Haringsskjema for nasjonale faglige rad
for forebygging av fall hos eldre

| dette skjemaet kan du gi innspill til nasjonale faglige rad for forebygging av fall hos eldre. Vi
presenterer radene i rekkefglge, med de tilhgrende utvidede raddene satt inn under hvert av dem.

Vi gnsker innspill pa:

e Anbefalingenes faglige innhold
o Virker det & veere overfladig/mangler eller innhold som ikke er korrekt?
e Erradene tydelig beskrevet og logisk oppbygd?
e Er det mulig & felge radene? (rddenes gjennomfarbarhet)
e Er det enkelt a orientere seg i teksten og pa nettsiden? (brukervennlighet)
e Har du relevante eksempler pa hvordan radene kan falges i praksis?
¢ Vil etterlevelse av rddene medfgre administrative og/eller gkonomiske konsekvenser?

Saksnummer i 360: 23/25938
Frist: 25.09.23

Kontaktinformasjon: Anne-Berit Schelbred Anne-Berit.Schelbred@helsedir.no

GDPR/Personvern

Hvor lenge vil personopplysninger bevares
Opplysningene vil bli oppbevart i vart arkiv i trad med arkivregelverket.

Hvilke typer personopplysninger vil bli samlet inn og brukt
Informasjon du oppgir som for eksempel navn, e-postadresse, telefonnummer etc.

Rettslig grunnlag for behandling av dine personopplysninger

Grunnlaget for behandling av personopplysninger er personvernforordningen artikkel 6 (1) e (uteve
en oppgave i allmenhetens interesse). Helsedirektoratet gnsker & fa innspill, og trenger da a
behandle opplysninger om hvem som har besvart med hjemmel

i https://lovdata.no/dokument/NL/lov/2018-06-15-38/gdpr/ARTIKKEL 6#gdpr/ARTIKKEL 6 og helse-



mailto:Anne-Berit.Schelbred@helsedir.no
https://lovdata.no/dokument/NL/lov/2018-06-15-38/gdpr/ARTIKKEL_6#gdpr/ARTIKKEL_6

og omsorgstjenesteloven § 12-5, spesialisthelsetjenesteloven § 7-3 og folkehelseloven § 24.

Hvem vil ha tilgang til dine personopplysninger
Helsedirektoratet vil behandle personopplysningene. Hgringsinnspill vil bli publisert pa vare
nettsider. Personopplysninger som er taushetsbelagt vil ikke bli publisert.

Dine individuelle rettigheter
Som registrert har du rettigheter. Dette kan du lese mer om i var
personvernerklaering helsedirektoratet.no/om-oss/om-nettstedet/personvernerklaering

Vart personvernombud

Du kan kontakte vart personvernombud dersom du har spgrsmal om var behandling av dine
personopplysninger. Vart personvernombud kan kontaktes pa falgende e-

postadresse: personvernombud@helsedir.no

1. Jeg har lest og forstatt informasjonen som er gitt over. *

Ja

Nei

2. Epostadresse for hgringsinstans/avsender *

post@aldringoghelse.no

3. Navn pa avsender *

Gro Gujord Tangen og Kari Midtbg Kristiansen

4. Navn pa hgringsinstans *

Nasjonalt senter for aldring og helse

Innspill pa radenes faglige innhold

Virker det a vaere overfladig/mangler eller innhold som ikke er korrekt?


http://helsedirektoratet.no/om-oss/om-nettstedet/personvernerklaering
mailto:personvernombud@helsedir.no

5. Rad 1: Den som har det overordnede ansvaret for virksomheten, skal sgrge for
at arbeid med fall- og fallforebygging hos personer over 65 ar planlegges,
gjennomfares, evalueres og korrigeres i virksomheten, slik at det klart fremgar
hvordan ansvar, oppgaver og myndighet er fordelt og hvordan tverrfaglig
samarbeid skal skje. Kommenter gjerne pa Utvidet rad, Praktisk, Begrunnelse og
Referanser.

Enter your answer

6. Rad 2: Den som har det overordnede ansvaret for virksomheten, skal sgrge for
at helsepersonell som arbeider med personer over 65 ar har nadvendig
kompetanse om fall og fallforebygging. Kommenter gjerne pa Utvidet rad,
Praktisk, Begrunnelse og Referanser.

Enter your answer

7. Rad 3: Helsepersonell bar sparre personer over 65 ar om fall minst en gang i
aret der det er aktuelt. Kommenter gjerne pa Utvidet rad, Praktisk, Begrunnelse
og Referanser.

Enter your answer

8. Rad 4: Helsepersonell bar vurdere og gradere risiko for fremtidige fall hos
personer over 65 ar som bekrefter fall eller som er i kontakt med helse- og
omsorgstjenesten pa grunn av fall. Kommenter gjerne pa Utvidet rdd, Praktisk,
Begrunnelse og Referanser.

Enter your answer

9. R&d 5: Personer over 65 ar med hgy risiko for a falle bar tilbys multifaktoriell
kartlegging. Kommenter gjerne pa Utvidet rad, Praktisk, Begrunnelse og
Referanser.

Gitt grundig poengtering av hgy fallrisiko hos personer med kognitiv svikt og demens, kan det
0gsa veere nyttig & nevne kommunale hukommelsesteam/koordinator som potensielle
samarbeidspartnere i kartleggingen.



10. Ra&d 6: Helsepersonell bar gi personer over 65 ar rad om, og tilrettelegge for,
gjennomfaring av styrke- og balansetrening minst 2-3 ganger per uke som en
del av den ukentlige aktiviteten. Kommenter gjerne pa Utvidet rad, Praktisk,
Begrunnelse og Referanser.

Her bar ogsa treningstilbud for personer med demens nevnes, slik som Fortsatt aktiv, et konsept
som kombinerer Sterk og stgdig modellen med aktivitetsvenner som stattespillere
https://nasjonalforeningen.no/tilbud/aktivitetsvenn-for-personer-med-demens/fortsattaktiv/

Til tilleggsressurser:
https://www.helsenorge.no/4a5581/globalassets/dokumenter/ntnu_fallforebygging_1_2016-
ny.pdf Dette heftet er vel sd godt egnet som Tilleggsressurs for de med hgy risiko for fremtidige
fall. Otagogvelsene er pa sin side ogsa godt egnet for de med middels risiko for fall.

11. R&d 7: Helsepersonell bar gi personer over 65 ar med lav og middels risiko for a
falle helsefremmende rad av betydning for forebygging av fall. Kommenter
gjerne pa Utvidet rad, Praktisk, Begrunnelse og Referanser.

Enter your answer

12. Rad 8: Helsepersonell bar tilby personer over 65 ar med hgy risiko for a falle
individuelt tilpassede tiltak. Kommenter gjerne pa Utvidet rad, Praktisk,
Begrunnelse og Referanser.

Enter your answer

13. Rad 9: Helsepersonell bar gjennomfare en multifaktoriell kartlegging av
risikofaktorer for fall av alle sykehjemsbeboere over 65 ar, samt yngre beboere
som vurderes a ha hgy risiko for a falle. Kommenter gjerne pa Utvidet rad,
Praktisk, Begrunnelse og Referanser.

Her bar det allerede helt innledningsvis nevnes at alle sykehjemsbeboere anses a ha hay risiko
for fall.

14. R&d 10: Sykehjemsbeboere over 65 ar, samt yngre beboere som vurderes a ha
hay risiko for a falle, bar ha individuelt tilpassede fallforebyggende tiltak basert
pa identifiserte risikofaktorer. Kommenter gjerne pa Utvidet rad, Praktisk,
Begrunnelse og Referanser.



15.

16.

17.

Enter your answer

Rad 11: Helsepersonell kan gjennomfgre en multifaktoriell kartlegging av
risikofaktorer for fall av pasienter i sykehus over 70 ar, samt yngre pasienter
som vurderes & ha hay risiko for a falle. Kommenter gjerne pa Utvidet rad,
Praktisk, Begrunnelse og Referanser.

Enter your answer

Rad 12: Pasienter i sykehus over 70 ar, samt yngre pasienter som vurderes a ha
hay risiko for a falle, bar ha individuelt tilpassede fallforebyggende tiltak basert
pa identifiserte risikofaktorer, adferd eller situasjoner. Kommenter gjerne pa
Utvidet rad, Praktisk, Begrunnelse og Referanser.

Enter your answer

Kapittel: Metode og prosess

Enter your answer

Tilhgrende dokumenter

18.

19.

20.

Kommentarer og innspill pa Flytskjema for identifisering av risiko for fall,
kartlegging og tiltak for hjemmeboende eldre.

Enter your answer

Kommentarer og innspill pa Multifaktoriell kartlegging av risikofaktorer for fall -
tabell. Tabellen skal oppdateres med flere verktay. Verktayene ma sikre
ivaretakelse av opphavsrett. Foresla gjerne aktuelle verktay.

Enter your answer

Kommentarer og innspill pa Tiltak for forebygging av fall i institusjon.



Enter your answer

Generelle innspill til radene

21.

22.

23.

24.

Er radene tydelig beskrevet og logisk oppbygd?

Det mest krevende vil trolig veere hvordan rollefordeling og informasjonsoverfgring skal forega
mellom ulike deler av tjenestene.

Er det mulig a folge rddene i din praksis eller virksomhet?

Enter your answer

Er det enkelt & orientere seg i teksten og pa nettsiden?

- Det oppleves som noe krevende & orientere seg i tekst og nettside. Sgkefunksjonen returnerer
feerre treff enn det som er tilfelle i tekst. Nasjonalt senter for aldring og helse har tidligere bidratt
til & tilgjengeliggjere og implementere Nasjonal faglig retningslinje om demens gjennom vare
nettsider og oppleaeringsmoduler. Hvis det er gnskelig, kan vi veere behjelpelige med tilsvarende
tjenester for Nasjonale faglige rad for forebygging av fall hos eldre.

Har du relevante eksempler pa hvordan radene kan falges i praksis?

Enter your answer

25. Vil etterlevelse av radene medfgre administrative og/eller gkonomiske

konsekvenser? Hvis ja, beskriv:

Etterlevelse av radene vil kreve sveert mye av alle yrkesgrupper innenfor helsefagene, men trolig
vil det vaere seerlig arbeidskrevende for fastleger og fysioterapeuter i primaerhelsetjenesten.
Identifiseringen av fallrisiko er ikke sa arbeidskrevende, men oppfelgingen av eldre med hgy
risiko for fall utlgser starre tverrfaglig innsats. Trolig vil det f.eks. veere stort behov for flere
fysioterapiressurser enn det som er tilgjengelig per i dag, spesielt knyttet til forebygging av fall i
sykehjem. Dette gjelder bade knyttet til individuell oppfelging av enkeltpasienter, men ogsa
veiledning og opplaering av annet personell.
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