% Revmatismesykehuset

Lillehammer

Referat
Magtetype:  Brukerutvalget

Deltakere: Karin Honne, Aase Lund, Erna Marie Bakke, Leif Petter Hansen, Ragnhild
Rossveer, Stine Wasenius Dahl, Ingrid Woldengen, Rolf Harald Dahl,
Admin. dir. Benedikt Philipp Wetzel sak 23/20

Forfall:
Sted: Revmatismesykehuset AS, Mgterom fysioterapitjenesten
Tid: 24. august 2020 ki 12.00 — 15.00
Mgteleder: Karin Honne
Referent: Jorun @degard Bjerke
Saksliste:
Sak nr. Ansvar Vedlegg

17/20 Godkjenning av innkalling

Innkallingen ble godkjent

18/20 Godkjenning av referat.
e Referat fra mgte 18. mai er godkjent
pr. mail
En mindre presisering ble gjort i mgtet, nytt
referat legges ut pa hjemmesida

19/20 Orienteringer

e Brukerutvalgets medlemmer
e Brukerutvalgets leder

e Ledelsen

Medlemmer:
o Flere lokallag er i gang igjen med styremgter, og noen starter ogsa med medlemsmater i
september. Flere har startet opp med utendgrsaktiviteter igjen.
Leder:
e Har deltatt i arbeidet med driftsgjennomgang rehabiliteringstjenesten, jf sak 20/20, som ble
gjennomfart i juni. Dette var en svert god prosess hvor alle ble involvert.
Ledelsen:
Status drift og gkonomi:
e Antall henvisninger er na pa et ordinert niva, fortsatt noe etterslep etter redusert drift ifom
Koronapandemien
e Kantina apnet for polikliniske pasienter og ansatte 17. august.
e Alle ansatte i avdeling helsefag og samhandling er tilbake i sine stillinger fra 1. september.
e Sengepost
Fra medio juni har sengeposten vert apen med atte senger og stengt annenhver helg. Ved
normal drift har avdelingen fra 2020 12 senger. Det har generelt veert innlagt mange pasienter i
sommer. Dette skyldes blant annet flere re-innleggelser som falge av stengte helger, men ogsa
gkning i direkte innleggelser og flere henvisninger som faglge av gkende antall fysiske
polikliniske oppmater. Gjennomsnittlig liggetid for utredningspasienter er vesentlig redusert. Na




3,2 dggn mot 6,1 dggn pa samme tid i 2019. Dette har gitt bedre utnyttelse av hver enkelt seng i
en periode med feerre sengeplasser enn normalt. Det planlegges normal drift fra og med uke 36.
Etterslepet etter Korona har blitt mer synlig i juli/august. Mal om kortere liggetid og bedre
kapasitetsutnyttelse av plassene ser ut til & vaere oppfylt sa langt i ar.

e Poliklinikk
Awvik pa juli skyldes i hovedsak kansellerte gruppeaktiviteter og fa konsultasjoner pa annet
helsepersonell, fortsatt delvis permitterte, i kombinasjon med ferieavvikling. Gruppeopplegg,
som for eksempel handartrose og ny osteoporoseklinikk, er ikke gjennomfart i sommer.
Opplegg rundt fysikalsk medisiner var planlagt a gi gkt aktivitet, ogsa til tverrfaglig personell,
noe som vil gi avvik fra februar til og med august, inntil ny fysikalsk medisiner er pa plass.

Avviket for juli maned anses ikke som koronarelatert, da det meste av driften kan betraktes som
«tilbake til normalen», men med smittevernhensyn.

Antall polikliniske konsultasjoner hadde fgr Koronapandemien et positivt avvik. Integrering av
Helse og arbeid til et ikke-inflammatorisk opplegg var et sterkt bidrag til dette, og fungerte fra
farste dag. Det ble ogsa gjennomfart flere kveldspoliklinikker, som har hatt positiv effekt pa
starten av aret. Pasienter som fram til paske i ar deltok i lzerings- og
mestringsopphold/pasienthotell er na en del av poliklinisk aktivitet.

Infusjon har hatt dpent tre dager pr. uke, og dette fortsetter framover. Flere dager apnes nar det
er behov. Antall telefonkonsultasjoner er pa vei ned, men praktiseres fortsatt i noen grad.

e Forelgpig regnskap pr. juli viser et bedre resultat enn planlagt. Dette skyldes endringer i drift
som bla. farte til permitteringer, men ogsa forholdsvis mange innleggelser i sengepost. Tapte
inntekter er kr 7 288 000, innsparing lgnnsutgifter er kr 8 503 000.

e Sykehuset Innlandet HF (SI) har tatt kontakt ifht mulig leie av lokaler. Henvendelsen er svart ut
med en rapport som redegjer for hva vi kan tilby av areal. Saken behandles i styret i SI 27.
august. Innstillingen er at Sl ivaretar plassbehov innen bygningsmassen pa Lillehammer.

Beredskap:

e Sykehuset er fortsatt i grann beredskap, og vil vaere det sa lenge det er aktuelt/ngdvendig med
ekstra smitteverntiltak. Pasientene blir oppring far innleggelse/time i poliklinikk for kartlegging
av eventuelle symptomer etc. Fram til na har verken pasienter eller ansatte fatt pavist smitte.

Hjemmeside:
e Denne er fortsatt under utvikling og det holdes jevnlig interne mgater.

20/20 | Omstilling 2020 | |

Rapport Driftsgjennomgang Rehabiliteringstjenesten, levert 25. juni, er fulgt opp etter vedtak i
ledergruppe og styre. Det er gjennomfart 17 draftelsesmgter og oppsigelser pa til sasmmen 4, 4 arsverk
na i fase I, 1,2 arsverk fysioterapeuter — 1,2 arsverk sosionom — 2 arsverk ergoterapeuter, planlegges
sendt innen august. Bemanningen er etter dette mer i samsvar med behov, og det er fortsatt rom far gkt
aktivitet og utviklingsarbeid. Behovet skal evalueres igjen innen mai 2021.

Sengeposten har fra september ordinar drift med 12 senger. Ny turnus iverksettes fra samme tidspunkt
med ca 1,5 arsverk mindre i sykepleietjenesten. Seks drgftelsesmater ble gjennomfart i uke 26,
endringsoppsigelser ble utsendt uke 28.

Arbeidet med a ferdigstille innholdet i alle kurs/temadager startet opp igjen etter ferien. Fgrste temadag
etter nedstenging ble gjennomfart 17. august, og datoer (mandager) i hgst er lagt ut pa hjemmesida.
Temadager/kurs gjennomfares pa Sanitetens hus inntil videre. Gruppetilbud starter ogsa opp igjen na
etter hvert.

Fysikalsk medisiner starter opp 1. september og tilbud til ikke-inflammatoriske pasienter er dermed i
gang igjen og skal videreutvikles. Pr. 10. august stod det vel 50 pasienter pa venteliste til
farstegangskonsultasjon, og flere venter pa kontroller.




21/20 | Oppdrag og bestilling 2020 | \

Oppdragsdokumentet fra HS@ er lite tilpasset den driftsituasjonen vi har veert i grunnet
koronapandemien, sendt ut i juni (datert 26. februar).

Sykehuset har oppnadd malet om kortere liggetid pa utredningsopphold farste halvar, og har redusert
fra 6,2 til 3,2 liggedagn/opphold.

12. august kom en presisering av oppdraget til de private ideelle sykehusene i HS@, fa reelle endringer
for Revmatismesykehuset.

Brukerutvalget etterlyser at samvalg organiseres pa systemniva da dette er en rettighet pasientene har.

22/20 Dialogkonferansen
e oppfelging av sak 13/20 til
beslutning

Dialogkonferansen 2020 avlyses med mal om a kunne arrangere den i 2021. Kom forslag pa at
brukerutvalgsmedlemmer inviterer seg pa mater i styrene for lokallag i Innlandet og oppretter dialog pa
den mate. NRF sin ulike facebooksider kan ogsa brukes for a fa ut informasjon om brukerutvalgets
funksjon og muligheter

23/20 Revisjon av sykehusets strategiplan
-oppnevning av brukerrepresentant

Admin. direkter redegjorde for skisse til prosess, det er flere mater a gjare dette pa. Etter dialog med
innspill fra brukerutvalget ble det enighet om at hele brukerutvalget svarer pa en spgrreundersgkelse
som evaluerer utgaende planperiode. De innhenter innspill fra lokallagene sa langt det lar seg gjere.
Karin Honne ble valgt til & delta i arbeidsgruppe sammen med ledergruppa. Disse skal sette sammen
innspill fra de faggruppene. Det er et mal om at neste planperiode skal ha strategier med konkrete og
malbare mal slik at vi kan vite nar mal er oppnadd. Planperioden bgr ogsa antakelig veere maksimum
tre ar. Det tas sikte pa at evaluering, med spgrreundersgkelse, er gjennomfart bade internt hos ansatte
og for brukerutvalget innen september.

| Eventuelt | |

En representant forteller om et mindre hyggelig mate med sykehuset ved siste kontroll i mars. Dette tas
videre internt da alle skal fgle at de blir mgtt pa en positiv og hyggelig mate, noe som vanligvis skijer.
Det planlegges a etablere en evaluering etter gjennomfarte timer i poliklinikken og innleggelser som vil
bidra til kvalitetsarbeidet. Flott at pasienter kommer med bade «ris og ros».

| | |

Neste mgte i brukerutvalget blir fredag 09. oktober Kkl 09.00 —12.00.

Jorun @degard Bjerke

Avdelingssjef/sekreteer



