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MedNytt

Hjemmesykehus for voksne pasienter som alternativ til
behandling i sykehus

Kategori: Annet (Organisatorisk tiltak)

Omrade: Andre (omrade overskridende)

Navn: Hiemmesykehus

Produktnavn og produsenter: Ikke relevant

Soketermer/synonymer: Home Care Services; Home hospitalization; At home hospital; Admission avoidance hospital at home; hjiemmesykehus;

sykehusbehandling i hiemmet; sykehus hjiemme
Status for bruk og godkjenning

Tidsperspektiv tilgjengelighet i Norge:

Bl N\a Om6mnd Om1lar Om 2ar

1

Hjemmesykehus (1) er i Norge seerlig tatt i bruk for barn med kreft (2). Metoden er i gkende grad aktuell for voksne pasienter og
er fokusomrade for Senter for fremtidig helse (3).

Finansieringsordning
Sykehus X Metoden gir gkt behov for samhandling mellom kommune og
Kommunehelsetjenesten X spesialisthelsetjenesten

Beskrivelse av den nye metoden

Hjemmesykehus innebeerer behandling og oppfelging i hjemmet for sykdommer eller tilstander som vanligvis behandles i
sykehus. Behandling og oppfalging kan besta av regelmessige hjemmebesgk av kvalifisert helsepersonell samt telefonkontakt.
Samtidig foreligger det en plan for rask sykehusinnleggelse ved behov. Tilbudet kan veere tilknyttet kommunehelsetjenesten,
sykehuset eller en kombinasjon av disse (1,2).

Sykdomsbeskrivelse og pasientgrunnlag

Hjemmesykehus kan vaere aktuelt for flere ulike sykdomsgrupper inkludert KOLS, hjerneslag, kreft, alvorlig kronisk sykdom og
oppfalging av dgende.

Dagens tilbud

Sammenlikningsgrunnlag er behandling i sykehus, sykehjem eller hospice
Metodevurdering

- Deter nylig publisert en Cochrane-rapport om metoden som har fatt en norsk omtale (1)

- Det foreligger flere relevante systematiske oversikter og metodevurderinger, f.eks publiserte Kunnskapssenteret i 2013
en metodevurdering av sykehus versus hjemmedialyse ved kronisk nyresvikt (4) og i 2014 en systematisk oversikt om
hjemmesykehus ved akutt KOLS-forverring (5).

- Vikjenner ikke til nye og oppdaterte norske metodevurderinger

Kliniske studier
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Det foreligger en rekke publiserte studier for ulike indikasjoner. For noen indikasjoner er dokumentasjonen bedre enn for andre.
For voksne pasienter med behov for behandling som normalt krever sykehusinnleggelse hadde en nylig oppdatert Cochrane-
rapport (se tabell nedenfor) identifisert 16 randomiserte kontrollerte studier (RCTer) hvorav tre omfattet pasienter med KOLS, to
omfattet pasienter med hjerneslag og seks omfattet hovedsakelig eldre pasienter med ulike indikasjoner.

Populasjon Intervensjon Kontrollgruppe Hovedutfall Studietype Forventet
(N =antall deltagere) ferdig
Voksne* (N=1814 Tilbud om Ikke tilbud om Dadelighet; Systematisk oversikt Nettopp
pasienter, 16 RCTer) hjemmesykehus hjemmesykehus Sykehusinnleggelse; | (se omtale (1)) oppdatert
Institusjonsplass;
Tilfredshet

*Omfatter voksne pasienter som normalt vil ha behov for sykehusinnleggelse. Omfatter ikke studier om fedsel, barsel eller behandling og oppfalging av nyfadte

og bam, ikke-somatiske psykologiske tilstander eller langvarige somatiske helseproblemer (bortsett fra hvis de krevde innleggelse pa sykehus for en akutt

tilstand)

Hvilke aspekter kan vare relevante for en metodevurdering

Klinisk effekt
Sikkerhet/bivirkninger
Kostnader/ressursbruk
Kostnadseffektivitet

Organisatoriske konsekvenser

Etikk

Juridiske konsekvenser

Annet

Hva slags metodevurdering kan vaere a
Mini-metodevurdering
Hurtig metodevurdering
Fullstendig metodevurdering

X XXKK X X

Det er antageligvis variasjon i bruk av metoden i Norge.

=

uell

En fullstendig metodevurdering kan bygge pa eksisterende oppsummert forskning
om effekt. Det kan vaere behov for & kartlegge variasjonen og gjennomfare analyser
seerlig for indikasjoner med vurdert tilstrekkelig dokumentert effekt der det ikke
allerede foreligger norske gkonomiske analyser.

X OO
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Se under arkfanen mer om oss for mer informasjon om prosess og prosedyre for metodevarsling.
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