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
habiliotering av barn med spise- og
ernaringsvansker

Navn pa referansegruppens leder:

Espen Lien

Navn pa brukerrepresentant

Margrethe Grgnneberg

Hvilken brukerorganisasjon
kommer brukerrepresentanten fra

Knappen-foreningen

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

2

Hvordan er mgtene gjennomfgrt (fysisk, skype): begge

deler av virksomheten.

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.

Referansegruppa har diskutert kompetansetjenestens aktivitet og prioriteringer. En har diskutert
hvordan kompetansen best kan spres til andre regioner, hvilke tiltak som nar flest mulig. En har
diskutert balansen mellom fysiske kurs og samlinger vs digital undervisning. Referansegruppa har
ogsa bidratt med synspunkter paresultatmal og langtidsplaner.

Med den varslede omorganiseringen i tjenesten er viderefgring av arbeidet med vesentlig mindre
ressurser ogsa diskutert. En har diskutert hvordan aktiviteten kan legges om uten a miste vesentlige

En har ogsa hatt kontakt med kompetansetjenesten utenom fastsatte mgter.
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Beskriv referansegruppens samarbeid med tjenesten

Referansegruppa har hatt et godt samarbeid med kompetansetjenesten.

Brukerrepresentantens tilbakemelding

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

Helse Nords representant:

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

Helse Nord har ikke hatt representant i gruppa

Helse Midt-Norges representant:
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Hva er gjort for a sikre kompetanseoppbygging gjennom dialog med
alle relevante fagmiljg i egen helseregion (RHF)?
Undertegnede har bare hatt funksjon som leder av referansegruppa. Det har veert kontakter mellom

spiseteamene i regionen for a forberede overgangen til annen organisasjonsform etter nedleging av
kompetansetjenesten.

Helse Sgr-@sts representant:

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

Helse Vests representant:

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

Bade Helse Fgrde og Helse Fonna har fatt etablert egne spiseteam. De er i en etableringsfase og vil ha
behov for stgtte. Kompetansetjenesten har hatt noe kontakt med begge foretakene.

Representanter fra spiseteam i HABU i HV hadde et digitalt mgte varen 2022. Mgtet for hgsten ble
erstattet med mgtet som Kompetansetjenesten tok initiativ til.

| Helse Stavanger har en arbeidsgruppe hatt i mandat a kartlegge tilbudet som gis til barn og unge
med spise- og ernaeringsvansker. Arbeidsgruppen identifiserer mangler og skal gi sine anbefalinger
om hvordan tjenestene kan organiseres for & dekke behovet til de ulike pasientgruppene. Arbeidet
ferdigstilles varen 2023

Andre kommentarer fra referansegruppen

Det vises til en grundig og detaljert arsrapport med gjennomgang av Kompetansetjenestens aktivitet i
2022. har veert utarbeidet en virksomhetsplan for aret, og kompetansetjenestens arbeid har fulgt
denne. Referansegruppa har ved flere anledninger kommentert behovet for a spre aktiviteten utover
flere regioner, noe som na har fungert bedre enn tidligere.

Side3 av4




Referansegruppens tilbakemelding — nasjonale kompetansetjenester

Kompetansetjenesten skal ha honngr for a ha dratt i gang regionale mgtepunkter i alle
helseregionene, bade med fysisk oppmgte og med hybrid Igsning. De har ogsa benyttet
arbeidsformer (jfr bruk av Menti) som har fatt flere i tale og hvor videre framdrift kan tilpasses
behovene i den enkelte helseregion. Det er riktig vei a ga for videre kompetanseheving og for a fa
etablert likeverdige tilbud utover i landet.

Referansegruppa mener det er bekymringsfullt at det er varslet sa sterk nedskalering av tjenesten
nettopp i den fasen hvor en skal forspke a etablere kompetansenettverk i helseregionene. Regionene
har kommet ulikt og har ulike behov. | en slik overgangsperiode er det behov for en velfungerende
sentral kompetansetjeneste med god nok kapasitet til & kunne stgtte opp om og bista regionalt
arbeid og lokale ildsjeler. Erfaringsmessig er det stor utskifting av personell i de ulike spiseteamene,
slik at kompetansen varierer fra periode til periode.Derved vil det vaere et kontinuerlig behov for
opplaering og kompetansespredningtil mindre robuste fagmiljger.

Mandat for referansegrupper, jf. Kjernemandat

Referansegruppen skal:

o sikre forankring og lik tilgang til kompetanse i alle helseregioner

e Didratil at det etableres behandlingskjeder som dekker hele sykdomsforlgpet

e bidratil at tjenesten drives i trdd med vedtatte malsetninger, resultatmal og krav stilt i
forskrift

Eksempler pa dette er: serge 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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