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Tværfaglige ernæringsindsatser 

for underernærede ældre eller 

ældre med uplanlagt vægttab



Tværfaglig ernæringsindsats til 

svækkede ældre i plejebolig

Formål: - at implementere en systematisk, koordineret 
tværfaglig ernæringsindsats målrettet underernærede 
ældre eller ældre med uplanlagt vægttab i plejebolig

Ved at:

- Samarbejde om borgerens ernæring i et tværfagligt 
læringsteam bestående af ergoterapeut, kl. diætist og 
tandplejer samt plejepersonalet og ledelsen

- Styrke plejepersonalets kompetencer via bl.a. e-læring 
og praksisnære læringsforløb

- Udvikle og implementere arbejdsgange vedr. ernæring 
tilpasset det enkelte plejecenter

SST: 2.152.959 kr.



Frederiksberg Kommune, FK 2021

103.677 indbyggere
65-84 år: 10.727 
85+ år    : 15.886 

65+ år: 27%

12 plejecentre 
(~930 pladser)



Østervang

Antal boliger:  118
+ 6 ægteparboliger

I alt 8 afdelinger



Flintholm

Antal boliger: 50

Fordelt på to 
afdelinger



Metode







Målgruppe

Identificering af målgruppe - læringsteamet har sammen med plejepersonalet  
screenet alle beboerne via ernæringsvurderingsskema (EVS) samt foretaget en 
vurdering af mund- og tandstatus 

• Østervang - Det har vist sig at 58% af alle beboerne har behov for en tværfaglig 
ernæringsindsats (score 1 eller 2 i EVS) og 80% har behov for hjælp til 
tandbørstning og mundhygiejne. 

• Flintholm - Det har vist sig at 79% af beboerne har behov for en tværfaglig 
ernæringsindsats (score 1 eller 2 i EVS), og 92% har behov for daglig hjælp til 
tandbørstning og mundpleje. 

• Det stemmer overens med nationale tal, som beskriver det samme om beboere i 
plejebolig – MEGET RELEVANT INDSATS



Praksisnære læringsforløb



Tavlemøder

r

Italesættelse af 
arbejdsgange og 

data på 
tavlemøder



Udvikle arbejdsgange



Henvendelse til ernæringsrejsehold og diætist ved utilsigtet vægttab og tegn på dysfagi

Der er utilsigtet vægttabDer er tegn på dysfagi
Og evt. utilsigtet vægttab

Opret observation i CURA. Vælg ”Kontakt til 
samarbejdspartnere/evt egen læge”. Sæt 
flueben i ”læg opgave til”. Vælg 
”Forebyggelsesområdet (Sundhedscenter)” 
mhp. Diætist. Noter årsag til henvendelse. 

Ergoterapeut på plejecenter 
NEJ

1. Opret observation i CURA. Vælg ”Kontakt 
til samarbejdspartnere /egen læge”. Sæt 
flueben i ”læg opgave til”. Vælg ”FKD-døgn-
rehabilitering (Træning, Rehabilitering og 
Forebyggelse)”. Under *emne skriv: 
Ernærings rejsehold. Noter årsag til 
henvendelse. 

Ernæringsvurdering (EVS). Igangsættelse af 
individuelle indsatser 

Beboere har IKKE nået sit mål efter individuelle 
indsatser 

Kontakt af relevante samarbejdspartner



Omsorgstandpleje

Oversigte viser: 

 Flowcharts/arbejdsgange 
(gule post-it)

 PDSA´er der skal 
afprøves (hvide post-it)

 Dokumentation i Cura 
(orange post-it)

 Indsamling af data (Blå 
post-it)

OBS - Komplekse processer 
opdeles i mindre elementer 

PDSA

Spørgsmål: Hvordan sikrer vi, at nye beboere bliver spurgt, om de ønsker egen tandlæge, 

omsorgstandpleje eller ingen af delene, samt at det dokumenteres i Cura?

Hypotese: Vi forventer, at nye beboere bliver spurgt ved indflytningssamtalen, om de ønsker egen 

tandlæge, omsorgstandpleje eller ingen af delene, og at personalet efterfølgende dokumenterer dette i 

Cura. 

Data indsamling: Tjek i Cura under ”stamdata” og under ” professionel kontakter” 

PDSA

Spørgsmål: Hvordan sikrer vi en tværfaglig indsats mellem omsorgstandplejer og plejepersonale og 

korrekt dokumentation af mund- og tandpleje i Cura? 

Hypotese: Vi forventer en tværfaglig indsats og korrekt dokumentation når omsorgstandplejer og 

plejepersonale tilser beboeren sammen og personalet dokumenterer indsats i Cura under supervision af 

tandplejer.

Data indsamling: Tjek i Cura

PDSA

Spørgsmål: Hvordan sikrer vi, at plejepersonalet ved hvor de skal dokumenterer mund- og tandpleje 
indsatsen i Cura og hvad de skal notere?

Hypotese: Vi forventer, at plejepersonalet kan dokumentere mund og tandpleje indsatsen korrekt i 
Cura ved at benytte arbejdsdokumentet ”Mundplejeplan”, der tydeliggøre hvor informationerne skal 
dokumenteres og hvad der skal dokumenteres. 

Data indsamling: feedback fra plejepersonalet

PDSA: 

Spørgsmål: Hvordan sikrer vi, at beboere der har behov for hjælp til tandbørstning og mundpleje, får 

daglig hjælp? 

Hypotese: Vi forventer, at beboere med behov for hjælp til daglig tandbørstning og mundpleje, får 

hjælp, når det synliggøres med en magnettandbørste på tavlen.  

Data indsamling: Feedback af personalet ved tavlemøder. Antal beboere med magnettandbørste? 

Antal beboere med magnettandbørste der har får hjælp? 



1. Vejledning for anvendelse af 
Omsorgstandplejen på plejecentre og 
dokumentation i Cura

1. Arbejdsgangsbeskrivelse for vejning og EVS 
ved uplanlagt vægttab samt dokumentation i 
Cura

2. Arbejdsgangsbeskrivelse for opsporing af 
Dysfagi (synkebesvær) og dokumentation i 
Cura

Udviklede arbejdsgange



Omsorgstandpleje 

Antal beboere tilknyttet omsorgstandplejen (tilmeldte) 
marts 2019: 

- Flintholm: 56 %

- Status Flintholm juni 2021:
- 53 B, heraf har 50 Omsorgstandpleje: 94% 

- 2 har egen tandlæge - 1 vil ikke have oms.tandp. ~6 %

- 50 har Oms.tandpleje

- 45 har ydelsen Oms tandpleje (90 %)



Fastholdelse



Udfordringer

• Corona

• Personaleressourcer og -udskiftninger

• Cura, nyt ved opstart og ikke implementeret

• E-læring skiftet undervejs



Forbedringsfokus

”Det er ikke et projekt, der slutter…

…det er måden vi arbejder på.”

20



Spredning



Spørgsmål


