ Introduktion til kommunale sirsygeplejerskers arbejde og behov for kommunikation
med fodterapipraksis

+ Opfriskning af viden om sarbeskering

+ Opfriskning af viden om fodtej til patienter med diabetiske fodsar

Videncenter for Sirheling pd Bispebjerg Hospital afholder kursusdagen og varetager
undervisningen, med bidrag fra Eebenhavns Kommunes sarsygepleje.

3.7 Behandlingsforlob
Den praktiserende fodterapent foretager fodbehandling og beskerer sirets kanter, Der
paszttes plaster. Der kan eveniuelt ndarbejdes aflastninger. Frekvensen af
behandlingsbehovet vurderes af fodterapeuten og aftales med patienten.
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Den telemedicinske sarsvgeplejerske i kommunen varetager sarplejen, herunder rensning og
debridering af siret, samt legger en plan for videre behandling, Sirsyzeplejersken tager foto,
ndfylder vurderinzsskema og foretager faglig vardering af siret hver 14. dag eller efter aftale.

Den behandlingsansvarlize lge kan, ved manglende dokumentation 1 henhold til aftaler i
behandlingsplan, afslutte den telemedicinske indsats og lade patienten overga til ambulant
fremmede.

3.8 Inklusionskriterier
Patienter med diabetiske fodsar.

Jf. Samarbejdsaftale for telemedicinsk sirmurdering i Begion Hovedstaden 2o017-2018, skal
nyoprettede fodsar, der er opstiet hos en patient med diabetes, varderes af en speciallege ved
et sirambulatorinm. Patienterne vil senest 5 hverdage efter oprettelse i sirjournalen blive
tilset ambulant i sirambulatoriet, hvis den legelige vurdering giver anledning til dette,

Hvis der opstar tvivl i forhold til om en patient er omfattet af inklusionskriterierne, kan det
relevante sarcenter/ambulatorium kontaktes,

3.0 Eksklusionskriterier

+ Ved patienter med pavirket almentilstand, tegn pa kritisk iskemi, vadt gangren eller
plantar absces kontaktes straks praktizerende lezer eller 1815 med henblik pi at afllare
behov for alut vardering og behandling pa nermeste almthospital.

+  Ved diabetisk patient med fodsir med akut forverring eller infektionstezn skal straks
kontaktes praktiserende lzege eller 18413 for at afklare behov for indleggelse /akut
behandling,

4. Dokumentation

4.1 Samtylde
Det er Sundhedsstyrelsens vurdering, at den elektroniske sirjournal, som de behandlende
sundhedspersoner har adzang til, ndzer en elektronisk informationsplatform, som der i
sundhedslovens § 42 a er hjemmel til, at sundhedspersoner kan indhente oplysninger fra, hvis
det er ngdvendigt i forbindelze med en akiuel behandling.

For fodterapeuters adgang til opslag i elektroniske systemer, gelder sundhedslovens § 42 a stk.
2, hvori det fremgar at adgangen skal veere teknisk begreenset til de patienter der erd
behandling pa pagzldende behandlingssted som sundhedspersonen er tilknyttet.

I henhold #il § 42 skal fodterapeuten indhente skriftligt eller mundtligt samtykke til udveksling
af helbredsoplysninger med den kommunale sarsvzepleje og Bispebjerg Sirambulatorinm.

Dette informerede samtykke dolumenteres i eget eleltroniske patientjournalsystem.



4.2 Dolmmentation i Pleje.net
Den praktiserende fodterapent anbefales ved hver behandling at oprette et notat i Pleje.net,
hvori journalnotatet indssettes. Af journalnotatet fremgir oplysninger om:

Samtykke til at fodterapeuten ndveksler oplysninger om patientens helbredstilstand og
behandling med den kommunale sirsygepleje og Bispebjerz Sdrambulatorinm.
Fodbehandling inkl. beskering omkring siret og hvilken type plaster der er anvendt.
Eventuelle aflastninger eller indlzegs placering.

Fodpulse; a. dors. pedes og a. tib. post.

Dagens fodtaj

Diato for sidste fodstatus

Fodterapeuten kan desuden supplere med felgende oplysninger:

Foto af siret far og efter beskering, med lineal pasat, ved brug af mobdlapp.

Foto af placering af eventuelle aflastninger, ved brug af mobilapp.

Dato for neste aftalte behandling i fodterapipraksis, under fanen Opgaver.

Kliniske fund, hernnder nyopstaede fodsar, hudens trofik, tryk pa fedderne der evt. kan

fare til nye fodsar, eller evrige oplysninger om eksempelvis nedgroede negle,
granulationsvey og inflammation.

Subjektive symptomer, herunder hvis patienten fortzller om smerter eller fysisk
aktivitet,

Vurderinger, herunder behov for stettestremper eller nyt fodtaj, savel fi-fodtej, semi-
ortopzdisk og hindsyede sko, samt behov for korrektion af disse.

Opfelgende behandling, herunder evt, kontakt til praktiserende lzge, hindskomager
eller bandagist.

Vejledning, det beskrives hvilken vejledning patienten har fiet fx i forbindelse med
daglig fodpleje, evelser, aflastninger, indleg, fodtej eller neglebejler,

Hvis notatet enskes behandlet af sirambulatoriet, markeres dette med et flueben, under
Behandlingskrevende notat.

Notater i sirsvgeplejen skal sendes som korrespondancemeddelelse, ved markering i feltet
EDI/korrespondance og valg af modtager.

4.3 Telmologi
Sarjournalen Pleje.net kan tilgds via internettet, Det betyder, at patient, praktiserende

fodterapent, den telemedicinske sirsyzeplejerske i kommunen og specialister pi hospitalet, via

en browser og med et kodeord, kan fa adzang til data.

Ved brug af app (PlejeMet for klinikere eller PlejeBorger for patienter) kan foto taget med
maobiltelefon overfares til Pleje.net.

For at kunne anvende telemedicinsk sarmardering forventes det, at den praktiserende
fodterapent rader over relevant udstyr i form af; smartphone, biotesiometer, monofilament
samt har eget veerksted.
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4.4 Databehandleraftale
Pilotprojektet er omfattet af den eksisterende databehandleraftale mellem de fem regioner og
Dansk Telemedicin.

4.5 Logmng
Retningslinjer fra Datatilsvnet er geldende for denne aftale.

4.6 Support
Praktiserende fodterapeuter kan henvende sig vedr. behov for systemhjelp oz nyt password, til
Dansk Telemedicin A/S.

Vedr, hj=lp til anvendelse af Pleje.net og spergsmal til projektet kontaktes projeltlederne.

4.7 Driftsansvar
Ansvaret for driften af Pleje net ligger hos Dansk Telemedicin A/S, der ogsa opbevarer alle
patientdata. Data ligger pa sikrede, videcovervigede servere, og alle data overfares via
krypterede forbindelser i overensstemmelse med Datatilsvnets forskrifter.
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Kompetencecenter for Patientoplevelser KOPA
Nordre Fasanvej 57
2000 Frederiksberg

Telefon: 38649966
E-mail: kopa@regionh.dk
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