Samhandlingsreform med eller uten IKT?

* Hyvilke rolle vil IKT fa i gjennomfering av
samhandlingsreformen?
* Hvordan kan vi ga frem for a lykkes?
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Samhandlingsreformen
Rett behandling — pé rett sted - til rett tid

Om IKT:

«IKT er et viktig virkemiddel
for a realisere mal om helhet
og samhandlingy

Hovedtiltakene:

* Sterkere styring
* Norsk helsenett SF

* Utvikling av regelverket

* Utrede kjernejournal
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http://www.norsk-helsenett.no/

Tidsvinduet for IKT-prosjekter

Undersgkelse av 10 stgrre pilotprosjekter i Europa:

(EPJ, eResept, booking, helsenett, publikumstjenester, mm.)

« Gjennomsnittlig 5 ar fra start til implementering

 VYtterligere 3-4 ar far effektene begynner a komme
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Ingress:
Artikkel 1 Computerworld 20.05.2010:

"Norge er et u-land pa ehelse.

"Statsekretaer Roger
Ingebrigtsen vil raskt i gang
med kjernejournal”

”...Uten en elektronisk
kjernejournal er det helt umulig
a giennomfgre denne
reformen.”
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http://linkpuls.idg.no/go/e/page_col-AC_news/http:/www.idg.no/multimedia/archive/00044/Roger_Ingebrigtsen_44932a.jpg

Utredning av videre arbeid med en

nasjonal kjernejournal
Helsedirektoratet (des 2009)

Overordnet mal: Pasientsikkerhet
Egen forskrift (under arbeid)
Trinnvis innfgring

Farst oversikt legemidler

Neste — hva og nar?




Hvor mange reseptregistre trenger vi?

Nasjonalt reseptbasert legemiddelregister (Folkehelsa)

eResept/reseptformidleren (Helsedirektoratet)

PR—

Kjernejournal X 4 ?

Lokal medikasjonstjeneste
x4 7?

= Sentral medikasjonstjeneste
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Aktarer og trinn I individuell legemiddelforsyning

Oppslag Kontroll Oppslag
legemiddelinfo legemiddelinfo legemiddelinfo
Oppskrift, plan Oppskrift, plan Anamnese
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Hvilke oppgaver kan kommunene ta?

Hvilke pasientgrupper?
Hvilke tiltak?
Hva er informasjons- og

kompetansebehovet?
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Forebygging Tidlig fase Diagnose Kronisk syk Komplikasjoner




Helhetlig pasientforlgp | hjemmet (HPH)

Samarbeidsprosjekt
— St. Olavs hospital (inkl. Orkdal sykehus) og Molde sykehus
— Trondheim, Orkdal, Hitra, Surnadal, Sunndal og Fraena
— Hemit/Helse Midt-Norge, NTNU og Sintef

Mal: Utvikle en helhetlig samhandlingskjede for kronisk syke med
vekt pa forebygging og aktivisering av pasient, og stgttet av IKT

Gjennomfgaring:
Forankring pa alle nivaer og med pasientrepresentasjon
Innsamling og etablering av kunnskapsgrunnlaget
Lokale arbeidsgrupper og mgteserier
Implementering
Prosess og sluttevaluering (to stipendiater pluss hovedfagstudenter)

Finansiering: NFR, Helse Midt-Norge, HOD og EU
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Kommunehelsetjenesten Spesialisthelsetjenesten
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Andre viktige tienesterm



http://www.nav.no/page?id=248

Standardiserte pasientforlgp
(behandlingslinjer)

Kommune- Kommune-
helsetjenester ":> Utredning Innleggelse | |Diagnostikk| | Behandling | | Utskrivelse | |Oppfelging helsetjenester

.

Fra Sykehuset @stfold




Utvikling og implementering av forlgpsplaner

Definisjon av en pasientgruppe

\

Faglige retningslinjer

\

Prosessbeskrivelser

\

Lokale forlgpsplaner (protokoll)

\

Individuell behandlingsplan

Inklusjons- og eksklusjonskriterier

Konsensus- eller forskningsbaserte kunnskaper
knyttet til et definert problemomride

Beskrivelse av sentrale aktiviteter som inngar 1
faglige retningslinjer:

* Arbeidsoppgaver

 Aktorer, mandat, kompetansekrav

Sammenbinding av aktiviteter og utforming av
arbeidsflyt for lokal gjennomfering av et forlep
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Planlegging

Langsiktig — mot resten av livet

"Kulturforskjeller”

Kommunehelsetjenesten

Spesialisthelsetjenesten

Kortsiktig — tom. utskriving

Helseproblemer

Gjerne flere parallelt og hele
spektret av diagnoser

Ett problem, evt. fokus pa ett
om gangen.

Behandling

ADL-orientert tilrettelegging,
og pasienten deltar mye selv.
Lite/langsom endring

Diagnoseorientert og med
avansert teknologi. Ofte med
store endringer pa kort tid

Pasient — helsepersonell
forhold

Kontinuerlig over mange ar,
personlig og omfattende. Sterk
pasientrolle

Sjelden og oftest bare i korte
perioder. Mange involverte
samtidig. Svak pasientrolle

Beslutninger

Tas ofte av helsepersonell
alene eller av f3, og ofte med
vekt pa pasientpreferanser

Tas gjerne i mgter med flere og
med adheranse f@rst og fremst
til faglige retningslinjer

Samarbeid med andre

Med mange, ogsa utenfor
helsetjenesten, og tett med
evt. pargrende

| hovedsak med kommune-
helsetjenesten, sporadisk
kontakt med pargrende
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Standardiserte pasientforlgp
(behandlingslinjer)
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Samhandlingskjeden: Helhetlig pasientforlgp i hjemmet (HPH)
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SAMHANDLINGSKJEDEN FOR KRONISK SYKE: Bruk av ELIN-meldinger
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SAMHANDLINGSKJEDEN FOR KRONISK SYKE: Bruk av ELIN-meldinger
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Samhandlingskjeden: Helhetlig pasientforlgp i hjemmet (HPH)

«24-timerstjeneste»
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Fra Danmark:
«Sammenhangende Digital Sundhed nedlaegges»



http://linkpuls.idg.no/go/e/page_col-AC_news/http:/www.idg.no/multimedia/archive/00045/10_06_Ehelsegruppa_H_45695a.jpg

Kompetanse | kommunehelsetjenesten er en
ngkkelfaktor for suksess med samhandlingsreformen

Hva er ngkkelen til kompetansespredning?

IKT




