Referansegruppens tilbakemelding — nasjonale kompetansetjenester

Arsrapportering for nasjonale kompetansetjenester i
spesialisthelsetjenesten - referansegruppens tilbakemelding om
aktiviteten i rapporteringsaret

Referansegruppen skal gi tilbakemelding pa tjenestens arsrapport og samarbeid med tjenesten.
Tilbakemeldingen skal inneholde en del fra hver av de fire regionale representanter, jf. spesifikke

spgrsmal om dette. Referansegruppens tilbakemelding skal ta utgangspunkt i gruppens

oppgavespekter slik det er beskrevet i kiernemandatet for referansegrupper, se nederst i

dokumentet.

Frist for tilbakemelding: Senest 1. mars

Navn pa tjenesten

Nasjonal kompetansetjeneste for amming

Navn pa referansegruppens leder:

Hanne Farstad

Navn pa brukerrepresentant

Anne Sigstad

Hvilken brukerorganisasjon
kommer brukerrepresentanten fra

Ammehjelpen

Dersom brukerrepresentant ikke
er oppnevnt, gi naermere
informasjon om dette.

[ ] Brukerrepresentant skal oppnevnes.
|:| Brukerrepresentasjon er vurdert.

Kommentarer:

Referansegruppens godkjenning
av arsrapporten

X Arsrapporten er godkjent.
[] Arsrapporten er ikke godkjent.

Antall mgter referansegruppen i
rapporteringsaret

0

Hvordan er mgtene gjennomfgrt (fysisk, skype):

Hvilke saker er diskutert i referansegruppen

- f.eks. spredning av kompetanse til andre regioner, samarbeid om
forskning, samarbeid om kvalitetsregistre, resultatmal for tjenesten,
regionale utfordringer, planer for pafglgende ar.

Det har ikke veert mgter i 2020, mye pa grunn av pandemi. Diskusjonstema har naturlig nok dreid seg
mye pandemiens pavirkning pa amming og forhold rundt fede/barsel, med begrensninger for
tilstedeveerelse av far og besgk av sgsken.
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Beskriv referansegruppens samarbeid med tjenesten

Via e-post og i arbeidsgrupper nedsatt av tjenesten

Brukerrepresentantens tilbakemelding

- Ved behov kan referansegruppens brukerrepresentanter gi en separat
tilbakemelding pa tjenestens aktivitet.

Veldig forngyd med arbeidet i NKA i 2020, ingen kommentarer til rapporten forgvrig

Helse Nords representant:

Hva er gjort for a sikre kompetanseoppbygging gjennom dialog med
alle relevante fagmiljg i egen helseregion (RHF)?

Ingen kommentarer forelgpig

Helse Midt-Norges representant:

Hva er gjort for a sikre kompetanseoppbygging gjennom dialog med
alle relevante fagmiljg i egen helseregion (RHF)?
Ammeveiledningskurs ble avholdt digitalt i 2020. Fortsatt samarbeid med ressurspersoner fra

helsestasjon og NTNU/Trondheim og Alesund og utvikling av e-leeringsprogram for videre- og
etterutdanning av helsepersonall, til senere nasjonalt bruk
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Helse Sgr-@sts representant:

Hva er gjort for a sikre kompetanseoppbygging gjennom dialog med
alle relevante fagmiljg i egen helseregion (RHF)?

Har ingen representant for tiden

Helse Vests representant:

Hva er gjort for a sikre kompetanseoppbygging gjennom dialog med
alle relevante fagmiljg i egen helseregion (RHF)?

Har ingen kommentarer forlgpig

Andre kommentarer fra referansegruppen

Mandat for referansegrupper, jf. Kjernemandat

Referansegruppen skal:

o sikre forankring og lik tilgang til kompetanse i alle helseregioner
e bidra til at det etableres behandlingskjeder som dekker hele sykdomsforlgpet

e Didra til at tjenesten drives i trdd med vedtatte malsetninger, resultatmal og krav stilt i
forskrift
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Eksempler pa dette er: sgrge for at oppdatert informasjon til HF, fagmiljg, brukerorganisasjoner og
pasienter er tilgjengelig, legge til rette for pasientregistre knyttet til forskning eller kvalitetskontroll,
inkludert retningslinjer for bruk av innsendte kliniske data og innhentet biologisk materiale, fange opp
problemer og svakheter ved tjenestens funksjon slik det oppleves i landet som helhet, og bringe inn
krav og gnsker til kompetansetjenesten pa bakgrunn av dette.

De regionale representantene skal:

e Bidra til kompetanseoppbygging gjennom dialog med fagmiljg i egen region

e Understgtte giennomfgring av kliniske forskningsprosjekt og innrapportering til
pasientregistre fra egen region.

e Ved problemer knyttet kompetansetjenestens funksjon eller organisering internt i egen
region bgr de regionale medlemmer informere eget RHF om dette.
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