Erfaringar om samhandling knytt til covid-19 situasjonen




Vare samhandlingspartnere under pandemien
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SZARAVTALE - «Pandemiavtalen»

Vi har en overordnet pandemiavtale som
regulerer hvordan vi samhandler i denne
situasjonen

https://saman.no/samarbeidsavtalar/seravtalar/
seravtale-til-tenesteavtalane-11-og-12-ved-
pandemisk-influensa



https://saman.no/samarbeidsavtalar/seravtalar/seravtale-til-tenesteavtalane-11-og-12-ved-pandemisk-influensa

Pandemikoordineringsgruppe

Et sentralt element i denne avtalen er at det er
opprettet en koordineringsgruppe med
representasjon fra HUS, HDS og vare 18
kommuner

Koordineringsgruppen skal ivareta samhandling
pa overordnet strategisk niva mellom partene.
Gruppen skal bl.a. overvake kapasitets- og
ressursutfordringer i helsetjenesten og bidra til
l@sninger

Gruppen er operativt innrettet — og har et klart
mandat

Rett pasient pa rett niva til rett tid
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Hva har vi sett og hvorfor ble det slik?

Vi unngikk italienske
tilstander

Takket vasre kommunenes gode innsats har vi unngatt tilstander. En g je har veert
nekkelen tl at hittl har vaert ha for Dette mé
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ANTALLET PASIENTER med behov for
intensivmedisinsk behandling under Covid-
19-pandemien har til nd ikke oversteget
kapasiteten i vare sykehus. Dedeligheten av
pasientene i sykehus har heller ikke veert s&
hey som man fryktet, noe
spesialistheisetjenesten har hestet
anerkjenneise for. Vi mener at nokkelen til at
har vaerten e

Siden begynnelsen av mars har Helse
Bergen og kommunehelsetienesten i vart
omrade samarbeidet aktivt med 4 legge
planer for hvordan vi skulle mote en
eventuell stor mengde av akutt syke
pasienter som folge av pandemien.
Heldigvis har vi 53 langt ikke opplevd en
belge av slike pasienter — takket

vaere strenge smitteforebyggende tiltak.

BEHANDLINGEN. | Helse Bergen har vi
sdledes i ti-ukersperioden fra 1. mars hatt
totalt 70 inneliggende Covid-19-pasienter, og
13 av dem har fittintensivbehandiing. P&
det meste var syv pasienter innlagt ved
intensivavdelingen samtidig, og tre av de
inneliggende pasientene dede. Om vi
sammenligner oss med andre land i Europa, er dette lave tall, og mye lavere enn det vi
fryktet da de forste pasientene begynte a bli innlagt i sykehus.

Frivilligsentralen
oppretter

Ni er de forste
koronapasientene innlagt her hjelpetelefon
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Hvorfor er samhandling vanskelig?

Troen pa at ansvaret kan plasseres pa ene Ulik finansiering og incentiver i eit todelt
eller andre siden av en «grense»... helsevesen
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Fraveer av et felles malbilete og ulik Mangel pa felles IKT-lgysingar er en

forstaelse av arbeidsdelingen barriere mot bedre samhandling
/




Hvordan endret samhandlingen seg under pandemien?

Vi forstod at ansvaret var felles Ulik finansiering og incentiver i eit todelt
helsevesen
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Mangel pa felles IKT-Igysingar er en
barriere mot bedre samhandling
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«Vi ma henge
sammen, ellers blir vi
hengt hver for oss»

Jan P Syse




