
FULDT KOMPENSERENDE 

SYGEPLEJE 

Komplekse patientforløb, ofte 

længerevarende indlæggelser

PATIENTEN 

• Stabil til påvirket på vitale værdier 

• Afhængig af hjælp fra 1-2 

personer til alle behovsområder fx 

• Personlig pleje

• Mobilisering (ofte 

sengeliggende med behov for 

lift, kørestol, hjælp til lejring

• Ernæring ( sonde, hjælp til 

spisning, TPN)

• Udskillelse

• Hud og slimhinder 

• Smertepåvirket

SYGEPLEJEBEHOV

• Administration af medicin, iv 

væske, iv ab, samt dosering til 

udskrivelse

• Hjælp til alle behovsområder 

herunder fx væskebalance 

regulering, kost og væske 

registrering, sondeplaner, KAD, 

SIK, rektalsonde, C-PAP, 

• Håndtering af evt. 

smerteproblematik, behov for 

blodtransfusioner

• Behandling og pleje af større og 

komplicerede sår

• Udskrives typisk med omfattende 

koordinering af 

hjemmepleje/sygepleje

Enkelte patienter kan have brug for 

overvågning via kamera og 1 person 

døgnet rundt. 

EKSEMPLER PÅ MULIGE 

PATIENTFORLØB

SAH, pt med evd, PTA – Delir, 

hovedtraume, Para og tetraplegi, 

akut hydrocephalus, lindrende pleje, 

isolations patienter, demente, 

psykisk angst, abstinenser, behov 

for skærmning.  

Ventende på  VCR, FRV eller 

kommunal genoptræning. 

GUL BEN

STØTTENDE OG 

UNDERVISENDE 

SYGEPLEJE

Ukomplicerede patientforløb, ofte 

kort indlæggelse på 1-2 døgn 

PATIENTEN

• Stabil, de vitale værdier er stabile

• Selvhjulpen ift. personlig pleje

• Selvhjulpen ift. ernæring, væske, 

udskillelse og mobilisering

• Kan forstå almindelig vejledning 

og information

SYGEPLEJEBEHOV

• Administration af  iv væske, iv ab 

eller dosering af medicin til 

udskrivelse

• Dræn fjernelse

• KAD fjernelse

• Urinvægtfylde

• Udvidet væskebalance (evt

regulering)

• Udskrivelse uden kontakt til 

primær sektor

EKSEMPLER PÅ MULIGE 

PATIENTFORLØB

Prolaps, stenose, tumor, hypofyse

Neuromodulation, TMK patienter 

med ukomplicerede ansigtsfrakturer 

og trykmåling

LILLA BEN

SYGEPLEJEBEHOV

DELVIS KOMPENSERENDE 

SYGEPLEJE 

Semikomplekse forløb, ofte 2-5 

døgns indlæggelse

PATIENTEN

• Stabil, vitale målinger er stabile, 

men der kan være behov for 

hyppigere målinger

• Afhængig af hjælp fra et 

plejepersonale til fx :

• Personlig pleje

• Mobilisering evt. vha. høj 

gangvogn, rollator, stok

• Ernæring, evt. servering af 

mad, skæres ud

• Udskillelse

• Muligvis smertepåvirket

SYGEPLEJEBEHOV

• Administration af medicin, iv 

væske, iv ab, samt dosering til 

udskrivelse

• Guidning, støtte og/eller hjælp til 

personlig hygiejne, mobilisering, 

ernæring (fx kost og væske 

registrering eller sondepumpe)

• Hjælp til udskillelse, fx SIK, KAD

• Håndtering af evt. 

smerteproblematik

• Drænfjernelse 

• Udskrives til vanlig hjælp eller til 

mindre plejeopgaver i hjemmet  -

kontakt til hjemmeplejen

EKSEMPLER PÅ MULIGE 

PATIENTFORLØB

Dobbelt procedure, øjensygdomme, 

NPH, SDH, stivgørende operationer, 

SAH uden udfald med dræn, nogle 

hydrocephalus patienter, kroniske 

patienter, trykmåling inkl. forældre 

indlæggelse, ventil revision, TL leje

GRØN BEN


