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Grunnlag for a planlegge sammen
Felles data og analysegrunnlag for helsefellesskapet

Beate Sorslett
Viseadm. direktgr Nordlandssykehuset HF
Dialogmgtet 25.10.22
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Hvorfor trenger vi felles data og analysegrunnlag

for helsefellesskapet?

Avtalen mellom KS og
regjeringen

e Beskriver en viktig
forutsetning for a
utvikle tjenester
sammen

e Vestfjorderklaeringen

2021-2023

¢ Bedre og mer
effektive
beslutnings-
prosesser

Felles
virkelighetsforstaelse til

felles planlegging

o

* Historiske data,

e Felles planlegging er
forutsetningen for a
oppna barekraft i
tjenestene i begge
niva
* Demografiske data
* Data om de fire
prioriterte grupper
* Forbruk
(aktivitetsdata) av
helsetjenester i
kommune og
sykehus

ngkkeltall og
framskrivning

Gevinster og effekter av
arbeidet

e Konkretisering av
innsatsomrader i
helsefellesskapene

av helsetjenester i
helsefellesskapets
omrade

¢ Baerekraftige
tjenester i lokale
kontekster?

-

e Malrettede utvikling

J
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Nordre Nordland

| omradet til NLSH blir det flere eldre enn barn og unge i 2023

Naiv framskrivning: NLSH )
Hovedalternativet (MMMM)
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Variasjon i degnopphold etter hastegrad og behandling 2021 {per 1 000 innkbyggere)

- Hery verdi mHelse-Nord m Resten av Norge

§ L verd

2,9

11

Forsgrgerbrak Justert forsgrgerbrgk

Bydelskart Osloog A-hus Polikliniske pasienter fordelt pa behandlingssted og region i 2021 (per 1 000 innbyggers)

W vylochie @ Kun avtalespesaliist @ Bade sykeh
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Kommunekategori

e Presskommuner med sveert god
styring

e Kommuner med god styring -ofte
presskommuner

= Kommuner med begrenset
attraktivitet
Attraktive kommuner med
utfordringer

o Kommuner med store utfordringer
men med et potensial

o Kommuner med store utfordringer
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Ulik virkelighetsforstaelse er utfordrende

e Aktivitets- og forbruksdata om e Aktivitetsdata om innbyggere i
pasienter i lokalsykehusomradet egen kommune
* Fokus pa diagnose og e Fokus pa funksjonsniva og
behandlingsmetoder tilrettelegginger, men i stadig
e Pavirkning p3 stgrre grad ansvarlig for
spesialisthelsetjenesten behandlingstilbud (for og
(utskrivningsklare dggn) ettervern)
e Forventing om bedre * Behovet for kommunal
ressursutnyttelse samordning (handtering av
utskrivningsklare dggn og andre
tiltak)

e Forventing om bedre
ressursutnyttelse
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Formal

Dialog- og

partnerskapsmgte

Strategisk
samarbeidsutvalg

Faglige
samarbeidsutvalg

Strategisk
forankring

Strategiske
prioriteringer og
planer

Prioriteringer
ved utvikling av
prosedyrer og
tjenestemodeller
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