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Hemsjukvard inom Neonatalverksamheten

Forandringar sedan féregaende version
Oversyn och revidering av rutin

Bakgrund och syfte
Klargora vilka patienter som ar aktuella for hemsjukvard samt rutiner fore och under
hemsjukvarden.

Utforande

Malsattning

Neonatalvarden bor strava efter att, sa langt det &r mojligt, minska separationen mellan
foraldrar och barn i enlighet med Barnkonventionen och NOBAB samt arbeta for att framja
foraldrarna som barnets primara vardare. Hemsjukvardens mal &r att foraldrar ska kunna
varda sina nyfodda barn i hemmet sa tidigt som mdjligt med stod och hjalp av personal.
Detta gors i forsta hand via webmaten i appen Vard och Halsa, hembesok gors vid behov.

Syfte

e Att underlatta samspelet mellan foraldrar och barn samt stérka foraldrarollen genom
att i hemmiljo stétta foraldrarna nar barnet gar fran att vara sondberoende till att
kunna ata sjalvstandigt

e Ge familjen majlighet till ett normalt familjeliv tidigare an vid sjukhusvard
e Fréamja amning och 6ka andelen exklusivt ammade barn
e Minska risken for sjukhusspridda infektioner

Overforingskriterier

Planering av utskrivning fran avdelningen till HSV alt. neonatalmottagningen diskuteras pa
planeringsrond (onsdagsmote) eller vid daglig rond och beslut fattas av ansvarig lakare i
samrad med resp enhet. Beslut om Neonatal sjukvard i hemmet tas av ansvarig
specialistlakare tillsammans med HSV-sjukskdterska och barnets foraldrar med stod utifran
nedanstaende kriterier:
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Barnet skall ha stabil andning och cirkulation, dvs. ej haft apneér eller bradycardier
under minst en vecka innan overforing

Barnet skall ha bérjat ga upp i vikt

Barnet skall ha uppnatt en gestationsalder av minst v 33+0 och &vre grans for
gestationsalder foreligger ej.

Barnet skall ha uppnatt den vikt/langd som kréavs for en saker hemfard med de
babyskydd som finns pa marknaden

Koffeinbehandling ska vara avslutad minst 72 timmar (3 dygn) foére utskrivning

Barnet skall kunna halla normal kroppstemperatur (> 36.5 grader) utan
varmeunderstod

Barnet ska helst ha en vardtid pa minst 1 vecka kvar till utskrivning (annat kan
diskuteras beroende pa situation pa avd)

Extra syrgastillforsel utgor inget hinder for hemsjukvard. Innan 6verflytt ska
foraldrarna dock utbildas i syrgashantering, recept pa syrgas skrivas samt
saturationsovervak bestallas. Skots av Neonatalmottagningen

Familjen skall kunna nas via telefon

Barn som ingar i hogriskprogrammet skrivs i forsta i hand ut till
neonatalmottagningen direkt forutom extremprematurer som vid hemgang ar
lagviktiga, omogna och/eller i behov av stort foraldrastod kan under en period
behéva HSV. Ovriga patienter baserat pa familjens behov och den aktuella
belastningen inom enheterna. Langden pa HSV innan évergang till mottagningen
bestams individuellt.

Infor overforing till hemsjukvarden

| samband med lakarsamtal bor information om Neonatal sjukvard i hemmet ges sa
tidigt som mojligt da lakaren aven skall kontrollera att det inte foreligger nagra
medicinska hinder for overflyttning

Foraldrar som saknar BankID kan inte ha digitala vardmaoten och fore 6verforing till
Neonatal sjukvard i hemmet maste diskussion med personal fran Neonatal Sjukvard i
Hemmet ske om mojlighet att tillhandahalla hembesok

En forsta digital information skickas ut av personal fran Neonatal Sjukvard i
Hemmet sa snart barnet planeras for hemsjukvard
Anvand checklista infor hemgang

Da barnet bedoms lampligt att verforas till Neonatal sjukvard i hemmet kontaktar
ansvarig sjukskaterska Neonatal Sjukvard i hemmet som avgor nar 6verflyttning ar
mojlig

Fore hemgang ska en utforlig information utifrén skriften ”Vigledning for fordldrar”
ges av personal fran Neonatal Sjukvard i Hemmet

| barnets journal skall det vara dokumenterat att féréldrarna kan kontrollera sondlége
samt sondmata

Foraldrar rekommenderas att l&ra sig satta ny sond i hemmet, detta dokumenteras i
journalen

Patientansvarig lakare (PAL) ska infor dverflyttning vara utsedd. Barn med ett
kortvarig och okomplicerat vardbehov kan eventuellt undantas
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Komplexa patienter med flera vardkontakter/palliativa patienter: Dokumenterad
planering skall finnas i slutanteckning samt vara kommunicerad till ansvarig
sjukskoterska i HSV. Alla remisser skall vara skrivna. Om éverféring till ABIH ar
planerad ska kontakt vara initierad innan patienten dverfors till Neonatal sjukvard i
hemmet.

Overforing till hemsjukvarden frdn Neo Ostra/Neo-IVA

Barnldakarundersokning ska vara genomférd och slutanteckning ska finnas. |
anteckningen ska information finnas om vem som ska skriva ut barnet fran Neonatal
Sjukvard i Hemmet — lakare eller sjukskoterska.

| sjukskoterskans slutanteckning skall fullt status finnas inkl nutritionsstatus och plan
for nutrition i hemmet samt information om uppféljning, vilken BVC foréaldrarna
tankt ga till, ev lakemedel, aktuell GV vid utskrivning, om foraldrar har sond- resp
sondsattningsdelegering, datum for TFP samt utlanade hjalpmedel

Apnédosa och vag tillhandahalls av Hjéalpmedelscentralen resp Neonatal sjukvard i
hemmet. Brostpump lanas ut av Neonatalavdelning Ostra

Material som kommer att behovas i hemmet, delas ut av Neonatal sjukvard i
hemmet. Sprutor fér sondmatning skoljs ut efter matning och anvands sa lange det
gar.

Nar barnet lamnar slutenvardsavdelningen ska ett 6ppenvardstillfalle startas.

Overforing till hemsjukvarden frdn neonatalavdelning vid NAL, Ska$ eller Boras

Samma krav pa slutanteckningar fran sjukskoterska och lakare som ovan.

1. Material och utrustning tillhandahalls pa samma satt som ovan och delas ut
av Neonatal sjukvard i hemmet.

2. Infor hemkomst kontaktas foraldrarna av personal fran Neonatal sjukvard i
hemmet via videobesok for information om samt planering av
hemkomsten. Detta dokumenteras i anteckning “Uppf6ljning via
distanskontakt” och ett enstaka dppenvardstillfille startas. Kontakt med
omvardnadsansvarig personal dokumenteras 1 anteckningen “Extern
kontakt rorande patient”

3. Nar barnet lamnar slutenvardsavdelningen ska ett kontinuerligt
oppenvardstillfalle startas. | forsta hand utfors detta av
hemsjukvardspersonalen som da skriver ett ankomstsamtal men om barnet
lamnar slutenvardsavdelningen efter det att hemsjukvardspersonalen gatt
hem alternativt pd helgen kontaktas Neonatalavdelning Ostra for att géra
detta. Personal vid Neonatalavdelning Ostra skriver en kort anteckning om
att de fatt besked fran utskrivande sjukhus att barnet skrivits ut och nu hor
till Neonatal Sjukvard i Hemmet. Ankomstsamtal skrivs av
hemsjukvardspersonal i efterhand.

4. Barn hemmahorande i Goteborg som vardats pa annat sjukhus och ar
aktuell for HSV kan ga direkt till hemmet och skrivas in av
hemsjukvardens sjukskoterska. Barnet rondas av lakare i samband med
nasta ordinarie rond da journalen genomlases for att tillse att barnet fatt
recept pa lakemedel enligt rutin samt att relevanta remisser ar skrivna.
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Rond

5. Ordinarie rond av alla barn i hemsjukvarden sker 1 g/vecka. De
barn som fortfarande ar inskrivna pa ndgon av regionens
neonatalavdelningar men som beréaknas ga hem fére helgen kan
med fordel “férrondas” for att minska risken for att nagot missas i
samband med hemgang.

e Forsta lakaranteckningen som gors vid rond i hemsjukvarden skall innefatta
en summering av varden hittills och fortsatt planering inklusive recept och
remisser.

Vard i hemmet

e Observation och radgivning i matningssituationer (fr.a. amningsobservationer)
e Uppfddningsproblem inklusive tarmproblem och val av nutrition

e Kontroll av vikt och huvudomfang

e Observation av barnets halsotillstand och radgivning i samband med detta.

e Ljusbehandling

e Syrgasbehandling

e Modjlighet till provtagning

e Samordning av besok/undersékningar for barnet

e Vaccinationsinformation och information om rutinbehandling med jarn och
vitaminer

e Kontakt med barnavardscentral (BVC). Vid behov gors gemensamt besok hos
familjen i slutet av vardtiden.

e Vid behov av tolk, anvand SU-o6vergripande rutiner: Tolkanvandning (vgregion.se)

Nar en familj tar kontakt med Neonatalavdelning Ostra/Neo-I1VA da de ar 6verflyttade till
Neonatal sjukvard i hemmet dokumenteras detta i datajournalen Melior.

Utskrivning fran hemsjukvarden

e Barnet ska vara valmaende och ata sjalvstandigt, undantaget barn med lang vardtid
som ska féljas pa Neonatalmottagningen alt. MTL-teamet. Dessa barn kan skrivas ut
med kvarstaende sondbehov

e Hemsjukvardssjukskoterskan och utskrivande lakare skriver slutanteckning och tar
vid behov telefonkontakt med aktuell BVC.

e Latt prematurfodda barn 6ver v 33+0 med okomplicerat vardforlopp kan skrivas ut
av hemsjukvardsjukskaoterskan i samrad med avdelningslakare. Detta ska da anges i
slutanteckningen som skrivs av lakare vid utskrivning fran sjukhuset

e Barn hemmahorande i Géteborg som vardats pa annat sjukhus ska alltid skrivas ut av
lakare vid utskrivning ur hemsjukvarden

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om rutinen ar kopplad till
patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControl PRO.
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Ansvar och granskning
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