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Politiske prioriteringer: Rammene

Faglige prioriteringer om detaljer i tilbudet
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Kommunale helse- og
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Arbeidet med prioritering i helsetjenesten:
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Arbeidet med prioritering i helsetjenesten:
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WP Helsedirektoratet

<« Forsiden

Prioriteringer i kommunale helse- og
omsorgstjenester

Q Nasjonal veileder Hva er nasjonal veileder? -

Sek i nasjonal veileder

1. Bakgrunn og metode

2. Kommunens ledelse

Kommunens ledelse ber legge en samlet vurdering av nytte, ressurs og alvorlighet til grunn
for prioriteringer i helse- og omsorgstjenesten

Kommunens ledelse ber bruke styringsinformasjon i arbeidet med prioriteringer

Kommunens ledelse ber legge til rette for gode prioriteringsprosesser

3. Sakshehandlere og helsepersonellet

Saksbehandlere kan inkludere nytte, ressurs og alvorlighet i vurderingen av behov for
tjenester

Helsepersonellet kan inkludere nytte, ressurs og alvorlighet i sitt faglige skjgnn nar de gjor
prioriteringer

Nasjonal veileder, 2025



Helsetjenestens etablerte prioriteringskriterier,

Guide til bruk av knappe ressurser

Nytte Ressurs Alvorlighet

Pasientens livslengde Tiltakets ressursbruk Tilstandens alvorlighet
og/eller livskvalitet

Et tiltaks prioritet okeri  Et tiltaks prioritet gker jo  Et tiltaks prioritet oker |
trad med forventet nytte mindre ressurser det trad med alvorligheten
av tiltaket. legger beslag pa. av tilstanden.

(helseeffekt) (kostnader i tjenesten) (prognosetap)



Samfunns- Samfunns- Prinsipielle
gevinster kostnader hensyn

Tiltakets effekt pa andre personer og andre sektorer i samfunnet

Nytte Ressurs Alvorlighet

Pasientens livslengde Tiltakets ressursbruk Tilstandens alvorlighet
og/eller livskvalitet

Et tiltaks prioritet okeri  Et tiltaks prioritet gker jo  Et tiltaks prioritet oker |
trad med forventet nytte mindre ressurser det trad med alvorligheten
av tiltaket. legger beslag pa. av tilstanden.




Kriteriene operasjonalisert i en gkonomisk analyse

Perspektiv

Kriterier Konsekvenser
_ Utvidet
Helsetjeneste Samfunn helsetjeneste

e Kvalitetsjusterte levear, pasient | | |
& Kvalitetsjusterte levear, pargrende | | |
Alvorlighet  smitte | | |
Andre helsegevinster (ugnskede hendelser, mestring og verdighet) | | |
Kostnader ved tiltaket | | |
Fremtidige relaterte helsetjenestekostnader | | |

Fremtidige ikke-relaterte helsetjenestekostnader

Ressurs . A s

Uformell omsorg (tid brukt pa tiltaket)

Private helsetjenester betalt av pasient
Tidsbruk
Transport

Arbeid

Samfunnsdeltagelse

Stgnader
Andre o Offentlige tjenester (barnevern, familievernkontor, hjelpemidler osv.)
samfunnsomrader

Justis

Utdanning

Miljp og klimaavtrykk

Andre




Lang tradisjon for systematisk arbeid med prioritering i helsetjenesten.
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Seertrekk
HO i kommuner og fylkeskommuner: / \
1) Bredt samfunnsoppdrag Nei
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Hvordan sektoren ser ut for HOD:

Politiske prioriteringer: Rammene

Faglige prioriteringer om detaljer i tilbudet

Spesialisthelsetjenesten

Folketrygden

Kommunale helse- og

omsorgstilbud

Tannhelsetjenester




Faglige prioriteringer om detaljer i tilbudet

:
Politiske prioriteringer: Rammene
| :

Andre kommunale tilbud
(som folkehelsetiltak)

Hvordan sektoren ser ut for en kommune:

Kommunale helse- og
omsorgstilbud

> Tannhelsetjenester




...utenfor ool .
helse- og omsorgstjenesten helse- og omsorgstjenesten

Et samfunnsperspektiv Et helsetjenesteperspektiv




Faglige prioriteringer om detaljer i tilbudet

:
Politiske prioriteringer: Rammene
| :

Andre kommunale tilbud
(som folkehelsetiltak)

Hvordan sektoren ser ut for en kommune:

Kommunale helse- og
omsorgstilbud

> Tannhelsetjenester




Skal helse vaere en sektor isolert i samfunnet?

Arbeidsdeltagelse

____________________________________________________________________

Felles analyseperspektiv
og prioriteringskriterier

Spesialist-

i helsetjenesten

<

!> <

Primeer- i
helsetjenesten

r—

| Utdanning og
barnehage

Omsorgsbolig

Barnevern




Samfunnsperspektiv:

)\

Helse Samfunn

A4

Takk for meg!
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