Helsefellesskapet i bergensomradet

Loypemelding samhandlingstilskudd
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1 Navn pé prosjektet? Modell for a sikre erneeringsbehandling pa tvers av tjenesteniva i helsefellesskapet
2 Loypemeldingen er fylt ut av (navn, | Prosjektleder: Kristine Kjerpeseth, klinisk ernaeringsfysiolog, Seksjon for klinisk ernaering,
tittel, arbeidssted)? Medisinsk klinikk, Haukeland universitetssjukehus
3 | Hvem er samarbeidsparti Haukeland universitetssjukehus, Helse Bergen
prosjektet (minimum én kommune | Bergen kommune
ogén parti Voss herad
spesialisthelsetjenesten)? Kvam herad
Ulvik kommune
Eidfjord kommune
Vaksdal kommune
4 Hva er status pa prosjektet? Prosjektet skulle opprinnelig ga igang i mai-25 men det ble besluttet hensiktsmessig
Er dere ajour med utsettelse til 18 august-25. Justert for oppstartsdato er prosjektet ajour ift oppdatert
fremdriftsplanen slik den ble fremdriftsplan.
skissert i sgknaden om Status etter ca 1 mnd med prosjekt er: landet prosjektdirektiv og godt igang med
samhandlingstilskudd? kartlegging internt og i oppstartsfasen kartlegging ut mot kommunene.
5 Hvis det er utfordringer med Per na ingen utfordringer i fremdrift.

fremdrift i prosjektet, beskriv
hvilke utfordringer, og hvordan
dere planlegger a lase dem?

En mulig utfordring kan bli lang responstid hos instanser i kommunene, og manglende
kapasitet for & bidra inn i prosjektet med informasjon. En annen utfordring kan veere
vansker med a fa tilgang til & justere pa digitale systemer som kan veere nyttig for a fa pa
plass gode rutiner uten at dette blir personavhengig for a fa giennomfart
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6 | Narregner dere med & avslutte
prosjektet?

Prosjektet skal ha varighet pa ca 9 mnd og avslutningsdato er satt til 01.06.25

7 Hvilken effekt/gevinst forventer
dere & fa ut av prosjektet? Pa
hvilken mate maler dere effekt?

Gevinstiform av & fa etablert en modell for pasientforlap ved sondeernaering som sikrer
individuell tilpasning av ernaeringsplanar samt god overlevering og oppfalging mellom
tjenesteniva. Dette skal igjen kunne overfgres til andre pasienter med
ernaeringsutfordringer og skal bidra til gkt pasientsikkerhet og bedre utnyttelse av klinisk
ernaeringsfysiolog som ressurs.

Eksempel pa effektmal vi skal forsgke & male i prosjektet er:

- @kt andel pasienter med sondeerneering som far ernaeringsplan ved utskrivelse

- Bedre informasjonsflyt om sondeernaering ved inn- og utskrivelse

- @kt kompetanse om ernaeringsbehandling hos helsepersonelli kommunen

- Redusert ressursbruk knyttet til erneering relatert til uavklarte saker etter utskrivelse

8 Hvordan fungerer samarbeidet
mellom partene i prosjektet sa
langt?

Godt samarbeid med andre kliniske ernaeringsfysiologer i regionen samt enkelte
kontaktede avdelinger internt pa sykehuset

Manglende respons pa korrespondanse til annen kommunal instans salangt, men dette er i
en tidlig fase

9 | Erdet andre ting dere vil legge til?




