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Bilag | — FSIII Produkter

Bilag Il — Lokale Organisatoriske Beslutninger (LOB'er)



Indledning

| dette dokument kan du leese om de erfaringer, samt de anbefalinger FSIII projektet har samlet i pilotfasen og kan dele til gavn for din kommune i jeres
lokale implementeringsarbejde.

Flere kommuner - Aarhus, Sgnderborg, Fredericia, £rg og delvist Kgbenhavn - har ageret pilotkommuner for FSIIl. Kommunerne har derfor laenge veeret
i gang med planleegning og implementering af den nye dokumentationsmetode — og har gjort sig mange erfaringer. Disse erfaringer indgar sammen med
tilbagevendende spgrgsmal og overvejelser fra andre kommuner i opsamlingen.

| pilotfasen har der veeret fokus pa at opsamle erfaringer pé felgende omrader:

FSIIl Produkter (materialer/redskaber) — hvad er erfaringerne med de centrale FSIII produkter pd www.fs3.nu?

FSIII Metoden — hvilke metoderelaterede udfordringer og spargsmal er blevet synlige/opstet i lgbet af pilotimplementeringen?

FSIIl Undervisning — hvad er erfaringen, og hvilke anbefalinger kan man udlede af dette?

FSIII Lokale Organisatoriske Beslutninger (LOB'er) — hvilke lokale organisatoriske beslutninger har man skullet traeffe, hvilke af disse har kraevet
ekstra opmaerksomhed, og hvad kan man udlede og anbefale af dette?

Hwn o=

Erfaringsopsamlingen efter pilotfasen er udarbejdet af MedCom i samarbejde med KL.


http://www.fs3.nu/

FSIII Produkter

Som led i projektet er der udarbejdet en raekke produkter, som kan stgtte kommunerne i implementeringen af FSIlI. Langt stgrstedelen af disse produkter
er tilgeengelige pa www.fs3.nu, som saledes kan betragtes som FSllI-projektets vidensbank. Produkterne bestar bl.a. af:

Dokumenter, der kan stgtte kommunerne i implementeringsprocessen

Dokumenter med beskrivelser af FSIlI klassifikationer

Dokumenter om FSIIl metoden

E-lzeringsvideoer, der er projektets tilbud ift. undervisning, samt kan understgtte metodeforstaelsen
Sparringsfora for projektledere og FSlll-instruktarer

Kommunerne har i lgbet af mobiliserings- og implementeringsfasen gjort sig en reekke erfaringer omkring anvendelsen af produkterne pa fs3.nu - et
website, som beskrives som et uundveerligt redskab, som med fordel kan videreformidles til leeringsteams med fokus pa hvilke dele, der giver mest mening
at dykke ned i. | nedenstdende tabel opsummeres kommunernes erfaringer med udvalgte FSlll-produkter relateret til implementering og metodeforstaelse.
Der foretages — pa baggrund af kommunernes erfaringer — opdateringer af flere af disse produkter, hvilket ligeledes vil fremga af tabellen.

Det bemaerkes, at tabellen ikke er fuldsteendig, idet www.fs3.nu rummer flere produkter end angivet i tabellen nedenfor. Produkterne, som star angivet i
tabellen, er de produkter, som har veeret i fokus i pilotopsamlingen. For komplet liste over FSIII produkter, henvises til bilag I, hvor de enkelte produkter
er beskrevet.

Produkt Erfaring Tiltag

‘FSIIl Implementeringsguide’ Gode stgtteredskaber - bade i forbindelse med planlaegning og Planlagt opdatering den 30. juni
opfelgning. Der er behov for tilretninger i dokumenterne, bl.a. 2017.

‘FSIIl Implementeringstjekliste’ hvad angar listen over lokale organisatoriske beslutninger (LOB'er),

som flere kommunerne har fundet ngdvendig at supplere, se i
gvrigt kommende afsnit om FSIII LOB'er. | ‘FSIII
implementeringsguide’ omtales produkter, som ikke er udarbejdet,
ex. navigationssedler og pixib@ger.

Det er erfaret, at flere af disse ikke er udarbejdet i pilotperioden.
Det er desuden blevet klart, at de ikke kan udarbejdes til generelt
brug pga. kommunale forskelle.

‘Introduktion til Feelles Sprog llI Et centralt dokument i metodeforstaelsen. Flere kommuner har Planlagt opdatering den 30. juni
Dokumentationsmetoden'’ udarbejdet materiale malrettet lokal kontekst. 2017.



http://www.fs3.nu/
http://www.fs3.nu/

Produkt
'FSIII Beskrivelse af helbredstilstande’

‘FSIII Beskrivelse af
funktionsevnetilstande’

'FSIIl begreber’

'FSIIl Mapning fra servicelowv til
funktionsevnetilstande’ og ‘FSIIl Mapning
fra hjemmesygeplejeindsatser til
helbredstilstande’

E-leeringsmateriale

Erfaring

Beskrivelser opleves ikke som udtesmmende, hvorfor flere
kommuner har suppleret materialet lokalt.

Erfaringen er, at det har fungeret med den beskrivelse, som
klassifikationen giver.

Uddannelseskonsulenter har herudover udviklet en ‘Guide til
scoring af funktionsniveauer’, som udleveres til FSIII
instruktgruddannelsen til lokal inspiration. Guiden erfares at veere
et godt redskab.

Begraenset erfaring. Der efterlyses supplerende forklaringer og
eksempler — specielt hvad angar de 'generelle oplysninger’, se i
gvrigt kommende afsnit om FSIII Metoden.

Mapningslisterne er ikke udtemmende, hvorfor kommunerne har
anvendt muligheden for at udfolde hele indsatskataloget.

Hyppigt anvendt materiale.

Dokumenterne ‘Introduktion til FSIII e-leeringsmaterialer’ og E-
leering — supplerende’ fremhaeves som gode hjzelperedskaber i
forbindelse med brug af e-leeringsvideoerne. Materialerne er
tilgeengelige her: http://fs3.nu/videoer. 'E-leering — supplerende’
uddeles til FSIII instruktgruddannelsen og er tilgeengelig pa FSIII
Forum; kraever login.

Det bemeerkes, at plejehjem/-centre og treening/terapeuter har
sveert ved at finde sig selv i e-leeringsmaterialet.

Der er behov for fejl- og tilretning af e-laeringsvideoerne.

Tiltag

Opdateres ikke centralt.
Kommunerne opfordres til at dele
eventuelle supplerende materialer
pa FSIIl Forum til inspiration for
andre.

Ingen opdateringer.

Planlagt opdatering den 30. juni
2017.

For opdatering af begreber og
begrebsdiagrammer pa
www.socialebegreber.dk inddrages
Socialstyrelsen.

Ved behov for yderligere
mapninger rettes henvendelse til
FSIIl Governance med gnske om
behandling af behovet.
E-leeringsvideoer fejl- og tilrettes i
september 2017.

Der suppleres med 2 nye videoer
der specielt har sigte pa plejecentre
og treening/terapeuter

Som falge heraf opdateres ogsa ‘E-
leering — supplerende’


http://www.socialebegreber.dk/
http://fs3.nu/videoer

Produkt Erfaring Tiltag

Sparringsfora Aktiviteten i de to fora, projektlederforum og instrukterforum, er De to fora er sammenlagt 1. juni
vekslende. Der er gnske om, at de to fora slas sammen. 2017, sa der fremover er ét feelles
forum => FSIII Forum.




FSIII Metoden

Under udviklingsarbejdet med FSIll metoden, har der vaeret en Igbende dialog med kommuner og eksperter om opbygning, anvendelse af metoden,
klassifikationer mm. Denne dialog er fortsat — ogsa med pilotkommunerne - under deres store arbejde med at afpregve metoden i praksis.

Afsnittet her udger erfaringerne med FSIII metoden fra pilotkommunerne og andre kommuner.

Nogle emner er afklaret, mens andre emner, der evt. vil medfgre behov for at andre metoden, vil blive behandlet, ndr metoden er velafprgvet i landets

kommuner og kan revideres jf. projektets plan for governance.

Nummer Emne Erfaring

Henvendelse/Henvisning fra Der er flere gnsker om yderligere
valgmuligheder, fx privathospitaler,
ambulatorier, fysioterapeut og ergoterapeut.

Generelle oplysninger: Oplysningerne anvendes, men personalet har
sveert ved at skelne mellem begreberne.

"Mestring”, “Motivation” og | nogle kommuner anvendes andre

"Ressourcer” definitioner ift. mestring, hvilket har skabt
forvirring.

Tiltag

Pa kort sigt forenkles teksten til “sygehus
— medicinsk” og “sygehus — kirurgisk”
saledes at det er tydeligt, at bade
sengeafdelinger og ambulatorier er
indeholdt.

@nske om yderligere valgmuligheder kan
leveres til handtering i FSIlI-projektets
governance-struktur.

| FSIII anvendes definitionen pa disse
begreber, som den findes hos
Socialstyrelsen pa
www.socialebegreber.dk. Det er denne
definition, der kan laeses i oversigten
"FSIIl begreber” og gengivet i
“Introduktion til Feelles Sprog Il
dokumentationsmetoden”, bilag 2.

Hvis kommunen hidtil har anvendt anden
definition, er det vigtigt, at fa informeret


http://www.socialebegreber.dk/

Nummer Emne Erfaring Tiltag

medarbejderne om forskellene for at
undga forvirring.
Planlagt opdatering af begrebslisten den
30. juni 2017.
Generelle oplysninger: “Vaner” anvendes og giver god mening for Ingen tiltag.
personalet. Ved at lade emnet indga i en
"Vaner” — er tilteenkt de oplysninger, deri lang livshistorie, mister man muligheden for
dag fx indgéar som en del af at fa det hurtige overblik i hverdagen.
dggnrytmeplaner.
Et EOJ-system har valgt, at "vaner” vises
En overvejelse har vaeret, om emnet skal sammen med “mestring, ressourcer og
indga i "Livshistorier” og ikke veere et behov” som en del af den daglige
selvsteendigt punkt i de generelle bes@gsplan/kgreliste.
oplysninger.
Generelle oplysninger: Giver god mening, bliver stadig afprevet og Dokumentation af potentielle tilstande
"Helbredsoplysninger” bevares i nuveerende form. under helbredsoplysninger vaekker
bekymring, idet det er uafklaret, om der
Hvordan bruges punktet, fungerer det? Hvis der anvendes diagnoser, anvendes er mulighed for genanvendelse af data.
punktet til fx allergier, sanseproblemer og
helbredsoplysninger, der ikke har en Ingen tiltag.
laegestillet diagnose.
Hvis der ikke anvendes diagnoser anvendes
dette til alle helbredsoplysninger jf. lokalt
aftalte arbejdsgange.
Struktureret opfelgning Pilotkommunerne har anvendt den Planlagt opdatering af delproces
strukturerede opfalgning forskelligt. "Opfelgning” i “Introduktion til Faelles
Struktureret opfelgning skal ifalge FSIII Sprog Ill Dokumentationsmetoden” den
foretages bade planlagt af Pilotkommunerne mener, at de 4 udfald skal ~ 30. juni 2017.
myndighedsomradet og lgbende af haenge sammen med datoen for myndigheds



Nummer

Emne

leverandgren i forbindelse med levering af
indsats. Leverandgren kan tillige veelge af
fastseette en planlagt opfelgningsdato (jf.
s. 43 i "Introduktion til Faelles Sprog Il
Dokumentationsmetoden”)

Resultatet af begge opfalgninger har de 4
udfaldsmuligheder:

o Afsluttes

e Fortseettes

e /ndres indenfor rammen

e Revisitation

Struktureret opfalgning efter hver udfert
indsats skulle medfgre en lettelse i
arbejdsgangen for frontmedarbejderen,
idet den bl.a. kan erstatte
bes@gsregistrering.

Kommunen kan vealge, at leverandgren
leverer data til grundlaget for den
planlagte myndighedsopfalgning (LOB)
og kan ligeledes vaelge at uddelegere
ansvaret for den planlagte
myndighedsopfglgning helt til
leverandgren (LOB).

Forventet tilstand opnaet = afslutning

Er der behov for tydeligere forklaring?

Erfaring

og leverandgromradernes planlagte
opfaelgning.

Ifalge processen "Planlagt opfalgning”,
afsluttes en indsats, hvis indsatsmal eller
forventet tilstand er opnaet. (s.44 i
“Introduktion til Feelles Sprog Il
dokumentationsmetoden, Version 1.15
10. oktober 2016")

Tiltag

Opnaelse af en forventet tilstand kan altsa
vaere "et skridt pa vejen”, med behov for
at definere en ny forventet tilstand for
borgeren og fortsaette med en indsats.

Betydning af “afsluttes” tydeliggares i
planlagt opdatering af “Introduktion til



Nummer

Emne

Funktionsevnetilstande

FSIII ICF-subset af “Kroppens funktioner”:
Fadeindtagelse, orienteringsevne, energi
og handlekraft, hukommelse,
folelsesfunktioner, overordnede kognitive
funktioner, udholdenhed, muskelstyrke.

Erfaring

Denne formulering kan give anledning til
forvirring.

I nogle tilfeelde vil en opnaet forventet
tilstand lede til, at man vil arbejde hen mod
en ny forventet tilstand.

Fx kan 1. funktionsevnetilstand veere niveau 4
og forventet tilstand niveau 3.

Nar forventet tilstand er opnaet, kan det vise
sig, at borgerens situation nu er sdledes, at
man arbejder hen imod en ny forventet
tilstand fx pa niveau 2.

“Borgers vurdering

Som en veesentlig del af udredningen
dokumenteres ogsd borgerens egne
tilkendegivelser ift. 'udfarelse’ og ‘betydningen
heraf.” (s. 34 i "Introduktion til Feelles Sprog
IIl dokumentationsmetoden, Version 1.15, 10.
oktober 2016").

Kommunerne oplever, at det er en udfordring
at inddrage borgerens egen vurdering, fx i de
tilfeelde, hvor man ikke er i kontakt med
borgeren pa udfyldelsestidspunktet.

Dette geelder dog generelt i forhold til
muskelstyrke og udholdenhed, som
kommunerne gnsker undtaget for
dokumentation af borgerens egen vurdering,
ligesom det gaelder for "mentale tilstande”.

Tiltag

Feelles Sprog Il dokumentationsmetoden'’
den 30. juni 2017.

Planlagt opdatering af “Introduktion til
Feelles Sprog |1l dokumentationsmetoden’
den 30. juni 2017.
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Nummer Emne

Arsag til tilstand

Tilstand

Hvordan bevares overblik og gode
arbejdsgange ved tilstandsudredning?

AktueIIe og potentielle problemer -
Hvordan handteres dette i FSIIl uden at
blive uoverskueligt?

Potentielle problemer omtales i
"Vejledning om sygeplejefaglige

Erfaring

Kommunerne oplever, at det generelt giver
rigtig god mening at inddrage borgeren, og
at det er vigtigt at bevare dette fokus.

| FSllI-metoden er der altid kun 1 arsag pr.
tilstand.

Der er et gnske om at kunne knytte flere
arsager til en tilstand.

Nogle kommuner fortzeller, at det er en
udfordring at bevare overblikket, hvis en
borger har mange tilstande.

Det er desuden omstaendeligt at udfylde alle
felterne i de tilstande der udredes. Nogle har
erfaret, at det har givet anledning til mange
gentagelser i indtastningerne.

Pa baggrund af dette arbejder nogle
kommuner nu sadan, at tilstandsudredningen
kan ske pa grupperinger af tilstande, hvilket
er en hjeelp bade ift. indtastningsarbejdet og
overblikket.

Det er en udfordring at overskue, hvis en
borger har mange bade aktuelle og
potentielle problemer: hvor skal man som
medarbejder holde sit fokus?

Et potentielt problem skal altid fremga, men
hvis et potentielt problem dokumenteres som
en tilstand, er erfaringen, at borgerens
overbliksbillede bliver sveert at overskue.

Tiltag

Der andres ikke for nuveerende. Pga. af
de igangveerende
kompatibilitetsvurderinger.

Emnet overlades til handtering i
governancestruktur.

Det er vigtigt at sikre, at EOJ-systemet
tilbyder funktionalitet, der muligger
gruppering af tilstande og dermed
minimering af genindtastninger.

Det er vigtigt at sikre, at EOJ-systemet
understgtter retskravene til den
sygeplejefaglige dokumentation.
Dvs. at det dokumenteres, at der — inden
for de 12 sygeplejefaglige
problemomrader - er taget stilling til, om
borgeren

i.  ikke har et problem



Nummer

Emne

optegnelser VEJ nr 9019 af 15/01/2013
(Geeldende)”.

Potentielle problemer er naevnt i afsnittet
om sundhedslovsomradet s. 12 i
“Introduktion til Feelles Sprog Il
dokumentationsmetoden”,

Version 1.15, 10., 10. oktober 2016, hvor
det beskrives, at

"hjemmesygeplejen skal udrede og
dokumentere, hvorvidt der er potentielle
og/eller aktuelle tilstande inden for
samtlige 12 sygeplejefaglige
problemomrader”.

Med 44 helbredstilstande, kan det blive en
omfattende udredning for hver enkelt
borger.

Sygeplejeindsatserne
“Smertevurdering” og “Vurdering af
sgvnmgnster”

| indsatserne er der en "Smertevurdering”
og "Vurdering af sgvnmgnster”.
Overvejelserne er, hvorfor der er en
vurderingsindsats pa disse to tilstande,
men ikke pa andre; kunne vurdering veere
relevant i andre sammenhange 0gsa?
Og, for at begraense antallet af indsatser i
stedet for at @ge dem, giver det sa
mening, at erstatte disse to med en feelles
indsats?

Erfaring

Eksempelvis vil en borger der lider af
diabetes, kunne argumenteres at have et

potentielt helbredsproblem "Problemer med
diabetisk sar" og "Andre problemer med hud

og slimhinder”.

Det foreslas at erstatte indsatserne med én
indsats: “Vurdering”, til fx sgvn, smerter, sar.
Tilstanden, som indsatsen “Vurdering” er

relateret til, vil definere hvilken vurdering, der

er tale om.

Tiltag

ii.  har et potentielt problem

iii.  har et aktuelt problem.
Safremt borgeren har et aktuelt problem,
skal relevante helbredstilstande udredes.

Det er vigtigt, at data kan udveksles i
indleeggelsesrapporten.

Planlagt opdatering af “Introduktion til
Feelles Sprog I
dokumentationsmetoden”, “FSII|
Feelleskommunalt indsatskatalog
(Sundhedslov)”, “FSIIl mapning fra
helbredstilstande til
hjemmesygeplejeindsatser” (og omvendt),
"FSIII Oversigt over helbredstilstande og
indsatser” og opdatering af HealthTerm.
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Emne

Nummer

Erfaring Tiltag
Helbredstilstande:

Antal sartilstande under hud og
slimhinder

Da der er behov for at differentiere, nar
der treekkes statistik, bibeholdes de
naevnte 8 helbredstilstande.

Her er pa nuveerende tidspunkt 8 sartilstande.
Er der behov for alle 8, fx for at kunne traekke
ledelsesinformation, eller kan man samle dem

Palliativ pleje/ terminal pleje

Der er fra én kommune modtaget forslag
om oprettelse af en ny tilstand
“Livstruende sygdom” og en ny indsats
“Palliativ pleje”.

Med FSlII er tilstande omdrejningspunktet,
og til en terminal borger vil der veere flere
tilstande evt. med samme arsag
“Terminal”.

Diabetes — hvilken helbredstilstand?

i én, der fx kunne hedde "Problemer med
sar"?

Der er afpravet forskellige modeller.
En mulighed er at lave en “palliativ pakke”.

Der er behov for en indsats "Personlig pleje”
pa SUL-omradet, denne vil ogsa kunne
anvendes til at tydeliggere det palliative
omrade.

Mange har veeret i tvivl om, under hvilken
helbredstilstand diabetes behandles.

En evt. eendring kraever stgrre erfaring pa
omradet end der foreligger pa
nuvaerende tidspunkt.

Der tilfgjes en indsats "Personlig pleje”.
Dette opdateres i “Introduktion til Faelles
Sprog Il dokumentationsmetoden”, "FSllI
Feelleskommunalt indsatskatalog
(Sundhedslov)”, “FSIIl mapning fra
helbredstilstande til
hjemmesygeplejeindsatser” (og omvendt),
"FSIII Oversigt over helbredstilstande og
indsatser” og opdatering af HealthTerm.

Iflg. Sundhedsstyrelsens “Vejledning om
sygeplejefaglige optegnelser” er diabetes
knyttet til problemomradet ernzering, dvs.
FSIII helbredstilstanden “Problemer med
fadeindtag”, med en praecisering ex.
"ustabilt BS" med arsagen diabetes.
Blodsukkermaling registreres under
indsatsen "Undersggelser og maling af
veerdier”.

11



FSHI Undervisning

Erfaringerne fra pilotkommunernes undervisning og oplaering kan opsummeres i 10 anbefalinger.
Feelles for alle anbefalinger er vigtigheden af, at ansvaret for undervisningen skal vaere lokalt forankret hos naermeste leder.

Undervisningen skal desuden gennemfares s teet pa det tidspunkt, hvor den nye metode tages i brug, som muligt; og erfaringen siger, at safremt der
ikke afseettes tydelig tid til, at den enkelte medarbejder kan deltage i undervisningen og gve sig i hverdagen, med mulighed for at fa stgtte fra en
ambassader’, kan man ikke forvente det fulde udbytte af undervisningen og oplaeringen.

Alle kommuner har haft stor gavn af de forskellige matrixer, der ligger pa "FSIll Forum” pa fs3.nu, som kommunerne har adgang til via medarbejdere, der
er projektleder eller har vaeret pa instruktgruddannelsen. Matrixerne anvendes fx som udgangspunkt for undervisningsplanlaegningen til at fa det helt
nagdvendige overblik over arbejdsgange og rettigheder ift. faggrupper. Dokumentet 'E-laering supplerende’, som ogsa findes pa FSIII Forum, vejleder om
modulernes varighed og hvilket indhold hvert modul adresserer, og indeholder projektets anbefalinger til hvilke moduler medarbejderen som minimum
skal se, hvis kommunen veelger, at e-leering er hovedleeringsformen.

1 "ambassadgrer" daekker over frontmedarbejdere med saerligt kendskab til EOJ-system.
Har mange forskellige betegnelser alt efter kommune, fx superbruger, dokumentationsansvarlig, dokumentationsnggleperson.

12



10 anbefalinger til undervisning

1.

10.

Lokal forankring af ansvar og kompetencer er essentielt. Kan fx vaere et lokalt "3-benet leeringsteam" med ledelsesmaessige kompetencer, faglig
viden og kendskab til EOJ-systemet.

Differentieret undervisning af medarbejderne ud fra funktion / opgaver.

Differentieret materiale til medarbejderne ud fra funktion / opgaver. Kun det absolut nadvendige materiale, for at medarbejderen kan udfgre
sit arbejde, skal udleveres. Medarbejderen vil altid have mulighed for at opsage mere viden, hvis der opstar gnske om dette senere.

Ambassadgrer teet pa frontpersonalet, opsggende og proaktive i kontakten med kollegaerne.
Konkret tid allokeret til ambassadarens statte/ opleering af kollegaer.

Hurtig og teet opfelgning for at sikre, at FSIIl metoden og tilknyttede arbejdsgange anvendes korrekt. Tilbagemelding via lokal leder, der — i
samarbejde med sin ambassadgr - har ansvar for opfglgning, hvis der er behov for eendringer i praksis.

Cases ud fra den lokale kontekst giver mening: Fasthold undervisningen hverdagsneer.
Ved anvendelse af e-laering: Afseet tid til at se e-leeringen sammen i sma grupper, afslut med diskussion ud fra egen praksis.

Italeseet, at det er helt ok og naturligt, at der vil veere tider med frustrationer, nar gammelt skal afleeres og nyt tages i brug. Kom gerne med
eksempler fra tidligere s&endringer, der - efter frustrationer - er resulteret i ny god praksis, som alle ser som gavnlig.

Start med en kort metodeintroduktion som udgangspunkt, og lad herefter undervisningen og oplaeringen veere et "ping pong" mellem
metode/arbejdsgange/system. P4 denne made kan medarbejderne relatere FSIII metoden til egen daglig praksis.
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FSIII Lokale Organisatoriske Beslutninger (LOB'er)

Oversigten over lokale organisatoriske beslutninger har fungeret som konkret vaerktgj i implementeringsguiden til projektlederen til at handtere de
processer og beslutninger, der er ngdvendige i planleegningen af implementering af FSIll i de enkelte kommuner. Nogle punkter har vist sig med fordel
at kunne slas sammen, samtidig er der emner, der har manglet. Ud fra kommunernes erfaringer er listen af LOB'er blevet revideret. | den reviderede liste
er de lokale organisatoriske beslutninger samlet emnemaessigt for at gare oversigten lettere tilgeengelig. Den opdaterede LOB-liste findes i bilag II.

De LOB'er, som isaer har kraevet opmaerksomhed, er oplistet nedenfor, samt de erfaringer og anbefalinger, som er vigtige at give videre:

LOB Erfaring Opfelgning og eventuelle anbefalinger

Indsatskataloger Afklaringen af, hvordan SEL og SUL o
indsatskataloger skal anvendes efter FSIII o
(Herunder klippekort) klassifikationen, og om der skal anvendes niveau 3
indsatser mv., tager lang tid. o
Hvordan nuveerende indsatskatalog mappes til FSIII
indsatskatalog kreever afklaring hos EOJ- )
leverandgren.

Nogle kommuner har valgt at Klippekort-ydelser
héndteres som “gvrige ydelser"”. o

Pakker Mange kommuner, som anvender pakker, har o
gnsket fortsat at anvende pakker efter overgang til
FSIIl. Nogle kommuner har valgt at opfatte o
indsatserne pa niveau 2 som “pakke-niveau”.

Nogle kommuner har fravalgt at anvende pakker

pga. udfordringer i forhold til opsaetning efter FSIII.
Det tager lang tid at sammensaette nye pakker pga. e

Afsaet god tid til opgaven.

Brug FSIII beskrivelser af SUL og SEL indsatskatalogerne
(tilgeengelige pa www.fs3.nu).

Afklar i samarbejde med EOJ-leverandgr, hvad der kraeves for at
kunne mappe nuvaerende indsatskatalog til FSIlII indsatskatalog.
Overvej hvorvidt og hvilke gkonomiske konsekvenser nye
indsatskataloger kan have — matcher den visiterede indsats
samme tidsramme som tidligere?

Anvend eventuelt skrivebordsvisitation efter FSIlI-metoden pa et
antal udvalgte borgere, da dette kan give et retningsbillede for
konsekvenser i tidsudmaling (og dermed gkonomi)
@konomiske overvejelser er tilfgjet til den reviderede LOB
oversigt.

En fremadrettet lgsning til handtering af klippekort ydelser
kunne veere at der oprettes en 0 ydelse under SEL
indsatskataloget. Emnet overleveres til handtering i FSIII
governance.

Mange kommuner som i dag anvender pakker vil kunne mappe
disse til niveau 2 indsatser.

Hvis kommunen gnsker mere detaljerede pakker, kan kommunen
veelge at udspecificere niveau 2-indsatser i et niveau 3. Gar
kommunen dette, skal hver enkelt indsats stadig kunne mappes
til en niveau 2 indsats

@konomiske overvejelser er tilfgjet til den reviderede LOB-liste.
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Erfaring Opfelgning og eventuelle anbefalinger

ny mapningsstruktur og de gkonomiske
konsekvenser.

Fordele og ulemper ved at anvende pakker i FSIII
er ikke endeligt afklaret.

Flere kommuner, der oprindeligt gnskede at
anvende pakker, er endt med at fraveelge dette.

Fakta omkring anvendelse af pakker:

Pakker i FSIIl defineres som en samling af niveau 2
indsatser, som kan komme fra et eller flere
paragrafomrader (paragraffen udger niveau 1). For
at kunne levere data til Danmarks Statistik og
tveerkommunal statistik, skal kommunen estimere
fordelingen mellem personlig pleje og praktisk
hjeelp for hhv. SEL § 83 og SEL § 83 a. Pakken er en
ramme, og fordelingen af indsatserne i en pakke vil
altid veere et estimat, ud fra de eventuelle malinger
eller erfaringer kommunen har indhentet.

Diagnoser Generelt er der et stort gnske om at anvende e | KL arbejdes der kontinuerligt pa at fa etableret en Igsning,
diagnoser. Nogle kommuner har valgt at arbejde saledes at kommunerne pa sigt vil kunne anvende diagnoser
med diagnoser, andre er afventende pga. de som er stillet og vedligeholdt af aktgrer uden for kommunen. For
udfordringer, der er med at sikre alle stillede nuveerende ses der pa muligheden for at kunne treekke pa de
diagnoser og opfelgningen pa disse. diagnoser, der er tilgeengelige pa Sundhed.dk

Arbejdsgange og Der kreeves mange overvejelser i forhold til, o Afsaet god tid til opgaven.

rettigheder hvordan rettigheder og arbejdsgange skal vaere for e  Brug evt. matrix udarbejdet af Kebenhavns kommune til at
opdatering af tilstande. | mange kommuner er der systematisere opgaven (tilgeengelig i FSIIl Forum pa fs3.nu,
en stor eendring af tidligere arbejdsgange. Hvem kreever login).

ma opdatere tilstande og hvornar, og hvordan
sikres, at opfelgningen sker pa tveers af myndighed
og udfarer.
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Erfaring

\HIENNE N[Nl Nogle kommuner har veeret i tvivl om, hvorvidt der
og skal visiteres og tildeles indsatser for borgere pa
rehabiliteringsophold. plejecentre og midlertidigt ophold.

Handtering af
dokumentation af
traeningsomradet

§ 140 (SUL) og andre
tilstasdende omrader.

Kommunerne har gjort sig mange overvejelser om
traening efter § 140 (SUL), og det er et meget stort
gnske, at omradet hurtigst muligt inddrages i FSIII.
Flere kommuner har besluttet lokalt, at inddrage
omradet allerede nu.

Pa samme made arbejder flere kommuner pa at
inddrage andre omrader, fx det sociale omrade.

Opfelgning og eventuelle anbefalinger

Lovgivningsmaessigt er disse borgere sidestillet med borgere i et
privat hjem, og der er derfor ikke forskel i sagsbehandlingen.
Borgeren skal altsa udredes ift. tilstande og tildeles indsatser
uanset bopael/opholdssted.

Der er ikke lovkrav om, at det er en central myndighedsenhed,
der visiterer pa plejehjem/centre. Det kan varetages lokalt.

Den oprindelige plan, om at starte udviklingsarbejdet med
héndtering af traening efter § 140 (SUL) i FSIII, fremrykkes fra
2018, og pabegyndes efter sommerferien 2017. Man vil i dette
udviklingsarbejde se pa hele treeningsomradet.

| forhold til dokumentation pa socialomradet har KL igangsat
projektet “Fzelles Faglige Begreber”, her er projektets
afklaringsfase afviklet. Arbejdet sker i teet samarbejde med FSIII.
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Bilag | FSIII Produkter

Senest

Produkt/dokumenter Beskrivelse Version opdatere Neeste .
¢ opdatering
FSIIl Implementering
FSIIl Implementeringsguide, pilot Denne guide er en hjeelp til implementeringen af FSIIl og kan anvendes | 1.1 16-06-16 | 30-06-17
af kommunens FSIII projektleder(e) som en statte til projektledelsen i Opdateringen
det samlede implementeringsforlgb. Guiden er alene en guide til munder i
implementering af FSIlI-metoden og forholder sig saledes ikke til den praksis ud i et
systemtekniske implementering af en FSllI-kompatibel EQJ-version. nyt dokument,
Guiden er malrettet pilotkommunerne, men er tilgaengelig for de hvor "pilot”
avrige kommuners FSIII projektledere. udgar af
navnet.
FSIIl implementeringstjekliste, pilot Et Excel-ark, hvor aktiviteterne beskrevet i denne guide er omsat til 1.05 18-04-17 | 30-06-17
tjeklister, som kan bruges som styringsveerktgj og give overblik i Opdateringen
implementeringsprocessen. Der er taet sammenhaeng mellem denne munder i
guide og implementeringstjeklisten, idet guidens struktur er afspejlet i praksis ud i et
tjeklisten. nyt dokument,
hvor “pilot”
udgar af
navnet.
Kommunalt vaerktg;j til estimering af Et veerktgj som kommunen kan anvende til at estimere omkostninger 1.1 23-03-17 | Ingen
gevinster og omkostninger ved og effektiviseringspotentiale ved implementering af FSIII; (med forventede
implementering af FSIII opdateringen 23/3 17 er post omhandlende konvertering af data opdateringer
indarbejdet).
FSIIl Estimeringer af gevinster og En beskrivelse af hvordan de gnskede effekter med FSIII skal opnas. 1.2 01-04-16 | Ingen
omkostninger ved implementeringen forventede
af FSIlI opdateringer
FSIII Projektets tidsplan lllustration af projektets tidsplan 2.0 01-03-17 | Opdateres
lgbende
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Senest

Produkt/dokumenter Beskrivelse Version opdatere Neeste .
¢ opdatering
FSIII Implementeringsbglgeplan Oversigt over hvilken implementeringsbglge de enkelte kommuner 2.0 01-03-17 | Ingen
befinder sig i. forventede
opdateringer
Tidsplan FSIII Oversigt over implementeringsaktiviteter 1.1 01-03-17 | Labende
implementeringsaktiviteter
Procedure for ansggning om 1.0 01-02-17 | Ingen
udsaettelse af FSIIl implementering forventede
grundet udbud opdateringer
FSIlIl Uddannelse af lokale kommunale | Beskrivelse af den uddannelse, som finansieres af FSllI-projektet. 1.0 30-06-16 | Ingen
FSIIl instruktarer forventede
opdateringer
Tidsplan for instrukteruddannelse Oversigt over, hvorndr de forskellige instruktarkurser finder sted. 1.01 09-09-16 | Ingen
forventede
opdateringer
FSIIl Metoden
FSIII Introduktion til Feelles Sprog Il Dette dokument er todelt. Den farste del bestar af kapitlerne 1.15 10-10-16 | 30-06-17

dokumentationsmetoden

‘Baggrund’, 'FSIII', ‘Generisk procesmodel’, ‘Tilstande' og 'Strukturering
og klassificering’ og giver overblik og en overordnet introduktion til
metoden Faelles Sprog Ill. Farste del henvender sig bl.a. til de, der skal
videreformidle FSIIl. Den anden del er en gennemgang af FSllI
metoden. Her gennemgas alle delprocesserne - kan bl.a. anvendes som
et supplement til FSIII e-leeringen — og henvender sig til de, der skal
anvende FSIII i praksis.
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Produkt/dokumenter

Beskrivelse

Version

Senest
opdatere
t

Naeste
opdatering

FSIIl Oversigt over ‘Det hurtige overblik’ 1.11 19-04-16 | Lebende
funktionsevnetilstande og indsatser
(Servicelov)
FSIIl Oversigt over helbredstilstande og | ‘Det hurtige overblik’ 1.14 06-10-16 | Lobende.
indsatser (Sundhedslov)
Opdateres
farste gang
30-06-17.
Traeder i kraft
ved
opdatering af
HealthTerm
Q3 2017
FSIIl evalueringskriterier Dokumentet indeholder en beskrivelse af de evalueringskriterier, som 1.31 21-10-16 | Ingen
skal anvendes til at vurdere, om en it-lgsning er FSIIl kompatibel, dvs. forventede
kan understatte en kommunes arbejde med FSlIl og opna de opdateringer
forventede gevinster med FSIII.
FSIIl Kompatibilitetsvurderingsproces Dokumentet beskriver den proces, som en IT-leverandgr kan anmode 1.12 26-03-17 | Tilfgjelse
om, for at et IT-system kan blive vurderet FSIII kompatibelt. medio juni
2017
Testprotokol for FSl Beskriver de steps, som EOJ-leverandgren under 1.05 26-03-17 | Afhaenger af
evalueringskriterier kompatibilitetsvurderingen skal vise at padgeeldende it-lgsning kan leve de erfaringer
op til, for at EOJ-systemet kan fa vurderingen FSIll kompatibelt'. der hgstes
FSHI begreber Indeholder uddybende beskrivelser af de begreber, der anvendes i 1.1 22-02-16 | 30-06-17

FSIII.
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Produkt/dokumenter

Beskrivelse

Version

Senest
opdatere

Naeste
opdatering

t

FSIIl begrebsdiagrammer Begrebsdiagrammer hentet fra 1.1 18-01-16 | 30-06-17
http://www.socialebegreber.dk/begrebsarbejde/begrebsdatabasen/find
begreb
FSIII Klassifikationer
FSIII Beskrivelse af En beskrivelse af de 30 funktionsevnetilstande inden for 1.31 01-11-16 | Ingen
funktionsevnetilstande (Servicelov) servicelovsomradet. Tilstandene er inddelt i 5 omrader, som skal hjeelpe forventede
medarbejderne med at navigere mellem tilstandene. opdateringer
FSIIl Beskrivelse af helbredstilstande En beskrivelse af helbredstilstande. 1.11 12-04-16 | Ingen
(Sundhedslov) forventede
opdateringer
FSIIl Faelleskommunalt indsatskatalog Indeholder det faelleskommunale indsatskatalog pa 13 19-12-16 | 30-06-17
(Servicelov) servicelovsomradet, som kommunerne skal implementere i forbindelse
med implementeringen af FSIII.
Afsnit om pakker flyttes til separat dokument.
FSII Feelleskommunalt indsatskatalog Indeholder det faelleskommunale indsatskatalog for 1.1 10-08-16 | Opdateres 30-
(Sundhedslov) hjemmesygeplejen, som kommunerne skal implementere i forbindelse 06-17.
med implementeringen af FSIII. Traeder i kraft
ved
opdatering af
HealthTerm
Q3 2017
FSIIl Mapning fra Mapning til de indsatser, der for hver enkelt tilstand vurderes oftest at | 1.21 17-01-17 | Ingen
funktionsevnetilstande til veere relevant. forventede

servicelovsindsatser og omvendt

opdateringer
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Produkt/dokumenter

Beskrivelse

Version

Senest
opdatere
t

Naeste
opdatering

FSIIl Mapning fra helbredstilstande til

hjemmesygeplejeindsatser og
omvendt

Mapning til de indsatser, der for hver enkelt tilstand vurderes oftest at

veere relevante.

1.21

17-01-17

Opdateres 30-

06-17.
Traeder i kraft
ved
opdatering af
HealthTerm
Q3 2017

FSIIl Oversigt over klassifikationer pa
klassifikationsservicen

Samlet oversigt over de klassifikationer, der anvendes i FSIII

13

09-11-16

Opdateres 30-
06-17.

Traeder i kraft
ved
opdatering af
HealthTerm
Q3 2017

FSHI Minimumsdatasaet

Angiver de FSlll-oplysninger, der som minimum skal dokumenteres ens
pa tveers af kommuner og it-lgsninger.

1.51

21-10-16

Ingen
forventede
opdateringer

FSHI Udvekslingsdatasaet

Angiver de FSllI-oplysninger, som en kommune skal kunne udtraekke
og aflevere til en anden kommune, ndr en borger permanent eller
midlertidigt flytter til en anden kommune.

Udvikles til MedCom XML standard.

1.51

21-10-16

Dokumentet
udgar, nar
MedCom
standard er
klar, Forventet

Sept./2017
Andre redskaber pa www.fs3.nu
E-leeringsvideoer E-leeringsmateriale/-videoer som bestar af i alt 16 moduler, der er September
grupperet i 4 temaer. Et modul er en e-laeringsvideo, der har en 2017

varighed pa i gennemsnit 7 minutters, mens temaer er en samling af
moduler med fzelles hovedtemaer, og som har en gennemsnitlig
varighed pa 30 minutter.
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Produkt/dokumenter

Beskrivelse

Senest

. Naeste
Version opdatere

opdatering

De 4 fgrste moduler er sakaldte Awareness moduler, hvor malgruppen

er ledelser eller andre, der skal have kendskab til FSIII.
Suppleres med yderligere 2 moduler - se s. 4 i afsnittet om FSI|
Produkter

t

Introduktion til FSIII e-
leeringsmaterialer (dokument)

Uddybende introduktion til anvendelse af FSIII's e-laeringsmateriale,
samt guide til afvikling pa mobile enheder og i lokalt LMS

1.1 13-03-17 | September
2017

Spegrgsmal og svar

Svar pé de oftest stillede spgrgsmal omkring Feelles Sprog llI

Lebende opdatering

FSIIl Forum Forum for projektledere og instruktarer. P4 forummet kan Lebende opdatering
projektledere og instruktgrer sparre omkring implementeringen af FSll|,
formidling og uddannelse af medarbejdere i FSllI-metoden.
Nyhedsbreve Der udsendes nyhedsbreve om FSllIl ca. 2 gange om maneden. Der udsendes nyhedsbreve ca. to gange

Nyhederne vil typisk veere om ting, der er relevante for
implementeringen af FSIll og om nye/opdaterede dokumenter pa
www.fs3.nu. Tilmelding kan ske pa http://fs3.nu/kontakt.

om maneden
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Bilag Il — Lokale Organisatoriske Beslutninger (LOB’ER)

Lokale organisatoriske beslutninger o, Kan Relevant
kommunen kommunen  FSlll materiale

forholde  forholde sig

sig til til
‘ Ledelsesinformation, skonomi og styring

1 Hvad skal data anvendes til: kvalitetssikring, styring, andet? X
2 Er der behov for justering omkring gkonomi ved adskillelse af SUL indsatser X

fra SEL indsatser?
3 Er der gkonomiske konsekvenser af nye indsatskataloger, evt. pakker og X SEL og SUL indsatskataloger under FSII|

hvordan handterer vi dem? klassifikationer pa fs3.nu
4 Er der behov for justering af gkonomi, hvis visitation pa plejecentre indfgres X

som noget nyt?

Arbejdsgange og rettigheder

5 Arbejdsgangsbeskrivelser, hvem har opgaver og ansvar for hvad igennem X Eksempler pa matrix arbejdsgange i FSIIl Forum pa
alle delprocesserne, herunder hvordan anvender vi helhedsvurdering og fs3.nu

generelle oplysninger

6 Hvordan far kommunen indarbejdet visitation af borgere pa plejecentre,
hvis det ikke er praksis allerede

7 Hvordan handterer vi sammenhang i dokumentationen til andre omrader, Se bl.a. praesentation fra 2. opstartsmgde bglge 1,
som ikke er med i FSIll version 1.0, fx treening §140, sundhed og (slide 10-15) den 28. nov. 2016 pd MedComs
forebyggelse mv. hjemmeside med Fzelles Sprog Ill mgder

8 Hvordan sikrer vi opfalgningen pa forventede tilstande sker pa tveers af X Metodehandbog FSIIl og FSIII Forum
leverandgr-myndighed

9 Hvordan handterer vi observationer uden tilstande? X Metodehdndbog FSliI

10 | Hvordan handterer vi forskellige funktioners vurdering af funktionsniveau? | x FSIIl Forum pa fs3.nu

Fx ndr visitator vurderer inkl. hjselpemidler og treening/rehabilitering
vurderer uden hjaelpemidler.
11 | Vil vi anvende laegeligt stillede diagnoser og hvordan vedligeholder vi dem? | x

23


http://medcom.dk/media/7526/fsiii_boelge1_2opstartsmoede_endelig_281116.pdf

Lokale organisatoriske beslutninger e L0 O

kommunen kommunen | FSIIl materiale
forholde  forholde sig

sig til til
Opsaetning
11 | Hvordan anvender vi indsatskataloget pa SEL efter FSIII standarden - er der |x SEL indsatskatalog under FSIII klassifikationer pa
behov for niveau 3 indsatser, gnsker vi at anvende pakker? fs3.nu
12 | Hvordan anvender vi indsatskataloget pa SUL efter FSIII standarden - er der X SUL indsatskatalog under FSIII klassifikationer pa
behov for niveau 3 indsatser fs3.nu
13 | Hvordan vil vi handtere puljemidler som fx klippekortet X
Undervisning FSIIl Forum pa fs3.nu
15 [Hvem skal undervises og pa hvilket niveau? X
16 | Hvordan anvender vi FSIlI e-leering, som stand alone eller som supplement | x Introduktion til e-learning pa fs3.nu og FSIII e-
til anden undervisning? lzering supplerende (findes pa FSIII Forum)
17 | Hvordan sikrer vi lgbende opfelgning af anvendelse af metoden? X
‘ Specifikke funktioner
18 | Hvis kommunen anvender VUM eller God Sagsbehandling, hvorledes X
mappes dokumentationen til FSIII funktionsevnetilstand (i samarbejde med
leverandgr)?
19 | Hvordan gnsker vi at anvende tidlig opsporing i FSIII? X Tidlig opsporing og Feelles Sprog Ill pa fs3.nu

under baggrundsmateriale
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