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Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester

Utviklingssentre for sykehjem og hjemmetjenester (USHT) er en

nasjonal kompetansesatsing initiert av Helsedirektoratet.

Utviklingssentrene sitt samfunnsoppdrag er:

a bidra til styrke kvaliteten i helse- og omsorgstjenestene gjennom

fag- og kompetanseutvikling, spredning av ny kunnskap,

- Innlandet

- Vestfold og Telemark |
| Agder |
] Rogaland

Vestland

[- Mgre og Romsdal

! Trendelag

\ Nordland

- Troms og Finnmark

nye lgsninger og nasjonale fgringer.




Hvorfor et kompetanseprogram i
kommunehelsetjenesten?
- en pasienthistorie-

Nils 80 ar gammel mann
Skrgpelig eldre pasient
Bor hjemme med kone og mottar hjemmesykepleie

Opplever en akutt funksjonssvikt




Hva skjer i kommunehelsetjenesten?

@kende antall behandlings- og pleietrengende

pasienter

* Eldre og lever lengre med sykdom
» Kortere liggetid i sykehus
* Pasienter skal helst ivaretas i kommunen

e Samfunnsgkonomisk a bo hjemme

(Meld.St 47 2008-2009, Meld. St 26 2014-2015, NOU 2015:17, Meld.St 15 2017-2018)

Aktualiseres gjennom Nasjonal helse- og samhandlingsplan 2024-2027 (Meld.St 9 2023-2024), NOU (2023:4) Tid for handling og

Nasjonalt Velferdsteknologiprogram



Hvorfor fokusere pa klinisk observasjonskompetanse i kommunene?

TP Helsedirektoratet engish  omoss ( sok o )
Helsemyndighetenes e
nasjonale faglige réd tidlig Oppdagelse og rask respons Tidlig oppdagelse og rask respons ved forverret somatisk

tilstand
av fo rve rret SO m atiSk ti I sta n d [ nasjonale faglige rad Hva er nasjonale faglige rad?

° * Webinar: Se opptak av webinaret fra 29. januar (vimeo.com).
+ NB! Lyden faller litt ut i begynnelsen, fra ca 25:05 til 27:03, men den kommer tilbake.

(Fra tiltakspakke til nasjonale faglige rad — Helsedirektoratet)

flhspse tnagons e Sek i nasjonale faglige rad
Kompetansegap i kommunehelsetjenesten
(Bing-Jonsson, Foss, Bjgrk 2016, Fjgrtoft m.fl. 2020, Stremme m.fl. 2020, R 1. Fra tiltakspakke til nasjonale faglige rad

Kirchhoff og Bjerge 2022)

Covid19 pandemien aktualiserte et stort behov for

klinisk observasjonskompetanse!



https://www.helsedirektoratet.no/faglige-rad/tidlig-oppdagelse-og-rask-respons-ved-forverret-somatisk-tilstand/om-de-faglige-radene-del-av-i-trygge-hender-24-7

Hvorfor KlinObsKommune?
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Hva er KlinObsKommune?

TR

A competence improvement programme for the systematic observation of frail older patients in homecare: U
qualitative outcome analysis | BMC Health Services Research | Full Text (biomedcentral.com) Stramme m.fl. 2022



https://bmchealthservres.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12913-022-08328-0
https://bmchealthservres.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12913-022-08328-0

KlinObsKommune modellen
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https://www.utviklingssenter.no/klinisk-observasjonskompetanse



https://www.utviklingssenter.no/klinisk-observasjonskompetanse

Instruktgr; fra kollegaveileder til fasilitator
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KlinObsKommune
operationaliserad

1.Rogaland modellen - et interkommunalt
samarbete

2. Nyckelfaktorer for genomforande

3. Resulatat av arbetet



Interkommunalt samarbete

Y Utviklingssenter for
sykehjem og hjemmetjenester

Kursansvarig

Kvalitetssakrat kursmaterial (ProACT)
Ansvarig for utbilding och
uppfoljning av Huvudinstruktorer
Processvagledning for genomfgrande

!

Huvudinstruktorerna

e Natverk for Huvudinstruktorer
e Utbildning av instruktorer 6ver
kommunane

* Facilitator kompetens WW

Kommunerna

kontaktperson for USHT

1-2 personer i Huvudinstruktor
natverket

Driver lokalt instruktornatverk

!

Instruktorerna

Bygger kompetensutveckling i egen
verksamhet
Lokalt natverk

=
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* Processvagledning for genomfgran
* Vagledning av instruktgrer

USHT ger kommunerna vagledning
genom genomforande




Huvudinstruktorerna

* USHT Rogaland ger utbildning till
instruktorer efter TTT modellen i samarbete
med huvudinstruktorerna

- Trinn 1- 3 timmar

- fardighetstraning
- Trinn 3 -2 dagar

- simulering
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Nyckelfaktorer for
genomforande

* Forankring

* Anpassningsbar till lokala sammanhang

 Samarbete mellan foretag




Resulatat av arbetet

* Bygger en kultur for traning,

reflektion och forbattring
* Tryggare medarbetare

» Olad patientsakerhet



! :
Gjennomfar opplaerlng kn '
inObsKkommune har vaért n’Yd pa id

6 - Forebygge behov for a flytte til h‘i - }rgsnlva
- Forebygge sykdom, skade eller for tidlig dg

:- 98% - Tryggere i jobben sin




Takk for oss og vi sees pa arbeidsverksted!

Line Hurup Thomsen; line.h.thomsen@uis.no 6

Heidi Synngve Isberg; heidi.synnove.isberg@stavanger.kommune.no

sykehjem og hjemmetjenester
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