===

Helsefellesskap Oslo Oslo

Motereferat
Mgtegruppe: Strategisk samarbeidsutvalg, SSU
Mgteleder Tone lkdahl
Mgtested: Radhuset, Raddhusplassen 1, 0037 Oslo, mpterom 6,
Motetid: Fredag 07.03.25 kl. 08.30 - 10.30
Saksbehandler: Sekretariatet, Helsefellesskap Oslo
Instans Representant Tilstede
Lovisenberg diakonale sykehus Tone Ikdahl, adm.direktor X
Lovisenberg diakonale sykehus Kristine Engen Andreassen, fagsjef samhandling
Byradsavdelingen for Helse Svein Lyngroth, kommunaldirektor X
Byradsavdelingen for Helse Katia Monclair X
Byrédsavdelingen for Helse Heidi Englund X
Akershus universitetssykehus Q@ysten Mzeland, administrerende direktgr
Diakonhjemmet sykehus Kari-.Jussi Lenning, administrerende direktor X
Oslo universitets sykehus Bjorn Atle Bjgrnbeth, administrerende direktor X
Oslo universitets sykehus Asle W. Medhus X
Bydel Gamle Oslo Tore Olsen Pran, bydelsdirektor X
Bydel Bjerke Bovild Tjgnn, bydelsdirektor X
Bydel Stovner Anna K Ryymin, bydelsdirektor
Bydel Vestre Aker Ellen Iren Oldereid, bydelsdirektor
Bydel Sgndre Nordstrand Odd Rune Andersen, bydelsdirekter X
Velferdsetaten Guri Bergo, etatsdirektor
Helseetaten Hege Fagernes Hildrum, etatsdirektor X
Sykehjemsetaten Helge Jagmann, etatsdirekter X
Barne- og familieetaten Kjetil Andreas @stling, etatsdirektor
Yrkesoganisasjonenens sentralforbund Johan stensetn X
Fagforbundet Kathrine Forsdahl X
Norsk sykepleieforbund Bard Erik Ruud X
Legeforeningen Kristin Hovland
Fastlegerepresentant Allen Anita Fagerberg X
Pasient- og brukerombud i Oslo og Akershus og
sosial- og eldreombud i Oslo Heidi Merethe Rudi X
Sunnaas sykehus Kirsten Seether, samhandlingssjef X
Helseetaten, sekretariat Stine Wégsas, avdelingsdirektor X
Helseetaten, sekretariat Stine Eugenie Hansen X
Helseetaten, sekretariat Silje Klommestein Kristiansen X

Referat Strategisk samarbeidsutvalg 07.03.25

Saknr. SAKSLISTE
1/25 Godkjenne innkalling og dagsorden

Vedtak: Innkalling og dagsorden godkjennes
2/25 Godkjenne referat fra SSU 05.12.24

Vedtak: Referat fra SSU 05.12.24 godkjennes

o OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS .o AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS Ea Lovisenberg Diakonale Sykehus /A Diakonhjemmet Sykehus
L ]

G



3/25

Rehabilitering i helsefellesskapet

Hensikt:
Oppfolging av temaet rehabilitering og samhandling i helsefellesskapet

Se vedlegg Presentasjon Kirsten Seether Sunnaas sykehus til SSU 07.03.25

Innleggsholder pekte szerskilt pa folgende fokus- og utfordringsomrader innenfor
rehabiliteringsfeltet:
e pasientforlgp for store pasientmalgrupper (hjerte-og karsykdom for eks.)
e riktige polikliniske rehabiliteringstjenester
e Henvisnings- og inntaksprosess: fordeler med felles inntakskontor

Kommentar fra mgtedeltakerne

Pa rehabiliteringsfeltet er det behov for & jobbe videre med a:

e Oppnd oversikt over plasser og anvendelsen av disse

e Vurdere kapasitet opp mot behov og organisering av et helhetlig
rehabiliteringstilbud

e Vurdere beslutningsprosesser knyttet til bl.a tildeling av plasser

e Se pa faktorer som pavirker pasientens tilgang til riktig tjenestetilbud og
fastlegenes rolle

e Sikre tilstrekkelig behandlingstilbud til den yngre gruppen yrkesfore

e Opprettholde godt tilbud til eldre hjemmeboende pasientgruppe

Mopteleder oppsummerte med at helsefellesskapet ma jobbe systematisk videre
med felles innsikt og malbilde knyttet til verdikjede og helhetlig
tjenesteorganisering pa tvers av kommune- og spesialisthelsetjeneste.

Vedtak: SSU tar innledningen til etterretning, og innspill tas med i det videre
arbeidet i helsefellesskapet. Helsefellesskapet fglger opp tema til neste SSU.

4/25

Rekrutterings- og samhandlingstilskudd

Hensikt:
Sikre at Helsefellesskap Oslo er oppdatert pa status for tildeling av tilskudd, samt
a diskutere og godkjenne planene for fremtidige tilskudd.

1. Statusi prosess for tildeling av samhandlingstilskudd 2024 ved byrad for
helse Saliba A. Korkunc
2. Informasjon om plan og prosess for samhandlingstilskudd 2025 ved Tone
Ikdahl
Se:
Vedlegg Presentasjon HLS til SSU 07.03.25
Vedlegg Presentasjon Tone Ikdahl til SSU 07.03.25
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Byrad for helse orienterer om prioritering av samhandlingstilskudd for 2024

e Det har veert viktig & bruke tilstrekkelig tid for @ oppna en fordeling av
midler med malrettet satsning pa feerre tiltak som bidrar til varige
forsterkninger.

e Kommunen gnsker & prioritere felles byovergripende samarbeid.

e Enviktig prioritering har veert felles sektorovergripende
samhandlingsprosjekt med digital samhandling, DHO og méledata.

e Etannet felles satsningsomrade har veert svangerskap, fodsels- og
barselomsorgen. Dette tilknyttes nasjonale prosesser og prioriteringer i
HOD.

Tone Ikdahl orienterer om plan og prosess for 2025

Stortinget vedtok i 2024, 3 opprette et varig rekrutterings- og
samhandlingstilskudd for a stimulere til samhandling i helsefellesskapet. Kriterier
for tildeling av tilskuddet fra Helse Ser-@st for 2024, er fortsatt gjeldende for
tildelingen i 2025.

Prosess for prioritering

Sekretariatet har utarbeidet skjema for tiltaksbeskrivelse med veiledning og mal
for sammenstilling av tiltak. Dette vil sendes LSU-ene innen kort tid.

Byradsavdeling for helse gjgr vurderinger i dialog med bydeler og gjor endelige
helhetlige prioriteringer for Oslo kommune. Det enkelte sykehus og byradsavdeling
for helse kommer til enighet om prioriteringene for hver sektor.

Kommentar fra mgtedeltakerne
e Anbefaler at sektorene prioriterer fa prosjekter/tiltak for 8 sikre
gjennomfgrbarhet.
e Helsefellesskapet méa ha fokus pa overgangen fra pilotering til
implementering og skalering. Det er for mange prosjekter som ikke
viderefgres, til tross for sveert gode resultater.

e Det finnes hindre for skalering f.eks. godkjenning av ulike applikasjoner og
tekniske lgsninger. Dette er hindre som ma lgses for & iverksette eller
utvide tiltak.

s Oslo er en stor kommune. Dersom SSU identifiserer hindringer som Oslo
kommune og sykehusene blir enige om, kan det lpftes til helseminister for &
fa endring.

e Helsefellesskapet bor i sterre grad dele erfaringer fra ulike prosjekter.

Vedtak: SSU tar saken til orientering og tilslutter seg forslag til plan og prosess
for samhandlingstilskudd for 2025.
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5/25

Felles gevinstuttak i kommunen og spesialisthelsetjenesten ved byrad for
helse Saliba A. Korkunc

Hensikt:
Informasjon om prosess for avtaler om felles gevinstuttak i Helsefellesskap Oslo.

Se vedlegg

Sak 5_25 Brev avtaler om felles gevinstrealisering mellom Oslo kommune og
spesialisthelsetjenesten

Sak 5_25 Vedlegg til brev avtaler om felles gevinstrealisering

Helsebyraden redegjor for prosess for felles gevinstuttak

e Arbeidet adresserer samarbeidsprosesser og konkrete tiltak som vil
komme innbyggerne og helsetjenestene til gode, men som ikke
giennomfgres fordi kostnad og gevinst treffer ulikt mellom sykehus og
kommune.

o Malet er & identifisere slike tiltak (sdkalte “lavthengende frukter”) og
utarbeide businesscase som kan innga i gjensidige og forpliktende avtaler
mellom kommune eller sykehus.

e Arbeidet fasiliteres av PwC gjennom helsefelleskapsstrukturen frem mot
sommeren. Arbeid knyttet til avtaleinngaelse vil forega til hgsten mellom
byradsavdelingen for helse og sykehusene.

Kommentar fra metedeltakerne

e Deter bra at man kan se gevinstrealisering i sammenheng med
samhandlingsmidler.

e Prosjektet prehabilitering ved frisklivsentralen i OUS-sektor er eksempel
pé et godt prosjekt, som né kan stoppe opp hvis man ikke har midler. Dette
kunne veert en god businesscase.

e Det oppleves dessverre ofte mer som at vi har et svarteper-spill, heller enn
gevinstrealisering, eksempelvis ved utskriving av pasienter.

Helsebyrdd kommenterer at noen av problemstillingene som fremkommer i
diskusjonen ikke lgses med gevinstrealiseringsprosjektet. Dette er
problemstillinger som er arsaken til at helsefellesskap ble opprettet, og som det
ma jobbes kontinuerlig med.

Vedtak: SSU tar informasjonen til orientering.

PAUSE

6/25

Orienteringssak
Partnerskapsmote og helsekonferanse 2025 ved Stine E Hansen
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Hensikt:
Planlegging og organisering av Partnerskapsmgte og helsekonferanse, samt
programkomité. Dato: 14. oktober.

Se vedlagt Sak 6/25 Saksnotat Partnerskapsmeote og helsekonferanse 2025
Sekretariatet sender ut informasjon om organisering og en forespgrsel til LSU-ene
om 4 spille inn representanter til radgivende komité.

Vedtak: SSU tar til orientering organisering og planlegging av Partnerskapsmote
og helsekonferanse, og forslag til programkomite.

7/25 Orienteringssak
Okonomi Helsefellesskap Oslo ved Stine Wagsas
Hensikt:
Status regnskap for 2024 og finansiering for 2025.
Se vedlagt Sak 7_25 Saksnotat @konomi Helsefellesskap Oslo
Vedtak: SSU tar forslag finansiering for 2025 til orientering.

8/25 Orienteringssak
Tjenesteavtaler ved Stine Wagsas
Hensikt:
Kort informasjon om pagaende prosess for revidering av tjenesteavtaler.
Samtlige sektorer har na fatt tilsendt informasjon for revideringsarbeidet. Fgrste
felles informasjonsmgte avholdes 10.03.25
Vedtak: SSU tar saken til orientering.

9/25 Orienteringssak
Forskningsprosjekt pa Helsefelleskapene i Norge ved Tone Ikdahl
PHD-stipendiat Linn Dalevi ved NTNU @nsker deltakelse pa en serie moter i
Strategisk samarbeidsutvalg, for 8 fa bedre innsikt i hvordan helsefelleskapene er
sammensatt og fungerer i forhold til malsetningene.
Se vedlagt PhD_prosjekt_Helsefellesskap_kortversjon til SSU 07.03.25
Vedtak: SSU tar saken til orientering.

10/25 Eventuelt

Helsebyrad: Organisering av bydelssektoren
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Kommunen ma finne andre mater & lgse utfordringene pa. Dette er ikke ett
sparetiltak. Sist bydelsreform var i 2004, hvor man gikk fra 25 til 15 bydeler.
Byradet ser blant annet pa sykehusgrensene i utredningen.

e Mal 1: Likeverdige tjenester
e Mal 2: Gode og effektive tjenester
e Mal 3: Styrke lokaldemokratiet

Til hgsten vil det veere en haring med forslag til endringer i Oslo kommunes
struktur.

Helsebyrad orienterer kort om endring ved KAD

Det har veert lav beleggsprosent over flere ar. Dette har veert sett opp mot andre
tjenester i kommunen som har et hgyere press, blant annet legevakten. Det er
besluttet at KAD reduserer fra 72 til 48 plasser. Dette vil ikke veere tilstrekkelig i
infeksjonssesongen. HEL er bedt om & se pa kompenserende tiltak, og er gitt et
eget oppdrag pa dette.

Det er g¢nskelig at SSU informeres i forbindelse med prosessen som bergrer
samhandlingsaktgrene.

11/25 Evaluering av dagens mote
Hensikt:
Innsikt i hva som fungerer og kan forbedres.
Kommentar fra mgtedeltakerne
e Etleererikt mote hvor vi har fatt mulighet til 8 diskutere viktige ting.
e Det er gnskelig 8 opprettholde metet 2. april
e Det kunne veert nyttig a diskutere hvordan ser helsetjenesten 3, 5 og 10 ar
frem i tid.
Vedtak: Innspill tas med inn i planlegging av videre dagsorden og struktur for
Strategisk samarbeidsutvalg.
Vedlegg | Presentasjon Kirsten Saether Sunnaas sykehus til SSU 07.03.25

Presentasjon HLS til LSU 07.03.25

Presentasjon Tone Ikdahl til SSU 07.02.25

20250307 Presentasjon orienteringssaker v_sekretariatet til SSU

Sak 5_25 Brev avtaler om felles gevinstrealisering mellom Oslo kommune og
spesialisthelsetjenesten

Sak 5_25 Vedlegg til brev avtaler om felles gevinstrealisering

Sak 6_25 Saksnotat Partnerskapsmate og helsekonferanse 2025

Sak 7_25 Saksnotat @konomi Helsefellesskap Oslo
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PhD_prosjekt_Helsefellesskap_kortversjon til SSU 07.03.25
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