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Mangel pa helsepersonell —
felles krise, felles ansvar

Guri Moen Lajord
Interkommunal samhandlingsleder
Bodg 26. august 2022



Troms og Ofoten - UNNs primaeromrade

24 kommuner
- 21iTroms
- 3inordre Nordland

Svalbard

5 sykehus
2 distriktsmedisinske sentre

5 sentre for psykisk helse og rus
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Partnerskapsmotet

Sekretariatet

[/ FSU er etablert

FSU under etablering
Strategisk samarbeidsutvalg (SSU)

Faglig samarbeidsutvalg Faglig samarbeidsutvalg Faglig samarbeidsutvalg Faglig samarbeidsutvalg

Fastlegeradet Barn og unge Akuttmedisin Rekruttering og
stabilisering
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Hva skal vi gjgre nar det mangler hoder og hender i helsetjenesten?

Mer av dette?

Nei — vi lager heller et FSU!
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Nesten 50 kommuner melder om
Sykepleier jobbet 298 timer overtid pa to dramatisk fastlegemangel
maneder - tjente 324.500 kroner iy dniiog ‘ ‘ tode tall over hele landet.

Hun er ikke den eneste med ville overtidslister ved Finnmarkssykehuset. 390

ISPORON N o R oo o s lesten 9o prosent av
e A ae 0 o ™
itermed afataki

Stor mangel pa helsepersonell

| dag mottes nordnorske politikertopper og sentrale helseaktorer fra
Universitetssykehuset i Nord-Norge for a diskutere okende mangel pa

helsepersonell i nord.

Hovedverneombud: -
Sykepleiere rekker verken a
spise elleragapado

Kent-Einar Myreng

Journalist

Fastlegekrisen starter allered
vil bli fastlege

Ikke bare er en fastlegekrise, men ogsa en krise for folkehelsen og
innbyggerne, sier en fastlege i Lyngen.

Vibéke Lund Pettersen

Journalist

i

Publisert 15. aug. 2013 kl. 28g6

O

Artikkelen er
flere ar
gammel.

folge en ny rapport mangler 150.000 nordmenn fastlege né
N/NRK

FOTO: ANDRE BE!
fir et betydelig problem dersom fastlegetjenesten

Pa dagens mete ble det diskutert hvordan man skal mete den dramatisk gkende ettersparselen etter helsepersonell i

’kehusene
mnn mreenemenn soenn aaaniC 10SES

Hyppige henvisninger, en betydelig ekning i antallet innleggelser, kapasitetsutfordringer og vanskeligere
rekruttering kan bli resultatet for spesialisthelsetjenesten dersom fastlegekrisen ikke loses.

landsdelen.

FOTO: KENT-EINAR MYRENG / NRK

Leni Aurora Brekhus
edisin.no




..0g Vi mangler «alt»

2021 - estimert mangel nasjonalt. Kilde: NAVs bedriftsundersgkelse

¢ 5350 sykepleiere ¢ 200 bioingenigrer

2 1450 spesialsykepleiere @ 132 jordmgdre

@ 1900 helsefagarbeidere ¢ 100 allmennleger

© 1300 legespesialister @ 50 helsesekretzerer

¢ 600 vernepleiere ) 2100 andre helseyrker

2 400 psykologer
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FSU rekruttering og stabilisering

Etablert hgsten 2021 Utdrag fra
SSU-godkjent (omfattende) mandat ISHAVSERKLZARINGEN 2021-2023
18 (!) faste medlemmer
Arbeidsgrupper

Hovedmegter og arbeidsmeoter > Satse pd felles innsats for d sikre nok
helsepersonell med riktig kompetanse i

alle ledd av helsetjenesten

Helsefellesskapet Troms og Ofoten vil

4 hovedtema 2022: v’ Sgrge for utdanning av og

» Kartlegging av personellstatus og kompetanseutvikling for helsepersonell
kompetansebehov v' Sgrge for kompetansedeling pa tvers av

 Rekruttering- og stabiliseringstiltak og innad i tjenestenivaene

v' Arbeide for rekruttering og stabilisering
av helsepersonell

* Tiltak i tidlig fase
* Brukerperspektivet
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FSU-ets idémyldring mai 2022 => 78 forslag

53 forslag til tiltak pa kort sikt: 25 forslag til tiltak pa lang sikt:
 Ledelse (9)  Kompetanse (5)

* Psykososialt (12) * Pkonomi og arbeidsvilkar (5)
* Arbeidstid/turnus (11) * Synlighet (7)

* Kompetanse — (10) * Diverse (8)

* Pkonomi — (6)
* Diverse — (5)
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«Gjengangere» i diskusjonene

e Fleksibilitet og mangfold i arbeidsoppgave
e Teamorganisering — Faglig trygghet

e Arbeidsordninger

e Kompetanseutvikling
e Rekrutteringsstillinger ; ‘3
e Felles utlysninger .\ E

e Studentstillinger

e Stipendordninger
e Endre inntakskrav pa utdanningene

o Tidlig kartlegging yrkesinteresse (ungdom i egen
kommune)

e Kompensasjonsordninger for praksisveiledere
(motvirke veiledertrgtthet)

e (@ke motivasjon —> bedre praksis —> fremmer
rekruttering og stabilisering
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Hva gjor vi videre? Hvordan bli operativ?

Utarbeide felles handlingsplan med saerskilt
fokus pa

- arbeidsgivernes mulighet gjennom tettere
samarbeid med utdanningsinstitusjonene

ga sammen om utlysninger

unnga a «kuppe» personell fra hverandre

Kompetanseutvikling og -deling pa tvers

tjenesteinnovasjon
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Tjenesteinnovasjon og teknologi

pe Anders Hoydalsvik, leder helsesatsingen i KPMG:

Kilc

«Teknologi er sammen med baerekraft den stgrste endringsdriveren i s
samfunnet. Det gjelder ogsa i helsevesenet. Her i nord kan mye tyde pa at
vi ikke har nok helsepersonell. Selvfalgelig ma vi utdanne flere, men vi ma
ogsa se pa hvordan vi kan tilby gode tjenester med den bemanningen vi
har. Her blir digital omstilling viktig. Som innbyggere forventer vi bade hay
kvalitet og reduserte kostnader. Jeg kjenner bare én mate a oppna det pa,
og det er systematisk satsning pa teknologi, sier Hgydalsvik.»

m Kilde: netscribes.com -
ot 'r X 9@ HELSEFELLESSKAPET
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Andre alternativ?

Come around-lgsninger
Support-/hjelpesenter
Frivilligheten

Pargrende
Nabopatruljer

Sgrge for en frisk befolkning

lkke ga baklengs inn i framtida - men kan vi laere noe av tidligere generasjoner?
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ISHAVSERKLARINGEN 2021-2023

Felles erklezring for partmerne i Helsefellesskapet Troms og Ofoten

Pﬂﬂmthﬂh&fﬁhsﬁpﬁa‘ﬂ:mmmﬁeﬁs}tﬂh‘usetﬂmd Narge HF [UNN], kommunene Balsfjord, Bardu, Dyrey
Evenes, Gratangen, Harstad, [bestad, Karlsgy, Kvefjord, Kvanangen, Kafjord, Lavangen, Lyngen, Ladingen, Malselv,
Narvik, Nordreisa, Salangen, Senja, Skjervay, Storfjord, Serreisa, Tjeldsund og Tromsg,
samt fastlegerepresentanter og brukerrepresentanter,

Ishavserkl@ringen bygzer pi parmernes erkjennelse av felles utfordringer. Overordnet mal er sinnbyezerens
helsefjenestes - en god og tryge helsetjeneste basert pa innbygzernes behov oz premisser.

Helsefellesskapet Troms og Ofoten vil
= Satse pﬂ:feues innsats for helsetjenester til personer med sammensatte behow

v Arbeide for at helsetjenesten er basert p3 prinsippene personsentrert, helhetliz oz proaktiv

+ Sgrge for et tett og forpliktende samarbeid mellom brukere, fastleger, bommuner og UNN
« Tai bruk te¥nalagi oz digitale |gsninger som understotter Genesten og muliggjpr samhandling

# Satse pa forebygging og egenmestring som en viktig del av innbyggerens helsetjeneste

« Sryrhe forelygzings- og folkehelseperspektivet i utgvende feneste

¥ Sgree for gode tilbud am lE&ring og mestring

« Delsk sunnskap om ag konkrete erfaringer med forebyegende tlitak med god efekt p3 ecenmestring og
folkehelse

« Satse pa felles innsats for 4 sikre nok helsepersonell med riktig kompetanse i alle ledd av
helsetjenesten

¥ 3::‘ge for uidanning av og kampetanseutvikling for helsepersanell
+ Sarge for kompetansedeling pé.—'er's av og innad i tjenestenivasns
¥ -"J':IEL..E' or rekruttering o stahilisering av helsepersonel]

&Y~

Partmerskapsmgtet 22, april 2021

Beblprd bremei Bedubemecs Dewyhesoes Do beeseser Soasegee e Heisd ey o ke e baby b

A AR

Enaind lemeat Ermages lemmns Kl s Lt i

AR AAL AAN

Birairrra e mr e b g e

WUF?

UNIVERSITETSSYKEHUSET NORD-NORGE I <.__’,_,.-ff
DI-NIORG G LINIVERSITEHTABLIOHICCEVIESSL

Takk for
oppmerksomheten!

www.helsefellesskapet.no
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http://www.helsefellesskapet.no/

