HELGELAANTEN SKIEMTJEGAETIE
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tjenester, far innflytelse pd beslutningsprosesser og
utforming av tjenestetilbud.

Nye H elgelan d S SYkEhu S et & & e [ - . ‘ o & '-;,—' 7 g De som berores av en beslutning, eller er brukere av

Medvirkning B goper ) ..
konseptfase steg 1 ‘ 2 gt
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- A involvere tidligere pasienter er utrolig viktig (f i

Ove Hellevik, Brukerradet i Nevroklinikken, LHL Hjerneslag Oslo

- Da jeg leste gjennom alt materialet fikk jeg enda
flere spgrsmal enn jeg hadde. Det er vanskelig a vite
hva du er forventet a vite noe om. Men jeg har |gst
det ved a ta med mine egne erfaringer, og sa har jeg
alliert meg med LHL, og jeg kommer til a benytte
kontakten med Brukerradet pa Nevroklinikken.

- Et sykehus er jo ikke bare pasienter. Hvis ikke de
som jobber der trives, sa blir det ikke godt a vaere
der. Det er et samspill mellom a fa noe som
fungerer for de ansatte - at sykepleiere for
eksempel blir hgrt - og at pasientene fgler at de er
pasienter og at man ikke bare gar gjennom
systemet.
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Visjon/Visjovne: Norges beste lokalsykehus
Noorjen booremes lihkesskiemtjegaetie
(ﬁl

mz Helgelandssykehuset — Norges beste Iokalsyﬁ\
— skal etablere ett sykehus som gir trygghet for

befolkningen pa Helgeland.

Det skal vaere pasienttilpassede, kunnskapsbaserte og
sammenhengende tjenestetilbud av hgy kvalitet, som
mgter dagens og fremtidens behov.

Helgelandssykehuset skal bidra til et Helgeland som er
attraktivt og i utvikling — for fagmiljgene og for
samarbeidspartnere.

Helgelandssykehuset skal gi tilgjengelige, gode og
wverdige tjenester til alle som trenger det. /
YGG




Nye Helgelandssykehuset = En helhetlig lasning for Helgeland
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Alt 1 Nybygg, Rishatten

Alt 2 Nybygg, Kvernasen
Alt 3 Ombygg/tilbygg
eksisterende sykehus
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Alt O+
Alt 1 ompakking/ombygging inkl psyk
Alt 2 ompakking/ombygging inkl psyk
Alt 3 ompakking/ombygging unkl psyk

Mosjgen

Alt O+

Alt 1 ompakking/ombygging inkl psyk
Alt 2 ompakking/ombygging inkl psyk
Alt 3 ompakking/ombygging inkl psyk
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Nye Helgelandssykehuset - organisering konseptfasen

Interessenter

Referansegruppe kommune,
universitet, naeringsliv mfl

——— Rapportering i prosjekt

O0Ocom

Rapporteringi linja

Ledes av SB HF
Ledes av HSYK HF
Felles arena
Samhandling/
interessenter

Linjeorg HSYK Utviklingsorg HF HN RHF
|
Styret HSYK
HF
|
AD HSYK HF
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1 I
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1
i ; Styringsgruppe
i :
I 1
|
1
1
Prosjektdirektgr .
Ledergruppe HF i i il Prosjektledelse -———
|
|
1
Klinikker HF | — — = = Koordllji.-:]tor/PL —————————————— Kontaktgruppe - -

Utbyggingsorg SB

Prosjektsjef
utbygging

PL
Funksjon

@vrig
utbyggingsorg

Funksjonsgruppe

Funksjonsgruppe

Funksjonsgruppe

Funksjonsgruppe
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Tidsplan

Styringsdokument for konseptfasen
Konseptfasens steg O (okt 20 — okt 21) ’

‘ Konseptfasens steg 1 (nov 21 — des 22) ‘
Konseptfasens steg 2 (des 22 — mai 23) ‘
KSK — Fglgeevaluering (jan 22- apr 23) ‘
Seknad om lanefinansiering (des 2022) ’

Kvalitetssikring/eventuell justering
spknad om lanefinansiering (mai 2023) ’

Behandle lanesgknad ifm ‘
statsbudsjettet for 2024 (juni - okt 23)
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PROSJEKTINNRAMMING

Utarbeide styringsdokument for prosjektet, og
mandat for konseptfasen

Tidligfasen fra A til A

KONSEPTFASEN

Utrede og fremskaffe et faglig godt grunnlag som gir tilstrekkelig sikkerhet for valg
av alternativet som best oppfyller malene, innenfor de rammer som er definert

FORPROSJEKT

Bearbelde det valgte konseptet til et niva
slik at endelig beslutning om iverksettelse

kan tas pa et riktig grunniag

Prosjektinnramming er knyttet opp mot mal
og strategier i utviklingsplanen

S

Hovedprogram

STEG1

STEG 2

Alternativutredning Utdyping av hovedalternativ

@

1. Funksjon

2. Teknikk

3. Utstyr

o 4. IKT-konsept

5. Rom og areal

Alt. 2

Alt.3

Godkjenning av mandat

. Godkjenning av kriterier for valg av alternativ

Godkjenning av styringsdokument

Hovedprogrammet skal klargjore premissene ved 3 beskrive virksomhetsinnhold, dimensjonering og overordnede funk-
sjonelle og tekniske krav til bygg, utearealer, utstyr og infrastruktur. Hovedprogrammet er grunnlaget for a identifisere,
utvikle og utrede alternative konsepter (muligheter) for hvordan premissene (programmet) kan loses i form av detaljerte

skisser med tilherende kalkyler og utredninger.
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og -prosess




Hovedprogram

Mal Nye HSYK Styringsdokument Retningsvalg HSYK

Samfunn- og effektmal  Fa@ringer fra Kvalitet

Kriterier og indikatorer =~ HOD Integrasjon fag
RHF og samarbeidsparter
HF Forsyning
Andre mv

RHF-enes framskrivingsmodell i 5 trinn

Vurderinger utover demografi; +  Utnyttingsgrader, *  Endring oppgavedeling
*  Kunnskap om dagens *  Beregning av * Sykdomsutvikling og dpningstider, «  Endring
aktivitet, forbruk, eﬁ‘ekten av ﬁthdsendﬁnger ﬁfgjenge}fg}]et og bostedsomrdder

pasientstremmer og befolknings- + Omstillinger arealstandarder *  Endring
kapasiteter utvikling fra ar * Samhandling *  Ambisjonsnivd og opptaksomrdder
2019 til 2040 kommune og hjem strategier
(teknologiutvikling)

Hovedprogram

Funksjon

: Utstyr

Teknikk

IKT-konsept

" Rom og areal
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Naerhetsbehov for funksjonsomrader =

AVSTAND akuttpasienter |
> » D 22>
o a Ankomst akuttmottak g
DAG- A
S ETRTRI F@DE/BARSEL ”~
A Triagering®*
Undersgkelse og : . chiton
> blodprgve® Bildediagnostikk
=
OPERASION  STERIL- INTENSIV/ A G
amarun: SRR OPPVAKNING A =
= 2 5 g
Innlegges til rett behandlingsniva, eventuelt
Pasientforlgp shasiesslaRdst / hism Pasientforlgp
poliklinikk somatikk/PHV/TSB/dagbehandling ddgn somatikk

*Etter stegene markert med stjerne kan
pasienten ogsa sendes til h@yere omsorgsniva
Forberedelse : e
Ankomst, Ankomst, registering,

. . i (bildediagnhostikk, :
registering, venting blodpravataking) venting

BILDE-
DIAGNOSTIKK

SYMBOLFORKLARING
— Pasientflyt
= Omklednin --9 Pasientflyt - eventuell T Intensiv/
AKUTTINNGANG g gg Vo .

Undersgkelse/

Undersekelse/behandling/konsultasjon :
behandling

Omkledning Observasjon Sengeomrade

Pasient drar hjem eller poliklinisk oppfglging

samme dag Utskrivning

SYMBOLFORKLARING SYMBOLFORKLARING
—p Pasientflyt —» Pasientflyt
- =9 Pasientflyt - eventuell == Pasientflyt - eventuell



Sambygging med verts- og nabokommuner ”@l
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Narhetsbehov for elektive Logistikkareal/akser Teknikk Nzerhetsbehov hast: areal og akser

pasientvolum: areal og akser
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Motesyklus konseptfase

.r‘/l-';'rﬂf:

Foliklinikk, dag og
dagn PHV/TSB

Gruppeleder:
PL/koord HSYK:

PL/koordinator SB:

'/;Er 1: -\' f/-Er 7: q\' "/-Gri: -\"
Akutt, operasjon, Poliklinikk somatikk, Dpgn somatikk ink
intensiv, prehospital dagbehandling, KSF- fade/gyn

fag, e-helse

Gruppeleder:
Gruppeleder:

PL/koord HSYK: Gruppeleder:
PL/koord HSYK:

PL/koordinator SB: PL/koord HSYK:
PL/koordinator SB:

PL/koordinator SB:

Gr 6: Errw;;r‘uis.ning Fol) Gr 8:
Service og logistikk LMS, adm og Elendomsdrift
Gruppeleder: N Gruppeleder:
PL/koord HSYK: Gruppeleder: PL/koord HSYK:
PL/koordinator SB: ol b PL/koordinator SB:

PL/koordinator SB:

o

~

J

e

G&r 9:
IKT

Gruppeleder:

PL/koord HSYK:

PL/koordinator SB:

~

/ Gr5: Y

Bildediagnostikk, lab
og blodbank

Gruppeleder:
PL/koord HSYK:

PL/koordinator SB:

Uke 1 Formete/
forarbeid

Presentasjon av forelgpige konsepter

Uke 2 Utsendelse

og mulighetsstudier.

-

Uke 5 Tilbakemelding

BAS

Uke 3 Moteserie

B

Uke 4 Referat

Funksjonsgrupper HYSYK/SB/PG
Oppdatere konsepter og mulighetsstudier
etter innspill fra mgter, referat.
Forankring i

* Kontaktgruppe
* HSYK ledermgte
s .

Work-shop prosjekteringsgruppe
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