Beslutsstod vid prioritering av arende for
Arbets- och / eller fysioterapeuter

Det dr du som AT/FT som gor bedomningen ut efter din profession, detta materialet ska ses som ett
stod vid beslutsfattning. Den hélso- och sjukvéird som bedrivs ska vara god, patientséker och jamlik.
Detta beslutsstdd ar ett led 1 att sidkerstélla likvirdiga bedomningar. En och samma patient kan ha
flera fragestdllningar som prioriteras olika utifrdn den beddmning som gors. Vid véntelista ska
drenden omprioriteras I6pande.

e Prio 1 - Sikerhet
Arende som behdver omhindertas samma dag eller niistkommande vardag da det i annat fall
skulle medfora risk for allvarlig patientskada.

e Prio 2 - Funktions- och aktivitetshojande
Arende som ej kan vénta mer dn 7 dagar dé det i sddana fall skulle medfora risk for patientskada.

* Prio 3 - Funktions- och aktivitetsbevarande
Arende som kan vénta mer dn 8 dagar.

AT och FT gor bedomning efter inkommit drende, bedomningen journalfors och planerad atgard
aterkopplas till patient/personal/nérstdende.

Foljande fragor kan anvéndas som stod till dig
sjalv.

Foljande fragor kan anvéndas som beslutstod
vid inkomna drende.

e Hur ér allméntillstandet? e Vilken risk innebér det for patienten om

Hur ldnge har det varit sa?

Vad var den utlésande faktorn till att
kontakten tas just nu?

I vilka situationer dr det svarigheter och
hur ofta?

Hur gor man idag? Erhalls hjalp?
Tidigare kontakt med AT/FT?

Finns hjdlpmedel?

Hur ser bostaden ut?

Patientens delaktighet till att kontakt
tas?

besdket inte gors inom 48 timmar?

Vad blir konsekvensen for patienten om
drendet vantar 1 vecka? Mer én 2
veckor?

Finns det annan sakkunnig person som
har kdinnedom om patienten?

Styrdokument: Alla prioriteringar utgar ifrdn Riksdagens beslut om prioritering inom Hélso- och
sjukvérd virdegrund. Hilso- och sjukvardslagen (2017:30), Proposition 1996/97:60, Prioriteringar
inom hélso- och sjukvarden.
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