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Hovedbudskap
Helsepersonell i de kommunale helse- og omsorgstjenestene skal være gode
generalister og være faglig oppdatert på de fleste problemstillinger, men er det
egentlig realistisk? Ved å bruke veiledende planer som er tilgjengelig i
journalsystemet, får utøvende personell kunnskapsbasert støtte i arbeidshverdagen.

Denne fagartikkelen har til hensikt å beskrive et samarbeidsprosjekt mellom
Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester �USHT� i Vestfold og Sandefjord
kommune. Samarbeidsprosjektet er en revidering og utvikling av veiledende planer �1�
i de kommunale helse- og omsorgstjenestene. Planene kan integreres i
journalsystemene og benytter helseterminologien SNOMED CT �2�.
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Som helsepersonell i kommunale helse- og omsorgstjenester møter vi pasienter og
brukere som har alt fra enkle til sammensatte og omfattende hjelpebehov. Vi blir flere
eldre, og Helsepersonellkommisjonen beskriver at vi ikke kan ha like mange
helsepersonell per eldre som vi har i dag.

Økende forventninger fra tjenestemottakere og deres pårørende samt tidsmangel i
hverdagen er en del av utfordringsbildet i helse- og omsorgstjenesten. Skal vi klare å
beholde og rekruttere morgendagens helsepersonell, må vi ha støttende
arbeidssystemer som forenkler deres arbeidshverdag.

Veiledende planer (VP)
En veiledende plan er en preformulert, samlet oversikt over sannsynlige og forventede
sykepleiediagnoser, mål og sykepleieintervensjoner for en gruppe pasienter med felles
symptombilde. VP er en av grunnstrukturene i klinisk dokumentasjon av sykepleie
�KDS� i pasientjournalen. Det er også et hjelpemiddel for å kvalitetssikre sykepleien og
forenkle dokumentasjonsarbeidet. En VP skal gjenspeile sykepleieprosessen som
problemløsende metode, og den skal være kunnskapsbasert. Når pasientens egen
plan utarbeides, hentes elementer fra den preformulerte listen i en relevant VP.

Kilde: Bredal A �1�.

FAKTA

SNOMED CT
SNOMED CT er en internasjonal, standardisert, systematisk samling av helsefaglige,
maskinlesbare begreper. SNOMED CT kan brukes til å strukturere dokumentasjon av
pasientrelatert data i elektronisk pasientjournal eller helseregistre – og dele
dataopplysninger knyttet til pasientbehandling. SNOMED CT er det mest omfattende
standarden for klinisk terminologi som er tilgjengelig på markedet i dag. Terminologien
er sammensatt av over 360 000 begreper. 

Kilde: Direktoratet for e-helse �2�.



Er elektronisk pasientjournal plunder og heft eller en støtte?
Dagens journalsystemer har dessverre betydelige mangler og løser
ikke samhandlingsutfordringene �4�. Det er imidlertid tegn til bedring i nær fremtid.
Jeg tenker for eksempel på regjeringens satsing på felles journalløft for kommunene
sammen med KS �5�. Helseteknologiordningen skal legge til rette for at kommuner kan
innføre bedre teknologiske løsninger, som for eksempel nye journalløsninger �6�. 

I flere av de nye journalsystemene vil helsepersonell blant annet få mulighet til å bruke
veiledende planer �7� i dokumentasjonsprosessen. Figur 1 forklarer
dokumentasjonsprosessen.

«En veiledende plan er en preformulert, kunnskapsbasert
tiltaksplan.»

En veiledende plan er en preformulert, kunnskapsbasert tiltaksplan som er kodet med
helseterminologien SNOMED CT �8� (se faktaboks lenger opp). Veiledende planer
inneholder en problemstilling, mål og tiltak. Det er et beslutningsverktøy som gir deg
muligheten til å vurdere aktuelle tiltak for tjenestemottakeren etter at du har kartlagt
et hjelpebehov. 



Tiltakene beskriver i ledeteksten hva det kan være nyttig å vurdere. Verktøyet bidrar
til at man kan dokumentere strukturert og raskt, noe som gir likere praksis på tvers av
helse- og omsorgstjenesten �9�. De veiledende planene er kun veiledende, og
helsepersonell må individualisere planen på bakgrunn av tjenestemottakerens behov. 

Slik kan en veiledende plan se ut
En veiledende plan kan for eksempel være knyttet til risiko for underernæring. Mange
eldre har stor risiko for å bli underernært �11�. Først kartlegges tjenestemottakeren, og
det blir gjennomført en MST �Malnutrition Screening Tool) �12�. Ut ifra MST-skåren blir
det vurdert at det er behov for å iverksette tiltak for å redusere risikoen for
underernæring. 

På bakgrunn av en samtale ønsker tjenestemottakeren å få individuelt tilpassede
tiltak. Så velges den veiledende planen: risiko for underernæring i journalsystemet.
Deretter huker vi av for aktuelle mål og tiltak for å tilpasse pasientplanen til
individuelle behov (se figur 2�. 





På denne måten får man god hjelp til å tilpasse en god pasientplan uten å lete opp
nasjonale retningslinjer og beste praksis. Ved å bruke veiledende planer i journal
benyttes standardiserte begreper som er kodet med SNOMED CT.

Ved at SNOMED CT blir brukt i journalsystemet, kan disse dataene i større grad
brukes til både styringsverktøy og til å gjenbruke data som ledd i kvalitetsforbedring
og forskning. Å benytte standardisert terminologi og integrere kunstig intelligens �KI� i
systemet kan gi unike muligheter i fremtiden. 

«Ved at begrepene er standardisert, slipper helsepersonell å
vurdere hvilke begreper som skal brukes.»

SNOMED CT anbefales av Direktoratet for e-helse (nå Helsedirektoratet) �8�. Ved at
begrepene er standardisert, slipper helsepersonell å vurdere hvilke begreper som skal
brukes. Det bidrar til at vi får et felles språk på tvers av helsetjenesten. Også
spesialisthelsetjenesten går nå over til SNOMED CT innenfor pasientdokumentasjon,
noe som gjør informasjonsdelingen enklere og mer pålitelig.

Planlegging og dokumentasjon ble lettere
Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester �USHT� i Vestfold har samarbeidet
med Sandefjord kommune og Direktoratet for e-helse om å revidere veiledende planer
for primærhelsetjenesten �7�. Prosjektet er en forlengelse av pilotprosjektet «Utvikling
og testing av veiledende planer med integrasjon av International Classification of
Nursing Practice �ICNP� fra NSF og USHT i Vestfold» fra 2017 �9�.

«Man trenger ikke tenke for å formulere god norsk.»

INFORMANT

Steinsvold og medarbeidere benyttet flere metoder for å evaluere bruken av
veiledende planer i deres pilotprosjekt, blant annet spørreundersøkelser og intervjuer.
Her kom det frem at å bruke veiledende planer med standardisert terminologi bidro til
at planleggings- og dokumentasjonsarbeidet ble mer effektivt og mindre krevende.
Informantene påpekte at å bruke standardisert språk bidro til at det var enklere å
formulere seg skriftlig �9�.

En informant sa: «Dokumentasjon er lettere med veiledende planer – man trenger ikke
å tenke for å formulere god norsk.» �9�

En annen informant sa: «Kvalitetssikring, men funksjonell i bruk. Ved fritekst er det
mer opp til kompetansen til den enkelte.» �9�



Til nå har USHT�Vestfold og Sandefjord kommune videreutviklet 20 planer som er
tilgjengeliggjort på USHT�Vestfolds nettsider �7�. Flere er under utvikling. 

USHT�Vestfold samarbeider med Helsedirektoratet om å få de reviderte planene inn i
flere av journalsystemene til de ulike EPJ-leverandørene. EPJ står for elektronisk
pasientjournal.

Gode arbeidsverktøy er avgjørende
Vi i utviklingssenteret mener at helsepersonell må få god arbeidsstøtte gjennom
journalsystemet. For å kunne være gode generalister må vi kreve gode verktøy i
hverdagen. Vi er generelt gode på faget vårt, men kunnskap utvikler seg raskt
innenfor helseområdet. 

Derfor blir det utfordrende å holde seg faglig oppdatert på alt av ulike
helseutfordringer som våre tjenestemottakere har. Å bruke kunnskapsbaserte
veiledende planer og standardisert terminologi er verktøy som hjelper oss å være
gode.

Når kommuner går i gang med en anskaffelsesprosess for nye journalløsninger, er det
viktig å tydeliggjøre behovet for veiledende planer og strukturering av journalene.
Gode arbeidsverktøy for helsepersonell er avgjørende i møte med økende
kunnskapskrav. 

Veiledende planer og standardisert terminologi som SNOMED CT fremheves som
essensielle verktøy til å bistå helsepersonell i å være effektive generalister i en
helsefaglig praksis som er i stadig utvikling. 

Forfatteren oppgir ingen interessekonflikter.



ØKENDE KUNNSKAPSKRAV� Norge får stadig flere eldre med sammensatte diagnoser.
For å være effektive generalister trenger helsepersonell gode verktøy. Illustrasjonsfoto:
Maskot/NTB
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