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Hva er viktig for deg?

Hva betyr dette som retningsendring i
helsetjenestene?
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Samfunnsoppdraget
En satsing for gode pasientforlgp

Maling som intervensjon og driver av for
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Ar til livet - eller liv til drene?

Helse Y
\\ Terskel for
\ S hjelpebehov
\\
\\
\ .
\
| —_—
. . | : ‘
Tid med behov hjelp a Levear

Mye tyder pa at vi allerede lever lenger uten hjelpebehov (tredje alder). Eldrebglgen
kommer, men ikke en tilsvarende bglge med gkt behov for helsetjenester.

Spijker J, Maclnnes J. Population ageing: the timebomb that isn’t? BMJ 2013 2013-11-12 23:30:47;347
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http://www.bmj.com/bmj/347/bmj.f6598.full.pdf
http://www.bmj.com/bmj/347/bmj.f6598.full.pdf
http://www.bmj.com/bmj/347/bmj.f6598.full.pdf
http://www.bmj.com/bmj/347/bmj.f6598.full.pdf
http://www.bmj.com/bmj/347/bmj.f6598.full.pdf

Omsorgstrappa

(Lang)varige omsorgstjenester Midlertidige
innsatstjenester

I Sykehjem, Bolig 24/7 bemanning Rehabilitering
Forebygging

Hjemmesykepleie, +/- praktisk bistand

Dagsentertilbud
Personlig assistanse, praktisk bistand Transporttjeneste
Helsefremmende og forebyggende Velferdsteknologi
mm.
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Sara Riggare




e Every system is perfectly designed to give exactly the results it
gives.

Paul Batalden
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Refleksjon

Hva kan styrke det helsefremmende
arbeidet hos dere og i samarbeidet
mellom kommuner og sykehus?
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Laeringsnettverk for gode pasientforlgp i Norge

e Agder

=

 Rogaland

Romodbi Y
som i dag.
e JET < 40T e Nordland
Fiordane ELe &% har allerede bestemt
blir til region = seg for & bli eft Trendelag.
Vestlandet. v :
i - * Hedmark/Oppland

Hedmark og
ﬂlpplanlihir °

til region £ O |
Innlﬁder. S O

Troms
Finnmark
skal slas

T e Mgre og Romsdal

i
—

-“.-‘"k
_ ~  Buskerud,
[ Akershus og

'1‘ ! @stfold blir fil

fi \ ¢ ny Viken-region. -
o i Oslo blir s
Fi S . som i dag.
I_| ) |- “-\

e Ofoten, Troms og Finnmark

S Telemark og
; “?ﬂs:l:menl :
Rogdand Austhgier  Cnregion Seor og Nor-Trgndelag
blirsomidag.  og er
blir til ett Agder.

Hordaland, Sogn og Fjordane
Buskerud, Akershus, @stfold
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[ Mal for satsingen

o Utvikle helhetlige pasientforlgp

o Styrke brukerens opplevelse av mestring og involvering

e Utvikle og ta i bruk metoder og verktgy til bruk i HF og
kommuner

e Styrke forbedringskompetansen hos ledere og
medarbeidere

 Redusere ungdvendige sykehusinnleggelser




Leeringsnettverk for gode pasientforigp
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Forberedelse Gjennomfgring Viderefgring

(

~

Arbeid mellom
samlingene:
¢ Informere og

4 )

-

. Arbeid mellom
Arbeid fgr forste be.d etlo
samline: samlingene:
g ¢ |dentifisere
e Forankre
behov for
e Etablere )
forbedrings forbedring
& e Utarbeide mal
team
. ¢ Informere og
* Intervjue .
involvere
brukere/-
. aktuelle
pasienter
¢ Lage plakat aktgrer
gep e Lage plakat

sikre ledelses-
forankring

e Styrke
brukerrollen

e Gjennomfgre
tiltakene, male,
justere

¢ Lage plakat

\§ J \_ J 2N O\l J
IO NITD XIID> O EITD> > MEED

Arbeid mellom Arbeid videre:

samlingene: ¢ Kontinuerlig

* Fglge opp tiltak forbedrings-
og male arbeid

e Justere planer
ev. nye tiltak

e Planlegge for
spredning

e Lage plakat

~

S

KOMMUNESEKTORENS ORGANISASJON / The Norwegian Asso

Samling 1:

Etablere felles
forstaelse for
arbeidet med
gode
pasientforlgp.
Hvordan
komme i gang

Samling 2: Samling 3: Samling 4:
Lo . * Presentere
e Prioritere mal ¢ Evaluere eget .
. . forbedrings-
e Utarbeide plan forbedrings- .
o s . arbeidet
forana arbeidet
. . e Lage plan for
malene e Justere mal og . .
kontinuerlig
* Velge plan for de .
. . forbedrings-
malepunkt neste ni .
. arbeid
manedene

iation of Local and Regional Authorities
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Endret fokus

Dagens pasientforlgp Morgendagens forlgp

Struktur(org.) Struktur(org.)

Prosesser Prosesser

Holdninger
Verdier

”Hva er i veien med deg?” ”Hva er viktig for deg?”



Hva er viktig
for deg?
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4. Juni 2014
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Dette er viktig for meg

_ folkehelseinstituttet _



6. Juni hele aret

Tjenestekontoret i Larvik kommune Hjemmetjenesten i Grimstad

||"|||

u] i
mm'“ M'“\\\\\\\\‘\\x

Hva er viktig for deg?
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https://vimeo.com/182967277

)| K https://vimeo.com/ 120456024 P~-ac||@ Hﬂnﬁqﬂmﬂm—i}agﬂlsﬁa:mu £*] Motiverende samtale film n... *

Motiverende samtale
fiim1

A lere noe nytt er utfordrende.

Farst er det vanskelig. Sd blir det gay!

i Motlverende samtale film nr 1

rom Kunnskapssenteret .05 1 week ago
A lzere noe nytt er utfordrende. Ferst er det vanskelig. Sa blir det gey!

Dette er film nr 1 i en serie med 10 korte filmer for a komme i gang med motiverende samtaler / intervju.

A= [l . e | oes || = | e [ emm— ] B o T4




Kunnskapsgrunnlaget

e Rosstad T, Garasen H, Steinsbekk A, Sletvold O, Grimsmo A. Development of a
patient-centred care pathway across healthcare providers: a qualitative study.
BMC Health Serv Res. 2013;13:121

e Rgsstad T, Garasen H, Steinsbekk A, Haland E, Kristoffersen L, Grimsmo A.
Implementing a care pathway for elderly patients, a comparative qualitative
process evaluation in primary care. BMC Health Services Research. 2015;15:86

e Rgsstad T, Salvesen @, Steinsbekk A, Grimsmo A, Sletvold O, Garasen H. Generic
care pathway for elderly patients in need of home care services after discharge
from hospital: a cluster randomised controlled trial. BMC Health Services
Research. 2017;17(1):275

e Grimsmo A, Lehre A, Rgsstad T, Gjerde |, Heiberg |, Steinsbekk A. Helhetlige
pasientforlgp — giennomfagring i primaerhelsetjenesten. Tidsskrift for
omsorgsforskning. 2016;2(2):78-87
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Samhandlingskjeden: Helhetlig pasientforlgp i hjemmet (HPH)

Daglig observasjon og tjenesteyting %

$ ' HPH25 |

{

6

Hjem:
Bruker/pargrende
_______ ~
\

[ |

L T Besgk av

1 I % primaer-

1 sykepleier
Hjemmetjeneste 1 F : e r

! Koordinerende A

i enhet J '
Sykehjem — I ¢ Innleggelse

Fysio-/ergoterapi

korttidsopphold
rehabilitering

HPFSS

K

Evaluering etter
fire uker

HPHO -utskrivelse fra sykehus

5 Bespk fastlege

HPH1-Forberedelse hjemkomst

1

1
1
I
1

Fastlege I =>!  Legemiddel-
1 gjennomgang HPH2-Strukturert oppfglging sykepleier
] innen 3 dager etter hjemkomst.
1

Legevakt : HPH3- Forberedelse time til fastlege
L A 4
1 1 HPH5- Fire-ukers samtale/revurdering

Bestillerkontor : Mgte sykehus av bruker
: kommune
\

Poliklinikk

Sykehus

Start

0
Utskrivning fra

spesialist-
helsetjenesten

Daglig tjenesteyting - arbeidsliste

HPH4- Ved helse-/funksjonssvikt, fall,

kontakt med legevakt/AMK

HPH6- Informasjon til sykehus ved
innleggelse

Sjekklister (Trondheim)



https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745947/HPH0:-Utskrivelse-fra-sykehus
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745948/HPH1--Forberedelse-hjemkomst
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745950/HPH2-:-Strukturert-oppfolging-av-sykepleier-innen-3-dager-etter-hjemkomst
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745950/HPH2-:-Strukturert-oppfolging-av-sykepleier-innen-3-dager-etter-hjemkomst
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745951/HPH3-Besok-hos-fastlege-innen-to-uker
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745952/HPH5-Fire-ukers-samtale-med-primarkontakt
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745952/HPH5-Fire-ukers-samtale-med-primarkontakt
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745953/Oppdragets-art-arbeidslisten
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745955/HPH4-Helse--funksjonsvikt-fall-kontakt-med-legevakt-AMK
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745955/HPH4-Helse--funksjonsvikt-fall-kontakt-med-legevakt-AMK
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745956/HPH6--Innleggelse-sykehus
https://www.trondheim.kommune.no/content/1117745956/HPH6--Innleggelse-sykehus
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A
] Besok hos
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\
] 2 uker |
. .
/ Bestillerkontor

1
Maote sykehus /
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— Oppleiging \
fastlege \
.\
-
= sentral E ’ |‘ \
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L
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x'f Poliklinikk e
IJ'I Pasienten
vurderes
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|  Sykehus
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A
Observasjon \
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EPJ-nr.: Henvendelse om vurdering fra: || Vertinnlagt pd sykehus [ | Vaert innlagt K@H/@HD — [ ] Ny seker om tienester [] Motter praktisk bistand
Initialer: _ ::;2:f:pirerende :_:F::::t{ erge: Bl [ ] Mottar hjemmesykepleie [ | @nsker institusjonsplass | | Annet
] .
Malepunkter for det Gode pasientforlgpet o T
Ja Nei aktuelt
1 Forberedelse av mottak
1a Tilstrekkelig informasjon for videre oppfalging av pasienten er mottatt / innhentet via e-link eller samtale. X
1b Sjekkliste for forberedelse av hjemkomst er gjennomfert og dokumentert. X
1c Behov for innsatsteam / rehabilitering er vurdert. X
2 Besok av sykepleier innen 3 dager
2a Sjekkliste for hjemmebesek / innkomst er gjennomfart. X
2b "Hva er viktig for deg?" samtale er gjennomfart. X 3
2c 4 meter gangtest er gjennomfart X 0,6 m/s
3 Vurdert av fastlege innen 2 uker
3a Hjemmesykepleien har sendt fastlegen informasjon far konsultasjon X
3b Konsultasjon, eller alternativt hjiemmebesegk, er gjennomfart av fastlegen. X
3c Oppsummering fra fastlegen er mottatt/innhentet. X
4 Oppfelging / evaluering er gjort innen 5 uker
4a Sjekkliste for oppfelging og evaluering er gjennomfart. X
4b "Har vi lykkes med det som er viktig for deg?" - samtale er gjennomfart. X 7
4c Andre 4 meter gangtest er gjennomfart X 1,0 m/s
4d Oppfalging / evaluering innen 6 mnd er planlagt X
Prosent etterlevelse av malepunktene 92 %
Opplevelse av endring i funksjon 4
Mal for 4 meter gangtest oppnadd? la




« &

Berit Neerbye © e [

er fgdt i 1942 og har diagnosen KOLS. | desember \
2015 amputerte hun venstre fot. Etter dette bodde

hun i en omsorgsleilighet pa et bo- og aktivitetssenter
med daglig hjelp fra hjemmetjenesten.

Tidlig i 2016 ble Berit innlagt pa sykehus pga en L
infeksigs KOLS forverring. Nar hun var
utskrivningsklar trengte hun et korttidsopphold for a
komme seg til hektene igjen.

Hun kom til korttidsavdelingen i Lindesnes kommune
i april 2016, og der ble hun mgtt av spgrsmalet:

«Hva er viktig for deg?»

% folkehelseinstituttet



stituttet

Pasient |ID:

Hva er viktig for deg? Hvor vanskelig syns du det er & utfere aktiviteten na?

0 1 2 3 10
Veldig Ingen
vanskelig vansker

Romme meg lijem
/0
/0

Gjennomsnitt

Opplevd nytte




Endring fra 1. til 2. samtale
Opplevd nytte

"1 10 =
=)
. Q) o
Q.
S
| - 84
(@]
4=
= 7
Q
8 - 6
o
o o 5 S
(@] 2 =
: 2 4 e D
(&) I p— =
T -5 o~ =)
> o ™
) i
1 5
1_

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15 16
Pasienter i rekkefglge
Mean: 3.50 LCL: -3.06 UCL: 10.06

EpiData Analysis Graph
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Pasienterfaringer sykehus 2011-

Pasientsikkerhwet

' Pargrendea

Pleigpersonalet

2013 [ Jed e Oo2011

Figur 1. Pasiendterfaringsindiliatorene og giennomsnitiverdier. Resultater for 2oz,
o1z og 2023 Tallene er vefdfet.
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Forberedelse av utskriving og samarbeid

Under sykehusoppholdet: Forberedelse til tiden etter utskrivning

L lkke 1 det | liten | nzen | stor | sveert lkke
hele tatt grad arad grad stor grad aktuelt

44. Ble du informert om hva du selv [] [] [] [] [] [ ]

kunne gjore hjemme ved eventuelle
tilbakefall?

45. Ble du informert om hvilke plager du
kunne regne med 4 fa 1 tiden etter D I:I I:I I:I I:I D

sykehusoppholdet?
Ikke
. L. . . |a Nei aktuelt
46. Ble en oppdatert liste over medisinene dine gjennomgatt
med deg da du ble utskrevet fra sykehuset? I:I I:I D
Sykehusets samarbeid med andre
Ikke i det | liten | noen | stor | swaert Vet Ikke
hele tatt arad arad grad stor grad ikke aktuelt

47. Opplever du at sykehuset har
samarbeidet bra med fastlegen D D D D D D D
din om det du var innlagt for?

48. Opplever du at sykehuset har

samarbeidet bra med hjemme- D D D D D D D

tjenesten/andre kommunale
tjenester om det du var innlagt -
for?

folkehelseinstituttet Crmnlat smavdasimes nor avlralasaad




SPIRA KULTURHUS - TIRSDAG 6.JUNI

6. Juni 2017

| Helse og omsorgsminister Bent Hgie
s oyt s e https://vimeo.com/213986400

kvalitetsforbedring v/ Anne Grethe
Skjellanger, Helsedirektoratet

35 pause e https://vimeo.com/213993098

13:30 Hva er viktig for deg? Gode pasientforlep

H]rra &r v/ Anders Vege, Folkehelseinstituttet
viktig ,
for degl_? . / 14:30 Erfaringsutveksling og vel hjem
14:45 Apent hus: Markering av "Hva er viktig for
deg” dagen

Foredragsholdere fra

Helsedirektoratet &

rouenasensmnet— - VELKOMMEN!

Flekkefjord kommune

ks 4l uekest

—


https://vimeo.com/213986400
https://vimeo.com/213993098
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Trento, Italia
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Refleksjon

Hva er viktig for deg-dagen 6. juni 2018

— Hva kan dere gjgre for at Vestfold blir
den beste regionen i Norge pa a
arrangere HEVD-dagen?



Hva er viktig for deg
gjgr en fors kjell

- e W

8. '~
3 -

O R R R R R Hva er viktig for Ellen Vege?

® Mamma har 7 barn, mange barnebarn og oldebarn.
o A nevne navnene til UIf, Ashild, Kristin, Gunnar, Erik, Anders og
Ingunn vil gjgre godt. A si at alle med sine er veldig glad i henne.
¢ Mamma har et kristent livssyn, kanskje vil hun like 3 hgre deg lese fra
bibelen. Det ligger et merke p4 Salme 23 som kan gi henne noe godt.
* Du kan ogsa lese Fadervér for henne hvis du husker den fra skolen eller
sendagsskole © Ho har ogsé en diktbok med egne dikt i nattbordet.

* En hand a holde i vil kunne gjgre godt og styrke henne, Det samme wil
det d stryke henne over pannen kunne gjgre.

® Fint om du forsgker 4 fukte leppene med lepomade og svamp i munnen

* Husk hgreapparat og briller dersom ho har gynene apne
L ]
* Mamma har alltid veert veldig glad i musikk og spilt masse piano. Litt
Ppianomusikk kunne vzere fint om noen finner det fram pa Spotify
- ‘+ Eksempler

n Amazing grace har ho alltid kommet tilbake til som en avde ho

ast glad i,
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5. Folge opp

Implementere ny praksis

Sikre viderefering

Dele erfaringene med
forbedringsarbeidet

4. Evaluere

Male og reflektere over
resultater

Vurdere om forbedringen er
tilstrekkelig

() Det vil ofte veere nedvendig

& ga tilbake til tidligere faser

5

Forberede

4

Evaluere Planlegge

3. Utfore

Preve ut ny praksis

1. Forberede

Felles erkjennelse av behovet
for forbedring

Forankre og organisere
forbedringsarbeidet

Klargjere kunnskapsgrunnlaget
- forskning, erfaring og
brukerkunnskap

2. Planlegge

Kartlegge behov og
dagens praksis

Sette mal

Velge maéleverktoy

Finne forbedringstiltak/
utvikle nye l@sninger

Planlegge forbedret praksis




Kontaktdata satsingsledere

Sigrid.askum@Kks.no

950 79 502

anders.vege@fhi.no

95231523

www.pasientforlgp.no og KS sine sider

facebook: gode pasientforlgp



mailto:Sigrid.askum@ks.no
mailto:ave@nokc.no
http://www.pasientforl%C3%B8p.no/
http://www.ks.no/fagomrader/helse-og-velferd/samhandlingsreformen/god-kvalitet-i-den-kommunale-helse--og-omsorgstjenesten/kvalitetsarbeid/pasientforlop/
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