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SPICT™- DK bruges som en hjeelp til at identificere personer, hvis helbred er i
forvaerring, herunder at vurdere behov for understettende og palliativ behandling samt
planiaegge pleje, omsorg og behandling.

Identificér generelle indikatorer for darligt helbred eller helbred i forveerring:

= |kke planlagt(e) hospitalsindleeggelse(r).
» Performancestatus/funktionsniveauet er darligt eller forveerret med begraenset reversibilitet
(Personen bliver eksempelvis i sengen eller sidder i en stol mere end halvdelen af dagen).

» Er aftheengig af andres pleje og omsorg pa grund af forveerring af det fysiske og/eller mentale helbred.
= Plejepersonale og/eller parerende har brug for yderligere hjaelp og statte.

= Vedvarende vaegttab; forbliver undervaegtig; lav muskelmasse.
= Vedvarende symptomer pa trods af optimal behandling af underliggende tilstand(e).

= Personen (eller dennes familie) beder om palliativ pleje, omsorg og behandling; veelger at reducere, stoppe eller
ikke at pdbegynde behandling; eller ansker at fokusere pa livskvalitet.

Kraeft

Funktionsniveau er forveerret pa
grund af fremskreden kreeft.

For skrobelig til kraeftbehandling
eller modtager udelukkende
symptombehandling.

Demens/skrobelighed

Ude af stand til at kleede sig pa, ga
eller spise uden hjelp.

Spiser og drikker mindre; har
synkebesveer.

Urin- og afferingsinkontinens.
Ude af stand til at kommunikere
verbalt; begraenset social
interaktion.

Hyppige fald; larbensbrud.
Gentagne tilfeelde af feber eller
infektioner; aspirationspneumoni.

Neurologisk sygdom

Fremskreden forveerring af fysisk
og/eller kognitiv funktion pa trods af
optimal behandling.

Taleproblemer med tiltagende
kommunikationsbesvaer og/eller
fremskridende synkebesveer.

Gentagne tilfeelde af
aspirationspneumoni;
andedreetsbesvaer eller lungesvigt.
Vedvarende paralyse efter apopleksi
med betydeligt tab af funktion og
vedvarende funktionsnedseettelse.

Identificér kliniske indikatorer for én eller flere livs-begransende tilstande:

Hjertekarsygdom

Hjertesvigt eller udbredt, uhelbredelig
koronararteriesygdom/iskeemisk
hjertesygdom med andengd eller
brystsmerter i hvile eller ved minimal
fysisk aktivitet.

Alvorlig perifer karsygdom, som ikke
kan behandles ved operation.

Nyresygdom

Stadie 4 eller 5 af kronisk
nyresygdom (eGFR <30 ml/min)
med forveerring i helbredstilstand.

Nyresvigt, som komplicerer andre
livsbegreensende tilstande eller
behandlinger.

Stop af dialyse, eller dialyse
pabegyndes ikke.
Lungesygdom

Alvorlig kronisk lungesygdom
med andenad i hvile eller ved
minimal fysisk aktivitet mellem
eksacerbationerne. + diuretika resistent ascites
Vedvarende hypoxi, som kraever * hepatisk encefalopati
langvarig iltbehandling. * hepatorenalt syndrom

Har haft brug for respiratorisk stotte b:ﬁ:”ilepfan;ggg;z dninger
(ex. NIV, respirator) pa grund af 9 9 9

lungesvigt, eller respiratorisk stotte
er kontraindiceret.

Leversygdom

Levercirrose med én eller flere

Levertransplantation er ikke mulig.

Andre tilstande

| forveerring og i risiko for at dg af andre tilstande eller komplikationer, som ikke

er reversible; enhver tilgeengelig behandling vil give et darligt resultat.

Vurder og planlaeg nuvaerende og fremtidig pleje,

omsorg og behandling.

= Vurder nuveerende behandling og medicinering for at sikre, at
personen modtager den optimale pleje, omsorg og behandling;
minimér polyfarmaci.

= QOvervej henvisning til specialistvurdering, hvis symptomer eller
problemer er komplekse og sveere at handtere.

* Opna enighed med personen og dennes familie om den nuveerende
og fremtidige behandlingsplan. Stet parerende.

= Planleeg fremadrettet i god tid, hvis der er sandsynlighed for tab af
beslutningsevne.

= Dokumentér, kommunikér og koordinér planen.

komplikationer i lgbet af det sidste ar:

Please register on the SPICT website (www.spict.org.uk) for information and updates.
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