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Formal

At sikre, at visitationer til og fra Hjemmefgdselsordning Sjeelland indeholder alle relevante kliniske og
gvrige informationer med henblik pa at understgtte smidig og korrekt visitation samt et
hensigtsmaessigt, koordineret patientforlgb.

Anvendelsesomrade

Denne retningslinje gaelder for alle visitationer vedrgrende gravide kvinder med gnske om
hjemmefadsel, og gaelder derfor for visitationer fra praktiserende laeger, sygehuses jordemodercentre
samt svangreambulatorier til Hjemmefgdselsordning Sjzelland.

Endvidere gaelder den for alle visitationer fra Hjemmefadselsordning Sjeelland til praktiserende laege og
sundhedsplejersker, samt sygehusenes jordemodercentre, svangreambulatorier og — afdelinger, fgde-
og barselsafdelinger samt neonatal- og bgrneafdelinger.

Jordemgdre i Hjemmefgdselsordning Sjaelland henviser ikke til intensiv terapienhed kun til de fgr
naevnte afdelinger, hvorfra vagthavende lzege ved behov henviser til intensiv afdeling.

Organisation og ansvar

Praktiserende laeger og sygehusenes jordemodercentre og svangreambulatorier i Region Sjaelland har
ansvar for at informere gravide kvinder om deres mulighed for visitation til hjemmefgdsel med
Hjemmefgdselsordning Sjeelland, og i tilfaelde af kvindens gnske om hjemmefgdsel eller information
herom da at fremsende kopi af hendes vandre- og svangrejournal til jordemoderteamet i kvindens
bopaelskommune.

Der forefindes retningslinje for visitation til Hjemmefgdselsordning Sjeelland i d4 (Region Sjzellands
dokumentstyringssystem), som sygehusene skal rette sig efter.

Jordemoderteamet i kvindens bopaelskommune har ansvar for, hurtigst muligt efter modtagelse af
journal, at tilbyde kvinden besgg i hjemmet

Jordemgdre med virke i Hjemmefgdselsordning Sjaelland har ansvar for at informere gravide kvinder
om deres mulighed for visitation til sygehusenes jordemodercentre mhp. sygehusfgdsel og i tilfzelde af
kvindens gnske herom da at fremsende kopi af hendes vandre- og svangrejournal til
jordemodercentret ved det sygehus, hvor kvinden har oprettet journal. Jordemodercentret har herefter
ansvar for at tilbyde kvinden konsultation.

Jordemgdrene i Hjemmefgdselsordning Sjaelland har endvidere ansvar for at visitere den gravide
kvinde til yderligere behandling hos egen praktiserende laege, svangreambulatorium, svangre- eller
fadeafdeling ved behov i graviditeten og under fgdslen, samt til praktiserende laege og
sundhedsplejerske samt ved behov til barselsafdeling og/eller neonatal-/bgrneafdeling efter fadslen.

Jf. "Journal og dokumentation” har jordemoderen ansvar for at opbevare kopi af epikrise til
praktiserende laege med angivelse af afsendelsestidspunkt samt kopi af fgdselsanmeldelse til
sundhedsplejerske, sdledes at der i forbindelse med journalaudit to gange arligt kan vurderes, om den
angivne tidsfrist for fremsendelse af disse formularer er overholdt.



Visitation til Hjemmefgdselsordning Sjaelland

Alle gravide, der gnsker naermere information om hjemmefgdsel, henvises til Hjemmefgdselsordning
Sjeelland, som tilbyder informerende besgg i hjemmet. Ved dette besgg vil jordemoderen efter grundig
gennemgang af kvindens anamnese, informere kvinden om fordele og ulemper ved valg af hjemme-
fadsel.

Gravide med singletongraviditet og forventet spontant forlgbende, ukompliceret fgdsel kan gennem
hele graviditeten visiteres til hjemmefgdsel. Hiemmefadsel er et tilbud til bade fgrstegangs- og fler-
gangsfgdende.

Kvinder, der gnsker at fgde i eget hjem, har ret til jordemoderbistand, ogsa selvom faglige forhold i
denne eller tidligere graviditeter eller ved den konkrete hjemmefgdsel indikerer, at kvinden bgr
anbefales og af jordemoderen tilrades fgdsel pd sygehus.

Sadanne forhold kunne veere:
e Tidligere:
o perinatalt dgdt barn, samt evt. perinatal skade
o skulderdystoci
o abruptio placenta
o eklampsia
o sectio
Akut transfusionskreevende blgdning efter tidligere fadsel (blgdning > 1000 ml)
Abnorm uterus
Medicinske sygdomme
Gastric bypass-operation
Psykisk sygdom, vurderes individuelt i samrdd med praktiserende laege,
ved tvivl vedr. medicin kontaktes psykiater
e BMI > 35

Kvinder med fglgende forhold kan visiteres til hjemmefgdsel, men skal anbefales at blive fulgt af
obstetriker i svangreambulatorium:

¢ IUGR tidligere graviditet

e Tidligere svaer praeeklampsi

Derfor visiteres:
e gravid, der gnsker naermere information om hjemmefadsel
e gravid, der gnsker hjemmefgdsel, evt. pd trods af anden anbefaling.

Praktiserende laeger, sygehuses jordemodercentre og svangreambulatorier fremsender kopi af
kvindens vandre- og svangrejournal til jordemoderteamet i kvindens bopaelskommune:

e Omrade @st, kontakt Cecilia Livsg, Kystvejen 56, 4600 Kgge, tIf. 20 67 92 77, e-mail
c.egholm@gmail.com: Greve, Solrgd, Kgge, Ringsted, Faxe og Stevns.

e Omrade Syd, kontakt Tina Lysgaard, Skovduevej 22, 4700 Naestved, tIf. 29 60 22 14, e-mail
tinalysgaard@live.dk: Naestved, Vordingborg, Guldborgsund og Lolland.

e Omrade Vest, kontakt Susanne Warming, Enebaervej 1, 4200 Slagelse, tIf. 30 48 80 40, e-mail
swarming@live.dk: Sorg, Slagelse og Kalundborg.

e Omrade Nord, kontakt Jette Fischer, @stergade 29, 4000 Roskilde, tIf. 50 57 70 67, e-mail
jettehum@hotmail.com: Roskilde, Lejre, Holbaek og Odsherred.

Visitation fra Hjemmefgdselsordning Sjzelland
Som hovedregel er henvisninger af gravide, fgdende og barslende fra Hjemmefgdselsordning Sjaelland
til regionens sygehusafdelinger akutte henvisninger.

Henvisninger af gravide og barslende fra Hjemmefgdselsordning Sjeaelland til praktiserende leege og
sundhedsplejerske er elektive.
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Akut henvisning

Generelt gaelder i Region Sjeelland, at akutte henvisninger foregar ved telefonisk henvendelse til
sundhedsfagligt personale i den afdeling hvortil henvisning foretages, og at der efterfglgende
fremsendes supplerende oplysninger om den henviste patient.

Ved alle henvisninger oplyses fglgende i.f.m. telefonisk henvendelse:

- preesentation af henviser

- beskrivelse af det aktuelle helbredsproblem, inkl. en kort sygehistorie og de
objektive fund

- kvindens samt efter fadslen ogsa barnets identitet

- om kvindens pargrende er underrettet.

P& dette link findes tif.-nr. til afdelinger p@ Region Sjzellands sygehuse:
https://www.sundhed.dk/sundhedsfaglig/praksisinformation/almen-
praksis/sjaelland/patientforloeb/visitation-vejledninger/akutte-henvisninger/

o Graviditeten
Kvinden anbefales og tilr&des henvisning til svangre- eller fadedeling pa det sygehus,
hvor hun har oprettet journal, i tilfzelde af:
- gemelli
- placentainsuffiens
- oligo- eller polyhydramnios
- hypertension
- preeeklampsi
- gestationel diabetes (GDM)
- gruppe B streptococ-infektion (GBS)
- primeert (genitalt) herpesudbrud (GA 37+0 til 42+0)
- graviditetsleengde 42 fulde uger
- behov for igangsaettelse af fagdslen
- skgnnet for stort eller for lille foster
- indseettende fgdsel fgr 37+0.

Dato og indikation for akut henvisning noteres i kvindens vandre- og
graviditetsjournaler.

Svangre- og fgdeafdeling har kopi af den gravides svangrejournal, og hun medbringer
sin opdaterede vandrejournal, hvorfor det ikke er relevant at fremsende yderligere
oplysninger om hende.

o Fgdslen
Inden barnets fgdsel anbefales kvinden henvisning til fadsel pa det sygehus, hvor hun
har oprettet journal, i tilfeelde af:
- pavirket almentilstand hos kvinden eller barnet
- manglende lindring af uhandterbar smerte
- obstruktioner af fgdslens forlgb, som ikke har kunnet afhjaelpes i hjemmet
- kvindens gnske om sygehusfgdsel.

Efter barnets fgdsel anbefales henvisning til sygehus i tilfaelde af:
- pavirket almentilstand hos kvinden eller barnet
- patologisk blgdning
- fastsiddende placenta
- bristning, som kraever vurdering/suturering af laege
- tilstand hos barnet, der kraever akut paediatrisk tilsyn.

Jf. "Patientidentifikation” oprettes erstatningspersonnummer til barnet, og jf. “Journal og
dokumentation” afleveres udfyldt overflytningsjournal eller kopi af fadejournal snarest
efter ankomsten til afdelingen.

o Barselsperioden
Kvinden anbefales henvisning til barselsafdeling p& det sygehus, hvor hun har oprettet
journal, i tilfeelde af:
- pavirket almentilstand
- patologisk blgdning
- patologisk smerte
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- ammeproblemer, der ikke afhjaelpes ved dagligt jordemoderbesgg.

Barnet anbefales henvist til neonatal- eller bgrneafdeling i tilfaelde af:
- pavirket almentilstand
- forhold, der kraever akut paediatrisk tilsyn.

I begge tilfeelde oprettes Jf. "Patientidentifikation” erstatningspersonnummer til barnet.
Kvinden medgives eller der fremsendes kopi af barselsjournal, inkl. kort resumé af
fgdselsforlgb, resultat af bgrneundersggelse samt evt. behandling efter fgdslen. Kvinden
bedes om at bringe barselsjournal med tilbage (sygehuset kan kopiere, hvis behov).

Barnet anbefales henvist til rgntgenundersggelse i tilfaelde af:
- fund ved bgrneundersggelsen efter fgdslen, der indikerer medfgdt hofteluksation.

Barselsafdelingen pa det sygehus, som har journal pa moderen kontaktes, og der sendes
henvisning herfra. Ogsa i dette tilfaelde oprettes erstatningspersonnummer til barnet.

¢ Elektiv henvisning

o Graviditeten
Kvinden anbefales henvisning til praktiserende lzge i tilfeelde af:
- behov for lzegelig behandling uden specifik relation til graviditeten
- behov for videre henvisning, uden begrundelse i patologisk udvikling af
graviditeten.

Kvinden retter selv henvendelse til praktiserende laege, som har kopi af hendes
svangrejournal, og hun medbringer opdateret vandrejournal, hvorfor fremsendelse af
yderligere oplysninger ikke er relevant.

Hvis jordemoderen skgnner det sundhedsfremmende for graviditetens forlgb og/eller for
kontinuiteten i kvindens forlgb, ringer jordemoder efter aftale med kvinden til
praktiserende lzege og foreleegger problemstillingen og aftaler evt. tid for konsultation pa
kvindens vegne.

Kvinden anbefales henvisning til sygehusets jordemodercenter i tilfeelde af:
- kvindens gnske om visitering til sygehusfgdsel, uden begrundelse i patologisk
udvikling af graviditeten.

Jordemoderen fremsender kopi af kvindens vandre- og svangrejournal til
jordemodercentret ved det sygehus, hvor kvinden har oprettet journal, og beder dem
om at tilbyde kvinden konsultation der.

o Barselsperioden
Kvinde og barn henvises til praktiserende laege og sundhedsplejerske:

- Praktiserende lage:
ikke akutte tilstande, der kraever lzegelig vurdering.
senest to hverdage efter fgdslen sendes epikrise til praktiserende laege, jf.
retningslinje “"Epikrise til praktiserende laege”.

- Sundhedsplejerske:
snarest muligt indenfor det fgrste dggn efter fgdslen gives telefonisk
meddelelse om fgdslen
senest to hverdage efter fgdslen sendes kopi af fedselsanmeldelse.

Definitioner

"Behandling omfatter efter denne lov [Sundhedsloven] undersggelse, diagnosticering,
sygdomsbehandling, fadselshjzelp, genoptraning, sundhedsfaglig pleje samt forebyggelse og
sundhedsfremme i forhold til den enkelte patient.”*

! Lovbekendtggrelse nr. 913 af 13. juli 2010, kap. 58, 59, 60 og 61 - Sundhedsloven med eventuelle senere andringer,
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=130455
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MaAl for kvaliteten af henvisninger

I forbindelse med journalaudit to gange arligt vurderes det, om der, i tilfaelde af overflytning til
sygehus i.f.m. fgdslen, i kvindens fgdejournal er indfgrt notat om overflytning/henvisning eller
foreligger kopi af overflytningsjournal. Endvidere vurderes det, om fremsendelse af epikrise til
praktiserende leege og kopi af fadselsanmeldelse til sundhedsplejerske efter fgdslen er sket indenfor
den angivne tidsfrist.

M3let er, at der ved alle (100 %) overflytninger/henvisninger i forbindelse med fgdslen skal veere
journalnotat eller overflytningsjournal, og tidsfristen for fremsendelse af epikrise og kopi af
fgdselsanmeldelse skal vaere overholdt i.fm. alle hjemmefgdslerne, jf. aftale med Region Sjeelland.
Hvis malene ikke nds, debatteres i gruppen hvilke tiltag, der skal iveerksaettes, for at malene kan nds
ved naeste journalaudit.
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