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Drivkrefter som pavirker offentlig sektor
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Oppgavedeling: bygge nedenfra

Heyspesialisert personell

& - g‘ Spesialisert personell
Personell med generell helse-
og sosialfaglig kompetanse
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fagarbeiderkompetanse

é ‘k‘ i d ‘  Assistenter
Frivillige, likepersoner,
a 4 erfaringskonsulenter

Pirerende Tilrettelagt Forebygging og
egenomsorg folkehelsearbeid NOU 2023:4, side 132




Vi prioriterer kommunale planer pa hegring

* Vispiller inn helse- og sosialfaglige, boligsosiale og folkehelsehensyn til planer vi far
til hgring.
* Vihar spesielt fokus pa:
* Tilstrekkelige arealer av god kvalitet til grennstruktur
 Uterom og megteplasser som stimulerer til fysisk aktivitet, naturopplevelse og sosialt fellesskap
 Gode og varierte boligtilbud og bomiljger for alle. Utjevne forskjeller mellom boomrader
* Tilrettelegge for boligtilbud til vanskeligstilte i ulike deler av kommunen, og for at eldre kan bo
lenger hjemme
* At det legges til rette for kultur, kunst, idrett og frivillighet
* At det sikres likestilt tilgang til kultur- og fritidstilbud, grentomrader, parker og gode
transportforbindelser

e Var hensikt med prioritering av planarbeidet er at det har en klar
forebyggingsfunksjon.
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10/23/2023

Lovens formal er a etablere et statlig tilsyn som bidrar til
a styrke sikkerheten og kvaliteten i helse- og omsorgstjenesten
og befolkningens tillit til helsepersonell og helse- og

omsorgstjenesten.
Helsetilsynsloven § 1

§ 7-4 a. Saksbehandling ved anmodning om tilsyn

Statsforvalteren skal vurdere de synspunkter som er fremsatt i anmodningen etter § 7-4 forste ledd, og kan ogsa ta opp forhold
som ikke er bergrt i anmodningen.

Statsforvalteren skal vurdere hvordan anmodningen skal felges opp. Dersom det er grunn til a anta at det foreligger forhold som
er til fare for pasient- og brukersikkerheten, skal statsforvalteren snarest mulig undersgke forholdet.




Ulike
behandlingsmater

 Avslutning med veiledning til den
som har henvendt seg

 Avslutning med oversendelse til
virksomheten eller helsepersonellet

« Virksomheten eller helsepersonellet
folger opp og rapporterer

» Mgte med virksomhet/helsepersonell
og klager

« Statsforvalteren utreder og vurderer




Fordeling av 60 saker i aug/sept/okt
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Mer veiledning til den som har henvendt seg

Mer oversendelse til virksomheten/helsepersonellet

Mer oppfalging av virksomhetenes “IK-plikt”

Mer dialog

Mer oppfalging

10/23/2023



Planperiode Nasjonal helse- og
samhandlingsplan 2024-2027

2023

2024

2025

2026

2027

Oppgave

Var [Hgst

Var | Hgst | Var | Hast

Var | Hgst

Var | Hest

Forprosjekt

Utarbeide kunnskapsgrunnlag, kommunale helse- og omsorgstjenester

Lage beslutning med prioriterte omrader basert pa kunnskapsgrunnlag, kommune

Utarbeide veiledermateriell medisindispensertilsyn

Gjennomfgre tilsyn med medisindispensere

Utarbeide veiledermateriell basert pa kunnskapsgrunnlag, kommune

Gjennomfgre tilsyn, kommune

Utarbeide veiledermateriell basert pa kunnskapsgrunnlag, kommune

Gjennomfgre tilsyn, kommune

Lage kunnskapsgrunnlag, spesialisthelsetjeneste

Lage beslutning med prioriterte omrader basert pa kunnskapsgrunnlag,
spesialisthelsetjeneste

Utarbeide veiledermateriell basert pa kunnskapsgrunnlag, spesialisthelsetjeneste

Gjennomfgre tilsyn, spesialisthelsetjeneste

Utarbeide veiledermateriell basert pa kunnskapsgrunnlag, spesialisthelsetjeneste

Gjennomfgre tilsyn, spesialisthelsetjeneste

Omfattende oppsummeringsaktivitet knyttet til alle eldresatsingas leveranser.

Levere "Hva vet Helsetilsynet om helse- og omsorgstjenester til eldre" til Helse- og
omsorgsdepartementet. En status over tilsynsmyndighetens vurdering av helse- og
omsorgstjenestens tjenester til eldre.
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2024 - landsomfattende
tilsyn etter folkehelseloven
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@kning i antall og kompleksitet

Gjelder veldig ofte barn/familier med store belastninger

Ressurskrevende for kommuner og SF (store mengder
saksdokumentasjon)

Sveert konfliktfylte saker
Har generert tilsynsmgter hos oss (Behandlingsmate 4)

Private leverandgrer bistar klager og kan eskalere
konfliktnivaet

Utfordrende & normere
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Resultat, prioriterte saker (sakene vi har merket
med #Pri 1 i Nestor)




Hva er viktigste grunn til
at du overbehandler?

Press fra pasient/parsrende | s
Henvist pa svakt grunniag. |
Redusere usikkerhet |
RNy
Fglge retningslinjer

Stort tidspress

@konomisk gunstig
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De unagdvendige

undersgkelsene

Frykt for tilsyn skal ikke fore til
overbehandling

Aase Aamland, den nye fylkeslegen i Agder, fanget
fagmiljeenes oppmerksomhet med sitt inntredelsesintervju
i Feedrelandsvennen i var. Hennes kjepphest er at
helsevesenet skal slutte a slase med verdifulle

helsetjenester. Derfor vil hun bidra til a sette

overbehandling pa dagsorden.

H ilde va rs let da h u“ Sé Avvist av Unilabs - tatt inn hos Evidia

Det var Aase Aamland, pa dette tidspunktet assisterende

L]
hVI lken u n d e rsg ke lse fylkeslege i Agder, som tok imot varselet om

overbehandling fra den ferske fastlegen vinteren 2020.

L
rﬂ ntg en g Igante n had d e Hun kunne valgt a takke for tipset og la saken ligge. | stedet

ville hun finne ut hva Evidia gjorde med henvisningene de

valgt fikk fra fastlegene i distriktet.

Aamland samlet inn 277 henvisninger til

Tilsyn avdekket at rentgengiganten bret forsvarlighetskravet seks ganger. bildeundersekelser hos Evidia, og fant ni nye eksempler

Men i Norge fores «aldri» tilsyn mot overbehandling. p& overdiagnostikk.

PUBLISERT 20. JULI KL.17:09

. Magnus Ekeli Mullis Rolv Christian Topdahl
[ lournalist lournalist

De ungdvendige undersgkelsene - Rogaland (nrk.no)
Hilde varslet da hun sa hvilken undersegkelse Evidia hadde valgt av pasienten hennes < Rogaland-(nrk.no)17



https://www.nrk.no/rogaland/xl/de-unodvendige-undersokelsene-1.16463069
https://www.nrk.no/rogaland/xl/hilde-varslet-da-hun-sa-hvilken-undersokelse-evidia-hadde-valgt-av-pasienten-hennes-1.16469996

e For lite- medisinsk underaktivitet

« For mye - medisinsk overaktivitet

Tilsynsmyndigheten: «Ja, takk begge deler»

Forsvarlig

Uforsvarlig mye

Uensket variasjon

God praksis

@nsket variasjon

Uensket variasjon

Uforsvarlig lit¢
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A prioritere er & ta bevisste valg om hva som skal gjgres fgrst
og hva som ma vente, om hvem som skal fa og hvem som
skal fa mindre eller hvem som ikke skal fa.

}3 Helsedirektoratet
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