@ Spesialiseringens pris

U kom - Samhandling ved uavklarte tilstander
-



https://vimeo.com/720973088

Til deg som presentater :

Laering og refleksjon

Dette er en kort film og et sett med lysark som kan brukes av medarbeidere og
ledere som jobber i helsetjenesten.

Dette kan for eksempel brukes i forbindelse med kvalitets- og forbedringsarbeid, til
faglig oppdatering og som grunnlag for diskusjon.

Til deg som skal holde presentasjonen/bruke lysarkene

| lysbilde 3 er det lenke til webinar som presenterer historien, funn og anbefalinger.
Det er fordel a ha kjennskap til rapporten. Lysbildene i denne presentasjonen
inneholder noen hovedpunkter og gir forslag til forbedringsarbeid basert pa
undersgkelsens hovedfunn.
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@ Statens undersakelseskommisjon
for helse- og omsorgstjenesten



Kort om Statens undersgkelseskommisjon
for helse- og omsorgstjenesten (Ukom)

Ukoms samfunnsoppdrag er a undersgke | undersgkelsene vurderer vi ikke lovligheten
alvorlige hendelser og andre alvorlige forhold i av behandlingen (forsvarlighet).
helse- og omsorgstjenesten.

Vi fordeler heller ikke skyld eller gir

Vart arbeid skal bidra til en tryggere tjeneste : o o
straffereaksjoner nar noe gar galt.

bade for pasienter, brukere og helsepersonell.

Ukoms utgangspunkt er @ undersgke og Arbeidet vart er begrunnet i “Lov om Statens

kartlegge I8 SO0 Skj?dde’ 2z EliEEleEs t'.l at. undersgkelseskommisjon for helse- og
det skjedde. Basert pa funn og analyser gir vi ) ”
omsorgstjenesten”.

anbefalinger til forbedring og leering i
tjenestene.
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Kvalitetsforbedring ved
det enkelte sykehus

Helse- og omsorgstjenesten skal arbeide kontinuerlig med kvalitetsforbedring.
Det betyr at virksomheter blant annet skal identifisere svikt og omrader som kan

forbedres.

Ukom anbefaler & bruke metodikk fra veileder til forskrift om ledelse og
kvalitetsforbedring for helse- og omsorgstjenesten i forbedringsarbeidet.

Dersom du som helsepersonell eller leder i spesialisthelsetjenesten kjenner igjen
forhold fra rapporten, oppfordres du til & benytte rapporten til 3 reflektere,
drgfte tema og laeringspunkter pa din arbeidsplass.

*ﬂ Helsedirektoratet

<

; Veileder til forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i
helse- og omsorgstjenesten

Sist endret 13.6.2017
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Spesialiseringens pris
- Samhandling ved uavklarte tilstander

Ukom
SN __ se presentasjon/webinar av rapporten.



https://vimeo.com/720973088
https://vimeo.com/720973088
https://vimeo.com/720973088

En historie a kjenne seg igjen i...

e Denne historien er ikke unik

* Ny kunnskap, teknologisk utvikling og spesialisering gir nye
muligheter

 Spesialisering stiller store krav til samhandling
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Hva kan vi leere av dette?

@ * Pasient og pargrende
 Utredning

e Arena for samarbeid
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Sporsmal til refleksjon og laering

Vi anbefaler at helsetjenesten bruker
spgrsmalene som kommer etter hvert
hovedomrade i denne presentasjonen i sitt
kontinuerlige forbedringsarbeid, for i fellesskap a
identifisere egne risikoomrader.

(S UKOM



> ut hvem som




Pasient og pargrende '09”

Undersgkelsen viser at det er mangelfulle system for involvering av pasienter og pargrende. Mange vet
ikke hvem de kan kontakte ved spgrsmal om planer for utredning og behandling.

* Behov for organisatoriske ledergrep for a sikre samhandling mellom helsepersonell og for a etablere
system for involvering av pasient og pargrende.

* Eksisterende funksjoner som kontaktlegeordningen, koordinator, forlgpskoordinator og medisinsk
ansvarlig lege ma gjennomgas med tanke pa om de fungerer som tiltenkt.

Undersgkelsen viser at uavklart problemstilling og uvisshet om utfallet utfordrer kommunikasjonen med
pasienter og pargrende.

* Ekstra krevende for pasient og pargrende — stort informasjonsbehov

« Skiftende personell - vanskeliggjgr a tilpasse informasjon og deltakelse etter pasientens og pargrendes
behov

* Kan kreve ekstra tiltak og bevissthet om hva som formidles og hvordan
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e Hvordan sikrer vi at pasient og pargrende medvirker i
pasientforlgpet (planer for utredning og behandling) med
utgangspunkt i egne behov og ressurser?

Til rEfIEijOn: * Hvordan sikrer vi at pasient og pargrende opplever at de blir
- mott og vet hvem de kan kontakte ved spgrsmal om planer
Pasient- 03 for utredning og behandling?

pargrende-
invol\lering helsepersonell som pasient og pargrende ma forholde seg til?

* Hvordan fremmer vi kontinuitet og begrenser antall

* Hvordan kan vi sikre at pasienter og pargrende far god
informasjon, ogsa om usikkerhet?




| denne sammenhengen nevner vi spesielt:

* «Fire god vaner»: Kurset baseres pa at trening pa enkle
grunnferdigheter gjgr konsultasjonen mer effektiv. Dette skal bidra
til 3 sikre at pasientens perspektiv blir I@ftet frem, informasjon

Nyttige ve rkt¢y forstatt og mulige ressurser utforsket.
for samhandling

Se gjerne "Handbok i kommunikasjonstrening i sykehus -
Diakonhjemmetmodellen" for konkrete tips om innfgring av
metoden.

med paSient Qg . Nasjonal veileder for involvering av E)ér(z)rende (He.Isedirektoratet).
| veilederen beskrives blant annet pargrendes rettigheter og helse-

pé r¢ rende om omsorgstjenestens plikter og gir anbefaling om god praksis.

* pargrendeprogrammet.no
Et nettsted for fagfolk av fagfolk. Kapitlene i programmet f@lger den
samme inndelingen som den nasjonale pargrendeveilederen.
Laget av Pargrendesenteret.

 Diagnhostisk pakkeforlgp for pasienter med uspesifikke symptomer
pa alvorlig sykdom som kan vaere kreft



https://diakonhjemmetsykehus.no/Documents/4%20gode%20vaner/Kommunikasjonsh%C3%A5ndbok.pdf
https://www.helsedirektoratet.no/veiledere/parorendeveileder
https://parorendeprogrammet.no/hjem
https://www.helsedirektoratet.no/pakkeforlop/diagnostisk-pakkeforlop-for-pasienter-med-uspesifikke-symptomer-pa-alvorlig-sykdom-som-kan-vaere-kreft

Hovedomrade 2: Utredning ved uavklart
problemstilling

“Det ideelle forlgpet hadde jo vaert at man i forbindelse med fgrste eller i
hvert fall andre gang han var her, i august/september, hadde henvist
pasienten til diagnostisk senter for videre utredning av alvorlig sykdom,
mulig kreft. Eventuelt alternativt metastase etter hvert med ukjent origo.
Da hadde han kommet inn i et forlgp. Hadde fatt de fagfolkene som har
bidratt til utredningen, fatt MDT-mgter osv. sa hadde man kommet til en
konklusjon».

Leder pa direkt@rniva
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Undersgkelsen viser at koordinering er en betydelig utfordring i utredning,
fordi mange aktgrer medfgrer mange overganger og informasjons- 2 o s
overfgringer. | tillegg bestar helsetjenesten bestar av flere komplekse delsystemer

Denne ngdvendige kompleksiteten har en iboende risiko.

* Helhetlig utredningsplan
Det er behov for helhetlig utredningsplan som oppdateres fortlgpende og som bgr legge til
rette for parallell igangsetting av flere ngdvendige undersgkelser. Dette vil spare tid og gi
bedre oversikt

* Tverrfaglige mgteplasser
Drgfting pa tvers av laboratoriefag og klinisk arbeid er et viktig kvalitetssikringstiltak for a dele
relevant kunnskap. Tverrfaglige utredningsmeter vil gi en bredere og tryggere forstaelse av
prévesvar

* Diagnostisk pakkeforlgp (DPF)
DPF kan vaere til nytte for flere pasienter. DPF burde i stgrre grad komme inneliggende
pasienter til gode. Erfaring og arbeidsrutiner som er utviklet gjennom pakkeforlgpene, kan
med fordel overfgres til andre pasientgrupper.
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Til refleksjon:

Utredning

Hvordan sikrer vi at det utarbeides en plan for utredning og behandling,
og at den fglges opp nar pasienten er under utredning men ikke i
pakkeforlgp?

Hvilke system har vi for at det er en overordnet medisinsk ansvarlig som
holder i pasienten og fglger opp gjennom utredningsforlgpet?

Hvordan sikrer vi oppfelging av pasienter vi har ansvar for som er innlagt
pa annen avdeling, mens de er under utredning?

Hvordan sikrer vi oppfa@lging av pasienter innlagt pa annen avdeling der
var spesialkompetanse etterspgrres i utredningsforlgp?

Hvordan sikrer vi kjennskap til de ulike pakkeforlgpene og diagnostisk
senter/enhet blant de som arbeider med utredning av pasienter?

Hvordan sikrer vi tilgjengeligheten til DPF for inneliggende pasienter i
vart sykehus?
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Arena for samarbeid ‘1
-l

Undersgkelsen viser behovet for mer tverrfaglig samarbeid pa organisatorisk
niva, og at samarbeid ma veere en sentral del i utredning av pasienter med
uavklart tilstand. Dette gjelder bade mulighet for ikke-formalisert samarbeid og
opprettelsen av formaliserte mgtepunkter.

* Det ma tilrettelegges for tverrfaglig samarbeid som stgttes pa alle niva i hele
organisasjonen.

* Det krever at det konkret settes av tid, sted og rom.

* Nar flere spesialiteter og forskjellige yrkesgrupper kan kommunisere direkte med
hverandre, og med pasient og pargrende, gir det potensial for mer helhetlig,
effektiv og ngyaktig utredning.
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e Hvordan organiserer vi arbeidet for a sikre
samarbeid og oversikt pa tvers av spesialiserte
avdelinger rundt pasienter som er under utredning?

Til rEﬂEijOn. * Hvilke arenaer og milepaeler har vi for samarbeid for
Arena for pasienter som er under utredning som ikke er i
pakkeforlgp?

samarbeid

* Hvordan sikrer vi samhandling pa tvers av
spesialiserte tjenester for pasienter under utredning
som ikke er i pakkeforlgp?




Anbefalinger til myndighetene

Undersgkelsen viser at den gkte spesialiseringen i helsetjenesten
krever kompenserende tiltak pa et overordnet niva. Ukom ser blant
annet at det er en fare at ordninger som kontaktlegeordningen, blir
vedtatt uten at de er tilstrekkelig forankret i tjenestene.

Ukom anbefaler derfor at Helse- og omsorgsdepartementet setter |
verk en evaluering av kontaktlegeordningen.

(~ UKOM
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«Trine i biter» er en radiodokumentar
(podcast) om hva som skjer nar
helsevesenet glemmer at
kroppsdelene henger sammen.

| webinaret hgrte vi fra journalisten
som har laget denne.

Under finner du lenke hvis du vil hgre
mer om Trine og hennes erfaringer i
mete med helsetjenesten.

e https://podtail.com/no/podcast/trin
e-1-biter/

eller

. httr_)s:[40Qen;spotify.com/show/4Vre
P/pFt/hR6VOWIJHCmMA4p



https://podtail.com/no/podcast/trine-i-biter/
https://open.spotify.com/show/4VreP7pFt7hR6VOwJHCm4p

En presentasjon fra:

(& Ukom

Statens undersgkelseskommisjon
for helse- og omsorgstjenesten

Se flere rapporter www.ukom.no
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