HEL SEytt —-

Nye avtaler med private

- Departementet har defi-
nert et tak for var behand-
lingsaktivitet, og vi kom-
mer til 4 gjore det samme i
forhold til de nye avtalene
vi gnsker 4 innga private
sykehus og godkjente
institutter, sier adm.dir.
Paul Hellandsvik i Helse
Midt-Norge.

Styret for HelseMidt-Norge
droftet pé siste mote hvilke
prinsipper som skal legges til
grunn nér det nd skal inngds
avtaler med private sykehus
og dagkirurgi.

I dag har Helse Midt-Norge
avtaler med syv private virk-
somheter om behandling

A

Panl Hellandsvik
adm.dir. Helse Midt-Norge

innen bestemte diagnose
grupper. I 2003 ga de private
et tilbud til 5000 midtnorske
pasienter. Avtalene utloper i
hovedsak 31. mai.

I styringsdokumentet for
2004 er helseforetakene bedt
om 4 handtere de private
aktorene som en del av det
samlede opplegget for 4 opp-
tylle sorge-for-ansvaret.

Den nye pasientrettighetslo-
ven forer til at ogsa godkjen-
te private sykehus inngar i
fritt sykehusvalg. Betingelsen
er at disse har avtale med et
regioanlt helseforetak. Det
betyr at alle pasienter uav-
hengig av geografi kan
benytte seg av enhver avtale
uavhengig av hvilket regio-
nalt helseforetak som har
inngatt den.

Mgter politikerne J§ Budsjett 2004 vedtatt

Styret for Helse Midt-
Norge onsker sterkere
kontakt og bedre dialog
med lokalpolitikerne i
Midt-Norge og det leg-
ges na opp til meter i til-
knytning til styremeotene
som i 2004 i stor grad vil
bli avholdt rundt om pa
regionens sykehus.

Siste styremote var lagt til
Orkdal og ettermiddagen i
forkant av styremotet,
motte det regionale helse-
foretaket lokalpolitikere fra
Orkdalsregionen for 4 drof-
te aktuelle saker.

Det er ogsa etablert faste
moter mellom fylkespoliti-
kerne og Helse Midt-
Norge.

I trid med Stortingets for-
utsetninger vetok styret
for Helse Midt-Norge i
aprilmetet et budsjett for
2004 med et forventet
underskudd pa 559 mill.
kroner i underskudd.
Kravet om balanse i 2005
star ved lag. I Helse Midt-
Norge skal det spares 300
mill. i 2004 og 300 mill i
2005 for a innfri kravet.

- S4 langt har vi altsd kon-
kretisert tiltak for 4 kutte
kostnader med til sammen
600 mill. kroner. Det gjen-
stir 200 som vi forelopig
avvener til revidert nasjonal-
budsijett er lagt fram, sier
okonmidirektor Jan Mortn
Soraker.

Det er allerede signalisert at

finansieringen av rusrefor-
men er gjenstand for ny vur-
dering,

Budsijettet for 2004 innebae-
rer at sykehusene fir en
storre del av sine inntekter
gjennom basisrammen som
en folge av at Stortinget har
vedtatt 4 endre fordelings-
nokkelen for den innsatsfi-
nansierte delen av inntek-
tene fra 60/40 dl 40/60 pro-

sent.

Totalt er Helse Midt-Norges
budsjett for 2004 pa over 9,5
milliarder kroner.

Det nye helseforetaket
Rusbehandling Midt-Norge
har fatt en budsjettramme
pa 122 millioner kroner.
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Styret for Helse Midt- kumenter fra helseforetakene  brukerutvalg, ansatte og dette prosjektet. Malet er at
Norge RHF vedtok felles og nasjonale foringer fra eier.  ledere i helseforetakene. alle helseforetakene skal rap-
overordnet strategi for portere i henhold til nytt sty-
foretaksgruppen Helse Direktorene i helseforeta- Utvikling av et gjennomgi- ringssystem forste halvdel
Midt-Norge i april 2004. kene har ledet arbeidsgrup- ende styringsverktoy er ett av. 2005.

pene som har utarbeidet
hovedmal og delmal.
Strategiprosessen har invol-

tiltakene for a4 implementere
Strategien skal sikre en
balansert og helhetlig styring;

strategien i foretaksgruppen.
I forste omgang er Helse
Nord-Trendelag pilot for

Den bygger pa grunnlagsdo-  vert helseforetakenes styrer,

Pasientbehandling

Hovedmal:

Kvaliteten pa tjenesten males i motet med den enkelte
pasient. Helse Midt-Norge skal gi helsetjenester av god
kvalitet, til riktig tid, tilpasset befolkningens og den
enkelte brukers behov. Det skal rettes s®rlig oppmerk-
somhet mot pasienter med kroniske og sammensatte
lidelser.

Ledelse/medarbeider

Delmal: Hovedmal:

Brukerne har kunnskap vi trenger for 4 gjore en god jobb.
Derfor skal brukernes erfaring og kompetanse benyttes i
planlegging og tilrettelegging av behandlingstilbud for 4
oppna bedre kvalitet pd tjenestene.

Behandlingskjeden skal veere forutsigbar, helhetlig og
effektiv, med godt samarbeid mellom ulike nivaer og
avdelinger. Helseforetakene skal etablere moteplasser for
samhandling mellom brukere, spesialist- og kommunehel-
setjeneste. Det skal ogsa etableres systematisk dialog
mellom Helse Midt-Norge og helseforetakene, og lokale
og regionale politiske myndigheter.

Det skal legges sarlig vekt pa god og tydelig kommunika-
sjon i motet med den enkelte pasient. Pasienter og paro-
rende skal ha god informasjon, veiledning og opplering
slik at de kan delta i valg av behandlingstilbud, ivareta sine
interesser og mestre sin livssituasjon.

I Helse Midt-Norge skal helsetjenestene veere lett tilgjeng-
clige, og tilbudet skal preges av trygghet, respekt og kva-
litet. Det skal ikke vaere unedig venting. Tidspunkt for
utredning og behandling skal avtales og overholdes.

Helse Midt-Notrge skal vaere en attraktiv arbeidsgiver
som legger til rette for at ledere og medarbeidere tar
ansvar og leverer resultater. Ved hjelp av kompetente
medarbeidere som er naer, ansvarlig og oppdatert skal
Helse Midt-Notrge utvikle effektive og resultatorienterte
organisasjoner.

Delmal:
I Helse Midt-Norge skal det gjores systematisk kartleg-
ging av kompetansebehovet som grunnlag for rekrutte-
ring og utvikling av vire medarbeidere.

I Helse Midt-Norge skal arbeidsprosessene systematisk

forbedres gjennom at ledere og medarbeidere viser fleksi-

bilitet, endringsvillighet og tenker helhet.

Helse, miljo og sikkerhet (HMS) skal kartlegges systema-
tisk og danne grunnlag for malrettet HMS-arbeid. Presise
tiltak skal planlegges og gjennomfores.

Helse Midt-Norge skal gjore aktiv bruk av belonningssy-
stemer som stimulerer og motiverer til 4 levere gode
resultater mot definerte mal.




Pa lag
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Var visjon og overordnede  Vire hovedopp- Virt verdigrunnlag bygger pa o A vare oppdatert og fram-
strategi skal bidra til at gaver er 4 gi pasientbehand- trygehet, respekt og kvalitet. tidsrettet, og stille hoye krav
ledere og medarbeidere ling, drive forskning, under- Det betyr: til kvalitet pd tjenestene.

kan ta beslutninger og vise helsepersonell og gi

handle slik at foretaks- opplaring til pasienter og o A vise ansvarlighet og respekt ¢ A vaere nzer og engasjert, og
gruppen ndr sine mal. parorende. for den enkelte pasient, og la la apenhet prege var dialog og
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Hovedmal: Hovedmal:
Helse Midt-Norge RHF skal sorge for at foretakene hol- Foretaksgruppen helse Midt-Norge skal drives med god
der hoy faglig standard og kan dokumentere det. Dette og pilitelig skonomistyring. Driftsresultatene skal sikre

forutsetter at foretakene driver forskning og utvikling handlefrihet slik at Helse Midt-Norge kan gi bedre pasi-
som en naturlig del av sin virksomhet. enttilbud og serge for at verdiene i foretaksgruppen ved-
likeholdes.
Delmal:
Helseforetakenes forskningsvirksomhet skal drives i sam- Delmal:

svar med den regionale strategiplan for forskning og
utvikling

Ved utgangen av 2007 skal den samlede forskning, utvik-
ling og kompetanseheving ha et omfang svarende til
minst 3 % av Helse Midt-Norges brutto driftsbudsjett.

Ved utgangen av 2007 skal det i hvert foretak vaere pa
gang minst 10 doktorgradsarbeid.

Helse Midt-Norge skal ha en forskningsprofil med defi-
nerte satsningsomrader. Forskningsvirksomheten skal
understotte ovrige av Helse Midt-Norges prioriterte stra-
tegiske innsatsomréader i perioden.

ordentlighet prege alt vi gjor. samhandling;

Okonomistyringen skal bidra til 4 sikre en effektiv og
optimal ressursutnyttelse.

Arsresultatet skal vare minimum 0 i 2005, og hoyere enn
0 i 20006.

Oppgavedeling og samordning som bidrar til 4 nd ekono-
miske mal og en mer effektiv utnyttelse av tilgjengelige
ressurser skal systematisk vurderes og realiseres.

Det skal utarbeides en finans- og investeringsstrategi som
gir optimal utnyttelse av tilgjengelig finans- og realkapital.
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Kvalitetsstrategi for Helse Midt-Norge

“Kvalitet i alle ledd” er
den ambisigse ambisjonen
som ligger til grunn for
kvalitetsstrageien som sty-
ret for Helse Midt-Norge
na har vedtatt.

- Kvalitetsstrategien omfatter
all var virksomhet og blir
viktig for oss 1 hverdagen.
Den vil ogsa foreligge i et
hendig hefte om ikke sd
lenge. Det er viktig for oss 4
spre kunnskap om og forsta-
else for vart arbeid med kva-
litet, sier fagdirektor Jan Eirk
Thoresen.

Helse Midt-Norge har lagt
vekt pa kvalitet ut fra 3 per-
spektiver. Perspektivene er
basert pi 3 hovedinteressen-
ter, pasient, fagutover og
ledelse:

”Pasientopplevd kvalitet”
er evnen prosessenc har til
4 imotekomme kvalitets-
krav fra pasienter og paro-
rende. Kravene settes fra
pasientens perspektiv og
definert ut fra pasientkom-
petanse.

”Profesjonell kvalitet” er
prosessenes evne til 4 til-
fredstile faglige krav.
Pasienten er ogsa her inter-
essent, men den profesjo-
nelle kvalitet krever profe-
sjonell kompetanse for 4
kunne bedommes.

”Ledelseskvalitet” er pro-
sessenes evne til 4 levere
tjenester til mangfoldet av
pasienter. Logistikk, kostef

Fagdirektolr Jan Eirik Thoresen,
Helse Midr-Norge

fektivitet inngdr i dette per-
spektivet. Evnen til 4 til-
fredsstille prosesskunder
(primarhelsetjenesten,
andre) og evne til 4 lede
den menneskelige ressurs-
innsats inngar

(arbeidsmiljo, HMS etc).

Strategidokumentet er med
pé 4 avklare roller og ansvar
og skal bidra til at vi far hen-
siktsmessige systemer for
kvalitetsstyring, Malet er at
Helse Midt-Norge skal eta-
blere en levende kvalitetskul-
tur som bygger pa dyktige og
motiverte medatrbeidere,
ledere og aktiv medvirkning
fra brukerne.
Kvalitetsarbeidet er naturlig
del av linjeleders arbeid, og
skal vaere en integrert del i
hverdagen.

- Til tross for sammenfal-
lende interesser er det ofte
en utfordring 4 kommunisere
kvalitet. Strategien har et
bredt perspektiv og omhand-
ler mange samvirkende ele-
menter, papeker Thoresen.

Strategien gir en sammenstil-
ling av anerkjente elementer i
kvalitetssystemer. Flere plan-
lagte og iverksatte prosjekter
i Helse Midt-Norge inngir i
strategien. P4 disse omradene
skal den bidra til 4 synliggjo-
re Helse Midt-Norges strate-
giske planlegging over lengre
tid.

I arbeidet med 4 utvikle stra-
tegidokumentet har ledelsen i
Helse Midt-Norge, det regio-
nale direktorforumet og
ansattes representanter del
tatt. Prosessen har fort til at
det i okende grad legges vekt
pa ISO-standardisering - til
passet sykehus og pasientbe-
handling;

Ansvarlig redakter : Kommunikasjonsdirekter Synngve Farstad

Utgiver: Helse Midt-Norge RHF, Strandv. 1, ST/@RDAL « Telefon: (047) 74 83 99 00 « Telefax (047) 74 83 99 o1






