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Center for Social, Sundhed & Pleje

Personale pd plejehjem og bosteder, i hiemme- og sygepleje og p& midlertidige
pladser.

Sygeplejersker, Social- og sundhedsassistenter (SSA), Social- og
sundhedshjcelpere (SSH), ikke-sundhedsfagligt personale samt ledere i
ovenst&ende enheder.

Triage anvendes som et sundhedsfagligt prioriteringsredskab pd enheder, hvor
der leveres sundhedsfaglige ydelser efter Sundhedsloven §138.

P& enheder, hvor der ikke leveres ydelser efter Sundhedsloven §138, anvendes
triage som udgangspunkt ikke. Medarbejdere pd disse enheder skal i stedet
veere opmeerksomme pd& cendringer i borgerens tilstand og kontakte relevant
sundhedsfagligt personale efter geeldende retningslinjer (Instruks for samarbejde
mellem de udekgrende sygeplejersker og @vrige enheder i CSSP)

Lokal instruks

3.0
04.2026

Kvalitetsenheden

Tina Asmussen, Chef for Sundhed og 04.2028
pleje.

Mona Funch chef for hjiemmeplejen-
og sygeplejeenheden

Troels Permin chef for handicap og

psykiatri

Denne instruks beskriver formdlet med triage. Den forklarer triage som
sundhedsfaglig metode og rammescetter udfgrelsen af triagering i dagligdagen.

Formadlet med tfriage, er at sikre en hurtig og preecis sundhedsfagligvurdering af
borgere med forvcerrede helbredstilstande, s& de borgere der har brug for en
@get indsats, hurtigt identificeres.

Triagering muligger altsd malrettede handlinger og opfalgning, som forebygger
funktionstab, forveerring af habitualtilstand, samt ungdvendige indloeggelser og
genindlceggelser.

Formadlet er at sikre ekstra opmaerksomhed pd de borgere, der er darligere end
de plejer.

Malet er at forebygge indlceggelse, genindlceggelser og unadigt funktionstab.

Triage er en hurtig og systematisk sundhedsfaglig vurderingsproces, der anvendes
fil at prioritere behandling ud fra borgerens akutte behov.

Triage sikrer, at de mest kritiske tilfcelde identificeres og far den ngdvendige
behandling farst.

1 Z£ndringer i version 3.0 - Prcecisering af anvendelsesomrédde samt begrebsafklaring af begrebet
"triagemgde”.
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Center for Social, Sundhed & Pleje

Det er ledelsens ansvar at sikre, at den gceldende instruks for tfriage kendes og
efterleves af alle ansatte. De ansafte er forpligtet til at kende og efterleve
instruksen for triage og har et medansvar for at kvalificerer sig i emnet via e-
lcering i Ple2learn.

| Plan2Learn findes e-lcerings materiale fra KvaliCare der omhandler triage samt
systemtroeningsundervisning i tiagemodulet i Cura. Det er ledelsens ansvar, at de
anscette gennemgdr relevant e-lcering i Plen2learn.

Ansvar og kompetenceforhold er beskrevet i det fcelles Kompetenceskema for
CSSP - https://instruks.faxekommune.dk/da/instrukser-mm/kompetenceskemaer.

Borgers habituelle tilstand
Pleje- og omsorgstilstande, VUM-kriterier, Sygeplejetilstande samt Generelle

oplysninger udger- og beskriver tilsammen borgerens vanlige tilstand = habituelle
tilstand

N&r der observeres cendringer- og afvigelser i borgerens habituelle tilstand,
ajourfaeres relevante tilstande i Cura, s& de afspejler dette. Efterfelgende oprettes
der en friageplan.

Triageplan Cura2:

1) Vcelg det- eller de triagekriterier der beskriver det der observeres hos
borgeren. Du kan godt veelge kriterier fra b&de rgd- og gul kategori. Den
tungeste kategori afger triagefarven.

2) Tilfgj dertilhgrende handlinger

De valgte kriterier og handlinger danner det faglige argument for triage-farve.
Det er muligt, at angive en triage-farve, uden at angive triagekriterier og
handlinger. Disse skal filfgjes p& den ncestkommende triage eller ved kontakt til
en samarbejdspartner.

Beskrivelse af de tre triagefarver:

Borgere, der er triageret grenne, vurderes at vcere i deres habituelle (vanlige)
tilstand, men kan godt have en kompleks helbredstilstand.
Opfelgning: ved cendring i borgers tilstand. Tilstande vurderes altid labende.

Gul - triageplan indenfor 48 timer

N&r en borger triageres gul, skal der voere dialog mellem SSH/ikke
sundhedsfagligt personale og SSA/sygeplejerske. Sammen sparrers der om det
observerede, og der udarbejdes og igangscettes en triageplan indenfor 48 timer.
Opfelgning: Der laves lgbende en faglig vurdering af borgers filstand. Opfgalgning
p& "gule” borgere skal som minimum ske 1 gang ugentligt.

- — triageplan indenfor 24 timer
Na&r en borger friageres rad, skal der veere dialog mellem SSH/ikke
sundhedsfagligt personale og SSA/sygeplejerske, hurtigst muligt og altid i samme

2 Se guide sidst i denne instruks samt Cura systemtrcening der omhandler tfiagemodulet i Cura
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Center for Social, Sundhed & Pleje

vagtlag. Indenfor 24 timer udarbejdes- og igangscettes der en triageplan.
Opfelgning: Der fglges altid op p& "rede"” borgere i alle vagtlag.

Ved cendring i friage-niveau (= farve) til lavere niveau skal cendringen altid
drgftes med SSA/sygeplejerske.

Triage:
Der differencers imellem den daglige triage og tveerfaglige triage.

Triage anvendes som et systematisk prioriteringsredskab, der understatter
medarbejderne i at identificere og reagere p& cendringer i borgernes habituel
tilstand.

Ved at arbejde struktureret med triage skabes der et fcelles overblik over
borgernes aktuelle tilstand, hvilket styrker den tidlige opsporing af sygdom samt
sikrer en hensigtsmaessig prioritering af de sundhedsfaglige ressourceri alle
vagtlag.

Daglig triage - (friagemade, fcelles tjek-in made, fcelles tjek ud mader ect.)

Der triageres alle ugens dage og i alle vagtlag. Ved den daglige friage,
foretages der en faglig vurdering, prioritering og opfalgning af triageplanerne p&
rede borgere.

Den daglige tfriage bar tage imellem 5 og 15 minutter.

Tveerfaglig triage

Der afholdes lzbende tvecerfaglige triage hvor instanser som visitationen,
trceningsenheden, ergo, rehabilitering, specialistfunktioner og ernceringsvejleder
deltager. Ma@defrekvensen planlcegges lokalt af ledelsen. Tveerfaglig friage bar
tage 30 minutter.

Rammescetning for begge typer af friage

Triageansvarlig

e Ersundhedsfagligt uddannet

e Er orienteret omsin rolle

e Eransvarlig for det tekniske udstyr (deling af skcerm via PC, login i Curaq,
opscetning af deft rette triagefilter i Cura (PC)

e Kan tcenke tveerfagligt

e Erordstyrer

e Eransvarlig for af triagering starter og slutter til den aftalte tid

Deltagere:

¢ Daglige triage: triageansvarlig samt alt personale der er vagt

o Tvcerfaglige friage: Triageansvarlig, personalet der er i vagt, tvcerfaglige
samarbejdspartner f.eks.: visitationen, trceningsenheden, ergo,
rehabilitering, specialistfunktioner og ernceringsvejleder

Triagestruktur:

e Borgere der er triageret rgde eller gule samt borgere med opfelgningsdato
(hvis dette anvendes lokalt) gennemgds.

o Personale med kendskab fil de udvalgte borgere, fremloegger de
observationer, der er registreret.
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o Alle supplerer med relevant viden, og der foretages en tvcerfaglig
vurdering af, om borgeren er fildelt den rette friageringsfarve samt plan.
o Kun sygeplejersker og social- og sundhedsassistenter kan cendre

farven - til Gul/ -

Dokumentation omkring friage skal ske i friagemodulet.
Dokumentation omkring borgers tilstand skal st& i tilstandene
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Oversigt over triagekriterier

ROD = handling iveerksaettes indenfor 24 timer

Borger opfylder folgende triagekriterier
[] Markant vaeskeophobning (Respiration og cirkulation)

[] Feber (Respiration/Cirkulation)

[ ] TOBS score storre end 3 eller enkeltscore pa 2 (Respiration og cirkulation)

] i om inf (Indtil ing er ivaerksat og virker)
El ( 1/ n) [] sy pal (Hoste, slim, andenpd, smerter | brystet, blalig hud) (Respiration/Cirkulation)
0 dspavirkning (| og cirkulation) [] Forkert indtag af medicin (Viden og udvikling)
[] Akut manglende orientering i tid og sted (Viden og udvikling) (] Huk I b (Viden og udvikling)
[] Akut opstéede smerter (Smerter og sanseindtryk) [] Motorisk uro (Psyk . forhold/Smerter/B 'Sevn og hvile)
r] ;nv:':: :In:md (Udadreagerende, passiv, motorisk uro, aggressiv, hallucination, infektion) (Psykoso. forhold, EJ Talebesvaer (Viden/Udvikling)
[] Akut kvalme og opkastning (Ernaering) [] symptomer pa dehydrering (Ernaering)
E] Utilsigtet vaegtaendring mere end 3 kg.(Ernaering) D Symptomer pa UVI (Udseende, lugt, smerter, dring, feber)(L af aff: ffer)
[7] Akut for (L af af ) [] Nyopstaet sar (Hud og slimhinder)
[] Bledning fra kropsabninger (Hud og slimhinder) [] Nyop: fald (B ‘Mobilitet)
[] Andre markante/alvorlige eendringer [] Ved udskrivelse fra sygehus i ca. 1-3 dage
[] sidste del af palliativt forleb [] Flere medicinaendringer
[] Nyligt afded neer parerende (Psykosoc. forhold)

Borger er gul

Borger opfylder folgende triagekriterier
[[] &ndringi ygiejne (Eg g, Fi iveau, P opgaver) f:::;:?)ef = e b4 BAm 0 (F e AR
[&] de fi ) (B Mobilitet) [] Faldtruet (Bevaegeapparat/Mobilitet)
[] TOBS score 1-3 (Respiration og cirkulation) [] 1 behandling for infektion (indtil kuren er slut)
[T] Nyvisiteret i hiemmeplejen eller nyindflyttet pa plejehjem/botilbud [T] Nedsat kost-/veeskeindtag (Emaering)
[] Afvigelser i (tynd/hard affering) (Udski af aff fer) [7] Nyanleeggelse/seponering af kateter (Udskillelse af affaldsstoffer)
[[] &ndring af i ( af aff ffer) [[] Begy phobni i og cirkulation)
[] Risiko for tryksar ( ) (Hud og sli ) [] Forandringer i huden (Farve, varme, haevelse) (Hud og slimhinder)
[:] Sar der kraever oget opmae: (Hud og sli ) [[] &ndring i sanser (Lugt, fole, smag, syn, (Smerter og yk)
[T] Angst (Psykosociale forhold) [T] &ndring af misbrug (Psykosociale forhold)
[T] sevnproblemer (Sevn og hvile) (] &ndringi lle behov og fi (Seksualitet)

[_] Grzenseoverskridende adfeerd (Seksualitet)

[:| Andre mindre alvorlige zendringer

GRON = borger er i sin habituelle tilstand

Borger opfylder folgende triagekriterier

[7] Ingen andringer i helbreds- og funktionsevnetilstande



