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1.0 Indledning
KL, Danske Regioner og Regeringen blev ved gkonomiaftalerne for 2016 enige om at der i hele landet —

fordelt pa de fem landsdele - skal vaere etableret et tveersektorielt telemedicinsk tilbud om
hjemmemonitorering til borgere med svaer KOL.

Sygehusene i Region Sjaelland, de 17 kommuner og almen praksis skal inden 2020 arbejde sammen om at
implementere en samlet telemedicinsk indsats til borgere med KOL i gruppe D med henblik pa at gge
borgernes egenmestring og derigennem bidrage til at borgerne oplever gget tryghed, hgjere
behandlingskvalitet og faerre indlaeggelser/ambulatoriebesgg. Borgere med sveer KOL mgder i
sundhedsvaesenet mange sundhedsfaglige medarbejdere, dels i hjemmet, ved treening og rehabilitering,
dels hos praktiserende laege, og dels i ambulatorier og under indlaeggelser. Det forventes, at de
sundhedsfaglige medarbejdere kan vurdere og handle sikkert og kompetent. Derfor er der ved indfgrsel af
nye telemedicinske tilbud til borgere med sveer KOL brug for at alle sundhedsfaglige medarbejdere far
supplerende kompetencer, sa de kan varetage opgaverne med hgj faglig kvalitet.

Med anvendelse af TeleKOL etableres nye og anderledes arbejdsomrader, rutiner og
kommunikationsmetoder, distribueret af den kommunale hjemmepleje, hos praktiserende lseger og pa
sygehuset. Det kraever ny viden og nye arbejdsgange. Derfor skal der skabes rammer for et bredt
kompetencelgft for de forskellige sundhedsfaglige medarbejdere, der pa forskellig vis, kommer i kontakt
med borgere med svaer KOL, sa de hver isaer magter de nye opgaver og kan vaere garanter for at borgere
kan lzere at anvende TeleKOL.

Udgangspunktet for arbejdet har veeret viden og erfaringer, der er opnaet med hjemmemonitorering i
TeleCare Nord-projektet (1). Resultater herfra bygger, udover den konkrete telemedicinske Igsning, ogsa pa
et teet tveersektorielt samarbejde og ikke mindst pa et kompetencelgft af sundhedsfaglige medarbejdere i
kommuner og pa sygehuse. Bilag 1 redeggr kort for TeleCare Nords resultater, erfaringer og forbrug af
ressourcer.

Dette undervisningskoncept er en beskrivelse af rammer og indhold, samt plan for implementering af det
sundhedsfaglige indhold hos alle de aktgrer, der bliver en del af TeleKOL.

Undervisningskonceptet indeholder en afklaring af malgrupper for kompetencelgft, tidsplan, tids- og
ressourceforbrug til undervisning, fagindhold og undervisningsmetoder og ikke mindst en generisk
undervisningsmodel, som kan viderefgre grundlaget for sundhedskompetencer til kommende
telemedicinske lgsninger indenfor andre sygdomsomrader.

| undervisningskonceptet anvendes betegnelsen 'borgere’ generelt om malgruppen for tilbuddet, med

mindre der er tale om aktiviteter, der entydigt foregar i almen praksis eller sygehusregi, hvor betegnelsen



‘patienter’ anvendes. Ved betegnelsen ‘sygehuse’ henvises til lungemedicinske sengeafdelinger og de

lungemedicinske ambulatorier.

2.0 Implementering af sundhedsfagligt undervisningskoncept til TeleKOL

2.1 Organisering af specifikke og generelle kompetencer
Fundamentet i undervisningskonceptet i Landsdel Sjaelland bygger pa et bade specifikt og et generelt bredt

sundhedsfagligt kompetencelgft til forskellige faggrupper pa tvaers af sektorer og er taet knyttet til den
uensartede organisering af faggrupper i og pa tvaers af sektorerne. Implementeringsprocessen er afhaengig
af en raekke ledelsesmaessige beslutninger.

Med udgangspunkt i anbefalingen til det sundhedsfaglige indhold til TeleKOL i Landsdel Sjaelland styrkes de
specifikke kompetencer gennem undervisning af behandlingsansvarlige laeger og monitoreringsansvarlige
sygeplejersker. Det papeges i anbefalingerne, ”at der skal vaere et team af monitoreringsansvarlige hos den
enkelte aktgr med henblik pd, at der ved sygdom/ferie/andet fraveer altid er en kompetent
monitoreringsansvarlig”. Organisatorisk betyder det konkret, at der skal uddannes et antal
monitoreringsansvarlige i hver kommune og pa hvert sygehus, som dels har specifikke telemedicinske
kompetencer pa lungeomradet og dels kan sikre en stabil drift og et tilfredsstillende fagligt miljg.
Monitoreringsansvaret skal udelukkende daekkes i dagstid. Pa sigt skal de monitoreringsansvarlige kunne
varetage en raekke undervisningsopgaver af gvrige medarbejdere. Den behandlingsansvarlige lsege og den
monitoreringsansvarlige sygeplejerske vil have et taet samarbejde omkring opstart, overdragelse,
graenseveaerdier og opfglgning.

Det bliver en lokal ledelsesmassig beslutning, der afggr, hvor i den enkelte organisation, de
monitoreringsansvarlige skal placeres, og hvordan samarbejdet derfra skal organiseres, sa gvrige
medarbejdere kan opleve sikkerhed for at de monitoreringsansvarlige er “teet pa” og let tilgeengelige.

Det brede kompetencelgft skal styrke de sundhedsprofessionelle, SSA’er og SSH’er i og pa tvaers af
sektorerne, som mgder borgere med TeleKOL, dels i eget hjem, dels pa sundhedscentre, og dels under
indleeggelse, i ambulatorie og i almen praksis etc. Bergrte medarbejdere har tillige en opgave med at
opspore borgere til inklusion og skal derfor kunne modtage undervisning bade inden og efter start.

Der er beskrevet erfaringer fra TeleCare Nords implementering i forhold til forskellige organisationer i bilag
1.

Fremadrettet skal undervisning om TeleKOL, som en del af den generiske undervisningsmodel, indga i et
introduktionsprogram til alle nyansatte, bade pa sygehuse, i kommuner og i almen praksis i Region

Sjeelland.



3.0 Formalet med undervisningskonceptet
Formalet med at udarbejde et undervisningskoncept og laeringsmal er primzert at skabe overblik over,

hvilke ngdvendige generelle sundhedsfaglige, sundhedsteknologiske, sundhedspaedagogiske,
kommunikative og organisatoriske kompetencer, der skal styrkes, i og pa tvaers af faggrupper og sektorer.
Undervisningskonceptet skal give indblik i, hvad det sundhedsfaglige indhold i TeleKOL rent fagligt bestar
af, hvem der konkret skal involveres og hvordan afvikling af undervisning skal danne baggrund for
implementering af konceptet. Endvidere skal undervisningskonceptet udvikles som en generisk model, der

kan overfgres til andre telemedicinske omrader.

Dertil indeholder undervisningskonceptet beskrivelser af:

Metode for udbredelse og implementering af faelles undervisning

e En generisk undervisningsmodel, som kan overfgres til andre telemedicinske omrader

e Malgrupper, der skal modtage undervisning

e Tidsplan for planleegning, afvikling og evaluering af undervisning

e Laeringsmal, undervisningsindhold, laeringsform og tidsforbrug for bergrte faggrupper
4.0 Metode for udbredelse og implementering af feelles undervisning
Det er en kompleks opgave at udbrede og implementere den faelles undervisningsindsats, da der er mange
forskellige interesser, elementer og aktgrer i og pa tvaers af kommuner, sygehuse og almen praksis.
Metoden skal vaere med til at sikre, at bade organisation og hver enkelt medarbejder opnar et tilstraekkeligt
kompetencelgft, som gar op i en hgjere enhed.
Udbredelse og implementering er baseret pa afprgvning af undervisningskonceptet i en forholdsvis lille
skala via en pilotdel i de tre sydlige kommuner, Vordingborg, Guldborgsund og Lolland sammen med
Nykgbing Falster sygehus og almen praksis i omradet.
Undervisningsindsatsen og erfaringerne herfra bliver Igbende og afsluttende evalueret med inddragelse af
deltagere, ledere og beslutningstagere, for efterfglgende at kunne blive udviklet, implementeret og
evalueret i resten af landsdelen.
Implementering af undervisningskonceptet baseres pa en kombination af en struktureret planlaegning af
undervisningsforlgb og muligheder for fleksibilitet i forhold til undervisningsmetoder. Det betyder, at hver
"faggruppe” gennem kompetenceudvikling skal arbejde mod en raekke laeringsmal, hvortil
undervisningsindholdet er tilpasset uddannelsesniveau og arbejdsopgaver.
Der er, for at kunne skabe overblik over savel faggrupper, undervisningsindhold, undervisningsform og
tidsforbrug i implementeringsperioden, planlagt oprettelse af hold/moduler for hver faggruppe i perioden

bade for og efter kick off. Det er illustreret pa en detaljeret tidslinje, bilag 2.



Undervisningsmetoderne er fleksible, baseret pa blended learning med en blanding af fysisk undervisning
og praktisk afprgvning kombineret med individuel og faelles e-learning tilpasset malgrupper, tidsplan og
tids- og ressourceforbrug.

5.0 Generisk undervisningsmodel

Det sundhedsfaglige indhold i TeleKOL skal danne grundlag for at vedligeholde og udvikle den faglige
indsats til borgerne. Det samlede sundhedsfaglige indhold er integreret i forskellige fagligheder, der bestar
af et teet samspil af mange kompetencer, indenfor sundhedsfaglighed, sundhedsteknologi,
sundhedsinformation og sundhedspaedagogik. Det er f.eks. digital observation af borgers tilstand og
anvendelse data, vejledning med borger uden at veere i fysisk relation, og det at kunne styrke borgers
tryghed og handlemuligheder ved at bruge TeleKOL.

De sundhedsfaglige, kommunikative og digitale kompetencer skal ligeledes kunne integreres i et tveerfagligt
og tvaersektorielt samarbejde, som fordrer organisatorisk viden og forstaelse.

Omraderne for ngdvendige kompetencer er samlet i en undervisningsmodel, som integrerer
sundhedsfaglige, sundhedsteknologiske/digitale, sundhedspaedagogiske og kommunikative og
organisatoriske fagomrader. Undervisningsmodellen tager afsaet i Landsdel Sjeellands anbefalinger til det
sundhedsfaglige indhold i TeleKOL, viden og erfaringer fra TeleCare Nord og KL’s rapport om fremtidens
digitale kompetencer (1,2,3,4). Modellen danner baggrund for en generisk undervisningsmodel, der kan

overfgres til andre telemedicinske lgsninger end ved sygdommen KOL (Figur 1).
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Figur 1: illustration af en generisk model til udvikling af sundhedsfaglige kompetencer i forhold til implementering af telemedicinske
Igsning i et tvaersektorielt perspektiv. Nar kompetencer i forhold til sundhedsteknologi, sundhedspadagogik, kommunikation og
organisation er opnaet, kan de efterfglgende overfgres til andre sygdomsomrader, hvor der kan anvendes en telemedicinsk Igsning.



Samlet betyder det, at det generiske fundament bestar af en grundlaeggende kompetenceudvikling
indenfor de tre fagomrader; sundhedsteknologi, sundhedspaedagogik og kommunikative og organisation.
Efterfglgende vil der kun behov for kompetenceudvikling i forhold til det konkrete sygdomsspecifikke
sundhedsfaglige omrade og dets telemedicinske kontekst.

6.0 Malgrupper, der skal modtage undervisning

TeleKOL behandlingsansvarlig: Det er den laege, der varetager de laegefaglige opgaver ift. patientens KOL.
Det kan veere enten en praktiserende laege eller en sygehuslaege med lungespeciale. Undervisning til
behandlingsansvarlige foregar fortrinsvis som e-learning, dog prioriteres relations dannelse med
monitoreringsansvarlige som en del af undervisningskonceptet ved faelles fremmgde omhandlende
samarbejde og organisation.

TeleKOL monitoreringsansvarlig: Det er den sygeplejerske fra enten sygehus eller kommune, der har
ansvaret for at igangsatte TeleKOL og afholde TeleKOL samtaler. Fra sygehuse er det en eller flere
sygeplejersker fra lungemedicinsk afdeling eller ambulatorium. Fra kommunen er det sygeplejersker fra
hjemmesygeplejen og/ eller fra sundhedsafdelingen.

Undervisningen henvender sig til grupper af monitoreringsansvarlige, gerne tvaersektorielt for at
understgtte samarbejdet pa tveers af sygehuse, kommuner og almen praksis. Ud over undervisningsmodul
vil efterfglgende ERFA m@der pa tveers af sektorer betragtes som en fortsat kompetenceudvikling, hvor der
er mulighed for relations dannelse, faglig sparring, diskussion af forlgb, oplevelser, samt konkrete og
generelle problemstillinger og udfordringer. Mgdernes varighed og hyppighed vil mindskes i forlgbet, og vil
med tiden kunne afvikles som et digitalt leeringsrum. Kompetencecenteret for Lungesygdom vil have en
rolle som facilitator og videns samler ved disse mgder.

Sundhedsprofessionelle: Det er den tveerfaglige gruppe af sundhedsprofessionelle pa sygehuse og i
kommuner (sygeplejersker, ergoterapeuter, fysioterapeuter samt sundheds og
ernaeringsbachelorer/diaetister), som koordinerer og varetager sundhedsfaglige opgaver med borgere, der
har TeleKOL, - under indlaeggelse, i hjemmet og i rehabiliteringsforlgb.

Undervisningen henvender sig den brede gruppe for at sikre et faelles fagligt afsaet og forstaelse for TeleKOL
i bade et behandlingsmaessigt, sundhedspaedagogisk og tvaersektorielt perspektiv.

Hjemmesygeplejersker modtager, udover de gvrige, undervisning specifik om inhalationsmedicin/teknik,
samt tolkning af graenseveerdier.

Social og sundhedsassistenter (SSA): Det er SSA’er pd lungemedicinsk afdeling pa sygehusene og SSA’er i
hjemmeplejen og hjemmesygeplejen, som varetager sundhedsfaglige opgaver til borgere, der har TeleKOL,

enten under indlaeggelse eller i hjemmet.



Undervisningen henvender sig den brede gruppe af SSA’er, sa de opnar et fagligt afsaet og forstaelse for
TeleKOL.

Social og sundhedshjzelpere (SSH): Det er SSH’er i hjemmeplejen, som kommer i hiemmet og yder omsorg,
pleje og praktisk hjeelp til borgere med KOL. Undervisningen henvender sig den brede gruppe af SSH’er, sa
de opnar et betydeligt sundhedsfagligt Igft i forhold til pleje af borgere med KOL og anvendelse af TeleKOL.

7.0 Planlaegning, afvikling og evaluering af undervisning

Tidsplanen for TeleKOL har vaeret udsat nogle gange, og det er aktuelt ikke muligt at saette en praecis
startdato. Der har vaeret afviklet et indledende informationsmgde i april 2019 og 12.12.2019 afvikles en
konference, der bl.a. uddyber processen endnu mere for interessenter.

Undervisningen foregar over en tidsperiode, og starter med en laengere forberedelsesperiode inden start,
forst for pilotdel og siden for resten af landsdelen. Det betyder, at en mindre gruppe medarbejdere vil veere
klar til startdato, hvorefter undervisningen fortsatter og udbredes til en stgrre gruppe medarbejdere, efter
en evaluering og ind i en periode, hvor TeleKOL overgar til en fremadrettet driftsopgave.

| forberedelsesperioden afvikles undervisning af savel monitoreringsansvarlige, som kan vaere klar til
startdato, samt til gvrige faggrupper, som i perioden inden start, kan opspore en reekke borgere, der kan
inkluderes fra startdato.

Der bliver udarbejdet en mere detaljeret tids- og undervisningslinje, hvor tidspunkter og
undervisningsforlgb for hver faggruppe, er illustreret. Den detaljerede tids- og undervisningslinje illustrerer
tidspunkter for afvikling af planlagte moduler / ”hold” for hver faggruppe, bade i forberedelsesperioden og
i efterfglgende driftsperiode, hvor undervisning med fordel tilrettelaegges i og pa tvaers af hvert KSS.
Undervisningen kommer til at forega forholdsvis lokalt indenfor hvert KSS-omrade, men pa tveers af
sektorer for at skabe viden, relationer og forstaelser pa tvaers.

Leeringsmal, undervisningsindhold, lzeringsformer og tidsforbrug til undervisningen i forberedelses- og
opstart-perioden i pilotdelen, bliver evalueret og tilrettet en 8-ugers periode, som tilrettes og udvikles til
den fortsatte udbredelse og implementering i den kommende driftsperiode. Det vil fremga af den
detaljerede tidslinje.

Planlaegning og afvikling af undervisning har tzet forbindelse med arbejdsgangsbeskrivelser og brugen af

teknologien i TeleKOL.

8.0 Laeringsmal, undervisnings indhold, leeringsform og tidsforbrug
Leeringsmalene og undervisningsindholdet i TeleKOL gar flere steder pa tvaers af de overordnede

kompetencer i den generiske undervisningsmodel, men tilsammen deekker de hele konceptet. Laeringsmal



er inddelt i videns, feerdigheds- og kompetencemal for at illustrere sammenhaengen mellem hvad man skal
vide, hvad man skal kunne handtere og hvordan man skal kunne handle i praksis.
Leeringsmal, beskrivelsen af undervisningsindhold, leeringsform og tidsforbrug skildres i forlaengelse af

hinanden i forhold til hver enkelt faggruppe.

8.1.1. Leeringsmal for den behandlingsansvarlige i TeleKOL
Vidensmal:

e Har viden og forstaelse om TeleKOL, som en samlet telemedicinsk Igsning.

e Kan vurdere specialiseret medicinsk viden om KOL i sammenhang med andre medicinske
sygdomme i et telemedicinsk perspektiv.

e Kan forsta samspillet mellem TeleKOL, faglighed og mennesker ud fra flere perspektiver (udviklings-
og sundhedsteknologisk, borger/patient, sundhedsprofessionelle, samfundsmaessigt og
sundhedsgkonomisk)

e Har viden om lokale, regionale, nationale og internationale retningslinjer og guidelines for KOL,
rehabilitering og samarbejde.

e Har forstaelse for det organisatorisk samarbejde, opgavefordeling og sammenhange i TeleKOL,
herunder sammenhange til andre tilbud i landsdel Sjeelland.

Faerdighedsmal:

e Kan opspore og henvise borger til TeleKOL i forhold til inklusionskriterier for TeleKOL og
behandlingsansvar i KOL Forlgbsprogram

e Kan vurdere pargrendes gnsker, formaen og ansvar i forhold til inklusion af borger til TeleKOL

e Kan afklare ansvar for opstart af TeleKOL, samt definere, hvem der er monitoreringsansvarlig og
behandlingsansvarlig i forhold til den aktuelle sektor.

e Kan vurdere sundhedsfaglige data fra TeleKOL i forhold til inklusionskriterier.

e Kan fastsaette og efterfglgende justere greensevaerdier.

e Kan vurdere og anvende malinger, tests samt selvhjaelpsplan i TeleKOL

e Kan vurdere og ordinere/ revurdere medicinsk behandling pa baggrund af sundhedsfaglige data fra
TeleKOL uden selv at veere i kontakt med borger.

Kompetencemal:
Sundhedsfaglige kompetencer
e Kan vurdere og anvende sundhedsfaglige data, bade i forhold til baseline og videre forlgb
e Kan vurdere og handle pa malinger og graensevaerdier i forhold til KOL og komorbiditeter
o lltmaetning /SAT
o Puls
o Veegt
o Eventuelt blodtryksmaling.
e Kan fastsaette graenseveaerdier og individuelle malehyppigheder pa baggrund af baselinevaerdier
e Kan revurdere graensevardier og individuelle malehyppigheder ved sendringer eller forvaerring i
tilstand
e Kan vurdere behov for fremadrettede medicinaendringer (pn) ved sygdoms- eller
symptomforvaerring og kombinere den som en del af triageringen i selvhjaelpsplanen
Sundhedsteknologiske kompetencer
e Kan forsta TeleKOL som en telemedicinsk Igsning
e Kan vurdere om borger kan have effekt af inklusion i TeleKOL
e Kan fortolke og reagere pa data i TeleKOL



Organisatoriske kompetencer
e Kanindga i tveerfaglige og tveersektorielt samarbejder, saerligt sammen med TeleKOL
monitoreringsansvarlig
e Kan anvende lokale, regionale, nationale og internationale retningslinjer og guidelines for KOL,
rehabilitering og samarbejde.

8.1.2 Undervisningsindhold, form og estimeret tid til behandlingsansvarlige
Behandlingsansvarlige skal tage udgangspunkt i anbefalinger fra Dansk Lungemedicinsk Selskab.

Sundhedsfagligt
e Opsporing af inklusionsgruppe og henvisning til TeleKOL (Fzelles E-learning)
e Graensevaerdier og malehyppighed pa baggrund af digitale data ift. SAT, Puls, Veegt, evt. BT, samt
CAT, RSS og HADS (Individuel E-learning)
e Selvhjaelpsplan (Individuel E-learning med afprgvning/opgave)

Sundhedsteknologisk

e TeleKOL som sundheds- og telemedicinsk Igsning. (Faelles E-learning, og med Individuel
afpr@vning/opgave)

o Det tekniske udstyr, medarbejderlgsningen og borgerudstyr (Individuel E-learning)

e Medicinordination og sendringer pa baggrund af digitale vaerdier (/ndividuel E-learning)

e Samspil i anvendelse af digital Igsning, faglighed og mennesker (Fzlles E-learning)

e Udfordringer og betydning af udelukkende at kunne vurdere patientens tilstand gennem digitale
data af malinger, tests og selvhjaelpsplan (Fzelles E-learning)

e Kommunikation og behandling gennem skaerm fra flere perspektiver (borger/patient,
sundhedsprofessionelle, udviklings- og sundhedsteknologisk og samfundsmaessigt,
sundhedsgkonomisk (Fzelles E-learning)

Organisatorisk

e Samarbejde, ansvar, roller og opgaver pa tveers af organisationen, nar borger har TeleKOL med
udgangspunkt i Landsdel Sjellands anbefalinger til sundhedsfagligt indhold i TeleKOL,
sundhedsaftaler og forlgbsprogram. (Fremmgde sammen med monitoreringsansvarlige)

e Kvalitetssikring gennem brug af internationale, nationale og lokale retningslinjer og guidelines for
KOL, rehabilitering og samarbejde (Individuel E-learning)

e Dokumentation og elektronisk kommunikation i sundhedsvaesenet (Individuel E-learning med
afprovning/ opgave)

8.1.3 Estimeret tid og form for undervisning til behandlingsansvarlige
Individuel E-learning inkl. afprgvning: 3 timer

Samtidig E-learning i feellesskaber: 2 timer

Fremmgde sammen med monitoreringsansvarlige: 2 timer
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8.2.1 Leeringsmal for den monitoreringsansvarlige i TeleKOL
Vidensmal:

Har viden og forstaelse for TeleKOL som et sundhedspaedagogisk og sundhedsteknologisk
supplement til behandling af KOL

Har teoretisk og praktisk viden om KOL til at handtere symptomer i ssmmenhang med andre
medicinske sygdomme, i et telemedicinsk perspektiv

Kan forsta samspillet mellem TeleKOL, faglighed og mennesker ud fra flere perspektiver (udviklings-
og sundhedsteknologisk, borger/patient, sundhedsprofessionelle, samfundsmaessigt og
sundhedsgkonomisk)

Har viden om TeleKOL, som en samlet telemedicinsk I@sning, og kan anvende, analysere og vurdere
malinger, tests, samt selvhjaelpsplan.

Har viden om sundhedspadagogiske principper i forhold til observation, kommunikation og
formidling gennem en digital I@sning.

Kan forstaelse for det organisatorisk samarbejde, opgavefordeling og sammenhaenge i TeleKOL,
herunder sammenhange til andre tilbud i landsdel Sjeelland.

Ferdighedsmal:

Kan vurdere og beslutte, hvem der er monitoreringsansvarlig i forhold til den enkelte patient i egen
organisation.
Kan vurdere og reagere i forhold til om borger er inkluderet i rette sektor i forhold til KOL
Forlgbsprogram
Kan igangsaette opstart af TeleKOL
Kan afholde TeleKOL samtaler, blandt andet pa baggrund af malinger, score, test og selvhjaelpsplan
Kan medinddrage pargrende som en ressource i forhold til borger og TeleKOL, sa der tages hensyn
og vises respekt for begge parters gnsker og formaen.
Kan koordinere sundhedsfaglige, sundhedsteknologiske, sundhedspaedagogiske og organisatoriske
kompetencer i forhold til TeleKOL.
Kan vurdere borgerens behov for vejledning og afprgvning, samt gengive informationer, sa
borgeren far et klart og realistisk billede af, hvad TeleKOL omfatter og kraever.
Kan anvende og vurdere kommunikationens betydning i forhold til

o Observation og dataindsamling

o Dialog

o Sundhedspzdagogik

o Vejledning i forhold til brug af teknologien.
Kan anvende og reagere pa relevante sundhedsfaglige data i TeleKOL
Kan udarbejde og anvende selvhjeelpsplan
Kan anvende og reagere aktivt i forhold til borgernes brugerflader

Kompetencemal:

Sundhedsfaglige kompetencer

Kan anvende, vurdere og reagere pa symptomer, forvaerringer, informationer og data om
patientens sygdom og tilstand gennem TeleKOL
Kan anvende anbefalinger i forhold til at opspore borgere, der kan inkluderes til TeleKOL
Kan vurdere og agere pa relevante malinger og inhalationsteknik gennem TeleKOL.
Kan anvende og reagere pa sundhedsfaglige data

o lltmaetning /SAT

o Puls

o Veegt
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O O O

O

Eventuelt blodtryksmaling.
CAT

RSS

HADS

e Kan vurdere og reagere pa data i og udenfor graenseveerdier i forhold til CAT, RSS og HADS
e Kan udarbejde og anvende selvhjalpsplanen som en del af TeleKOL ved observationer af:

O

O O O O O O

@)

Andengd

Slim/Hoste

Treethed/sgvn/hvile

Appetit / mad /veeske

Fysisk aktivitet / treening
Vejrtraekningsteknikker /PEP flgjte
Rejse-saette sig

Hverdagsliv, ggremal og mestring

e Kan vurdere borgerens gavn og udbytte af TeleKOL gennem TeleKOL's tre faser.

e Kan medinddrage pargrende i en grad, der afpasses bade borgers og pargrendes gnsker og
formaen.

e Kan anvende andre relevante sundhedsmaessige, tvaersektorielle tilbud og netvaerk som
supplement til TeleKOL.

Kommunikative og sundhedspaedagogiske kompetencer:
e Kan vurdere borgers behov for sundhedspadagogisk vejledning gennem TeleKOL
e Kan udarbejde, og st@tte borgeren i brugen af, selvhjaelpsplan gennem TeleKOL
e Kan observere, formidle, vejlede og gensidigt kommunikere med borgeren gennem en teknologi.
e Kan stgtte pargrende i at veere og opleve sig som en ressource i forhold til borger og TeleKOL
e Kan anvende coachende kommunikation i forhold til at:

O
O

O

Forberede og gennemfgre TeleKOL samtaler med borgeren

Opna forstaelse for borgerens hverdagsliv med KOL ved at tage afszet i den enkelte borgers
behov, forudseetninger og kompetencer

Anvende forskellige former for sundhedspadagogik tilpasset den enkelte borgers situation
Vurdere, tolke og reagere pa patientens fortaelling, malinger og veerdier i sammenhaeng
med gvrige sygdomme og symptomer gennem TeleKOL

Borger og pargrende opnar forstaelse for brugen af TeleKOL

Hjeelpe og stgtte borgeren i at lave individuelle laeringsmal til at bruge TeleKOL.

Hjeelpe og stgtte borgeren i at lave individuelle laeringsmal til styrkelse af mestringsevne i
forhold til egen sygdom og sygdomsforstaelse.

Borger motiveres til at gge egne handlekompetencer i forhold til sygdom, behandling og
symptomer, gerne gennem brug af selvhjeelpsplan

Styrke borgerens handlekompetencer til selv at gge monitoreringshyppigheden ved
forveerring

e Kan vejlede borgere, pargrende og andre sundhedsfaglige medarbejdere i anvendelse af TeleKOL

Sundhedsteknologiske kompetencer:
e Kan anvende det tekniske udstyr til maling af iltmaetning, puls, vaegt og eventuelt blodtryksmaling
e Kan forsta, vurdere og reagere pa malinger i TeleKOL
e Kan selvsteendigt anvende det tekniske udstyr i TeleKOL i praksis

O
O

Medarbejderlgsningen
Borgerlgsningen

e Kan reagere og vejlede i forhold til hyppigst opstaede fejl i borgernes brugerflader jvf. instrukser i
forhold til arbejdsgangsbeskrivelse
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Kan anvende viden og kompetencer til videre udvikling og implementering af TeleKOL

Organisatoriske kompetencer:

Kan samarbejde pa tvaers af sundhedsorganisatoriske forhold

Kan anvende lokale, regionale, nationale og internationale retningslinjer og guidelines for KOL,

rehabilitering og samarbejde.

Kendskab til relevante afsnit i sundhedsaftalerne i Regions Sjeelland omhandlende samarbejde,
roller og ansvar som grundlag for det tvaersektorielle samarbejde.

Kan vurdere og proaktivt iveerksaette tvaerfagligt og tvaersektorielt samarbejde i konkrete forlgb
med udgangspunkt i Forlgbsprogram for KOL i Region Sjzelland

8.2.2 Undervisningsindhold, form og estimeret tid til monitoreringsansvarlige
Undervisningsformen er baseret pa blended learning. Der inspireres til motivation gennem integration af
arbejde og laering, bade individuelt, i faellesskaber og gennem den IT teknologi, hvori det fremtidige arbejde
skal forega.

Sundhedsfagligt indhold

Anvendelse af praksiserfaring og viden om KOL, symptomer, observationer, komorbiditeter,
opsporing og behandling gennem brug af TeleKOL i forhold til “Anbefalinger for sundhedsfagligt
indhold i TeleKOL”. (Faelles undervisning med forberedelse)

Observation og vurdering af borger, symptomer og komorbiditeter gennem digitale data og
gennem skaerm. (Fzelles praktisk undervisning)

Observation, vurdering af individuelle malinger og graenseveerdier pa SAT, Puls, Vaegt, evt. BT, samt
CAT, RSS, og HADS, samt handlemuligheder ved sendringer og forveerring (Fzelles praktisk
Undervisning)

Sundhedsteknologisk indhold

TeleKOL som sundheds- og telemedicinsk Igsning (Faelles undervisning)
Det tekniske udstyr, medarbejderlgsningen og borgerudstyr (Individuel E-learning)
Samspil i anvendelse af digital Igsning, faglighed og mennesker (Fzlles undervisning)

Hvordan males, observeres, reageres, vurderes og kommunikeres malinger, graenseveaerdier og
teknikker gennem skaerm? (Individuel E-learning og med afpr@vning)

Kommunikation og samtale gennem skaerm. (Fzelles praktisk undervisning)

Vurdering af og vejledning i brug af konkrete inhalationsdevices/inhalationsteknik gennem skaerm.
(Feelles undervisning med praktiske gvelser over skaerm)

Kommunikation, behandling og pleje gennem skeerm fra hhv. sundhedsprofessionelt,
sundhedsgkonomisk, udviklings- og sundhedsteknologisk og pargrende / borger/patientrettet
perspektiv. (Faelles undervisning)

Fremtidsperspektiver pa TeleKOL. (Faelles undervisning)

Dokumentation af digitale data - Indskrivning og aflaesning / digital overfgrsel af data til og fra
TeleKOL. (Faelles undervisning med praktiske gvelser)

Sundhedspadagogisk og kommunikations indhold
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Sundhedspaedagogik ift. kommunikation, observationer, formidling, undervisning og leering gennem
skeerm (Individuel E-learning med afpravning/opgaver)

Sansernes betydning i dialogen med borger pa skeerm i relation til maden der kommunikeres pa.
(Individuel E-learning med afpr@vning/opgaver)

Tilpasse kommunikation efter den enkelte borgers og pargrendes behov (Individuel E-learning med
afpr@vning/opgaver)

Coachende kommunikation som tilgang. (Fzelles undervisning og praktiske gvelser)

Udarbejdelse og anvendelse af selvhjeelpsplanen som et sundhedspaedagogisk veerktgj, bade
gennem og uden skaerm (Falles undervisning + sidemandsoplaering + praktiske gvelser)

Tilrettelaeggelse, udfgrsel og evaluering af undervisning af andre sundhedsfaglige faggrupper om
TeleKOL, organisationsforhold, selvhjaelpsplan og praktisk brug af devices. (Fzelles undervisning med
forberedelse)

Organisatorisk indhold

Samarbejde, ansvar, roller og opgaver pa tveers af organisationen, nar borger har TeleKOL med
udgangspunkt i Landsdel Sjeellands anbefalinger til sundhedsfagligt indhold i TeleKOL,
sundhedsaftaler og forlgbsprogram. (Fzelles undervisning sammen med behandlingsansvarlige)

Kvalitetssikring gennem brug af internationale, nationale og lokale retningslinjer og guidelines for
KOL, rehabilitering og samarbejde (Individuel E-learning)

Dokumentation og elektronisk kommunikation i sundhedsveesenet (Individuel E-learning med
afprovning/ opgave)

8.2.3. Estimeret tid og form for undervisning for monitoreringsansvarlige

5 fremmgdedage a’ 7 timer med i alt 8 timers forberedelse, (laesning af anbefalinger etc.),
forud for undervisning. Fremmgde er med til at fremme vigtig relations dannelse.

3 timers feelles E-learning
4 timers individuel e-learning med afprgvning

Feelles ERFA grupper a’ 1-2 timer; graduering af varighed og hyppighed, hvor den fgrste
maned er ugentligt, hvorefter hver 14. dag i nogle maneder (skiftevis fysisk og gennem fzelles
e-leeringsfaellesskab), og med tiden evt. manedligt.
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8.3.1. Leeringsmal for sundhedsprofessionelle (Sygeplejersker, fysioterapeuter,
ergoterapeuter, sundheds- og ernaeringsbachelorer/dizetister)

Madlene er tager primeert udgangspunkt i indsatser knyttet til hiemmesygeplejersker og ma evt.
differentieres mellem sundhedsprofessionelle faggrupper, ansaettelsessted og arbejdsopgaver, som
har direkte relation til TeleKOL.

Vidensmal:

Har viden om TeleKOL som et sundhedspaedagogisk og sundhedsteknologisk supplement til
behandling af KOL

Har viden om TeleKOL som et sundhedsfagligt supplement til medicinsk behandling, sygepleje,
rehabilitering, forebyggelse og/eller palliation.

Kan forsta TeleKOL som en samlet telemedicinsk Igsning.

Har viden om samspillet mellem TeleKOL, faglighed og mennesker ud fra flere perspektiver
(udviklings- og sundhedsteknologisk, borger/patient, sundhedsprofessionelle, samfundsmaessigt og
sundhedsgkonomisk)

Har viden om sundhedspaedagogik i forhold til vejledning og kommunikation

Har viden om sundhedsorganisatoriske forhold relateret til samarbejde om TeleKOL

Ferdighedsmal:

Kan skelne og omsaette viden om KOL til at reagere pa forvaerring af symptomer i et telemedicinsk
perspektiv

Kan kombinere og anvende sundhedsfaglig viden om KOL med TeleKOL i relation med borger og
pargrende og i samarbejde med den monitoreringsansvarlige og gvrige samarbejdspartnere

Kan forsta og reagere pa sundhedsfaglige data som malinger og tests i TeleKOL

Kan udarbejde og anvende selvhjzelpsplan

Kan Igse hyppige fejl pa borgernes brugerflader

Kompetencemal:

Sundhedsfaglige kompetencer

Kan anvende anbefalinger i forhold til at opspore borgere, der kan inkluderes til TeleKOL
Kan fortolke og handle pa malinger af veerdier, bade i og udenfor graenseveerdier.
o CAT
o RSS
o HADS
Kan udarbejde og anvende selvhjaelpsplanen som en del af TeleKOL ved observationer af:
o Andengd
Slim/Hoste
Treethed/s@vn/hvile
Appetit / mad /vaeske
Fysisk aktivitet / treening
Vejrtraekningsteknikker /PEP flgjte
Rejse-saette sig
Hverdagsliv, ggremal og mestring
o Brugen af inhalationsmedicin
Kan anvende og satte selvhjeelpsplanen i TeleKOL i relation til planleegning og udfgrsel af gvrig
pleje, behandling og traning.
Kan observere og reagere pa forveerringer af tilstand og symptomer

O O O O O O O
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e Kan papege andre relevante sundhedsmaessige, tvaersektorielle tilbud og netvaerk som supplement
til TeleKOL

Kommunikative og sundhedspaedagogiske kompetencer:

e Har forstaelse for borgeres forskellige behov for stgtte og vejledning i anvendelse af TeleKOL

e Kan anvende de sundhedspaedagogiske metoder til at imgdekomme borgeres og pargrendes
individuelle behov for kommunikation og vejledning.

e Har kendskab til coachende samtaleteknik

e Kan stgtte borger og pargrende i brug af selvhjalpsplan

e Kan hjzelpe og stgtte borgeren i at na sine individuelle laeringsmal gennem styrkelse af borgerens
mestringsevne i forhold til dennes sygdom og sygdomsforstaelse

Sundhedsteknologiske kompetencer:
e Kan forsta og anvende det tekniske udstyr til maling af iltmaetning, puls, vaegt og eventuelt
blodtryksmaling.
e Kan anvende borgerens skeerm og maleinstrumenter
e Kan stgtte borgere og pargrende i anvendelse af TeleKOL
e Kan beskrive tilstand og handlinger i den elektroniske selvhjzelpsplan i TeleKOL

e Kan reagere pa og lgse hyppigst opstdede fejl i borgernes brugerflader jvf. instrukser i forhold til
arbejdsgangsbeskrivelser.

Organisatoriske kompetencer:

e Kan samarbejde pa tvaers af sundhedsorganisatoriske forhold

e Kan forsta og agere i forhold til aktuelle retningslinjer og guidelines for KOL, rehabilitering og
samarbejde.

o Kendskab til relevante afsnit i sundhedsaftalerne i Regions Sjalland som grundlag for det
tveersektorielle samarbejde

e Kan koordinere tvaerfagligt og tveersektorielt samarbejde i konkrete forlgb med udgangspunkt i
Forlgbsprogram for KOL i Region Sjzelland

8.3.2. Undervisningsindhold, form og tidsforbrug til sundhedsprofessionelle
Undervisningen ma differentieres mellem sundhedsprofessionelle faggrupper, anseettelsessted og
arbejdsopgaver, som har direkte relation til TeleKOL:

e Hjemmesygeplejersker

e Terapeuter i hjemmeplejen

e Professionsbachelorer i sundhed og ernzering, og diaetister i kommune

e Sygeplejersker og terapeuter i sundhedscentre

e Sygeplejersker pa lungemedicinsk afdeling

e Sygeplejersker i lungemedicinsk ambulatorie

e Sygeplejersker i almen praksis

Sundhedsfagligt
e Sygdomslaere om KOL, arsager, farmakologisk og non-farmakologiske behandling, forebyggelse,
kontrol, samt observationer i stabil fase inklusiv nedenstaende emner (Individuel E-learning for alle)
o Hverdag med KOL
o Vejrtrekning og ilt
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o Andengd og angst

o KOL og forveerring

o Medicinsk behandling

o Ernzring og traening
Anvendelse af malinger og graenseveerdier for iltmaling, puls, veegt, og evt blodtryk, CAT, RSS, HADS
(Praktisk undervisning, hjemmesygeplejersker)
Opsporing af borgere i forhold til inklusionskriterier til TeleKOL (/Individuel E-learning alle)
KOL set i et rehabilitering- og palliations-perspektiv i forhold til hverdagsliv og handlekompetencer
(Individuel E-learning alle).
Inhalationsmedicin- og teknik. (Praktisk undervisning hjemmesygeplejersker, evt. sammen med
SSA

Sundhedsteknologisk

TeleKOL som sundheds- og telemedicinsk Igsning (Individuel E-learning alle)

Det tekniske udstyr i forhold til borgerudstyr (Individuel E-learning)

Samspil i anvendelse af digital Igsning, faglighed og mennesker (Feelles E-learning)
Kommunikation, behandling og pleje gennem skaerm bade i et borgerrelateret ogi et
sundhedsfagligt perspektiv. (Individuel E- learning alle)

Maling, aflaesning og ansvar i forhold til digitale data og vaerdier, som SAT, puls, vaegt og evt.
blodtryk, malt i TeleKOL. (Praktisk undervisning sygeplejersker, evt. sammen med SSA)

5 hyppigste fejl i borgerens brugerflade og Igsning heraf i praksis (Praktisk undervisning alle)

Sundhedspaedagogisk og kommunikation

Kommunikationsformer — hvad betyder det at kommunikere gennem en skaerm? (Individuel E-
learning alle)
Coaching som samtaleteknik. (Praktisk undervisning for alle)

Vejledning af borger og pargrende i anvendelse af det telemedicinske udstyr (Praktisk undervisning
alle)

Selvhjzelpsplan, udarbejdelse og anvendelse. (Praktisk undervisning for alle)

Organisatorisk

Organisation, opgaver og ansvar i et tveersektorielt samarbejde om TeleKOL, dels ift. egen
organisation og dels ift. relevante tveersektorielle sundhedstilbud. (Fzelles E-learning alle pa tveers
af organisationer)

Roller og ansvar ift. ordinationer, koordinering, dokumentation og fysisk udfgrsel af pleje og
behandling, nar borger har TeleKOL. (Fzlles E-learning alle pé tveers af organisationer)

Netveerk og tilbud for borgere og pargrende. (Fzelles E-learning alle pd tveers af organisationer)
Organisation ud fra SST’s anbefalinger om tvaerfaglige forlgb hos patienter med KOL, RS
sundhedsaftale samt forlgbsprogrammet KOL. (Fzelles E-learning alle pa tvaers af organisationer)

8.3.3 Estimeret tid og form for undervisning til sundhedsprofessionelle

4% timers praktisk undervisning (alle)
1 times Fzelles E-learning (alle)
6 timer individuelt E-learning (alle)

Supplement til sygeplejersker: 1 timers praktisk undervisning ift. inhalationsmedicin- og
teknik
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8.4.1. Leeringsmal for Social og Sundhedsassistenten, SSA
Vidensmal:
e Har viden om sygdommen KOL, arsager, symptomer, forvaerring, samt forstaelse for anbefalingerne
i selvhjaelpsplanen for pleje og behandling af ikke-farmakologisk karakter.
e Har kendskab til TeleKOL som et sundhedsteknologisk supplement til behandling af KOL
e Har kendskab til TeleKOL som et sundhedsfagligt supplement til medicinsk behandling, sygepleje,
rehabilitering, forebyggelse og/eller palliation.
e Har kendskab til TeleKOL og borgeres brug af malinger, tests og selvhjalpsplan.
e Har kendskab til samspillet mellem TeleKOL, faglighed og mennesker ud fra flere perspektiver
(fagligt, sundhedsteknologisk, borger/patient, sundhedsprofessionelle)

Faerdighedsmal:
e Kan beskrive og reagere relevant pa hyppigt forekommende spgrgsmal om TeleKOL, samt stgtte
borger og pargrende i anvendelsen af TeleKOL
e Kan forstd og reagere relevant pa borgerrelaterede spgrgsmal om sundhedsfaglige data i TeleKOL i
forhold til iltmaetning, puls, vaegt
e Kan anvende sundhedsfaglig viden om KOL i forhold til TeleKOL i relation med borger og pargrende
og i samarbejde med den monitoreringsansvarlige og gvrige samarbejdspartnere

Kompetencemal:
Sundhedsfaglige kompetencer
e Kan reagere proaktivt i forhold til symptomer, pleje og behandling ved aendringer i borgerens
sundhedstilstand, hvis denne har KOL.
e Kende til malinger og tests i TeleKOL
o lltmaetning, puls, vaegt og evt. blodtryksmaling

o RSS
o HADS
o CAT
e Kan anvende selvhjelpsplanen som en del af TeleKOL ved observationer af:
o Andengd
o Slim/Hoste
o Treethed/sgvn/hvile
o Appetit / mad /vaeske
o Fysisk aktivitet / traening
o Vejrtreekningsteknikker /PEP flgjte
o Rejse-saette sig
o Hverdagsliv, ggremal og mestring

o Brugen af inhalationsmedicin
e Kan seette selvhjaelpsplanen i TeleKOL i relation til planlaegning og udfgrsel af gvrig pleje,
behandling og traening.
e Kan identificere og reagere hensigtsmaessigt pa forvaerringer af KOL og dertil anvende
selvhjlpsplanen, malinger og tests.
e Kan identificere borgere med KOL i forhold til opsporing af malgruppe.

Sundhedsteknologiske kompetencer
e Kan afleese og videreformidle maling af iltmaetning, puls, veegt og eventuelt blodtryksmaling fra
borgerens tekniske udstyr
e Kan stgtte borgere og pargrende i anvendelse af TeleKOL
e Kan reagere pa hyppigst opstaede fejl i borgernes brugerflader, jvf. instrukser i forhold til
arbejdsgangsbeskrivelse
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Organisatoriske kompetencer

Har forstaelse for betydningen af det tveersektorielle samarbejde i forbindelse med TeleKOL

8.4.2. Undervisningsindhold, form og tidsforbrug til SSA
Undervisningen ma evt. differentieres mellem SSA’er pé lungemedicinsk afdeling og SSA’er i
hjemmeplejen.

Sundhedsfagligt indhold

Hvad er KOL, symptomer og observationer ved forveerring, samt farmakologisk og non-
farmakologiske behandlingsprincipper. (Individuel E-learning)

o Hverdag med KOL
Vejrtraekning og ilt
Andengd og angst
KOL og forveerring
Medicinsk behandling

o Ernazring og traening
Inhalationsmedicin og inhalationsteknikker (Praktisk undervisning, evt. sammen med
sygeplejersker)
Graensevardiernes individuelle betydning ift. for CAT, RSS, HADS (Individuel E-learning).
Opsporing af borgere med KOL borgere i forhold til inklusionskriterier til TeleKOL (Feelles E-learning,
evt pd tveers af sygehus og kommune og gvrige faggrupper)
Hvad er, hvordan og hvornar anvendes CAT score, HADS og Rejse saette sig testen (RSS) (praktisk
undervisning)

O
O
O
O

Sundhedsteknologisk indhold

TeleKOL som sundheds- og telemedicinsk Igsning (Individuel E-learning alle)

Det tekniske udstyr i forhold til borgerudstyr (Individuel E-learning)

Samspil i anvendelse af digital I@sning, faglighed og mennesker (Fzelles E-learning)

Aflaesning af malinger og tests, som SAT, RSS, HADS, puls, vaegt og evt. blodtryk, malt i TeleKOL.
(Individuel E-learning)

5 hyppigste fejl i borgerens brugerflade og I@sning heraf i praksis (Praktisk undervisning)
Praktisk vejledning af borger og pargrende i anvendelse af det telemedicinske udstyr. (Praktisk
undervisning)

Sundhedspaedagogisk indhold

Selvhjzaelpsplanen i forhold til at anvende og vejlede i brugen af den (Praktisk undervisning)

Organisatorisk indhold

Organisationsviden i f t tvaersektorielt samarbejde om TeleKOL. (Fzelles E-learning pa tveers af
sygehus og kommuner)

Opgaver, roller og ansvar, nar borger med TeleKOL har forlgb pa tveers af sektorer. (Falles E-
learning pad tveers af sygehus og kommuner)

8.4.3. Estimeret tid og undervisningsform til SSA

3 timers praktisk undervisning + 1 time sammen med sygeplejersker
4 timers individuel E-learning
1 times feelles E-learning af SSA’er pa tvaers af sygehus og kommune
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8.5.1. Leeringsmal for Social og Sundhedshjeelperen, SSH
Vidensmal:

Har kendskab til TeleKOL som et sundhedsteknologisk supplement til behandling af KOL

Har kendskab til sygdommen KOL, symptomer — kan i forhold til selvhjeelpsplanen understgtte pleje
og behandling af ikke-farmakologisk karakter.

Har kendskab til malinger i TeleKOL i forhold til iltmaetning, puls, veegt og eventuelt blodtryksmaling
Har kendskab til samspillet mellem TeleKOL, faglighed og mennesker ud fra flere perspektiver
(fagligt, sundhedsteknologisk, borger, sundhedsprofessionelle)

Faerdighedsmal:

Kan observere og reagere pa symptomer og andringer relateret til sygdommen KOL

Kan beskrive og reagere relevant pa borgere og pargrendes hyppigt forekommende spgrgsmal om
TeleKOL

Kan stgtte borger og pargrende i anvendelsen af TeleKOL

Kan observere enkelte sundhedsfaglige data i TeleKOL

Kompetencemal:

Sundhedsfaglige kompetencer

Kan observere og reagere pa symptomer pa KOL

Kan beskrive og reagere pa andringer og forvarringer i borgerens sundhedstilstand, nar denne har
KOL.

Kan identificere borgere med symptomer pa KOL i forhold til opsporing af malgruppe.

Kan benytte selvhjelpsplanen i TeleKOL i udfgrsel af planlagt pleje, behandling og traening.

Sundhedsteknologiske kompetencer

Kan stgtte borgeren og pargrende i anvendelsen af TeleKOL

Kan aflaese malinger pa borgerens tekniske udstyr i forhold til iltmaetning, puls, veegt og eventuelt
blodtryksmaling og videregive data til relevante samarbejdspartnere.

Kan afleese og stgtte borgeren i handlinger i selvhjaelpsplanen

Kan reagere pa hyppigst opstaede fejl i borgernes brugerflader jvf. instrukser i forhold til
arbejdsgangsbeskrivelse

Organisatoriske kompetencer

Har kendskab til det tvaersektorielle samarbejde i forbindelse med TeleKOL

8.5.2. Undervisningsindhold, form og tidsforbrug til SSH
Sundhedsfagligt indhold

Grundviden om KOL, symptomer, grundleeggende non-farmakologisk behandling og pleje, samt
ansvar for at rapportere observationer om KOL og malinger i TeleKOL (/ndividuel E-learning)
o Hverdag med KOL
Vejrtraekning og ilt
Andengd og angst
KOL og forveerring
Medicinsk behandling
o Ernaering og traening
Inhalationsteknik ift. forskellige inhalationsdevices. (Praktisk undervisning)
Opsporing af borgere med KOL borgere i forhold til inklusionskriterier til TeleKOL (/ndividuel E-
learning)

@)
@)
@)
@)
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Sundhedsteknologisk indhold
e TeleKOL som sundheds- og telemedicinsk Igsning - Hvad er, hvordan fungerer og hvilke data kan
aflaeses i TeleKOL (Individuel E-learning)
e Hvordan virker IPaden, og hvad kan aflaeses pa skaermen? (Praktisk undervisning)
e Selvhjalpsplanen: Hvad er og hvordan aflaeses selvhjaelpsplan pa skeerm? (Praktisk undervisning)

e Hvordan hjalpes borgeren med at komme pa TeleKOL og Igsning af de 5 hyppigste fejl i borgerens
IPad? (Praktisk undervisning).

Sundhedspaedagogisk indhold
e Vejledning i at kunne motivere borgere til handlinger i selvhjalpsplanen (Praktisk undervisning)

Organisatorisk indhold

e Organisation pa tvaers af sundhedsvasenet og det tvaersektorielt samarbejde om TeleKOL?
(Individuel E-learning)

e Opgaver, roller og ansvar i egen afdeling og pa tveers af sektorer og pa tveers af organisationerne
(Individuel E-learning)

8.5.3. Estimeret tid og form for undervisning til SSH
2 timers individuel E-learning
2 timers praktisk undervisning
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