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1. Styret sluttar seg til framlegg til Regional plan for kvalitet og pasienttryggleik 2020-
2024 med dei kommentarar som ligg i utkast til hgyringssvar fra Helse Fgrde HF.
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Oppsummering

Helse Vest har sendt framlegg til Regional plan for kvalitet og pasienttryggleik 2020-2024 (vedlegg 1)
p& heyring, med frist 31. januar 2020. Helse Fgrde har utarbeidd framlegg til hgyringssvar (vedlegg 2),
som med dette blir lagt fram for styret. Det ligg ogsé ved uttale fra brukarutvalet (vedlegg 3).

Helse Fgrde meiner planen er grundig og omfattande, og gjev eit godt grunnlag for vidare arbeid med a
styrke kvalitet og pasienttryggleik. Planen legg opp til ei rekke tiltak som skal gjennomfgrast i
samarbeid i regionen, og ute i kvart einskild fgretak.

Planen er ambisigs, og det vil bli utfordrande & gjennomfgre alle omrada innan planperioden, ogsa
med omsyn til & skaffe til veie personell og gkonomi.

Fakta

Helse Vest RHF har sendt utkast til Regional plan for kvalitet og pasienttryggleik 2020-2024 pa
hgyring til helsefgretaka, private ideelle institusjonar, Helse Vest IKT og brukarutval.

Planen legg overordna fgringar for arbeidet med kvalitet og pasienttryggleik fra 2020 til 2024.

Planarbeidet er gjennomfgrt som eit prosjekt med prosjektdeltakarar frd helsefgretaka og
institusjonar i Helse Vest, inkludert brukarrepresentantar og konserntillitsvalde (sja s. 8 i vedlagde
planutkast; oversyn over prosjektdeltakarar).

Trygge helsetenester og vedvarande arbeid for 4 sikre kvalitet er avgjerande for at Helse Vest, og Helse
Fgrde, skal ni mala sine. Fra 2010 har dette arbeidet vore samordna med det nasjonale
pasienttryggleiksprogrammet. t Framover skal det byggjast breiare kompetanse og kapasitet for a fore
arbeidet over i den daglege verksemda.

Planen skal fglgje opp strategien Helse 2035, Forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i
omsorgs- og helsetjenesten? og méla som er sette i Nasjonal handlingsplan for
pasientsikkerhet og kvalitetsforbetring 2019-2023.3 Planen vil og byggje vidare pa tiltak
presenterte i NOU 2015:11 Med dpne kort.*1 tillegg vil planen fglgje opp innspel fra
fgretaka fra varen 2018, der helsefgretaka definerte sine behov og gnske for
pasienttryggleiksarbeidet i regionen. Det regionale nivdet ma vere eit bindeledd til
nasjonale ressursar og prosessar. Planen presenterer kort bakgrunn og utfordringsbilete.

Planen skal gjere greie for korleis vi skal etablere varige strukturar for

e §vidareutvikle regional kompetansebygging i forbetringsmetodikk i trdd med nasjonale
fgringar og forskrift om leiing og kvalitetsforbetring i helsetenesta, med sarleg fokus pa
leiarnivaet
3 f4 i stand leiingsoppleering i kontinuerleg forbetrings- og tryggleiksarbeid

e 3afatil reell brukarmedverknad i pasienttryggleiksarbeid og forbetringsarbeid

1 https://pasientsikkerhetsprogrammet.no/om-oss/om-pasientsikkerhetsprogrammet

2 https://lovdata.no/dokument/LT]/forskrift/2016-10-28-1250

3 https://www.helsedirektoratetno/veiledere/ledelse-og-kvalitetsforbedring-i-helse-og-
omsorgstjenesten/Nasj0nal%ZOhandlingSplan%ZOfor%ZOpasientsikkerhet%ZOOg%ZOkvalitetsforbedring%ZOZO19-
2023.pdf/_/attachment/inline/79c83e08-c6ef-4adc-a29a-
4delfclfcOef:94a7c49bf505dd36d59d9bf3de16769bad6c32d5/Nasjonal%20handlingsplan%20for%20pasientsikkerhet%200g%20kvalitet
sforbedring%202019-2023.pdf

N https://www.reg]'eringen.no/contentassets/daaed86b64c04—f79a2790e87d8bb4576/no/pdfs/nou201520150011000dddpdfs.pdf
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e dintegrere arbeidet med pasientstryggleik i etablerte styringslinjer
a integrere HMS-, kvalitets- og pasienttryggleiksarbeidet

e dsynleggjere framtidige behov for forbetringstavler og risikotavler, mellom
anna vurdere behov for elektroniske lgysingar (mellom anna integrasjon mellom ulike IKT-
system, virtuelle mgtepunkt og strukturar for malretta styringsdata innanfor kontinuerleg
forbetring og pasienttryggleik)

 didentifisere og spreie oppdatert kunnskap om pasienttryggleik og
kvalitetsforbetring

e A4leggje til rette for openheit og leering

e 4asjd til at kontinuerleg forbetring og pasienttryggleik stgttar opp om laering pa
tvers av einingar og fgretak

e 3 forvalte nye innsatsomrade

Méla er a
- redusere pasientskader
- byggje varige strukturar for pasienttryggleik
- forbetre pasienttryggleikskulturen i helsetenesta

Planen lgftar fram fem tiltaksomride som er naudsynte for 4 na méla:
1. Standardisering
2. Kompetanse og kultur
3. Teknologi
4, Maling og monitorering
5. Organisering

Under desse omrdda vert det presentert til saman 37 framlegg til tiltak.

Nokre av tiltaka er vi alt i gang med. Dette gjeld mellom anna oppleering i forbetringsmetodikk og
vidarefgring av innsatsomréda fra pasienttryggleiksprogrammet nasjonalt og regionalt. Andre tiltak
har lengre planleggingshorisont, som til dgmes & etablere IKT-stgttesystem og robot-teknologi.

I kapittel 4 blir tiltaka lista opp i tabell, med ansvarleg og korleis tiltaket er prioritert. Tabellen over
tiltaka er tenkt som eit arbeidsdokument som legg fgringar, men vil utviklast meir i detalj etter at
planen er handsama i styra.

I kapittel 4.3 star det om gkonomiske konsekvensar av planen:

«Eit grovt anslag er at kostnadane til tiltaka i planen kan utgjere om lag 12 millionar

kroner i dret. Det vil kome ein del tillegg til desse kostnadane, til eksempel spesifikke
IKT-lgysingar, behov for nettverk og anna kompetansebygging. Dette vil gi
investeringskostnadar som ma prioriterast innanfor dei rammene som gjeld for slike
kostnadar. Kostnadane pa det enkelte helsefgretak vil i all hovudsak dreie seg om arbeidstimar
gdtt med til mgte, kurs og reiser. Desse kostnadane er stipulert til 12,5 millionar kroner

for heile fgretaksgruppa, farste aret. Leiaroppleering i forbetringsmetodikk er eit

eksempel pa tiltak som vil pafgre fgretaka kostnadar i form av tid fra personell.»

- Hgyringsprosessen i Helse Fgrde:

For & gje hgve for innspel har planen med presentasjon og informasjon vorte sendt til
* Fgretaksleiinga og klinikkdirektgrar for vidare distribusjon og hgyringsprosess i lina
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e Felles Brukarutval for Helse Fgrde og kommunane i Sogn og Fjordane

e Ungdomsradeti Helse Forde

o Fag- og styringsradet til Utviklingssenteret for sjukeheimar og heimetenester i Sogn og
Fjordane

¢ Tillitsvalde og vernetenesta i Helse Fgrde

Brukarutvalet har gitt eigen uttale (vedlegg 3). Utvalet stiller seg i hovudsak positive til planen, og
meiner den er utfyllande og har mange gode tiltak og intensjonar. Utvalet saknar likevel tydeleg
uttrykk for at brukarane blir vurdert 4 ha ressursar og kvalitetar som kan nyttast i kvalitet- og
pasienttryggleiksarbeidet. Brukarutvalet har og komme med kommentarar til einskilde punkt i planen.
Ungdomsradet har meldt attende at dei har motteke planen, men har ikkje komme med ytterligare
kommentarar.

Planen er drgfta med tillitsvalde den 22. januar 2019.
Utkast til plan og med utkast til hgyringsuttale vert lagt fram for styret 24. januar 2020.

Kommentarar

Den regionale planen er eit grundig plandokument som gjev eit godt fundament for vidare arbeid med
kvalitet og pasienttryggleik i regionen og foretaka.

Planen skisserer mange viktige oppgaver framover. Arbeidet vil bidra til endring av arbeidsmatar og
vil krevje at heile organisasjonen bidreg. Fleire av tiltaka ma gjerast i samarbeid i region vest.

Helse Fgrde gnskjer & fokusere pa nokre punkt:

- Planen har mil om at 10 prosent av medarbeidarane (drsverk) i klinisk avdelingar skal ha
utdanning/oppleering i forbetringsarbeid.

Dette er svaert ambisigst innan planperioden, men vil ogsa bidra til 4 styrke kvaliteten pa
forbetring - og utviklingsarbeid dersom ein greier 4 nd mdlet. Klinikkane peikar pd at dette
vert utfordrande i tillegg til andre krav om utdanning og spesialisering av helsepersonell.

Det bgr utarbeidast nivadelt kompetanseplanar med béde innhald og korleis dette skal
gjennomfgrast, og fordeling av ansvar lokalt og regionalt.

Samarbeid om dette med kommunane/utviklingssenter om slik kompetansebygging er og
viktig, og kunne vore nemnt i planen. Helse Fgrde og Utviklingssenteret i Sogn og Fjordane
startar ein slik pilot januar 2020.

- Det er positivt at det vert stilt tydelege krav til arbeidet i fgretaka og regionen, og til
regionalt samarbeid om fag, standardisering, pasientforlgp, tryggleikskultur, teknologi og
innovasjon.

- Det er viktig at 4 sja pa standardisering av pasientforlgp ogsa pa tvers av fpretaka i
regionen. Helse Fgrde ynskjer at pasientforlgp 6g ma omhandle overgangane til
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kommunale helsetenester, og at samhandling og samarbeid med kommunane vert omtalt i
planen som del av pasientforlgpsarbeidet.

- I planen vert det lagt vekt pa bruk av malingar og monitorering som verktgy for a sikre
kvalitet og pasienttryggleik. Dette er i seg sjglv nyttig, men det vil vere krevjande 3 innfgre
fleire nye verktgy nar ein samstundes innfgrer stgrre IKT-prosjekt og har andre store
utviklingsoppgaver i fgretaka. Det ma leggast vekt pa at eksisterande verktgy vert utvikla
slik at det vert stgrre grad av elektroniske mélingar og gjenbruk av data som er i systema
vare.

- Det vert stilt krav til fgretaka om & delta i det regionale arbeidet for & operasjonalisere og
gjennomfgre tiltaka i planen.
Det vil vere krevjande & stille auka ressursbruk til dette, saman med alt det andre som vil

krevje oss av ressursar i dra framover.

Vidare arbeid med kvalitet og pasienttryggleik vil vere hggt prioritert i Helse Fgrde. Planen legg opp til
omfattande tiltak, som vil krevje prioritering. Fagpersonell m setje av tid til 4 gjennomfgre opplaering
og fglgje opp tiltaksomréda, og det ma setjast av budsjettmidlar. Leiarane i heile organisasjonen ma
vere padrivarar for & gjennomfgre tiltaksomrada innan sitt ansvarsomrade. Administrerande direktgr
meiner satsinga planen legg opp til er ei naudsynt og viktig investering i kvalitet og pasienttryggleik.
Samstundes som ein ser at nokre av mala vil vere utfordrande 4 nd i planperioden, vil det bli arbeidd
malretta for dette.

Konklusjon

Administrerande direktgr rar til at Helse Fgrde stgttar framlegg til Regional plan for kvalitet og
pasienttryggleik 2020-2024, og vil legge planen sine tiltaksomride til grunn i det viktige arbeidet med
kvalitet og pasienttryggleik, innanfor dei ressursar fgretaket har til radvelde.

Vedlegg:

1. Utkastregional plan kvalitet og pasienttryggleik
2. Hgyringsuttale frd Helse Fgrde

3. Hgyringsuttale fra brukarutvalet






