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Navn pa tjenesten: Nasjonal kompetansetjeneste for tropiske infeksjonssykdommer

Lokalisering: Helse Bergen HF

Tjenestens innhold og organisering

1. Gien kort beskrivelse av organisering og bemanning av tjenesten.
Tjenesten er organisert inn under infeksjonsseksjonen ved medisinsk avdeling, Haukeland
universitetssykehus.
Leder og to overleger har deltidsstillinger (68%, 30% og 5%) ved tjenesten i tillegg til klinisk
arbeid i overlegestilling ved infeksjonsseksjonen og forskerstillingerer ved universitetet i
Bergen (UiB).
Tjenesten har i tillegg to deltidsansatte (30% og 10%) leger med doktorgrad innenfor
infeksjonssykdommer som ikke har klinisk stilling ved medisinsk avdeling.
Molekylzerbiolog er ansatt i 80% stilling.

2. Angi en prosentvis fordeling mellom tjenestens viktigste oppgaver.
Formidling i form av publikasjoner, kurs, radgivning, veiledning og oppdatering av nettside:
50%
Kompetansebygging i form av egen forskning og fagutvikling: 50%

3. Inngar nasjonal pasientbehandling som en del av tjenesten? (ja/nei — dersom svaret er ja —




beskriv behandlingstiltak)

Nei

Kompetansespredning

4. Beskriv den primaere malgruppen for tjenestens virksomhet knyttet til veiledning,
kunnskaps- og kompetansespredning?

Helsepersonell, fremfor alt spesialister i infeksjonssykdommer og spesialister i medisinsk
mikrobiologi

5. Beskriv hvilke virkemidler tjenesten benytter for 8 na denne malgruppen. Det bes om at
plan for kompetansespredning legges ved rapporteringen og merkes vedlegg 1.

Forskning, formidling, undervisning og veiledning. Se vedlegg 1.

Forskning

6. Gien kort beskrivelse av tjenestens forskningsvirksomhet og i hvilken grad dette involverer
kliniske fagmiljp i andre helseregioner.

Tjenesten publiserte 10 vitenskapelige artikler i 2017 og driver en rekke
forskningsprosjekter i samarbeid med nasjonale og internasjonale forskningsnettverk
slik det fremgar av arsrapportene. Publikasjoner og avlagte doktorgrader totalt

fremgar av vedlegg 3.

Tjenesten tilstreber i tillegg til a delta i forskningssamarbeid med land i Sgr a initere
Kliniske prosjekter som involverer alle helseregioner i Norge. Eksempler pa prosjekter
som involverer kliniske fagmiljg i andre helseregioner er forskning og kvalitetssikring
av diagnostikk og behandling innenfor malaria, akutt tropisk febersykdom,
schistosomiasis, leishmaniasis, tuberkulose, cryptosporidiose, giardiasis og

antibiotikaresistens. Se arsrapport for 2017.

Dokumenterte resultater av tjenestens virksomhet

7. Gien kort beskrivelse av de dokumentasjonssystemer/verktgy som tjenesten benytter for a
overvake resultater av utredning og behandling og effekt av tjenestens virksomhet (se
Veilederens. 16 + 17 - §4-6)

Verktgy for a overvake resultater av utredning og behandling av tropiske infeksjoner i
Norge er a initiere og drive prosjekter innenfor forskning og kvalitetssikring i samarbeid
med landets helseregioner som beskrevet under punkt 6.

Tjenesten har sammen med infeksjonsseksjonen, Haukeland sykehus etablert og bruker
biobanken "Diagnostisk og forskningsbiobank for primaere/ervervede immunsvikttilstander




og alvorlige infeksjonssykdommer".

Tjenesten har et lokalt kvalitetsregister for tropiske infeksjonssykdommer som brukes som
utgangspunkt for 3 initiere nasjonale kliniske studier som beskrevet.

Direkte kontakt og kommunikasjon med malgruppen via kurs, forskningsnettverk og
referansegruppen gir en kontinuerlig tilbakemelding til kompetansetjenesten angaende
behov for kunnskap blant landets leger og spesielt spesialister i infeksjonssykdommer og
mikrobiologi. Dette er mindre malbart men et nyttig verktgy for a8 overvake kompetansen
innenfor tropiske infeksjonssykdommer i landet.

Gi en oppsummert beskrivelse av hvilke resultater tjenesten har oppnadd (se Veilederen s.
17). Det bes om at dokumentasjon for oppnadde resultater vedlegges og merkes vedlegg 2.
Dersom det vises til dokumentasjon som er publisert, kan det benyttes referanse til hvor
relevant dokumentasjon er tilgjengelig.

Likeverdig tilgjengelighet til kompetansen er oppnadd via hjemmesiden, nasjonale kurs og
publiserte vitenskapelige artikler. Dette fremgar av arsrapporten og hjemmesiden
"https://helse-bergen.no/nasjonal-kompetansetjeneste-for-tropiske-infeksjonssykdommer"
der all aktivitet er beskrevet.

Kompetansebygging til hele helsetjenesten er oppnadd via forskning, undervisning,
veiledning og informasjon via hjemmesiden som beskrevet i arsrapportene.

Kvalitet og merverdi i forhold til behandling i hele behandlingskjeden oppnas ved hjelp av
kontinuerlig kompetansespredning og tilgjengelighet for rad og veiledning. Vi opplever at
det vil veere et kontinuerlig behov i Norge for a ta kontakt for radgivning da tropiske
infeksjoner er sjeldne og fa leger far erfaring med behandling av tilstandene, og
tilgjengelighet via hjemmesiden med kontaktinformasjon er et viktig verktgy.

Beskriv hvilke tiltak som er iverksatt for a viderefgre kompetansetjenestens arbeid i alle
helseregionene.

Tiltak som er iverksatt for a viderefgre kompetansebyggingen i alle helseregioner, er
viderefgring a v nasjonalt kurs i tropiske infeksjonssykdommer i India, der siden 2007 ca
100 leger over hele landet na har deltatt og utgj@r et nasjonalt nettverk for videre
kompetansebygging. Det samme gjelder arlige kurs i tropemedisin og parasittologi som
avholdes nasjonalt i Norge, og der deltakerne kan formidle kompetanse videre i sin
helseregion. | samarbeid blant annet med referansegruppen viderefgres
kompetansebyggingen ved hjelp av kliniske prosjekter med deltakelse fra alle
helseregioner. Nettsiden oppdateres kontinuerlig og gir kontaktinformasjon for radgivning
til alle helseregioner i akutte og kompliserte tilfeller av tropiske infeksjonssykdommer.

10.

Dersom det er behov for a viderefgre kompetansetjenestens virksomhet, gi en beskrivelse
av hvorfor dette er ngdvendig (se Veilederen s. 15 + 16). Legg ved dokumentasjon for
behov og en tidsplan for gjennomfgring. Det bes om at dokumentasjonen legges ved




rapporteringen og merkes vedlegg 3.

Tropiske infeksjonssykdommer er sjeldne sykdommer i Norge. Eksempelvis vil man
i Norge se akutt livstruende sykdommer som afrikansk sovesyke, viscerval
leishmaniasis, cerebral schistosomiasis, blgdningsfeber og en lang liste andre
sykdommer sjeldnere enn en gang arlig. Andre sykdommer som eksempelvis
malaria, dengue, hydatid sykdom og ulike parasittsykdommer forekommer oftere
men fortsatt sa sjelden at fa norske leger far erfaring med behandling av disse. Det
forventes derfor ikke at leger i Norge til enhver tid skal vaere oppdatert pa
utredning, behandling og oppfglging av den store og heterogene gruppen tropiske
infeksjonssykdommer, selv om man driver kompetansebygging i alle helseregioner,
fordi fa leger far erfaring med tilstandene, men at det vil veere et behov pa
ubestemt tid for kompetansespredning og veiledning fra en radgivende instans i
form av kompetansetjeneste.

Da en rekke tropiske infeksjonssykdommer er akutt livstruende sykdommer, slik
som for eksempel malaria, er det ogsa ngdvendig a drive kontinuerlig
folkeopplysning til allmenheten slik at de oppsgker sin lege ved behov, slik som
gjeres via hjemmesiden til tjenesten.

Tjenesten har opparbeidet betydelig klinisk erfaring og forskningskompetanse pa
fagfeltet slik det fremgar av publikasjoner, avlagte doktorgrader og beskrivelse av
kurset i India i vedlegg 3.

Tjenesten har opparbeidet et betydelig faglig- og forskningsnettverk nasjonalt og
internasjonalt slik det fremgar i detalj i arsrapporten for 2017 og pa hjemmesiden.

Tjenestens evne til & formidle kunnskap og kompetansespredning ved hjelp av
tropemedisinkurs i Norge og i India, ved hjelp av publiserte forskningsresultatet og
hjemmesiden fremgar av arsrapportene og vedlegg 3.

Tilleggsinformasjon

11. Beskriv evt. andre nasjonale kompetansetjenester eller behandlingstjenester som har
oppgaver innenfor denne tjenestens faglige ansvarsomrade?

Regional kompetansetjeneste for import- og tropesykdommer, Oslo universitetssykehus

12. Er det gjort en formel ansvarsavklaring med disse tjenestene? Huvis ja, gi en kort beskrivelse

Ja. Kurs itropemedisin og parasittologi for spesialistutdanningen i infeksjonssykdommer og
mikrobiologi, samt eksamen i tropemedisin for spesialistutdanningen i
infeksjonssykdommer avholdes alternerende arlig og i samarbeid ved de to tjenestene.

13. Eventuelle andre forhold som er viktig a kjenne til ifm en helhetlig giennomgang av denne
nasjonale kompetansetjenesten?

Tjenesten har opparbeidet en betydelige klinisk- og forskningserfaring innenfor tropiske
infeksjonssykdommer. Tropiske infeksjonssykdommer vil fortsette a veere sjeldne og ofte potensielt




akutt livstruende infeksjoner i Norge. Det vil vaere kontinuerlig behov for radgivning og
kompetansebygging til leger i Norge og kompetansetjenesten bgr derfor viderefgre virksomheten.

Signering av ansvarlig leder

Dato og navnet pa den som har skrevet denne tilbakemeldingen:

Vedlegg

Det bes om fglgende vedlegg:

e Tjenestens plan for kompetansespredning - vedlegg 1
e Dokumentasjon for oppnadde resultater - vedlegg 2

o Dokumentasjon for at helsetjenesten fortsatt er kompetansesvak - vedlegg 3
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Kompetansespredningsplan — kompetanse til hvem og hvordan
Med utgangspunkt i oppgavene som nasjonale tjenester skal ivareta, skal det utarbeides en

plan for oppbygging av kompetanse og kompetansespredning til andre deler av

HELSE .0 SOR-B5T

helsetjenesten og brukere. Les mer om oppgavene i veileder for nasjonale tjenester pa

nettsiden til Helse- og omsorgsdepartementet: https://www.regjeringen.no/no/tema/helse-og-
omsorg/sykehus/innsikt/nasjonale-tjenester/id614574/

Planen skal gjenspeile behovene for kompetansespredning og valg av virkemidler for a spre

kunnskap.

e Eksempler pa kompetansespredningstiltak er informasjon om tjenesten, forskning,

henvisningskriterier, kunnskap om bruk av metoder og utvikling av pasientforlgp.

e Eksempler pa virkemidler er nettside, sosiale medier, kurs, konferanser, seminar, E-

leering, utdanningsprogram med og uten sertifisering, hospitering, nyhetsbrev og

artikler.

Navn pa tjeneste: Nasjonal kompetansetjeneste for tropiske infeksjonssykdommer

Kompetanse- Malgruppe . . .
P . . grupp Virkemidler (hvordan) Tidsaspekt
spredningstiltak (hvem)

. . . . . - Ubestemt tid.
Informasjon om Helsearbeidere, Nettside med informasjon om aktivitet ved Da dette er
tjenesten leger, spesialister | tjenesten, informasjon om sentrale tropiske .

. . . . . . sjeldne og ofte
infeksjonssykdom | sykdommer samt linker til relevant informasjon akutte o
mer og medisinsk | om tropiske infeksjoner . &
. . . potensielt
mikrobiologi, .
livstruende
allmenhet og
sykdommer,
presse
men der man
ikke kan
forvente at
legerialle
helseregioner
far erfaring med
sykdommene
ormidling Helsearbeidere og | Nettsiden, publikasjoner, uttalelser i pressen Ubestemt tid
allmenheten
Forskning Helsearbeidere og Publisering av vitenskapelige artikler tilgjengelig

allmenheten

pa nettsiden.
Bygge og viderefgre nasjonale og internasjonale
forskningsnettverk.

Ubestemt tid

Undervisning

Helsearbeidere

Nasjonale og internasjonale kurs for spesialist- og
etterutdanning av leger

Ubestemt tid

Veiledning

Helsearbeidere

Kontaktinformasjon er tilgjengelig pa nettsiden.
Leger tar kontakt for rad om utredning og
behandling av pasienter

Ubestemt tid



https://www.regjeringen.no/no/tema/helse-og-omsorg/sykehus/innsikt/nasjonale-tjenester/id614574/
https://www.regjeringen.no/no/tema/helse-og-omsorg/sykehus/innsikt/nasjonale-tjenester/id614574/
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Vedlegg 2 og 3

Tropiske infeksjoner er sjeldne i Norge, og det er behov for kontinuerlig
kompetansebygging og radgivning fordi fa norske leger far egen erfaring med
sykdommene.

Hvor sjeldne sykdommene er gjenspeiles i tall for forekomst av viktige
meldepliktige tropiske infeksjoner i Norge i 2017, hentet fra Folkehelseinstituttets
overvakningssystem MSIS:

Tropisk infeksjonssykdom Antall tilfeller i Norge i | Sist forekommet
meldt MSIS 2017

(N=antall tilfeller)
Malaria 61
Dengue 35
Hydatid sykdom 5
(ekinookokkose)
Flekktyfus 0 2016 (N=1)
Hemoragisk feber 0 2014 (N=1)
Lepra 0 2013 (N=1)
Giardiasis 485
E-coli enteritt 862
Paratyfoid feber 8
Tyfoid feber 12
Kolera 2016 (N=1)
Tilbakefallsfeber 2015 (N=1)
Vestnilfeber 0
Zikafeber infeksjon 5




Tjenesten har opparbeidet kompetanse pa fagfeltet som er nyttig og nedvendig
for a viderefare tilbudet om radgivning innenfor tropemedisin til landets leger.
Dette dokumenteres med publiserte vitenskapelige artikler og doktorgrader
samt beskrivelse av undervisning og nettverk ved Christian Medical College i
India.
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Opparbeidet viktig faglig nettverk via internasjonal kursvirksomhet:

Tjenesten har siden 2007 i samarbeid med Christian Medical College i Vellore, India arlig
arrangert et to ukers kurs i tropiske infeksjonssykdommer ved CMC, der eksponeringen for
pasienter med tropiske infeksjoner er et godt eksempel pa verdifull kompetansebygging bade
som forberedelse til utstasjonering og for bedret diagnostikk og behandling av denne
pasientgruppen i Norge. CMC er et av Indias mest velrennomerte sykehus, og forelesere pa
kurset er internasjonale eksperter pa sine felt. Kurset bidrar til kompetanse- og
nettverksbygging i Norge der deltakerne bringer videre kompetanse i sine helseregioner. Og
samarbeidet med CMC bidrar og har bidratt til kompetansebygging for tjenesten, ved
nettverksbygging med internasjonale eksperter i tropiske infeksjonssykdommer.

Lenke til kurset ved CMC: http://www.cmctropmed.com/
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Y3 Helsedirektoratet

Helhetlig gjennomgang av nasjonale
kompetansetjenester i spesialisthelsetjenesten 2018

Spgrsmal til tjenestens faglige referansegruppe

SETT MARK@REN | DET GRA FELTET F@R DU STARTER SKRIVINGEN.

Navn pa tjenesten:

Nasjonal kompetansetjeneste for tropiske infeksjonssykdommer

Lokalisering:

Helse Bergen

Ja

1. Erdet lagt til rette for at referansegruppen kan utgve sin funksjon i trad med sitt
mandat ? (jf. kjernemandat for referansegruppene)

2. Erreferansegruppens sammensetning dekkende for kompetansetjenestens
ansvarsomrade og oppgaver?

Ja. Referansegruppen har medlemmer fra ulike geografiske regioner, representerer
stgrre og mindre sykehus, representerer viktige malgrupper (infeksjonmedisin og
medisinsk mikrobiologi) og har medlemmer med forskningskompetanse.

3. Erdet lagt til rette for aktiv brukermedvirkning i referansegruppens arbeid?

Referansegruppen mener at den primaere malgruppen for kompetansetjenesten er
helsepersonell, fram for alt spesialister i infeksjonsmedisin og medisinsk mikrobiologi.
Referansegruppen representerer saledes den viktigste malgruppen og ytterligere
brukerrepresentasjon anses ikke ngdvendig

4. Hvor ofte arrangeres det mgter mellom tjenesten og referansegruppen?

Det fgrste fysiske mgtet ble arrangert i ar. Det opplevdes som nyttig for begge parter og
vi vil framover ha som ambisjon 3@ mgtes annenhvert ar.

5. Far den enkelte helseregion dekket sitt behov for kompetanseoppbygging innenfor
kompetansetjenestens ansvarsomrade? Gi en kort beskrivelse.

Ja. Indiakurset og obligatorisk legespesialistkurs i parasittologi har deltakere fra alle
regioner og har gjennom arene hevet kompetansen hos et stort antall helsearbeidere. Det er




lagt ned mye arbeid i hjemmesiden, og denne har na samlet mye nyttig informasjon pa ett sted.
Ansatte ved kompetansetjenesten reiser som inviterte forelesere til andre regioner.
Kompetansetjenesten har ogsa bidratt til & avdekke svakheter i medisinsk beredskap i andre
regioner, seerlig manglende tilgang til antimalariamedikamenter.

6. Beskriv hvilke tiltak som er iverksatt for a viderefgre kompetansetjenestens arbeid i alle
regionene — evt. nasjonalt.

Hjemmesiden har blitt utvidet og oppdatert og framstar na inviterende og nyttig.
Kompetansetjenesten har initiert og ledet flere nasjonale eller interregionale forskningsprosjekt
som belyser handteringen av pasienter med tropiske infeksjonssykdommer i de ulike regionene.
De seneste eksemplene er hantering av Leishmania-pasienter samt handtering av pasienter med
et utvalg av de vanligste tropiske febersykdommene.

7. Dersom det er behov for a viderefgre kompetansetjenestens virksomhet, gi en
begrunnet beskrivelse av hvorfor dette er ngdvendig.

Referansegruppen mener absolutt det er et behov for a viderefgre
kompetansetjenestens virksomhet.

a) Tropiske infeksjonssykdommer er til dels alvorlige, livstruende sykdommer som til
dels krever avansert behandling. De er sa pass sjeldne at kompetansen for a8 handtere
disse sykdommene er lav i mange miljger. Det er viktig & ha en kompetansetjeneste som
kontinuerlig bidrar til kompetansehevning hos stadig nye helsearbeidere.

b) Enkelte av medikamentene som brukes i behandlingen er vanskelig tilgjengelig i
Norge. Kompetansetjenesten bistar i a skaffe disse medikamentene nar behovet
oppstar.

c) Ved a heve kunnskapsnivaet innen klinikk og diagnostikk, sarlig via kursvirksomheten
og forskningsprosjektene, er kompetansetansetjenesten med pa a gi en mer malrettet
diagnostikk. Dette kan spare ungdvendig og dyr utredning og gi raskere vei til diagnose
med forkortet tid til behandling og kortere liggetid.

d) Kompetansetjenesten initierer og leder nasjonale og interregionale
forskningsprosjekter med fokus pa handtering av ulike sykdomsgrupper. Dette hever
kvaliteten pa diagnostikk og behandling, gir stgrre likhet mellom regionene og avdekker
lokale svakheter i beredskap.

e)Kompetansetjenesten har gjennom mange ar bygget opp et stort nettverk av
interesserte helsearbeidere. Likeledes har tjenesten gjennom sin forskning over tid
bygget opp et forskningsnettverk og en solid forskningsproduksjon og
forskningskompetanse. Det tar lang tid a bygge opp slike nettverk, og dette bgr
viderefgres.

f) Tropiske infeksjonssykdommer kan forventes a gke i hyppighet pga innvandring, gkt




reisevirksomhet og globalisering. Enkelte av disse sykdommene kan klassifiseres som
'emerging diseases'. Det er nyttig & ha en kompetansetjeneste som fglger med pa
utviklingen og som kan bista med sin kompetanse nar nye situationer oppstar.
Kompetansetjenesten bidro med kompetanse overfor norsk helsepersonell som reiste til
Sierra Leone i forbindelse med Ebola-utbruddet.

g) Kompetansetjenesten bidrar til 4 lage og oppdatere nasjonale retningslinjer for
handtering av sykdommer som malaria og tyfoidfeber og hgyner ved dette kvaliteten og
gir en mer ensartet behandling i Norge.

Tilleggsinformasjon

8. Det bes om eventuell tilleggsinformasjon som er viktig & ta hensyn til ved helhetlig
vurdering av denne nasjonale kompetansetjenesten.

Referansegruppen synes kompetansetjeneten har fatt til mange resulteter innenfor
gitte budsjettrammer.

Signering av ansvarlig leder

Dato og navnet pa den som har skrevet denne tilbakemeldingen:

17/4-18. Tore Lier

040118 arl
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