Detta ar ett svar fran SBU:s Upplysningstjanst den 28 juni 2013. SBU:s Upplysningstjanst svarar

pa avgransade medicinska fragor. Svaret bygger inte pa en systematisk litteraturéversikt, varfor

resultaten av litteratursékningen kan vara ofullstandiga. Kvaliteten pa ingdende studier har inte

beddmts. Detta svar har tagits fram av SBU:s kansli och har inte granskats av SBU:s rad eller
e namnd.

Effekten av rehabilitering mer an fem dagar
per vecka

Diskussioner om nytta av helgtjinstgoring for sjukgymnaster och/eller
arbetsterapeuter forekommer allt oftare. Dessa yrkesgrupper arbetar vanligtvis
mandag till fredag. I takt med kortare vardtider kommer dock nya krav pa
prioriteringar inom varden som bl a kan kopplas till krav pa tillgang till rehabilitering.

Fraga:
Finns det nagon evidens som visar pa patientnytta av att ha
rehabiliteringspersonal tillganglig sju dagar i veckan?

Sammanfattning

Upplysningstjansten har identifierat tva systematiska Gversikter, dir forfattarna
sammanstillt resultat fran ett flertal olika studier i vilka man undersékt nyttan med
utokad rehabilitering. Endast en av dessa ingar 1 svaret. I den andra 6versikten har
man dven inkluderat studier ddr forfattarna undersokt fler och/eller lingte
triningspass, och inte specifikt helgtjinstgoring. Tre randomiserade kontrollerade
studier och tva retrospektiva studier dar rehabilitering mer 4dn fem dagar per vecka
har undersokts frin den 6versikten, ingar ocksa 1 svaret. Forfattarna anser att
resultaten tyder pa att rehabilitering pa helger kan gbra nytta for patienterna, men att
det behovs fler och storre studier innan man kan uttala sig med sikerhet.

“ﬁ!‘ STATENS BEREDNING FOR

MEDICINSK UTVARDERING 1/8



Svar fran SBU:s Upplysningstjanst
den 28 juni 2013

Bakgrund

Korrekt rehabilitering anses allmint vara av yttersta vikt for att hjilpa patienter att
atervinda till ett normalt liv efter svara sjukdomar. Ett snabbt tillfrisknande ar
efterstravansvart fOr patienten, dess anhoriga och samhallet 1 stort. Dessutom finns
ett ekonomiskt incitament f6r hilso- och sjukvarden att minska den kostsamma
sjukhusbundna vardtiden. Rehabiliteringspersonal har av tradition arbetat mandag—
fredag, men helgtjanstgoring forekommer och denna fraga diskuteras allt oftare. I
dagslaget rader dock osikerhet om huruvida rehabilitering under helger paskyndar
aterhdmtning hos patienten, samt huruvida det dr kostnadseffektivt att ha
rehabiliteringspersonal i tjanst under helger.

Avgransningar

Vi har gjort s6kningar (se avsnittet ~Litteratursékning”) i databaserna PubMed,
Cochrane Library, CDSR, DARE, HT'A samt EED database.

Identifierade Studier

Upplysningstjanstens litteratursokning genererade totalt 1 144 traffar. Efter
genomlisning av samtliga abstracts har 14 bedémts relevanta och lasts i fulltext. I
svaret ingar en systematisk Gversikt samt fem originalstudier. Vi har inte identifierat
nadgra studier som tar upp ekonomiska kostnader respektive vinster av rehabilitering
pa helger.

Systematiska oversikter

Sokningen identifierade tre Oversiktsartiklar 1 vilka forfattarna undersokte effekten av
utokad sjukgymnastik jaimfort med standardbehandling. Deltagarna i de ingdende
studierna genomgick rehabilitering for ett flertal akommor sasom stroke,
bypassoperation eller ortopediska ingrepp. I tva av 6versikterna [1,2] ingick dock inte
enbart studier 1 vilken extra sjukgymnastik givits under veckoslutet, utan dven
triningsprogram dir interventionsgruppen erholl lingre och/eller fler triningspass
under en normal femdagarsvecka. Vi har ddrfor valt att inte inkludera dessa tva
oversikter utan istallet ta upp de studier 1 6versikterna som specifikt tar upp
rehabilitering under flera dagar (se avsnittet ”Primirstudier”).

Kolber och medarbetare [3] (Tabell 1) publicerade 2013 en 6versiktsartikel i vilken
man diskuterade huruvida sjukgymnastik under sex eller sju dagar per vecka
paverkade sjukhusbunden vardtid efter knaledsplastik. I 6versikten inkluderades tre
retrospektiva kohortstudier och en RCT, med totalt 384 patienter. Forfattarna
sammanfattar att det tycks finnas evidens for att sjukgymnastik under helger
forkortar tiden pa sjukhus, men hivdar ocksa att det inte ar klarlagt huruvida det ér
den totala tiden sjukgymnastik eller antalet triningstillfallen som édr avgorande,
speciellt om den sjukhusbundna vardtiden fran bérjan ar relativt kort.
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Primarstudier

I fyra studier (Brusco et al.[4], van der Peijl et al [5], Holden och Daniele 6], samt
Rapoport och Judd-Van Eerd [7]), som ingick i tidigare nimnda Gversiktsartiklar
[1,2], undersoktes specifikt betydelsen av rehabilitering under en eller flera helgdagar
(sex eller sju dagar i veckan), medan 6vriga undersokte fler och/eller lingre
rehabiliteringssessioner under vanlig arbetstid.

I studien av Brusco och medarbetare [4] frain 2007 (Tabell 2) jamfordes
sjukgymnastik under mandag—l6rdag med mandag—fredag. Forfattarna identifierade
en trend gentemot forkortad vardtid i interventionsgruppen, men den var inte
statistiskt signifikant. Endast 262 patienter ingick i studien, och en storre studie enligt
samma upplagg [8] pagar. Resultatet frin denna studie ar for nirvarande (juni 2013)
under sammanstillning och beriknas vara publicerad inom kort (personlig
kommunikation via mail mellan Stefan Plantman, SBU och Professor Nicholas
Taylor, La Trobe University, Victoria, Australien ).

I studien av van der Peijl och medférfattare [5] (Tabell 2), underscktes effekten av
extra sjukgymnastik efter bypassoperation. Interventionsgruppen erholl tva sessioner
per dag istillet for en, samt trining under sex dagar per vecka istillet f6r fem. Fyra av
fem utfallsmatt (sasom att forflytta sig frin sing till en stol, gi i trappor eller pa plant
underlag) forbittrades, men sjukhusbunden vardtid undersoktes inte i rapporten.
Eftersom interventionen bestod av tva delar, bade fler dagar per vecka men ocksa
fler sessioner per dag, ar det svart att avgora vilken roll rehabilitering under flera
dagar spelar.

Holden och Daniele publicerade 1987 [6] en randomiserad studie dar
ortopedipatienter erholl rehabilitering under fem eller sju dagar per vecka. I denna
studie sags ingen minskning 1 sjukhusbunden vardtid, men inte heller ndgon 6kning i
antalet trainingstillfillen per patient (da ingen extra personal tillsattes for
interventionsgruppen). Detta skulle, enligt forfattarna, tala for att om
helgtjanstgoring ska vara av nytta, maste detta atfoljas av 6kade
rehabiliteringsresurser.

I en mindre retrospektiv studie av Rapoport och Judd-Van Eerd [7] studerades
effekten av rehabilitering under sju dagar per vecka jamfort med fem. Patientgruppen
bestod av ortopedi- eller neurologipatienter som delades in i ett flertal undergrupper.
Forfattarna fann att sjudagarsprogrammet minskade lingden av den sjukhusbundna
vardtiden i vissa grupper (t ex icke-kirurgiskt behandlad stroke) men inte i samtliga.

I en retrospektiv kohortstudie av DiSotto-Monastero och medarbetare [9], (Tabell 2)
undersoktes effekten av arbetsterapi och sjukgymnastik under sju dagar per vecka
(TDART) jamfort med fem (5DART). Man fann en statistiskt signifikant minskning
av sjukhusbunden vardtid (fran 20,3 till 19,3 dagar) och en 6kning av
rehabiliteringsinsatserna per patient med 13,2% observerades. Ingen effekt gillande
funktionsférmaga kunde dock beliggas. Av en retrospektiv studie dr det dock ofta
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svart att dra tydliga slutsatser da det for dessa studietyper foreligger uppenbar risk for
metodologiska svagheter sasom selektionsbias och férekomst av forvaxlingsfaktorer

[10].

Tabell 1. Systematiska dversikter

Inkluderande studier Population M

Kolber et al. (2013) USA

Vuxna patienter som Sjukhusbunden vardtid
genomgick rehabilitering

efter knaledsplastik.

3 retrospektiva kohort-
studier

1RCT

Forfattarens slutsatser:

“Evidence suggests that there may be a benefit to weekend physical therapy visits on reducing
LOS, although early initiation of therapy and the sum total of visits seems to be more influential
than the actual days of week for which one receives treatment.”

Tabell 2. Primarstudier

Studiedesign & population Intervention /kontroll M

Brusco et al. (2007) Australien

Primart utfallsmatt
Sjukhusbunden vardtid
Sekundéra utfallsmatt

RCT Intervention:

Sjukgymnastik 1h dagligen
mandag—lordag

En blandad population om
262 patienter som undergick
rehabilitering for
neurologiska eller
ortopediska dkommor.

Kontroll: Assistansbehov

Sjukgymnastik 1h dagligen
mandag—fredag

Forfattarnas slutsatser:

“The provision of additional Saturday physiotherapy intervention resulted in a trend to shorter
hospital and physiotherapy length of stay without affecting patient outcome unfavourably or
increasing burden of care, suggesting that a larger multicentre trial is warranted.”

van der Peijl et al. (2004) Nederlanderna

RCT

246 patienter (ca: 80 % man)
som genomgick rehabilitering
efter bypasskirurgi.

Intervention:

Sjukgymnastik 2 tillfallen
dagligen mandag-lordag

Kontroll:

Sjukgymnastik 1 tillfalle
dagligen mandag-fredag

Formaga att

ta sig fran sang till stol
ga fritt i rummet

ga fritt pa avdelningen
delta i traning

ga i trappor

Fysisk aktivitet

Funktionsférmaga (FIM
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Studiedesign & population Intervention /kontroll M

score)

Patienttillfredstallelse

Forfattarnas slutsatser:
“A high frequency exercise program leads to earlier performance of functional milestones and

yields more satisfaction after uncomplicated CABG surgery and this should lead to an earlier
discharge. On the other hand, if the shortage of physiotherapists remains unchanged or even
increases, the low frequency program also yields excellent functional results, albeit at the cost

of a somewhat longer hospital stay: but it would allow a sensible redistribution of the
physiotherapists activity towards complicated and, therefore, more demanding patients.”

Holden och Daniele (1987) USA

RCT Intervention: Antal traningstillfallen per
482 patienter som genomgick  Sjukgymnastik dagligen patient

rehabilitering fér ortopediska  |mandag-séndag Sjukhusbunden vardtid
dkommor. Kontroll:

Sjukgymnastik dagligen
mandag-fredag

Forfattarnas slutsatser:

“The results of this study imply that providing consecutive physical therapy treatments through
seven-day coverage, without increasing the number of staff members, will not increase the
number of treatments or reduce the LOS of patients on orthopedic units in large acute care
teaching hospitals.”

Rapoport och Judd- Van Eerd (1989) USA

Retrospektiv kohortstudie Intervention: Sjukhusbunden vardtid

173 patienter som genomgick [Sjukgymnastik dagligen
rehabilitering efter stroke mandag—sondag
eller ortopedisk akomma (t ex |kontroll:

benbrott eller knaledsplastik). sjukgymnastik dagligen

mandag—fredag

Forfattarnas slutsatser:

“The results of this study suggest that providing physical therapy on a seven-a-day-week basis
rather than five days a week may result in a decreased LOS for patients in a community hospital.
Considerable differences in this effect are associated with patient age, sex and diagnosis”

DiSotto-Monastero et al (2012) Kanada

Retrospektiv kohortstudie Intervention: Funktionsférmaga (FIM
3 500 patienter som Sjukgymnastik och arbetsterapi Score)
genomgick rehabilitering dagligen mandag—sondag Sjukhusbunden vardtid

efter olika akommor.
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L

Studiedesign & population Intervention /kontroll M

Muskuloskeletal (7DART) Arbetsinsats per patient
rehabilitering stod for cirka  kontroll: Destination efter
0, 1 o .
i?/faoa;\c;::;frt:’lczr:zhrrisl’z)elk Sjukgymnastik och arbetsterapi .r.ehab|l|ter|ng (t ex hem eller
reﬁjabiliterin h'értékomi\or dagligen mandag-fredag dldreboende)
&N ’ (SDART)

eller trauma.

Forfattarnas slutsatser:

“Despite the fact that patients in both groups had similar functional outcomes and discharge
destination, the 7DART rehabilitation model reduced length of hospital stay and increased
rehabilitation workload, demonstrating increased efficiency and access to care by admitting
more patients from acute care, rehabilitating them, and discharging them to the community in
less time than the 5SDART model .”

7DART = rehabiliteringsprogram som utfors sju dagar/vecka; CABG = Coronary
Artery Bypass Grafting, Koronarartir by-pass; LOS= Sjukhusbunden vardtid; RCT
= Randomiserad kontrollerad studie.

Projektgrupp

Detta svar dr sammanstillt av Stefan Plantman, Jessica Dagerhamn och Jan Liliemark
vid SBU.

Litteratursokning

PubMed via NLM 28 May 2013
Rehab

Search terms Items found

Rehabilitation

1. "Physical Therapy Department, Hospital"[Mesh] 307
2. rehabilitation[tiab] OR "physical therapy"[tiab] OR physiotherapy[tiab] OR "exercise 113 209
therapy"[tiab]

3. 10R2 113 317
Weekend

4. "Personnel Staffing and Scheduling"[Mesh] 13 341
5. weekend[tiab] OR saturday[tiab] OR sunday([tiab] OR extra[tiab] OR additional[tiab] 539338
6. 40R5 552 203
Setting

7. "Hospitals"[Mesh] OR "Inpatients"[Mesh] 200 668
8. hospital*[tiab] OR inpatient[tiab] 798 668
9. 70R8 884 042

3 AND 6 AND 9 1065
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Cochrane Library via Wiley28 May 2013

Rehab

Search terms Items found

Rehabilitation

1. MeSH descriptor: [Physical Therapy Department, Hospital] explode all trees 19
2. rehabilitation:ti,ab,kw or "physical therapy":ti,ab,kw or physiotherapy:ti,ab,kw or 16 689
"exercise therapy":ti,ab,kw (Word variations have been searched)
3. 10R2 16 689
Weekend
4. MeSH descriptor: [Personnel Staffing and Scheduling] explode all trees 91
5. weekend:ti,ab,kw or saturday or sunday or extra or additional (Word variations 50135

have been searched)

6. 40R5 50 206
Setting

7. MeSH descriptor: [Hospitals] explode all trees 2591
8. MeSH descriptor: [Inpatients] explode all trees 546
9. hospital*:ti,ab,kw or inpatient:ti,ab,kw (Word variations have been searched) 53 888
10. 70R80R9 53942

CDSR/59
DARE/7

HTA/2
EED/10
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