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KOMPLEKSITET V. PARKINSON: )

Motorik Laksantia Undersogelser Dystoni Hypokinesier
Off perioder Indre uro Beroligende medicin

Hyppige opvagninger lllusioner Hallucinationer

Hyperkinesier

Vrangforestillinger Indsovningsproblemer Sevnapnee Demens

Mistet overblik Konfusion Mange medicintider

Medicin; Fast + PN Appetitlgshed Nedsat ansigtsmimik
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Indlaeggelse

Anlaggelse af nasalsonde

Medicinopstart udfra basis-beregning

Tidligere

Titrering af behandling over et par dage

Setup

V. korrekt dosis blev PEG anlagt

Retur i afd. til 1 dggns observation

Udskrivelse til eget hjem
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Medicinberegning og planlzeggelse af forlgb
(amb.sygeplejersker)

Hjemmeundervisning v. supportspl.

Ambulant PEG

Direkte hjem

Labende titrering via amb. sygeplejersker

Dogn kontakt til support
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RESULTATER ;

* Der er ikke set nogle komplikationer ifbm
omstillingen og patienterne har undgaet
indleggelses-relateret symptomforvaerring.

* Brugertilfredshed med at pumpeopstarten
kan klares uden indleggelse og der berettes
om god stotte fra alle instanser.
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KONKLUSION

* Patienttilfredshed

* get brugerinddragelse

* Reduktion i brugen af sengepladser i afdelingen

* Mere smidigt forlgb for patienten

* Mindre invasivt forleb (ubehag ifbm sondeanlaeggelse mm).
* Mere mobilitet i hverdagen

* Mere reelt billede, at medicinere udfra

¢ Bedre medicinberegning (titrering)




S)J/ELLAND

uuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuu

KONSEKVENSER
FOR PRAKSIS

* Opstarts-opgaven er flyttet ud til primeer
sektor og/eller pargrende, tidligere end i
det gamle set-up.

* For at lette byrden dér tilbydes
hjemmesygeplejerskerne og familien nu
undervisning, umiddelbart for
behandlingsopstart

* Der koordineres tet med hjemmeplejen bade
forinden, under og serligt efter
behandlingsforlgbet (v. PEG 14 dage efter
anleggelse).

* Qget arbejdsmangde for ambulatorie spl.
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 Overlevelse
e Livskvalitet
* Tilfredshed med behandlingen

“Krav”;

* Undervisning

* get forskning i en glidende
overgang ml sektorer”

* At patienterne, i det tilfelde
hvor det er muligt, kan valge
mellem ambulant eller
hjemmebehandling
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Forskningen:

Succes-kriterier for implementering;

Baseret pa patienternes
. Pap , Tvaerfaglig —og
gnsker (No one-size fits . .
] I tvaersektoriel forankring
a
O Let integrerbare l@sninger
- ”'j Uddannelse af personale

Kilde; Wallis, |. 2024, Factors influencing the implementation...., Fink, CE, 2025, Hvordan kommer brugen af hiemmebehandling op i gear / Nielsen, AP, 2022, Bedre brug af
hjemmemonitorering
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FORDELE V. HHEMMEBEHANDLING; ULEMPER V. HHEMMEBEHANDLING;

- TRYGHED - HJIEMMET BLIVER EN ARBEJDSPLADS

- ET STED MAN HAR FODFASTE - “HJEMMELIGHEDEN” BLIVER PAVIRKET

- EN FOLELSE AF AT HORE TIL - ENDRET DAGLIGDAG (PATIENT OG PARGRENDE)
- NEDSAT RISIKO FOR INFEKTION - NY ROLLEFORDELING

- NEDSAT RISIKO FOR - RISIKO FOR OVERBEBYRDEDE PARGRENDE

FUNKTIONSNEDSATTELSER
- TAB AF PRIVATLIV

- RISIKO FOR TABT INFORMATION ML. SEKTORER

(IKKE SAMME ELEKTRONISKE PLATFORM)

KILDER: WALLIS, J. 2024, LINDHARDT, T. 2025, MARTINSEN, K. 2000, EMDAL, L. 2011, THORSEN, K. 1990
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1) Interview med patienter i avanceret behandling;

Hvad fungerer ?
Hvad fungerer ikke ?
Hvad kunne de gnske sig (anderledes)?

P E RS P E KTIVE RI N G 2) Interview med pargrende;

Inddragelse
Ansvar
Arbejdsbyrde

3) Spergeskema-undersggelse;
SF-36 (livskvalitet), bade patient og parerende
(far og efter pumpeopstart)
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