
Å sende pasienten ut til heimen 
(frå sjukehus) 

Kan det verkeleg gå bra ?? 
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«Bakteppet» 

• Sjukehuset definerer utskrivingsklar 

• Kortare og kortare liggetid i sjukehus 

• Meir og meir avansert og spesialisert 
behandling i kommunane/kommunale 
institusjonar. 

• Meir krevjande «vekslingsfelt» – overføring av 
avansert behandlingsansvar. 

• Ingen har godt av å vere for lenge i sjukehus 
eller kommunal institusjon om dei skal heim. 





Pasientens helseteneste-  
Helse Førde 2030 

• Framtidas viktigaste sjukehus : 



Flora kommune 
Helse-sosial og omsorgsplan  

2017-2020 
• Vidareutvikle gode heimetenester 

• Organisere tenestene etter prinsipp om 
eigenomsorg og førebygging 

• Brukarperspektivet – kva er viktig for deg ? 

• Nye arbeidsmetodar/fagleg omstilling for å styrke 
mestring  og kvardagsrehabilitering. 

• Førebyggande heimebesøk 

• Primærhelseteam og oppfølgingsteam 

• «Tryggleikspakkar» – teknologi og kompetanse 











Gjennomsnittleg liggetid i sjukehusa Helse Vest 





Sjansane for reinnlegging innan 30 dagar ut frå ulike parameter/situasjonar 



Utskrivingar til korttidsavd Flora 
kommune 2016 og seinare heim 

• 30 pasientar 
• Liggetid 2- 119 dagar 
• Snitt liggetid alle: 27 dagar 
• Snitt liggetid om tek bort dei 5 med meir enn 2 mnd 

liggetid: 15 dagar. («intermediæravd Søbstad») 
• Fagmøte første veka fastlege/hjspl/rehab organisert av 

inst. 
• Deretter møte med pasient og evt pårørande for 

planlegging av beh forløp. 
• Undring mellom fagfolka om ikkje mange av desse 

kunne ha komme rett heim? 



Virtuell avdeling Askim/Eidsberg 

• Overgang frå sjukehus til heim – inga eining 
som har det som si primære oppgåve. 

• Utskrivingsklar frå sjukehus – innskrivingsklar i 
kommunehelsetenesta ? 

• Viss ikkje kva gjer vi ?? 

• Pas reiser heim, men vert utskriven til virtuell 
avdeling. 



Virtuell avdeling Askim/Eidsberg 

• Modell utvikla i England og Canada 

• Pas utskrivast frå sjukehus/institusjon til 
heimen. 

• Innskrivast i virtuell avdeling i kommunen – ei 
avdeling innanfor heimesjukepleien 

• Avdelinga er ein strukturert organisering av 
funksjonar som ei fysisk avdeling 

• Opphald i avdelinga inntil 2-4 veker 



Pasientar til virtuell avdeling 

• Frå sjukehus/anna institusjon til heimen 

• Over 65 år 

• Samansett sjukdomsbilete med minst 3 
sjukdommar som påverkar funksjonsnivå 



Tilsette/deltakarar i virtuell avdeling 

• Avansert geriatrisk sjukepleiar – leiar av avd 

• Sjukepleiar frå hjspl 

• Fysioterapeut 

• Ergoterapeut 

• Fastlege 

• Askim/Eidsberg har også prøvd ut eigen lege i 
virtuell avdeling 



Kor tid er pasienten utskrivingsklar frå 
Virtuell avdeling ? 

• Pasient ynskjer og beh mål kartlagt 

• Behandlingsforløp stabil og evt justert 

• Rehabiliteringsbehov vurdert og iverksett 

• Kommunalt tenestebehov vurdert og iverksett 

• Vidare beh. og kontroll avklart med fastlege 

• Legemiddellister kvalitetssikra 

• Sjukdomstilstand, medisinar og vidare oppfølging 
forklart pasient og pårørande 

• Epikrise sendt fastlege 



Nokre resultat frå prosjekta 

• Manglande samanheng mellom meldte behov for 
kommunale tenester frå sjukehuset og dei behova som 
vart påvist i virtuell avdeling. 

• Manglande planar og rutinar for korleis 
heimetenestene skulle observere og fylgje opp 
pasienten etter heimreise. 

• Mange pasientar trengde oppfølging frå fysioterapeut 
• Tilgjenge til fastlege ikkje så god som forventa 
• Heimesjukepleien må ha betre tilgang til medisinsk 

fagleg kompetanse. 
• Fastlegane si oppfølging av denne pasientgruppa må 

betrast 
 



Kva no Flora kommune ? 

• Fleire må få reise rett heim etter sjukehusopphald og sleppe innom 
kommunal institusjon (Heimetenestekommune) 

• Betre samhandling sjukehus- kommune i vekslingsfeltet. (Felles 
utviklingsarbeid – funksjonsvurdering) 

• KAD i heimen. 
• Dyktig/erfaren sjukepleiar dedikert til den utskrivne 

pasienten/organisering av tenestetilbodet i heimen(den virtuelle 
avdelinga) Flink med pasient og fullmakter og kunnskap til å leie ! 

• Tryggleik for pasient ved rask påkopling av primærkontakt i 
hjspl/fastlege/fysio/ergo. 

• Kva er viktig for deg?/kvardagsrehabilitering/hjelpemiddel/ 
teknologi/tenesteinnovasjon. 





Integrert del av det vi driv med 

• Utover leiar av virtuell avdeling bruke av det vanlege 
personellet i sakshandsaming/hjspl/lege/rehab. 

• Kommunen har erfaring med integrert modell for 
kvardagsrehab. 

• Kommunen har erfaring med integrert 
modell/primærteam mellom hjspl og fastlegar. 

• Kommunen har erfaring med systematisk 
legemiddelgjennomgang med fastlegar/hjspl og i 
sjukeheimane. 

• Prosjektmidlar og statleg rettleiarar til 
primærteam/oppfølgingsteam kjem i 2018, men vi kan 
vel like godt starte i år. 



Oppsummering 

• Kommunen legg til rette for at pasienten trygt 
og fagleg godt skal kunne komme rett til 
heimen frå sjukehuset utan risikable 
mellomstasjonar! 

 

• Er de med ?? 

 

http://www.google.no/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj-nbf19-_RAhXmHpoKHYvkBd8QjRwIBw&url=http://www.namdalsavisa.no/meninger/2016/12/11/Dikt-og-forbannet-l%C3%B8gn-13917572.ece&bvm=bv.146073913,d.bGs&psig=AFQjCNGYu3tVmfV1fKb7gwOaaQvlmN_Crw&ust=1486074120424689

