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Tal fra dansk intensiv database: landsbasis

2009 2010 2011 2012 2013 2014

Indlagt 
intensiv

17.692 23.286 23.373 31.244 31.906 28006

Dødsfald
intensiv

2.239 2.654 2.978 3.011 2.950 3.086



End-of-life decisions in the intensive care unit
clinical, ethical, and collaborative challenges

PhD Hanne Irene Jensen, 2012

• 90% af dødsfald på intensiv afdeling sker efter 
behandlingsbegrænsning eller ophørt 
behandling 



Trine Brogaard, læge og PhD
Aarhus Universitet

75% ønsker at dø hjemme
20% får dette ønske opfyldt



Sundhedsministeriet
”Hjælp til at leve til man dør”

• Styrkelse af den palliative indsats 
• Økonomisk opbakning
• Fokus



Preben 

• 75 år
• Gennemgået større abdominalkirurgi på 

universitetshospital
• Tilbageflyttet lokalt
• Flere perforationer på tarmen, ingen 

yderligere kirurgi mulig



Prebens datter fortæller:
Det var det helt, helt rigtige.
Han planlagde dagene i detaljer. Nåede desværre ikke dem alle.
”Det var helt rigtigt, godt at se det hele igen”
Børnebørn og oldebarn var der. Det var helt fantastisk. Bagefter var 
det os der bestemte tempoet.



Data for vores patienter, som er kommet hjem for at døalder køn diagnose Intensiv, dage Hjemme, 
dage

82 M Elektiv AA 57 4

75 K Term lungefibrose 45 1,5

69 K C pulm med m. 1 1

73 M KOL 10 3

77 K Elektiv AA 38 4

59 M Pneumoni 37 timer

64 M C pulm, pneumoni 27 timer

76 K pneumoni 8 10

85 K Hjertesvigt, ATIN 3+6 3

71 M Coll.fem, pneum. 103 timer

78 K KOL,pneumoni 14 1

75 M C vesica urin. 17 1

62 M Muskelsvind, ATIN 2 3



Paula Lusardi et al. 
The going home initiative: Getting critical care patients home with hospice
Critical care nurse. 2011; 31( 5 ):46-57 

• Baystate medical center, Massachusetts
• USA mere end 60% dør på hospital, halvdelen 

har været på intensiv i periode på 3 dage op til 
deres død

• Der gøres et stort stykke arbejde for at give 
kritisk syge den ” gode død ”, men de fleste 
ville foretrække at dø hjemme



Paula Lusardi et al. 
The going home initiative: Getting critical care patients home with hospice
Critical care nurse. 2011; 31( 5 ):46-57 

• 8 case studies, mest religiøs baggrund
• 7 patienter sendt hjem
• levetid 8-48 timer
• Ingen tilbagemelding om utilstrækkelig 

smertebehandling eller dyspnø
• Pt og familier glade



Overvejelser ved tidspunktet for den 
nødvendige samtale

• Er patienten stabil nok til en overflytning? 
• Er det patientens ønske at blive overflyttet til eget 

hjem? Giver det mening at komme hjem.
• Er familien indstillet på og kan de håndtere 

patientens ønske ?
• Sociale og mentale ressourcer?



• Smertefri
• Sikre at familien ikke er alene om svære 

beslutninger
• Have familien omkring sig
• Sikkerhed for at ønsker for døden overholdes
• Ikke være alene



• Retningslinie fra KS intensiv
• Pt terminalerklæres
• Ordineres tryghedskasse og ordineres doser
• Overlevering mellem sygeplejersker
• Overlevering mellem læger



Alle familier indkaldes til samtale 
efter forløbet, typisk efter 3-6 uger.
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