VARFOR AR HEMBESOK BRA?

PATIENTPERSPEKTIV

For ménga hemsjukvardspatienter dr hembesok den enda rimliga mojligheten att fi triffa sin
lakare, eller en ldkare overhuvudtaget. Det underldttar for patienten och dennes ev. anhdriga
bland annat genom att bade patienten och inte minst anhdriga vinner tid. Det minskar risken
for besok pa akutmottagning, nér inte sjukhusets resurser dr nodvandiga. Det 4r humant att
patienten slipper 14nga véntetider pa akuten.

Hembesoket underldttar patientens mote med lékaren. Patienten kénner sig inte sd utlimnad
och underldagsen som vid ett mottagningsbesok. Ett hembesok kan istillet leda till att patienten
kénner sig lyft och sedd av sin ldkare istdllet for att kdnna sig bortglomd. Det &dr ocksé lattare
att ta upp ocksé svara fragor som t.ex. fragor infor livets slut. Det dr patientens arena och
tydligare att det &r patientens agenda som géller.

Trygghet dr en grundforutsittning for bra hemsjukvérd och att fi hembesdk av sin ldkare
bidrar till den tryggheten. Vid hembesok ér inte ldkaren en anonym person, som
distriktsskoterskan har kontakt med. Patienten far en egen relation till ldkaren. Tryggheten
okar nér patienten vet att lakaren kan komma hem igen, om det skulle behovas. Patienten vet
ocksa vem som distriktsskoterskan har kontakt med i medicinska frdgor. Det inger trygghet
om det finns mdjlighet till hembesok sérskilt for patienter med funktionsnedséttningar.
Patienter med funktionsnedséttning har samma rétt till direkt lakarkontakt som andra dven om
de har stora problem att sjélva ta kontakt eller ta sig till 1dkaren.

LAKARPERSPEKTIV
Professionellt likarperspektiv

Hembesok underlattar

Ett hembesok ger s& mycket kunskap om patienten och vérdsituationen att man vinner tid pa
sikt. Det dr lattare att samverka med distriktsskoterskan om man har en egen
bakgrundskunskap bade om vardsituationen och om distriktsskoterskan.

Det dr léttare att f4 bra kontakt med en funktionsnedsatt patient i hemmet. Hemmiljon sédger
mycket om patientens formaga sa att ladkaren snabbare hittar ratt kommunikationsniva.

I rollen som patientens gist okar lakarens lyhordhet for vad som é&r viktigt for patienten. Svara
fragor kommer léttare fram som t.ex. om man ska do snart. Det underlattar ocksa for ldkaren
att ta upp svara aspekter.

I hemmet far man &rligare svar pa vad patienten tar for mediciner. Man kan tillsammans se
over tillgingliga ldkemedel.

Ett hembesok ger snabbt en helhetsbild av patienten. Det ger mojlighet att forstd sdédant som
inte formedlas i ord vid ett mottagningsbesok, t.ex. hur det &r hos en ensam demenssjuk
person. Det utvecklar ldkarens formaga att se den enskilda personen och hitta individuella
16sningar.

Vid hembesdket dr man fri fran andra storande moment som finns pa en mottagning.



Hembesoket ger en annan kunskap in ett mottagningsbesok.

Hembesoket gor det mojligt att snabbt forstd mycket om patientens miljo, den kognitiva
formégan, tidigare liv, hjdlpbehov d.v.s. sdidant som inte kommer fram i samma utstrickning
vid ett vanligt mottagningsbesok utan att det tar lang tid och kréver kontakt med ménniskor
omkring patienten.

Det blir tydligt om det finns anhdriga eller andra nérstdende och framforallt om de har
mdjlighet att hjilpa och stddja patienten. Detta méarks i hemmet men kan for 6gonblicket
doljas av anhdriga vid mottagningsbesok.

Likaren far ocksd mojlighet att se om patienten efter behov har och kan anvinda hjélpmedel i
vardagslivet. En professionell bedomning av patientens funktionsférmaga i vardagen med
befintliga hjélpmedel bor egentligen ske i hemmet.

Det ér littare att f6lja upp hur patienten anvinder likemedel. Med patientens tillstdnd kan
man ga igenom vilka ldkemedel som finns tillgédngliga i hemmet och ta bort sddana som inte
langre dr aktuella.

Ett hembesok dr grundforutsittning for att kunna gora en rimlig brytpunktsbedémning infor
vérd 1 livets slutskede.

Hembesdket ger ofta mojlighet att hinna reflektera dver situationen innan nésta patientmdote.
Det dr ndgot som gérna sker tillsammans med distriktsskoterskan.

Liikarens individuella perspektiv

Niér vél osékerheten infor att mdta patienten i hemmet har lagt sig, & hembesok berikande for
lakaren. Besoket kan innebdra inblickar i livsden, vilka berikar ldkarens eget liv. Det kan
vara kulturella aspekter bade ur svenskt och ur invandrares perspektiv. Lakaren fir ocksa
komma ut fran mottagningen, far frisk luft och ev. motion. I hembesoket finns mojlighet att
lara sig en del om sig sjdlv och hur man reagerar pa det annorlunda i tillvaron. Hur ser
vardagen ut 1 levnadsomsténdigheter som skiljer sig frdn mina egna erfarenheter? Det finns
mycket att ldra.

Organisatoriskt perspektiv

Utan hembesdk gér det inte att skota vissa patientgrupper. Det gar inte att hela tiden forlita sig
pa andrahandsuppgifter genom distriktsskoterska och i vérsta fall dr deras uppgifter frén
annan personal eller anhoriga och inte direkta iakttagelser.

Ekonomi

Det ér kostnadseffektivt om fdrre patienter kommer till akutmottagningar utan att behdva
sjukhusets resurser. Ett hembesok tillsammans med ldkaren kan bespara distriktsskoterskan
manga besok hos patienten och ldkaren. Att géra en gemensam medicinsk vardplan ar
kostnadseffektivt forutom att det 6kar sidkerheten i vardsituationen.

Samarbete

Hembesok ér en forutsittning for att ldkaren ska vara en del i hemsjukvardsteamet. Det
underldttar samarbetet med alla engagerade i en patients virdbehov. Det tydliggor att ldkaren
ar en del av teamet, vilket 6kar tryggheten hos patient, anhdriga och distriktsskoterska och ev.



andra delaktiga i varden. Lakaren dr beroende av andra for information och genomforande av
vérden. Likaren lar kénna distriktsskoterskan och far en uppfattning om hennes kunskap och
forstaelse och bedomning av patientens situation. Det paverkar hur ldkaren kan Gverlata vissa
bedomningar till sjukskoterskan.

Bland annat darfor dr hembesoken tillsammans med distriktsskoterskan vardefulla. Dessutom
far lakaren och distriktsskoterskan mojlighet att samtala med patienten samtidigt och de far en
samlad gemensam bild av situationen

Genom att involvera anhoriga i diskussionen om hur de kan hjdlpa patienten och bidra till
patientens vard blir ocksé anhdriga en del i teamet kring patienten.



