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Beskrivelse af besggsplanens opbygning

Indledning

Den gode besagsplan giver dine kolleger fuld viden om, hvordan beboerens
daglige pleje, treening og aktiviteter foregdr.

Derfor er den s& beskrivende, at enhver ville kunne udfgre beboerens
individuelle indsatser sdledes, at beboeren oplever kontinuitet og en
meningsfuld hverdag.

Besggsplanen skal som udgangspunkt afspejle beboerens dérligste dage,
dog inkl. bemcerkninger om, hvad beboeren selv kan pd sine gode dage.

Besggsplanen sikrer ensartethed og giver beboeren de bedste vilkar for at
veere mest muligt aktiv og medbestemmende i sit eget liv.

Beskriv altid b&de hvordan personalet hjcelper beboeren bedst, samt hvad
beboeren selv kan

HUSK: Funktionsevnetilstandene danner grundlaget for besagsplanen. Det er
disse tilstande besggsplanen er handlingsanvisning for. Derfor bar disse
kunne speijles i hinanden og opdateres samtidigt.

Tids rum

Besagsplanen lcegges i de tidsrum, som er relevante for beboerens hverdag.
Der skal dog som minimum beskrives i dagvagt, aftenvagt og nattevagt.
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Opbygning

Herunder er der beskrevet omréder, som bé&de er fastlagte i Cura og de
omréder som er vaesentlige at overveje, nér du udfylder en besagsplan.
Bes@gsplans omréderne er vejledende, derfor medtages kun relevante

omré&der for den beboers hverdag, du beskriver.

Har beboeren behov for et omrdde, som ikke stdr pd listen, tilfgjes dette
individuelle omrdde til beboerens besggsplan.

Skriv omrddet som en overskrift med blokbogstaver, beskriv efterfglgende,
hvordan omrddet varetages hos beboeren.

Omré&derne bruges i de fidsrum, de er relevante, og gentages ved behov.
Evt. med ny beskrivelse, hvis pleje behovet cendre sig i lgbet af dagen.

Forudbestemte omrader i Cura (er ogsa en del af generelle oplysninger)

Mestring

Motivation

Ressourcer

Vaner

Beskriv beboerens reaktion og hdndtering ved modgang, sygdom,
uventede hcendelser, succeser mv. Hvordan hjcelpes beboeren i disse
situationer

Beskriv beboerens gnsker for sit liv. Hvad ger beboeren glad og fremmer

beboerens deltagelse i eget liv. Hvordan motiveres beboeren i hverdagen

Beskriv beboerens fysiske og mentale kroefter til at hdndtere dagligdagen og
dennes opgaver. Hvor er det let for beboerens og hvor er det svcert.

Beskriv beboerens generelle dggnrytme. Hvordan ser dagen ud overordnet.
Hvorndr stér beboeren op og gdriseng, hvililgbet af dagen, aktiviteter mv.

Besggsplans omrdader
(Husk beskrivelse af beboerens egen indsats/ressource under hvert omrdde som beskrives, da det er
disse evner vi skal bevare) Se bilag 1 for eksempler til hvert omrdde

PSYKOSOCIALT

PERSONLIG PLEJE

Hvordan h&ndterer personalet evt. psykosociale udfordringer hos beboeren.

Med hvad og hvordan hjcelpes beboeren. Spejling af funktionsevnetilstande
under egenomsorg.
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MUNDHYGIEJNE

BAD

MOBILISERING

ERNARING

UDSKILLELSER

S@VN/HVILE

Har beboeren tandproblemer, nedsat mundhygiejne, proteser mv. Beskriv
hjcelpen fil en sufficient fand og mundpleje.

Hvordan forlgber beboerens badesituation.

Hvordan kommer beboeren rundt, forflytter sig, froenings/motionsbehov mv.

Udferlig beskrivelse af beboerens behov indenfor erncering og voeske. Ved
dysfagi henvises fil helbredstilstand for handlingsanvisning.

Her beskrives hjcelp til af spise/drikke mv. Spejling af funktionsevnetilstande:
spise, drikke, fedeindtag.

Toiletvaner, skift/pleje af inkontinens hjcelpemidler (bleer, KAD mv.) Henvis fil
relevante helbredstilstande indenfor udskillelse af affaldsstoffer i fornold til ble
type/stri DV/AV/NV

Beboerens savnmeanster inkl. middagshvil. Behov for tilsyn og antal under
s@vn (scerligt NV)




2

Center for Social, Sundhed & Pleje

Bilag 1

Eksempler til udfyldelse af besggsplan

PSYKOSOCIALT

PERSONLIG PLEJE

MUNDHYGIEJNE

BAD

MOBILISERING

ERNAERING

Denne beboer skal der tales minimalt med. Beboeren kan vcere meget
grédlabil. Det er vigtigt at lede beboeren ud af dette med en fast guidning
fil ny aktivitet osv.

Beboeren gnsker ikke at blive vasket hver dag. Kan dog ofte motiveres til let
vask og rent t@j, n&r han mindes om at datter kommer pd beszg.

Guides gennem valg af t@j og ud til badevcerelset, hvor alle remedier
lcegges klar. Tgjet pd bordet, vaskeklude til hgjre, hdndklcede og scebe pd
venstre side af vasken. Herfra kan beboeren selv varetage avre pleje
siddende pd badeboenk. Tager selv tgj pd, men skal have hjcelp til
skjorteknapper. Nedre pleje varetages gerne senere p& dagen i forbindelse
med foiletbesag.

Beboer guides gennem tandberstning. Holder tandbgrste i venstre hdnd.
Hjcelp til at f& tandpasta pd. Barster selv taenderne. Huskes p& at spytte ud.

Beboer er kuldskcer og dere til badevcerelset skal derfor lukkes helt. Sidder
pd badebcenk under bad. Vasker sig selv. Kan ikke lgfte venstre arm over
hovedet og fér derfor shampoo i hgjre h&nd. Kan selv vaske hdret. Far hjcelp
til at vaske under hgjre arm. P& ddrlige dage fér beboeren hjcelp til at tarre
sig. P& gode dage kan hun selv hjcelpe fil foroven.

Beboer kan selv rejse sig og selv 1&se rollatoren op. Guides ved gang uden
om genstande til hajre og til at I&se rollator efter brug. Gar til maltider, men
kares tilbage i kgrestol.

Udferer 10 rejse-scette sig hver gang han rejser sig fra sengen.

Beboer huskes pd at bruge fortykning i veesker - se helbredstilstand. Siger
ukritisk ja til tynde vcesker, hvis andre beboere filbyder at hcelde op. Derfor
opsyn under maltider. Beboeren spiser anrettet mad, som er skdret ud. Skall
sidde opret i spisestuestol. Guides til at huske mad i hgjre side af tallerkenen.
Har tendens til at blive treet under maltid og kan have behov for fysisk
guidning til indtag i sidste del af maltidet.
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UDSKILLELSER

SOVN/HVILE

Beboer siger selv fil ved behov for toiletbesag. Beboer vil gerne pd toilettet
far nvert maitid. Vil gerne sidde 10 minutter, kan selv tarre sig og skal derefter
have hjcelp til at f& trukket busker op. Klarer selv h&ndhygiejne.

Har tendens til at vagne efter ki. 2.00, kan ikke altid huske, hvor han er, men
kan ofte guides i seng, nér han far at vide, at det fortsat er nat og
morgenmaden farst serveres kl. 8.

Hviler i lcenestol efter frokost. @nsker at blive voekket kl. 13.30 fer kaffen.




