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Forankring

Helse-
fellesskap

Helt hjem

Den aktive 
pasienten



«Pasienter møter i større 
grad 
spesialisthelsetjenesten 
hjemme hos seg selv. 

Spesialist- helsetjenester 
som før krevde fysisk 
oppmøte utføres der 
pasienten bor
ved hjelp av teknologi.

Dette er enklere for 
pasientene og frigjør tid
som helsepersonellet kan 
bruke på andre pasienter.» 



• Behandlingshjelpemidler

• Videomøter med pasient med 
og uten hjemmetjenesten eller 
fastlege

• Pasientsentrerte helsetjeneste 
team

• Digital hjemmeoppfølging med 
egenrapportering 

• Elektronisk pasientjournal i 
sykehus 

UNN helt hjem (i noen hjem)

• Velferdsteknologi løsninger

• Videomøter og dokumentdeling 
internt

• Hjemmetjenester

• Tverrfaglige team

• Flere ulike elektroniske 
pasientjournalsystemer

UNN Kommunene



«Helt hjem» 
med 

helsefellesskapet?

Ishavserklæringen som 
strategisk verktøy



Hvordan bidrar UNN til innbyggernes helsetjeneste?

• Pasientperspektiv i alt vi gjør

• Medarbeideren er vår viktigste ressurs

• Vi er universitets- og regionsykehuset for hele Nord-Norge

• Vi er åpne om prioriteringer

• Vi er en synlig og forberedt samfunnsaktør



Pårørende

Pårørende

Pasientens team – dynamisk satt sammen for ulike faser/tilstander
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Psyk
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Akutt – sengepost i UNN

Sub akutt – Helsehuset

Stabil – Hjemme

Pasienten



Og helt hjem i et fellesskap
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Noe av det UNN har gjort første året i helsefelleskapet

• Ressurser inn på alle nivå 
og utvalg

• Satsing på de som trenger 
oss mest (stormottakere)

• ALIS-stillinger

• Et utadvendt sykehus



Noen utfordringer

• Et krevende år på flere måter

• Frigjøre tid til felles utviklingsarbeid 
i en travel hverdag

• Gevinster vs. innsats – viktig å bli 
konkret



Med pasienten – for pasienten


