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Offentligt

Barselsloven udfordrer hjemmebehandling af tidligt fodte bgrn

Sundhedspolitisk stgtter regeringen det nzere sundhedsvaesen med en strategi om mere behandling i eget
hjem. Der eksisterer en landsdeekkende ordning med hjemmebehandling for tidligt fedte bgrn, men
desveaerre understgttes denne ordning ikke af barselsloven §14.

Introduktion til problemstillingen

Et barn, der fgdes for tidligt, kraever hospitalsindlaeggelse enten pa en nyfgdt intensiv afdeling eller pa en
afdeling for syge nyfgdte (neonatalafdeling), og for nogle bgrn drejer det sig om langvarig intensiv
behandling med et hgjt specialiseret plejebehov. Varigheden af indleeggelsen afhanger af, hvor tidligt i
graviditeten barnet er fgdt (op til 4,5 maneder fgr tid) og komplikationer til den tidlige fadsel. De fleste
tidligt fedte bgrn udskrives omkring terminstidspunktet. Indlaeggelsen er fglelsesmaessigt hard for alle
forzeldre.

De fleste tidligt fgdte bgrn kreever behandling indtil terminsdatoen. Nar det er sundhedsfagligt forsvarligt,
gnsker de fleste foraldre at komme hjem. For at understgtte foraeldrenes gnske om at vaere i hjemmet, er
der fra alle neonatalafdelinger tiloud om hjemmebehandling. Hiemmebehandlingen indebaerer, at foraeldre
i taet samarbejde med sygeplejersker og laeger fra neonatalafdelingen varetager sondeernaering,
medicinadministration og andre individuelt tilpassede behandlinger sdsom iltbehandling ved kronisk
lungesygdom efter langvarig respiratorbehandling. Tidligt fgdte bgrn kan modtage hjemmebehandling, nar
de har en alder svarerende til mindst 6 uger fgr den oprindelige termin. Nar barnet ikke laengere har behov
for hjemmebehandlingen, overtager sundhedsplejersken forlgbet.

Barselslovgivningen er ikke fulgt med udviklingen i patientforlgbene, idet barslen forlaenges svarende til
indlaeggelsen pa hospitalet (dog maximalt i 3 maneder). Valger foraeldrene hjemmebehandling, er barnet
formelt udskrevet fra sygehuset (lovkrav siden 2021), og barslen forleenges derfor ikke svarende til
perioden med hjemmebehandling.

Foreeldrene star derfor i det dilemma, at de kan veelge at forblive indlagt og dermed forlaenge barslen, eller
de kan vaelge hjemmebehandling og dermed miste barsel. Hemmebehandlingen har oftest en varighed pa
flere uger, og forzeldre til de tidligst fedte bgrn kan miste op til 6 ugers barsel i forhold til foraeldre med
raske nyfgdte.

De nuvzerende barselsregler er uhensigtsmaessige og utidssvarende. Foraeldrene vil gerne tage imod
tilbuddet om hjemmebehandling, men gnsker samtidig de bedste forudsatninger for barsel med deres
barn. Samfundsgkonomisk er der en fordel i at kunne konvertere sygehusbehandling til hjemmebehandling,
nar det giver mening for patienterne og deres familier, da det ud over fordelen ved at vaere i eget hjem
ogsa reducerer antallet af sengedage pa neonatalafdelingerne.

Dilemmaet med hjemmebehandling og afkortet barsel gger ydermere ulighed i sundhed. Forzeldre til raske
nyfgdte stilles bedre end familier til syge nyfgdte, og gkonomisk ressourcestaerke forzaeldre har i hgjere grad
rad til at veelge hjemmebehandling.

Vi gnsker at ga i dialog om, hvordan vi sikrer forlaengelse af barselsperioden for de familier, der modtager
hjemmebehandling i stedet for hospitalsbehandling, og vi ser frem til at hgre fra jer.

Praesentation af problemstilling stilles samlet af Speciel Interessegruppe i Neonatal sygepleje under Dansk
Sygeplejerad samt af Neonatologiudvalget under Dansk Paediatrisk Selskab (fagligt selskab for bgrnelaeger i
Danmark). Yderligere stgtter Dansk Preematur Forening praesentationen.



