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FORMAL OG BAGGRUND

Formalet er at skabe et mere skdnsomt og sammenhacengende Almen
patientforlgb for akut syge celdre patienter i eget hjem ved at Praksis

reorganisere og styrke samarbejdet pd tveers.
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3 arsager:
Demoaqgrafi
Tidligere studier

Den rette
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PROJEKTETS ORGANISERING

Et samarbejde mellem:

Kommuner: Skive, Viborg og Silkeborg
Hospitalsenhed Midt

Styregruppe:
Praktiserende |(qur Afdelingsledelsen fra akutafdelingen: 2 reprasentanter
Social- og Omsorgschefer fra de 3 kommuner: 4 reprasentanter
Prcehospitclet Praktiserende leeger: 2 reprasentanter
Prachospitalet: | reprasentant
: : 4 _ )
Aarhus Universitet: ICOA Projektgruppe:
. Forskningsradgiver: Professor Berge Obel, ICOA
Center for Akutforskning Projektleder: PhD Iben Duvald, ICOA
Partner: DEFACTUM, Forskningschef Camilla Palmhg;
DE FACTU M \ Center for Akutforskning: Professor Hans Kirkegaard
Div. sparringspartnere ‘Arbejdsgruppe: A
y Akutafdelingen/Sundhedsvisitation Midt: 3 reprasentanter
. . Praktiserende laege (praksiskonsulent): | reprasentant
AGlborq UnlverSItet Ledelserne for de 3 akutteams: 3 reprasentanter
Ledelserne for hjemmeplejen i de 3 kommuner: 3 reprasentanter
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PATI E N T FO R LQ B ET Inklusionskriterier:

e 65 argammel eller celdre

e Bori Viborg, Skive, Silkeborg kommune
Set af lcege i forlgbet

(behaver ikke vcere dén dag)

e Patient taler og forstar dansk (+ dement)
e Boriegethjem eller pd plejecenter

¢ Indlceggelseskrcevende
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HENYV. LAGE AKUTLAGE

AKUTLAGE AKUTTEAM HJEM. SYGEPLEJ.
(ekstra kompetencer)
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Vi identificerer, hvilke
celdre patienter, som
har gavn af at blive
behandlet i eget hjem

udskrevet fra
eget hjem

degns behandling

| projektet TIEK
Alder i
' 8%

af de udskrevne har
I veeret til tjek i afd.

Primcert pneumoni,
UVI og rosen, men
mange forskellige
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FORSKNINGSTILGANG OG EVALUERING

En model, der skal udbredes?

Aktionsforskning; afprevende og samtidig Klassisk lodtreekningsstudie (RCT):

Implementerende | xontekst og Formai o _
P Lttratur 566 | hlemmet og 283 i kontrolgruppe

Indledende mgder

Evalueringsparametre:

~—r Diagnose

i Kortlegning of nuverende :ﬁ Sundhedsgkonomi (pris? - udvikling af
kommunal "DRG”-takst)

Planizzgning Klinisk kvalitet (lcengde af behandling,
Workshops til idégenerering . ] .
funktionsniveau, helbredsvurdering, antal
genindlceggelser og overlevelse)

Arsager til indlaeggelser

Evaluering

Kvalitativt:
Medarbejder/patientperspektiv

Kvantitativt:

Patientforlgb udarbejdes pa
arbejdsgruppemader

Sundhedsgkonomisk, patient-
og proces outcomes

ol chsperiment QJ Oplevet kvalitet/perspektiver (patienter/

—— . Forl:ebr::;tzs;(iiee:nem pél o rende Og medCI rbejdere)

i i Eksperiment

Implementering med
mulighed for

a&ndring undervejs

t_t:. Eksperi- <:ﬂ Evalueres ved dialogmgder

— evalueringen foregdr ogsa lebende fx
via audits, interviews og spargeskemaer
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PATIENTERS/PARGRENDES PERSPEKTIVER

* 12 interviews med 12 patienter og 8 pdrerende

Lidt perspektiver fra patienterne:
- De er glade for muligheden for behandling i eget hjem

- Faler sig trygge: tif. nummer, i egne omagivelser/bevare rutiner,
tcet pd pdrerende

"Som vi snakker om, ens
scerheder (griner) kan man

- Positive | tht. besegene fra kompetente sygeplejersker

- Rart at f& hjcelp fra egen pdrerende som vanligt f& lov at beholde for sig
. _ selv. Det har simpelthen
Pargrendes perspektiver: bare veeret dejligt at veere

- Rart at have patienten hjemme, tryghed - felge med i forlgb herhjemme. Og selvfalgelig
med det | baghovedet, at
jeqg vidste, at jeg kunne
komme i kontakt med
akutteamet degnet rundt.
Men det har jeq ikke haft
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- Slipper for transport i fht. at tage pd hospitalet - fleksibilitet
- Lidt ekstra arbejde, men fordelene er starre end ulemperne

— Hvis indlceggelse med lignende problematik, vil de anske det igen




MEDARBEJDERNES PERSPEKTIVER

"Det er jo det, vi har higet
efter i mange ar (...) at vi
gerne ville gere noget mere
for folk derhjemme, men ikke
havde muligheden, fordi at
lcegerne lidt stod af pd det.”

"Til de rigtige patienter, giver

det rigtig god mening det her.”

"S&dan nogle ting, som
normalt ikke foregdr hjemme.
S& bliver man lige kicedt pa til,

% _ hvad man skal holde @je med,
male pa, vcere opmeerksom
pa - det er da superfedt”

"Akutteamet kommer med
relevante oplysninger og er
meget fokuseret. (...) jeg stoler
faktisk fuldstcendig pa
sygeplejerskernes vurdering.”
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UDFORDRINGER PA TVARS

Sundhedsaftalen 2019-2023: v/ vil styrke samarbejdet om akut syge celdre og
nedbringe antallet af akutte indlceggelser blandt celdre.

Mdal med projekt: Samarbejde pd tvcers pd ny mdde - seger aktivt en fcelles lesning.

Men en del barrierer og det tager tid, da vi ger det ‘pd trods’ af systemerne

@lkonomi (vi flytter en opgave til kommunerne, men antal opgaver er stigende)
IT-systemer (+ viden pd tveers, sekretcer serger for koommunikationen pd tvcers)
Lovgivning (fx akutteamet ma ikke have medicin liggende — hospitalet udleverer)
Incitamenter (forskellige hos alle fx honorar til almen praksis, IV-aftalen)

Rutiner og tankescet (Icere at tcenke, hvem kan behandles hjemme, + silotcenkning)

— det har taget 1,5 &r at planlcegge, krcever afprevninger/lebende tilpasninger og
velvillighed fra alle - og vi lcerer fortsat
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MEN SAMARBEJDET LYKKES PA TVARS

Hvorfor er det lykkedes indtil videre | dette projekt:

Initieret af praktilkerne (sikrer ejerskab), understettet af forskerne

Alle stakeholders inviteret med fra start - fcelles drive, og et faellesskab er skabt
uden hierarki (der er brug for alle)

Proces | fht. opger med siloer: eksisterende perspektiver kortlagt, italesat og fremfert
til forhandling — ny fcelles forstdelse/viden samt synliggerelse af afhcengighed

Medarbejderne inddraget: med til cendring af fremtid pa workshops, kontinuerligt
hart/inddraget | processen, udfordringer lgses leabende

Implementering sker undervejs | feelles undersagende tilgang med lebende
evaluering pd alle organisatoriske niveauer — lceringsmiljo

Kraever: allestedsncerveerende og tveergdende facilitator, tid og tdlmodighed
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Her er blandt andet en video, hvori en
HVI S I VI L VI D E M E R E patient fortceller om sin oplevelse med

forlabet. ‘ S F
Projektets hjemmeside:

https:.//www.fagperson.hospitalsenhedmidt. dI</ofdeImqer/okutofdelmqen/tvorse
ktoriel-hospitalsbehandling-i-eget-hjem/

Publikation omkring processen med at organisere forlgbet:

Duvald, I. (2021): Using action research and organization design to plan in-home hospital
treatment. |: Research in Organizational Change and Development vol. 29.

Duvald, I. (2021): Nar metoder spiller hinanden gode. En refleksion over hvordan
antropologi og aktionsforskning kan kombineres. |: Jordens Folk 56(2).

Andersen, AB. mf (2024): Implementering af nye tvcersektorielle samarbejdsformer og
indsatser. |: Jergensen K. (Ed.): Tvcerprofessionelt og tvcersektorielt samarbejde i
sundhedsvcesenet. Teorier, Metoder og Implementering. Gads Forlag.

| artiklen og kapitlet anvendes projektet som case og praesenteres derfor kort p& dansk.

Kort artikel om forlab samt forskningstilgangen (protokolartikel):

&P Thomsen, AMT. mf (2024): Hospital at home for elderly acute patients: a study protocol for
gaii la randomised controlled trial. |: BMJ Open 14:e083372 \MBA  ~Fouis
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