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PASIENTVARSLINGANLEGG PÅ 
SYKEHJEM OG OMSORGSBOLIG
Forberedningsfase:

- Teknisk forberedelse (IKT-Agder, Telenor og IKT ansatte i 
kommunen)

- Informasjonsskriv 
 Ansatte 

 Pasienter/brukere og pårørende 

 Innbyggere 

- Informasjonsmøter

- Nullpunkskartlegging

- Tjenesteforløp  

- ROS analyse 



INFORMASJONSMØTER

Ulike møtearenarer som allerede eksisterer

Sette opp ekstra møte for ansatte
 Ikke glem nattevaktene da det er de som får flest alarmer

Nullpunktskartlegging
 Involvering av ansatte

 Bevisstgjøring av hvordan vi jobber nå

 Hva kan vi nå slutte å gjøre? 

 Hvilke nye arbeidsoppgaver kommer? 

 Nye muligheter med nytt anlegg. 



TJENESTEFORLØP
Interessenter:
- Helsefagarbeider og Sykepleiere 

i avdelingene
- Avdelingsledere
- Fagutviklere 
- Systemansvarlig 
- IKT avdelingen
- Teknisks support
- Vaktmestertjenesten



Kartlegge Tilpasse
Lære 
opp

Daglig 
drift

Evaluere
Videreføre
/avslutte

1. Gjøre initial 
kartlegging for å 
gjøre klart 
leilighet/rom.

2. Detaljkartlegge for å 
vurdere om beboer 
trenger annen 
teknologi (f.eks. 
lokaliserings-/senge-
/epilepsi-/respirator-
alarm).

3. Hente inn samtykke 
etter prosedyre.

4. Registrere data for 
gevinstrealisering. (F. 
eks. vedtakstimer 
eller redusert antall 
leteaksjoner).

1. Registrere tiltak på 
annen varslings-
teknologi i fagsystem.

2. Tilpasse innstillinger 
for til bruker og lage 
prosedyrer i 
fagsystem for:
• Tidsintervaller for 
varsler.
• Soner for varsel om 

lokalisering.

1. Gjennomføre 
opplæring for bruker

2. Gjennomføre 
opplæring for 
ansatte. Opplæring i 
responsrutiner er 
viktig.  

3. Testperiode over to 
uker hvor ansatte 
følger opp tett.

4. Evaluere hvordan 
bruker håndterer 
trygghetsalarm og 
andre relevante 
teknologier, samt om 
innstillinger bør 
endres.

5. Dokumentere 
endringer i 
fagsystem.

1. Respondere på aktive 
og passive alarmer.

2. Håndtere tekniske 
varsler som lavt 
batteri og andre 
tekniske feil.

1. Avslutte tjenesten 
hvis evaluering tilsier 
dette. 

1. Vurdere hvilke 
effekter teknologien 
har for brukere og 
ansatte. 

2. Evaluere om 
innstillinger bør 
endres.

3. Avgjøre om tilbudet 
skal opprettholdes 
eller avsluttes.

4. Registrere nye data 
for gevinstrealisering. 
(F. eks. vedtakstimer 
eller redusert antall 
leteaksjoner).

Avhengig av 
organisering:
- Saksbehandler, 
sykepleier eller person 
fra tildelingskontoret 
gjør initial kartlegging og 
registrer tiltak.
- Sykepleier eller 
ergoterapeut ved 
sykehjem/omsorgsbolig 
gjennomfører detalj-
kartlegging.

Sykepleier eller 
ergoterapeut ved 
sykehjem/omsorgsbolig 
vurderer hva som er 
optimale innstillinger for 
bruker.

Sykepleier eller 
ergoterapeut ved 
sykehjem/omsorgsbolig 
lærer opp og 
dokumenterer endringer 
i fagsystem.

Sykepleier eller 
ergoterapeut ved 
sykehjem/omsorgsbolig 
lokaliserer, responderer 
og dokumenterer i 
fagsystem.

Sykepleier eller 
ergoterapeut ved 
sykehjem/omsorgsbolig 
evaluerer, registrerer 
data til 
gevinstrealisering og 
dokumenterer i 
fagsystem.

Sykepleier eller 
ergoterapeut avslutter 
tiltak og dokumenterer i 
fagsystem.

Lagerstyring for 
kostnadskontroll:
1. Alle tjenestesteder 
bør ha en beholdning av 
de viktigste alarmene.
2. Ett av tjenestestedene 
bær være sentrallager 
for alle tjenestesteder 
på mer sjeldne alarmer.
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ROS ANALYSER
Hvem må involveres? 
- Avdelingsledere
- Ansatte / ressurspersoner
- Enhetsleder
- IKT avdeling 
- Ulike avdelinger/yrkesgrupper som blir 

berør av analysen 



VELFERDSTEKNOLOGI 
TILPASSES UT FRA BEHOV



KLARGJØRING FØR BRUK

TILSTEDMARKERINGS TAG
NFC ETIKETTE 

- Hvor skal denne 
plasseres?

- «Demens vennlig»
- HMS 
- Praktisk  

TRYGGHETSALARMEN
- Kan alle bruke denne?
- Klarer de trykke 

- «Lettryksknapp»
- Innstillinger som gjør den mer 

sensitiv
- Armbånd eller snor rundt halsen? 
- Rengjøring 
- Korttidsavdeling – overgang for 

avlastningsopphold? Rutiner 
- Skal vi ha noen ringesnorer?



TELEFONERAnsattes verktøy -
telefonen:
- Alarm godtatt 
- Mulighet for å tilkalle 

hjelp uten å ringe eller 
gå rundt å finne 
kollega. 

Ansatte får ny hverdag:
Vi har valgt simkort
Kan gå på tur med pasienter og ringe 
kollega ved behov
Alltid tilgjengelig for hverandre
Ny telefonliste
Hvilke telefoner er i bruk når?
Nattevaktstelefon



EVALUERING

Underveis med nødvendige justeringer 

Stoppunkt 

- evaluering med nattevakter 

- evaluering med avdelingsledere og ressurspersoner 



PROSEDYRER

Merkantil oppgaver:

Avslutte pasient 

Tilganger til ansatte 

Avslutte ansatte 

Ressurspersoner:

Legge inn pleietaker (pasient)

Opprette rom 

Koble pasient til rom og NFC tag

Koble pasient til ulik teknologi

Alle ansatte:

Sjekkliste 4

Hygiene 

Bestille nytt utstyr eller tilleggsutstyr



TEKNISK  OVERVÅKNING

Pasient og brukergruppen har høy IPLOS skår 
 Store konsekvenser hvis ikke teknologien virker som tenkt og planlagt.

Daglig teknisk overvåkning – jobbes med en interkommunalløsning
 Hvem skal ivareta dette

Systemansvarlig i kommunen

Support – jobbes med – er en del av innføringsprosjektet på Agder 

Ressurspersoner 
 Hvem skal være det?

 Hvilke oppgaver ligger i dette?

Rolletilganger 



TAKK  FOR MEG!!!

Kathrine.melby.holmerud@grimstad.kommune.no
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