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1 Pasienter prosedyren gjelder for
Pasienter som overflyttes fra Nyfødtintensiv til Avansert Heimesjukehus (AHS)

Avansert Heimesjukehus er en del av pasientforløpet, på lik linje med innleggelse, 
dagbehandling og poliklinikk.

Definerte pasientgrupper fra Nyfødtintensiv til Avansert Heimesjukehus 
• Ernæring/sondemating, der målet kan være fullamming
• Observasjoner 
• Oksygenbehandling 
• Lysbehandling 
• Antibiotika 
• TPN 
• Palliasjon 

Risikovurdering ligger i legens vurdering av hvilke pasienter som overføres AHS 

Kriterier
• Barnet skal være over svangerskapsuke 35+0 
• Barnet skal ha en vekt på minimum 1800 g
• Skal være stabil respiratorisk og sirkulatorisk
• Barnet skal kunne spise 10 % av måltidsmengde fra bryst, kopp eller flaske
• I tilfeller der barnet ernæres via nasogastrisk sonde, skal foreldre ha kompetanse til å 

legge ned og administrere melk på sonde (kriteriet kan avvikes etter avtale med AHS)

Hvordan skal pasienter meldes
• Barnet meldes til AHS etter gjeldende retningslinjer

o Send gul lapp og kort beskrivelse av oppdrag til 
o Ring koordinator dersom det er mindre enn to dager til overføring av pasient 

til AHS
Pasienten skal ikke skrives ut fra Nyfødtintensiv, men overføres som inneliggende i AHS. 

• Pasienter med oksygenbehandling skal tilses på Nyfødtpoliklinikk hver 3-4 uke
▪ Lege henviser til Nyfødtpoliklinikk ved utskrivelse fra Nyfødtintensiv

• Lege definerer oppfølgings intervall og oppdrag
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• Spedbarnsvekt og Bilisoft bestilles via Behandlingshjelpemiddelsentralen (BHM) før 
hjemreise av AHS

• Annet utstyr bestilles før hjemreise av Nyfødtintensiv
• Pasienter som bor i lang avstand til sykehus (Voss, Austevoll, Fusa) kan vurderes for 

digital oppfølging

Ved utskrivelse
• Ernæring/ammesamtale skal være gjennomført som del av utskrivingssamtale. 

Foreldre til barn som ernæres ved hjelp av nasogastrisk sonde skal ha kompetanse til 
å legge ned og administrere melk

• Spiseplan skal være oppdatert i pasientens behandlingsplan og skal inneholde 
avklaring i forhold til minimum antall måltider og % mengde melk, defineres ut fra 
vekt/svangerskapsalder

• PAL defineres ved overføring til AHS
• Sykepleier på Nyfødtintensiv skriver overføringsnotat til AHS og 

sykepleiesammenfatning til helsesykepleier 

Standard oppfølging av AHS:
• Hjemmebesøk x 3 per uke fysisk eller digitalt hvis ikke annet er bestemt
• Oppfølging av ernæring/amming, vekst/vekt og observasjoner (respirasjon, puls, 

pulsoksymetri) og andre problemstillinger

Under opphold i AHS: 
• Inneliggende pasienter skal på Nyfødtpol. (bili-pol.) hver 2 eller 3 uke for 

legekontroll/vurdering (erstatter hjemmebesøk)
• Følg nedtrappingsplan for bruk av nasogastrisk sonde, se ammeprosedyre (Kap.7.6)
• Vekstkurve – føres av AHS sykepleier
• AHS tilbyr å møte helsesykepleier hjemme, dersom møtet ikke er gjennomført på 

Nyfødtintensiv
• Foreldre har pleiepenger så lenge de er inneliggende i AHS
• Lege skriver epikrise ved overflytting til nyfødt til AHS, og kort oppsummerende 

epikrise etter utskriving fra AHS
• AHS skriver sykepleiesammenfatning til helsesykepleier ved utskriving fra AHS

Oppfølging av pasienter etter overføring til AHS
• Koordinator AHS deltar på møte med lege på aktuelle og inneliggende pasienter 

torsdager på koordinator sitt kontor kl 12.30
• Lege kontaktes ved endringer i barnets tilstand, for eksempel ved dårlig vektoppgang 

eller økt oksygenbehov

NB! Pasienter som skal ha Synagis må være polikliniske for å få dette tilbudet i kommunen.
AHS administrer ikke Synagis.
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Følg prosedyre for samhandling og dokumentasjon ved utskrivelse til AHS
https://handbok.helse-bergen.no/eknet/GetDoc.aspx?id=63989 
 

2 Vedlegg
  

3 Endringer siden forrige versjon
Forlenget gyldighet til 29.01.2028

Kort beskrivelse av områder eller avsnitt som er endret siden forrige versjon. Normalt vil 1-3 
setninger være tilstrekkelig. Fylles ikke ut ved første versjon. Legges inn automatisk når du 
skriver inn merknad i dokumentvinduet (Slett denne teksten).

https://handbok.helse-bergen.no/eknet/GetDoc.aspx?id=63989
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