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Har det overordna ansvaret for spesialisthelsetenesta i
Rogaland, Hordaland og Sogn og Fjordane.

Eigar av fgretaka Helse Fgrde, Helse Bergen, Helse Fonna,
Helse Stavanger, Sjukehusapoteka Vest og det heileigde
aksjeselskapet Helse Vest IKT AS.

Omfattar kring 50 sjukehus og institusjonar og skal gi
helsetenester til 1,1 million innbyggjarar.

Om lag 29 800 tilsette arbeider ved sjukehusa i regionen.

| ar vil sjukehusdrifta pa Vestlandet koste om lag 30 milliardar
kroner.

Dei regionale helsefgretaka eig fgretaka Pasientreiser,
Sykehusinnkjgp, Sykehusbygg, Nasjonal IKT, Helsetjenestens
driftsorganisasjon for ngdnett og Luftambulansen.
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Korleis var starten i 2002?

* Lokalt og regionalt var det ingen som ville ha ny organsiering

* Ingen overordna strategi var lagt i forkant hverken nasjonalt
eller regionalt

» Store gkonomiske underskot

* Funksjons- og oppgavedeling var ikkje avklart

* Lange ventetider

 |kkje standardiserte og gjennomgaande IKT-system
* |T-avdelingar pa alle sjukehus

* Manglande felles prosessar pa innkjgp

* lkkje felles budsjett og rekneskapssystem

* lkkje felles EPJ — eller andre kjernesystem for
pasientbehandling

Oppsummert:

Vedtak om ny organisering var pa plass — og utover det — ingenting!



Alle RHF-a starta ryddeprosessar
umiddelbart

* Gjennomga fgretaksgruppa — organisere i HF(eigne juridiske einingar)
* Fa orden pa gkonomi

* Funksjons-, oppgave- og arbeidsdeling innad i fgretaksgruppa

* Forsta fgretaksmodellen

* Forsta ansvarsposisjonen og roller

* Forsta det politiske landskapet

* Forsta og definere handlingsrommet

» Etablere forstaing for korleis ein kan skape resultat innanfor
handlingsrommet

» Starte arbeidet med a byggje fellesskap —

* Utvikle leiarskap og medarbeidarskap

Etter mi oppfatning arbeidde alle RHF langs
denne aksen —

Men det var nok meir fokus pa dei fgrste punkta
enn dei siste punkta
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Kvifor opptradte ikkje RHFa meir samla i
starten pa reforma?
Etablerte felles strategi for

endringprosessane? 12002 var
det eit salig

* Forskjellane mellom regionane og innad i regionen mellom
sjukehusa var store

* Dei ulike regionane hadde ulike sterke og svake sider
* Vanskeleg nok a fa til prosessane i det enkelt RHF

» Store og komplekse organisasjonar r

* Det var ingen — heller ikkje var eigar — som hadde eit klart i
bilde av kvar vi skulle, og kva som burde gripast fatt i fgrst

e Egtrur at alle fglte at sverdet hang over oss, og da var det
enklast, og truleg det einaste som var mogeleg, a bevege
seg relativt raskt aleine framfor a giennomga vanskelege
prosessar for a fa dei andre regionane med
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Kva gjorde vi i Helse Vest?

* Gjennomgjekk funksjonsdeling kirurgi

 Starta ryddearbeidet i Sogn og Fjordane rimeleg
raskt

 Starta arbeidet med a fa kontroll pa gkonomien
* Tidleg strategisk langsiktig plandokument

 Starta arbeidet med a byggje felles plattform for
leiarskap og medarbeidarskap — byggje samhald
pa Vestlandet

* Og giennom det byggje felles kultur
* Arbeidde med a forsta handlingsrommet vart

e Etablerte Helse Vest IKT i 2004 som AS
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Ny organisering skulle byggjast

e Stor forskjell pa a vere ein del av forvaltninga i
fylkeskommunane, og til a vere organisert i HF

* Mange HF fekk ny leiing, henta inn fra det private
naeringslivet

 Mange undervurderte kompleksiteten i sa store
kompetanseorganisasjonar

* Fellesskap og samhald skulle byggjast i regionen

e Dei tilsette skulle forsta kva dei var ein del av —
forsta korleis ein no matte arbeida for a skape
resultat



Handlingsrommet — 3 balansere i det
opne rom — mellom forretning, fag,
forvaltning og politikk

 Korleis sikre at Statsraden ikkje ma pa banen i
tide og utide?

e Kunsten a finne det politisk moglege
handlingsrom; samtidig som
krava/forventningane til resultat — kvalitet —
gkonomi blir ivaretatt

* Evne til 3 balansere fokus pa eksterne/ytre
forhold kontra fokus pa interne driftsforhold
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Korleis sikre gode prosessar?

* | saker som gjeld funksjonsfordeling, endra lokalisering av aktiviteter og stgrre
endringar i dimensjonering av drifta, eller sagt pa ein annan mate —

» der den politiske oppmerksomheit er stor, ma handlingsrommet vera drgfta og
avstemt for sak vert fremma

* Slike saker skal byggja pa gjeldande nasjonale og regionale fgringar og planar




°
HELSE 0:0 VEST

Krevjande utfordringar

* Funksjonsdeling i Helse Fgrde - Sogn og Fjordane
e 10 ars hardt arbeid med konflikt

* Fakkeltog i bgtter og spann med stortingspolitikarar
fremst i toget

* Delegasjonsreiser til Oslo
* Eit utall spgrsmal i stortinget

* Nevrokirurgi — konflikt mellom Stavanger og Bergen
* Veldig gydeleggjande
« Set organisasjonen fleire ar tilbake Laringseffekt:
 @ydelegg samhandling, V1 vil aldri
gkonomi, fagleg utvikling tilbake!
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Den friske pasienten

Var neste helseminister bor bli regjeringens mest upopulare medlem.

Gard Steiro
Publisert: 02 jul. 2012 07:21 Oppdatert: 02.jul. 2012 12:10

Gard Steiro

Sjefredakier i BT. Har vaert
nyhetsredakier og nyhetsleder i
mediehuset.

For noen ar siden fikk jeg helt ufrivillig testet mine egenskaper som
jordfar.

Det skjedde midt pa natten. uten noen form for planlegging. hjemme pa
badegulvet. Hele seansen varte bare atte minutter. Jeg vaknet bratt,
konstaterte at bilen ikke var et alternativ. forleste barnet, kiasket det pa
stumpen slik jeg hadde sett pa Grey's Anatomy. fikk respons, sank sa

sammen i fosterstilling pa flisene. Easy peasy.

Minutter senere kom kongelig norsk velferdsstat til unnsetning. To
ambulanser med tindrende blalys dundret inn i borettslaget. Ut stormet leger
og sjaferer med ferstehjelpsskrin, varme tepper. barer og all verdens

omsorg.
For mens en fodestue med Det ble faktisk ganske trangt inne
kvalifisert helsepersonell er en pa badet etter hvert. Barnet ble
fiern drem for majoriteten av Underspkl ogdall Nand om elley e
verdens kvinner, bor vi altsd i et legekunstens regler, mor bie lagt pa

bare. ja til og med far fikk noen

land som drysser skattepenger
oppmuntrende ord.

over gravide som foretrekker

(eller tilfeldigvis havner pa) Fa minutter senere bar det til
badegulvet Haukeland i ambulanse. Der ventet
nye runder med serviceinnstilte
sykepleiere, doktorer og jordmedre. De bed pa stell og behandling, enerom
og oppredde senger. varme maltider og gode rad pa veien videre. Alt vi
kunne be om, og litt til.

«Herlof Nilssen blir sikkert ikke kdret til Arets
mann av Norsk dreknuteforening, men han
fortjener virkelig ros for a sette skapet pd plass.
Flere ledere i helsesektoren bgr gjgre det samme.»



Korleis mgte media i slike
vanskelege saker?

| ei kvar vanskeleg sak som dukker opp, tenk gjennom kva
som er den rette lgysinga, og tenk gjennom kva lgysing du
klarer a sta gjennom

* Leit etter handlingsrommet

* Nar du har bestemt deg, veer klok men offensiv

* Gjer det du seier — og sei det du gjer. Er det ikkje samanheng
— blir du tatt.

* Tenk gjennom kven som frontar ei sak:
e HOD/Statsraden — RHF-et — eller HF-et?

» Styreleiar — AD — kommunikasjonsdirektgr — eller fagdirektgr

°
HELSE 0:0 VEST

Foto: Svein Lunde, Helse Stavanger



HELSE e VEST

Media i Sogn og Fjordane seier det er fgrste gang pa 50 ar at det

Korleis har det gatt pa Vestlandet?

er rimeleg stabilt roleg i fylket — knytta til spesialisthelsetenesta.

* Rett nok vil det alltid vere saker som skaper debatt og
engasjement, som Odda, som funksjonsdeling innanfor
kreftkirurgi, som tildeling av Flight following....

 Stabil gkonomi og ro rundt gkonomifordeling (mellom slaga)
 Stort sett ferdig med arbeids- og funksjonsfordeling

» Fatt klarsignal for byggeprosjekt i Stavanger, Haugesund, Bergen
og Fgrde

— ' ._r| * Rimeleg langt komen innanfor teknologiutvikling

* Rimeleg gode og stabile helsefaglege resultat. Vestlandet leverer
bra.

» Stabilitet og kontinuitet i leiinga.

e Skal du skape varige resultat treng du ro, kontinuitet og godt
samhald. Elles blir det ofte vanskeleg.

lllustrasjonsfoto fra Helse Fonna: Kjetil Alsvik
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Resultat sa langt
@konomi

@konomisk resultat
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Utvikling over tid
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Vestlandspasienten/helsenorge.no

Blir nytta av
* Vestlandspasienten blir nytta av mellom 40 000 mellom 40 000

og 50 000 per manad.

* Deteromlag 175 000 som nyttar min :
timeavtale per manad. manad

* Min journal blir nytta 108 000 gangar per
manad, bruk av journalfunksjon om lag 85 000

per manad og tal opna journaldokument om lag R
180 000 per manad.

* Innsynsloggen blir nytta om lag 26 000 per
manad.

* Om lag 14 000 timeavtaler blir bekrefta digitalt
kvar manad.

og 50000 per

Vestlandspasienten

- digitale helsetenester pa nett

LOGG INN

—



helsenorge-no Meldinger pa Slik brukes tjenestene pa Helsenorge
helsenorge.no

For a benytte tjenestene pa Helsenorge ma du fgrst samtykke til
helsenorge.no > Om Min helse Du kan se flere forskjellige bruk av dine helseopplysninger. Du kan nar som helst trekke dette
typer meldinger fra samtykket.
helsetjenesten samletien

Om Min helse oversikt.

v Se dine legemidler pa nett Bytte av fastlege
i Nar du har fatt e-resept av Dersom du har rett til
o legen, kan du logge inn pa fastlege, kan du selv finne og Henvisninger Tjenester pa
2 £2 : 3 helsenorge.no
helsenorge.no for a fa oversikt bytte lege pa helsenorge.no. Status pa henvisningene dine til sykehus eller spesialist. Forelgpig 9
over dine resepter og Na kan du ogsa sette deg pa vises kun henvisninger til sykehus i Helse Vest og Helse Nord. P& helsenorge.no finnes
legemidler du bruker. venteliste. mange tjenester du kan
benytte for a folge opp din
helse.

Rett til innsyn i
pasientjournalen din

Kjernejournal

Finn din kjernejournal og leer
mer om hvordan den brukes.

Dokumenter pa Helsekontakter

Du har rett til a se hva som star Helsenorge
i pasientjournalen din, og na
kan du ogsa gjere det digitalt.

Helsekontakter gir deg
informasjon om dine
naveerende og tidligere
fastleger og andre
kontaktpersoner i
helsetjenesten.

Du kan velge a lagre
dokumenter og vedlegg fra
helsetjenesten pa
Helsenorge. Ingen andre enn
deg selv og de du gir fullmakt

vil kunne
Pasientjournal Timeavtaler
Du har rett til innsyn i hvilke dokumenter pasientjournalen din bestar Du kan se framtidige Helseregistre Slik representerer du
v og hv m har sett pa dem. Mange kan na gjore dette digitalt timeavtaler med : : : : andre pa helsenorge.no
ayrog:Hyem;:so SEtlpaasm- Mangedtdan:nd. gigre aerte:Cigiat: € _ arerme _ Oversikt over norske helseregistre hvor det kan ligge opplysninger
helsetjenesten samlet i en om deg, dine parorende eller dem du representerer. P& helsenorge.no kan du

liste. bruke tjenestene pa andres



Robbie Vest

«Spesialkonsulent» pa Samhandling

* Re-sending av epikriser

* Fastelegerapportar med innlegging av manglande/feil fastlege.
«@konomimedarbeidar»

e Registrering av faste tillegg

* Manedsavslutning prosjektregnskap

e Fakturamatch Visma — Merida

«Medarbeidar» fedeklinikkane

» Fedselsvekt Natus til DIPS til NPR

* Epikrise fra Natus til DIPS (til helsestasjonar)
«HR-medarbeidar»

* Produsere tenestebevis. Purringar for ForBetring.
«Medarbeidar» Urologi

* Registrering i kvalitetsregister Urologi og melding til
Kreftregisteret
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Fra kaos...
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Til ryddigare forhold
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Utfordringar

* Byggjeprosjekt (2023/2030)

e Helse 2035
* Aukande tal pa eldre

Relativt sett mindre ressursar

Vesentleg auke i medikamentkost

Aukande forventningar

Tpffare prioriteringar

* Teknologiskifte/naeringsutvikling
* Regionalt og nasjonalt
* Forretningsmodell naeringsutvikling

* Organisering av arbeidsprosessar
* Pasientflyt/pasientlogistikk
* Langtidsplanlegging/time ved f@rste kontakt

* Endringskraft i RHF-et/fgretaksgruppa

°
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Fra profilintervju i DIPS-magasinet 2-2015

1V BV LI IVEIVHGAIIOUAQJULL IV UL 9a SINCH VEIIGH Ud, 14 d1 SENIEIE, TICHI0L INIISSen INd SISUICQCT nan Styringsgruppen ™
» Det beste med jobben » .
min er faktisk & kunne utgigre V1 har hatt en ledelse her 1 adminis-

en forskjell. A veere med pa & {rasjonen som har veert stabil og samkjort helt

bygge noe som star seg over tid  siden 2002! Derfor har vi fétt gjort detv1 53 V1
og som sa mange har nytte av.  gyle gigre.
Det er litt av drivkrafta mi.

d:mag 22015 15
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Oppsummert:

* Ein av dei mest krevjande jobbane ein kan ha

* Ein av dei kjekkaste og mest spennande jobbane
ein kan ha

Takk for meg!
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Gode rad

* Ma like balansen mellom fag — politikk — forretning
* Ma kunne/lzere deg det politiske systemet/spelet

Ma bruke maktposisjonen klokt

* Ma vera passeleg pragmatisk — ikkje ta alt for mykje personleg
Bruk

MEN: Ma ikkje bli ein geleklump — da blir du ikkje lenge i jobben maktposisjonen

klokt!




