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Nasjonal veiledende plan for primaerhelsetjenesten sykehiem og hjemmetjenester

VESTFOLD og TELEMARK (Vestfold)

Utarbeidet av: Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester i Vestfold og Bo og behandlingssenter i Sandefjord kommune
Plan ID: [8] Versjon: [2.0] Akutt forvirring

Revideres innen dato: [November 2025]

Utfordring Mal og Intervensjon Spesifiser Referanse
130987000,
Akutt forvirring

225439006 Ingen forvirring

1137672001 Redusert forvirring

78469002 God respons pa behandling

733870009 Vurdering av forvirring Benytt kartleggingsvektey 13,5
CAM, 4AT, Orientert for tid?
rom? Er forvirring
flukturerende? samtale med
pargrende

18321000202107 Vurdering av utlgsende faktorer Spesifiser,

omgivelser/overstimulering
.

61746007 Maling av vitale tegn NEWS, gsofa bls. 123,45
allmenntilstand

713119005 Overvaking av forvirring Dggnregistering av 1,2,4,5
forvirringstilstand, vurdere
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12121000202107

709755006

17636008

228620008

225399009

1153454009

1759002

169251004
713115004
1172583004

182836005

12191000202105

Vurdere samtykkekompetanse

Samarbeid med lege

Provetakning

Serge for kommunikasjonshjelpemiddel

Smertevurdering

Vurdering av vaeskeinntak

Vurdering av ernaeringsstatus

Ultralyd av urinblaere
Forebygging av obstipasjon
fremming av sgvnhygiene

Legemiddelgjennomgang

Etablering av trygghet
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hyppig tilsyn, fastvakt, bruk
av velferdsteknologi

For eksempel glukose,
elektrolytter, CRP,
hypovolemi

Hersels og synshjelpemidler
etc.

Beskriv metode, verktey og
dokumentasjonsrutiner.

Bruk gjeldende
kartleggingsverktoy
Unnga urinretensjon

OBS benzodiazpiner og
opiater

Personsentrerte omsorg,
beskriv hvordan skape
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228547007

385873004

710978006

710122006

327421000202105

13421000202108

Realitetsorientering

Handtering av miljgsikkerhet

Begrensning av stimuli i omgivelse

Fremming av fysisk mobilitet

Vurdering av behov for velferdsteknologi

Vurdering av vedtak om tvangstiltak
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trygghet i omgivelser og
situasjoner, fast personell
eller bruk av parerende

Beskriv hvordan. F.eks
klokke, kalender, daglys,
reorientering i
kommunikasjon.

"Beskriv: F.eks. Serge for 45
optimale lysforhold og andre
miligmessige

sikkerhetstiltak"

Balanse mellom aktivitetog 1,3,4.5
hvile. Begrens ungdvendig

stoy

Beskriv nar, hvordan, evt
hjelpemidler

12,345

Sensorteknologi og
lignende.

Beskriv situasjon,
tillitsskapende og
miljgskapende tiltak proves
nar pasient motsetter seg
helsehjelp. Jf. lovverk.
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Metoderapport

AVGRENSNING OG FORMAL

Overordnede mal for VP:

Overordnet mal for VP er & oppna at pasient eller brukere med akutt forvirring far rask behandling og ut av den akutte forvirringen

Hvem gjelder VP for (populasjon, pasient):

Pasienter og brukere i den kommunale helse- og omsorgstjenesten

INVOLVERING AV INTERESSENTER

Navn, tittel og arbeidssted pa medlemmer av arbeidsgruppen som har utarbeidet VP-en:
Revidering av VP i kommunehelsetjenesten 2022/2023

Arbeidsgruppe:

Sykepleier Stine Borgen USHT-V

Sykepleier Inger Gulbrandsen Sandefjord kommune
Sykepleier Marie V. Strand Standal Sandefjord kommune
Sykepleier Kaja Hvitstein-Strem USHT-V

Synspunkter og preferanser fra malgruppen som VP-en gjelder for:

Arbeidsgruppen har erfaringer med denne problematikken fra ulike deler av tjenesten, funni litteratur samsvarer med den erfaringsbaserte
kunnskapen

METODISK N@YAKTIGHET

Systematiske metoder ble benyttet for & seke etter kunnskapsgrunnlaget:

5 | Benyttet kilder med hay palitelighet
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Kriterier for utvelgelse av kunnskapsgrunnlaget er:

Hvilke tiltak som er mest relevant for primaerhelsetjenesten

Styrker og svakheter ved kunnskapsgrunnlaget:

Styrker

Arbeidsgruppen har lengre erfaring med problematikken i bade kommunehelsetjenesten og spesialisthelsetjenesten.
Svakheter

Vi har ikke hatt tilgang til bibliotekar som kunne ha hjulpet oss med sgk og relevant utvelgelse av artikler. Vi har gjort et utvalg basert pa troverdige
databaser.

VP er blitt vurdert internt/eksternt av relevante fagressurser (tittel, navn, arbeidssted):
Sykepleier Monica Reistad, Bo og behandlingssenter, Sandefjord kommune
Spesialsykepleier Karoline Brattas, Bo og behandlingssenter, Sandefjord kommune

Avansert Klinisk Sykepleier (AKS), Ellen Slettingdalen i Senter og hjemmetjenester, Sandefjord kommune. Hun kommenterer at et mal i denne planen
burde ha vaert a finne arsaken til den akutte forvirringen.

ENDRINGER OG ANSVAR

Endringer siden forrige versjon:

Mer eller mindre fullverdig revidert 2023

10

Tidsplan og ansvarlige personer for oppdatering av VP-en er:

PR. 2023 USHT-V, ber giennomgas november 2025
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