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Leder

God organisering av helsetjenesten — samarbeid om et felles mal

God organisering, hvor samarbeid mellom pasient, pargrende og helsepersonell
er viktige faktorer for et godt helsetilbud. I artikkelen «Samarbeidets vilkar etter
Samhandlingsreformen — en enkeltcase studie» undersgkes det blant annet
hvilke organisatoriske faktorer som har betydning for samarbeidet mellom
fastlege og hjemmesykepleiere. Funnene viser at bade sykepleierne og fast-
legene erkjente behovet for et tverrprofesjonelt samarbeid. En folge av
Samhandlingsreformen var gkt kompleksitet i pasientens medisinske tilstand
med en informasjonsutveksling som i stgrre grad var medisinsk orientert. En
annen fglge av Samhandlingsreformen var sykepleiernes behov for gkt og
direkte samarbeid med fastlegene angaende hjemmeboende pasienter.
Organisatoriske faktorer som finansieringsordningen og legenes rolle som
selvstendig neeringsdrivende ble en organisatorisk barriere for dette samarbeidet.

Medisinskteknologisk utvikling i1 sykehus krever implementering av nye
prosedyrer, teknikker og behandlingsmetoder. Vellykket implementering pa
tvers av profesjoner krever en organisering hvor mange momenter skal ivaretas.
Anestesisykepleiernes erfaringer med implementering i sykehus beskrives i
artikkelen «Implementering av PICC-line — en kvalitativ studie av anestesi-
sykepleieres erfaringer». Funnene viser at hvordan implementeringen ble
organisert hadde betydning for hvordan anestesisykepleierne opplevde
prosessen. Ekstra innsats, stgttende samarbeid, motivasjon og kompetanse-
heving medvirket til god implementering, mens lite opplering, personal-
ressursmangel og utfordrende samarbeid ble opplevd som hemmende faktorer.

En god stettekontakttjeneste i demensomsorgen krever organisering fra
kommunen som & legge systematisk til rette for at flere personer med demens
kan fa tilbudet. Funnene i artikkelen «Personsentrert omsorg i praksis: Fire
perspektiver pa stgttekontakttjenesten i demensomsorgen — en case studie» viser
ogsa at stgttekontakttjenesten kan veere et meget velegnet tiltak for personer med
demens og deres omsorgsgivere. Administratorene i kommunene opplevde at en
utfordring for at tilbudet skulle na ut til personer med demens var at organisering
av tjenesten var lite koordinert og med lite gjensidig informasjonsutveksling og
ansvar mellom etater.

Hvordan organisere tjenesten for & kunne mgte pargrendes behov, er spgrsmal
til diskusjon i artikkelen «Belastende livsvilkar: Pejlemarker for personalets
mode med parerende i psykiatrien”. | artikkelen presenteres forskning angaende
pargrende til psykisk syke fra inn- og utland gjennom de siste 60 arene.
Pargrendes livssituasjon er Kkjennetegnet av kriser, stress og kroniske
belastninger. Forfatteren forfekter en helsetjeneste som er organisert slik at fokus
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er pa hva som hjelper pargrende i a handtere belastningene og betydningen
belastningene har for pargrende som ressurser i behandlingsforlgpet.

Bevissthet rundt organisatoriske utfordringer og samarbeid for a lgse disse
utfordringene bidrar til en god og helhetlig helsetjeneste. En godt organisert
helsetjeneste hvor pasient og pargrende er i sentrum.
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