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tale helsetjenester’

* ogsa kjent som digital hjemmeoppfalging, medisinsk avstandsoppfelging, nettbasert
behandling, virtuelle helsetjenester mv.
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Utfordringer som mgter oss

Figur 2: Endring og vekstialdersamansetninga 2015-2040, Helse Vest
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Trendanalyse,
In Future 2022

Figur 6 Behov for andel sysselsatte i
helsesektoren; hver 8. i 2021, hver 3. i 2060
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- prosentvis
vekst 2015-2040

Figur 5: lllustrasjon av utviklinga i sjukdomsbiletet

HELSE 2035

Strategi for Helse Vest
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Infeksjonar knytte til
multiresistente mikrobar

Hjarteinfarkt

Infeksjonssjukdommar




Hva venter oss om 10-15 ar....

Blir enda verre i 2030Q....
Prediksjonlere krefttilfeller

69% flere over 70

1. Kraftig okning av eldre kronikere
2. Mangel pa senger og polikliniske rom
3. Mangel pa fagpersoner

4. Forventning om tekniske lgsninger fra
befolkningen

5. Mer kostnadseffektiv drift

6. @kt krav og fokus pa sikkerhet
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45 000
tilfeller i
2030!



NOU Norges offentlige utredninger 2023: 4
Tid for handling

Personellet i en baerekraftig helse- og omsorgstjeneste
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RuPPORT

Digital hjemmeoppfelging
og ressursbruk i primaer- og
spesialisthelsetjenesten

|

Publisert 29.8.22
www.fhi.no/publ/2022/digital-hjemmeoppfolging-
og-ressursbruk-i-primar--og-spesialisthelsetjenest/

|

Formalet med denne systematiske oversikten var a
undersgke effekter av digital hjemmeoppfelging for voksne
med ikke-smittsomme kroniske sykdommer mht. ressursbruk
i primaer- og spesialisthelsetjenesten.

Vare hovedfunn viser at

» digital hjemmeoppfelging gir trolig liten eller ingen
forskjell i sykehusinnleggelser, ligged@gn pa sykehus,
besgk pa poliklinikk og akuttmottak og bruk av fastlege
sammenlignet med vanlig praksis etter 12 maneder.

* digital hjemmeoppfalging reduserer neppe timeforbruk
pa helsetjenester i hjemmet sammenlignet med vanlig
praksis etter 12 maneder.

« effekten av digital hjemmeoppfalging pa bruk av fastlege
er sveert usikker sammenlignet med oppfglging med
papirbaserte dagbok-kort etter 12 maneder.

ese HELSE BERGEN
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«Vare hovedfunn viser at

» digital hiemmeoppfalging har positiv effekt pa
sykehusinnleggelser, liggeda@gn pad sykehus, besgk pad poliklinikk
og akuttmottak»

@nsket nytte
‘ * Frigjort kapasitet — unnga ungdvendige konsultasjoner
RAPPORT A ) * Reduserte ventelister

* Reduserte avlyste konsultasjoner/behandlinger
e Faerre strykninger operasjon

Eﬂﬁﬂlﬁfmﬁuﬂ o * Bedre pasientinvolvering og pasientopplevelse
i b et i e Reduserte reisekostnader

og ressursbruk i primazr- og . Mil _

spesialisthelsetjenesten ljpgevinst

Fokusomrader

e Kronikere

* Omrader/aktiviteter med stort antall pasienter
e Behovsstyrt poliklinikk

» Digitale forundersgkelser/forberedelser

e Kontroller og oppfalging etter konsultasjon

ese HELSE BERGEN
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Hva gjores rundt omkring

¢ o AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS
.

Forside - Behandling - Digitale helsetjenester

© @ VESTRE VIKEN SelsevoRGE SOKQL  mEny = © ¢ SYKEHUSET @STFOLD HeLsenonce
L]
Forside ~ Behandling - Vestre Vikens virtuelle sykehus
O Nyskapende pasientforlap
Vestre Vikens virtuelle (digital hjemmeoppfelging)
sykehus
Velkommen til Vestre Vikens virtuelle sykehus, d sson’ AD‘"ﬂs g o

I Vestre Vikens virtuelle sykehus ansker v, ved hjelp av teknologi & tiby hele eller deler av
behandling og oppfolging der du er. Det betyr at du slipper & reise til sykehuset og kan
motta nadvendig oppfolging i eget hjem. Det betyr ogsaat spesiaister ved vare sykehus
kan bidra i dre steder, uten & hvor
pasienten befinner seg fysisk.

Vestre Vikens satsing pé virtuelle helsetjenester.

iggjor trygg og god

2 b
hjemmeoppfolging for kreftpasienter.

Publisrt 24.10.201 /s oppetrt 0.06.2022

MENY

106G NN
HELSENORGE  SOK Q MENY =

- DIN HELSE PANETT

Digitale helsetjenester

DAGENS

Medisin Nyheter DMTV  Debatt Phama DMArena Omoss Q

Vestre Viken satser pa mer
brukerstyring for pasienter

Na kan pasientene ta kontakt ogsa mell slik
som er veldig syke og trenger hielp.

frigitt tid i de pasientene

9% Digital
hjemmeoppfolging kan ogsa
gi pasientene storre foleise
av mestring og kontroll over
egen situasjon — de kommer
mer i forersete i egen
behandling.

Anne-Lise Kristensen

©§ ® OSLO UNIVERSITETSSYKEHUS | ( ;

Forside

HELSENORGE ~ SOK Q| MENY =

Avdelinger Nevrologisk avdel

Digital hjemmeoppfalgning -
hjemme best?

Nevralogisk avdeling har rundt 24 000 polikiiniske besaki aret. Vi har en stor
andel kronisk syke pasienter og vi har derfor et stort anske om & se pa nye
mater & levere helsetjenestene pa slik at tilbudet aker, med lik eller hoyere
kvalitet, uten at ressursbruken vr oker tilsvarende.

Publiset 15.11.2021 Sist oppéatert 11122022

° : ® SYKEHUSET | VESTFOLD
°

Forside

LOGG INN
HELSENORGE

Virtuelt hjemmesykehus

Virtuelt hjemmesykehus for barn

Behandiinger

Avdelinger Fag og forskning omoss

Videokonsultasjon

HELSENORGE  SGKQL MENY =

Digital egenregistrering

P

Covid-15-
oppfolging

Kommuner o
SSHF

SORLANDET SYKEHUS

.5. ST. OLAVS HOSPITAL Vesami sk QU

UNIVERSITETSSYKEHUSET | TRONDHEIM

Forside  yheter 2021 - Gode pddigtalisering i Helse MidtNorge.

- Gode pa digitalisering i Helse
Midt-Norge

1934
Han loftet fram bade

Digitale verktay | hele pasientforlspet

@QQ
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Satsingsomrader

Nettbasert behandling

-r-f!.a_; EGENREGISTRERING
A

Behovsstyrt poliklinikk

DATA FRA PASIENT

BESLUTMING

REGELEASERT
BESLUTNING

FORTSETT |
HEMHOLD TIL PLAN

BEHOV FOR
NYE TRLTAK

I /W“\ I

A TIL MESTE IVERKSETT
STEG | FLAN NYE TILTAK

BESLUTNING BASERT
PA FAGEKSPERTISE

HANDLING

Helhetlig tjeneste

Behandlingsplan
Aktivitetsoppfalging
Informasjon
Opplaering/trening

Diabetes Egenregistrering

Datafangst
Kreft Chat
Meldinger
Chatbot
Videokonsultasjon
+++
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Digital behandlings- og
egenbehandlingsplan

niA.

—- Sk o innEryger.
AP Digital hiemmeapplolging A

e BN
Samhandingplatiom

w =entral nasjonal lagring
i Kjemejournal

1. Sentral lagring i Kjernejournal (register)
2. API for lese- og skrivetilgang

API er hovedprioritet og slik kan leverandarer /
utvikle eller tilpasse egne lesninger for a dele data -

pa tvers av behandlingssteder og med pasienter. Helenomnge rensesnt

. MHN O Masjonale ragistre EPJ-leverandarer O Private lavarandarar av innbyggermetieds fjenester

ese HELSE BERGEN
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AKUTTLOOPEN - Et degn i pasientens liv

Kritisk punkt.
Potensiale a bryte loopen her

Linn skriver en
melding i en
chattetjeneste, men
der er det lang ke og
hun gir opp.

Jeg faler meg egentlig
bare verre na.

et er lardag kveld og Linn er
alene pa hybelen. Hun begynner
& kjenne seg darlig. Vonde
tanker. Trykket eker.

Hjemme

/ |
- ’f

P& legevakten igjen faler Linn

at hun ikke orker hele runden Legevakt
igjen og stikker av. \\
\
Linn drar til en bro og sier at hun P3A broen
vil hoppe. Forbipasserende ringer
til politiet som kommer og
overtaler henne til 8 komme ned.
Politiet kjorer henne til legevakten.

Far avslag pa henvisninger
til planlagte innleggelser

Slitasje pa ansatte

POLITIET darlig behandlet.
KOMMUNALE
PSYKISKE
HELSE-

TJENESTER

verre enn for.

Ikke kapasiet til & vaere fleksibel
pa oppelging etter utskrivelse

Ittustrasjonen er laget av innoMed for Prosjekt Bedre helsetjenester for pasienter med hyppige akuttinnleggelser.
Prosjekteiere er @yane DPS og Kompetansesenter for sikkerheits-, fengsels- og rettspsykiatri, Helse Bergen.

Linn ringer til legevakten
og sper om 4 f3 snakke

med lege, men der er det
mye og gjere og hun far
ikke komme til samtale,

Hjelpechat ~

Utenfor sykehuset
Linn faler seg avvist og

Symptomene kjennes

Midnatt

>

Linn feler seg awvist og
darligere. Hun tar frem en
kniv og skader seg selv.

Legevakt

T

Jeg ensker at noen vil gi meg
trest, statte og omsorg. Jeg vil
at noen skal bry seg og passe

pa at jeg ikke skader meg.

Situasjon/ scenario

Linn bor alene pa hybel. Hun har
diagnosen emosjonelt ustabil
personlighetsforstyrrelse. Hun
plages av vonde tanker og det

"Linn" 19 &r hender at hun skader seg selv.

Legevakt

Ambulanse 7

Kritisk punkt.
Potensiale a bryte loopen her

Linn ringer legevakten igjen
og forteller at hun har skadet
seg selv. “Nd har jeg gjort noe
som er alvorlig nok, slik at jeg
ikke blir avvist i daren..”

LEGEVAKT

N

Linn kommer inn til legevakten,
Legen bestemmer seg for a legge
henne inn pa psykiatrisk

akuttmottak. Han ringer en
ambulanse.

&

frambulansen praver
personalet a tregste Linn
med & si at na skal hun fa
komme et sted der hun kan
fa slappe av og roe seg.
Qm far et hap.

AMBULANSE-
TJENESTEN

/

o

~——PAM

Neste morgen mater Linn

Innlagt pa PAM faler Linn at hun ikke far den omsorgen
hun trenger, og begynner & utagere. Etter hvert flyttet
hun over pa isclat. Hun gar ut pa gangen for a finne
noen & snakke med, men blir bedt om a legge seg.

legen. Han vil skrive henne
ut. Han sier at hun ikke har
godt av a veere innlagt.

|

Morgen

Kritisk punkt.
Patensiale a bryte loopen her

’
’

T NSKER BEDRE LENKE HER



DigiHub

Tverrfagleg team for utvikling av innhald for digitale helsetenester

Fra idé til digital intervensjon

5N —%
= ": 8 gb =

Kontaktpunkt illi j Gjennomgang av Prioritering Tilbakemelding til
bestillingar bestiller

o o R
’ D
.:15 //> E%b %ﬁ
Digihub tar kontakt —
med bestiller behandlingsbeskriving Utvikling Ferdlgstllllng

og
funksjonsbeskriving

* Brukarvennlege
helsetenester

* Pedagogisk tilneerming
til faginnhald

* Rask og enkel oppstart
for klinikarar

.:. HELSE BERGEN
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4 © eMeistringc® 100%

eMeistring (01) - MADRS-SR

Hensikten med dette sporreskjemaet er & gi et detaljert bilde av ditt ndvaerende stemningsleie. Vi vil derfor be om at du besvarer noen sporsmal omkring
stemningsleiet de siste tre dogn.

Skjemaet inneholder en rekke ulike pdstander om hvordan man kan ha det. Pastdndene uttrykker ulike grader av plager, fra ingen plager til maksimale plager.
Sett et kryss i boksen utenfor den pastanden som du synes stemmer best med hvordan du har hatt det de siste 3 dagene.

Tenk ikke for lenge, men forsgk heller & fylle skjemaet ut raskt.

Stemningsleie
Her skal du krysse av for hvordan ditt stemningsleie har vaert: Om du har kjent deg trist, tungsindig eller dyster. Tenk etter hvordan du har kjent deg de siste 3
dagene, om humgret har skiftet eller om det har vaert det samme hele tiden, og forsok & huske om du har kjent deg lettere til sinns hvis det har hendt noe positivt.

(O 0. Jeg kan kjenne meg trist eller glad, alt etter omstendighetene

O1

O 2. Jeg kjenner meg for det meste nedstemt, men iblant kjennes det lettere.

Os

(O 4. Jeg kjenner meg gjennomgéende nedstemt og dyster. Jeg kan ikke glede meg over slikt som vanligvis gjor meg glad.

O's.

(O 6. Jeg er 4 totalt nedstemt og ulykkelig at jeg ikke kan tenke meg at det kan bli verre.

Fglelse av indre uro / spenning
Har har vi dan krusea av for i hvilkan arad dii har hatt falalsar av indre snannina 1irn annct aller idafinarhar radeal i lanat au da tra sicta danena Tank saarlin n8

eMeistringd®

ringri®

# © eMeistringa?

Ny melding

Tilhgrende behandling Sosial Angst

Meldingstekst

Meldinger

& 06.02.2020
10:40

Kristin Hogstad Bruvik

Hel Test.

Din terapeut Hanne har ferie, s8 derfor vil jeg falge deg opp i mellomtiden. Jeg
ser at du jobber godt med dine oppgaver, og er det noe du lurer pd m3 du
bare sende en melding som for. Jeg er p3 jobb mandag, onsdag og fredag.
Vennlig hilsen Kristin

& 28.01.2020
15:35

Hanne Gulbrandsen

Hei Test,

Godt jobbet med modulen, og fint 8 hare at sosial angst-programmet
fremdeles treffer. Jeg har dpnet den neste modulen til deg nd slik at du kan
jobbe videre.

Hilsen Hanne

& 28.01.2020
15:34

Test Pasient 2020

HELSE BERGEN
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Mage-tarmskolen

|
1y

s )

¥,

B Mage-tarmskolen - Introduksjon
Welkommen til Mage-tarmskolen!

100% (2/2) valgfri

Modul 1: Kroppen og mage-tarmsystemet

1 denne ferste modulen vil du f en innfering i hva irritabel tarm-syndrom (IBS) er, hvordan IBS
diagnostiseres, hva som forarsaker det og om behandling,

21% (5/24) valgfri

B Modul 3: Kost- og livsstilsrad

| denne modulen skal vi se p4 livsstilsrdd som kan bedre symptomer ved IBS. Det anbefales &
forseke disse radene far man eventuelt gar viders med strengere dietter

0% (0/14) valgfri

B Avslutning med Silje

En avslutning med Silje som etter mye innsats har opplevd mindre mageproblemer og ekt
livskvalitet etter glennomgatt Mage-Tarmskole

0% (071) valgfri

o

| SN

Meodul 4 - Livsmestring

Malet med denne modulen er ikke & bekjempe symptomer, men & hjslpe deg til & endre forholdet
du har til dine egne symptomer. Du vil laere teknikker fra kognitiv terapi, mindfuliness og
eksponeringsterapi.

0% (0/13) valgfri

Ekstra innhold

Her finner du relatert innhold til modul 1 og 5.

0% (0/8) valgfri

B X

Modul 2: Kroppsholdning og pusteteknikk

| denne modulen skal vi se p sammenhengen mellom irritabel- tarmsyndrom og muskel- og
skjelettplager. Du vil blant annet fa en innfering | smertefysiologi og hvordan nervesystemet
fungerer.

0% (0/12) valgfri

Modul 5 - FODMAPs og lavFODMAP-diett

I denne modulen vil du laere om lav FODMAP-dietten som har vist at kan lindre symptomer hos
en stor andel av pasienter med IBS. Du vil fa en innfering i dietten og tips 1l hvordan utfere
denne i praksis. Vi skal ogsa se pd de ulike naeringsstoffens og deres

7% (3743) valgfri
—

Vedlegg - Modul 4

Her finner du evelser, registreringsskjema og lydfiler som det refereres til i modul 4.

0% (0/17) valgfri

Programprogresjon

Mage-tarmskolen

(/] E Mage-tarmskolen - Introduksjon

il

Introduksjon

il

Velkommen til Mage tarmskolen

Modul 1: Kroppen og mage-tarmsystemet

)

Introduksjon - Modul 1

®© 0 o o
]

Irritabel tarm-syndrom - hva er det?

il

Hva kjennetegner IBS-tilstanden?

il

Overlappende diagnoser

)

Tilleggsplager

il il

Falelser rundt mage-tarmsymptomer

Smerte

6

Hvordan stilles diagnosen?

)

Utelukke andre sykdommer

il

Andre stottende symptomer

il

Symptombasert diagnose

)

Hva kan fastlegen hjelpe med?

)

Arsaker - hvorfor har jeg IBS?



Selvhjelpsprogram til flyktninger fra Ukraina

«Til hjelp for deg som har flyktet fra krigen i Ukraina - A oppleve krig og flukt vil pvirke de aller fleste pé ulike méter. A sté i en
krise vil pavirke falelser, tanker, kroppen og hvordan man oppfarer seg og ofte kan det vaere vanskelig a vite hva som er
normalt og ikke. Pa bakgrunn av dette har Helse Bergen i samarbeid med Regionale ressurssentre om vold, traumatisk stress og
selvmordsforebygging (RVTS) utviklet et nettbasert program hvor du kan finne informasjon om normale reaksjoner mange
opplever som flyktning. | dette programmet vil du finne informasjon, @gvelser og verktgy som kan hjelpe deg a takle en

utfordrende hverdag som flyktning i et ukjent land»

| Innhold

B VIR ST S T
i e b e e et e

B e

P e L ]

Til deg som har opplevd
krig og flukt

| denne modulen vil du
finne informasjon om
hvordan kropp, tanker,
falelser og hva vi gjer
endrer seg nar vi
opplever en krise.

( GAmwL )

Unnga vedvarende kaos

- fa gode rutiner

| denne modulen vil du fa
rad og tips til hvordan du
kan fa bedre rutiner og
kontroll i en ny og
krevende hverdag.

( GATL )

Sevn

I denne modulen vil du
far rad og tips til hvordan
du kan forbedre sovnen
din og handtere
vanskelige tanker for du
skal legge deg.

( GATL )

Uro og bekymring

| denne modulen far du
vite hva uro og
bekymring er og hvardan
det lett kan ta overhand.
I tillegg far du noen
verktay du kan bruke for
a takle ulike
bekymringer.

( GAmL )

INFORMASJONPROGRAM
TIL UKRAINSKE
FLYKTNINGER - NORSK

IHOOPMALYIA ANS
YKPAIHCHKMX BDKEHLIB -
YKPATHCBKA

WHOOPMALIUA ONA

- 2 YKPAWUHCKWX BEXXEHLIEB -
n PYCCKUH
L) n

Foreldre og barn

| denne modulen vil du
finne informasjon om
normale reaksjoner hos
barn som har opplevd &
flykte pa grunn av krig |
hjemlandet. Du vil ogsa
f& verktay til hvordan du
kan snakke med og
ivareta barn som har det
vanskelig.

(" GATL )



eHjerterehab

YOUWELL

Velkommen, Ingeborg Klgve-Graue

- fullfect

B3 MELDINGER & FAVORITTER

Dette er eit digitalt rehabiliteringsprogram for pasientar som har gjennomgatt PCI

Moduler

Velkommen! (Alternativ)

Denne modulen vil gje
pasienten ein
introduksjon til
programmet og
informasjon om koronar
hjartesjukdom og
risikofaktorar.

Medisinar

I denne modulen vil du fa
informasjon om ulike
hjartemedikament og
kvifor det er sa viktig at
du tar medisinane som
avtalt med lege.

-
Fysisk aktivitet
| denne modulen vil du fa
informasjon om fysisk
aktivitet

@ app-helsebergen.youwell.no

YOUWELL

Per si forteljing

Per sit heime i stova si pa Askgy. Ut av det
blé far han trykkande smerter i brystet, han
kjenner seg kvalm og er tung i pusten.

Kvinner og. menn kan fa ulike symptom p&
hjarteinfarkt. Les meir om det her.

Per blir redd for at han har eit hjarteinfarkt
og ringer 113.

0
1
e

HELSE BERGEN
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Behovsstyrt poliklinikk

Roller Far oppfelging Under oppfelging
; 2 d=_) =
@ @ «0— & 0 g8 & @ (F
S - Mottar SMs  Fyller inn informasjon Far resultat Far innkalling
S}lmptorn oppstar og svarar + F 3 -
4 ; 4 :
O O g GENREGISTRERING
W > @ &
Fastlege Tilvising

Q Q

: L.

"-l.] FORTSETT | BEHOV FOR )

Helsesekretaer PEMICLI TN PLAY BT TRAR srinnkalling
—

Q

(W]
Sjukepleiar

—
HANDLING ! !

O = O —p Avtale/informere om B E & O f O (3 O @@

“ﬂ_ w oppfalging brukarstyrt ']xi,,‘l w w i
SPESI ist/ Utgreiing, diagnostikk, polikliniklc Opplaering pasient Oppmate- El Video-/telefon-
Behandlar behandling, operasjon konsultasjon konsultasjon

IKT-system som
gir statte til
behandlar

=0

Lagar oppgave

B

Gjentatt etter
fast plan

ol Y
:!—p ) - _pl Eller I Eller l

Sender varsel

Poliklinisk vurdering

Behandling/oppfelging

ese HELSE BERGEN
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Handleddsbrudd — Forenklet og kvalitetssikker oppfalging

Tidligere kontrollopplegg:

e 2 uker: Kontroll hos fysio
e 6 uker: Kontroll hos lege
* Deretter kontroll etter behov NS CNEE SN Y ) U I WY

mindre. Gjennomsnitt score etter 3
maneder ved denne type brudd er
12 poeng (best resultat er 0,
darligst resultat er 100).

Du har altsa et tilfredsstillende

Nytt kontrollopplegg: resultat,

Hei, din score var over 30 poeng.
Gjennomsnitt score etter 3
maneder ved denne type brudd er
e 2 uker: Kontroll hos fysio @nsker du likevel kontroll? 12 (best resultat er 0, darligst

resultat er 100).

* 12 uker og 1 ar: PROM skjema med tilbakemelding til 0. Du har alts et darligere resultat

enn forventet.

Du vil bli innkalt til kontroll hos oss.
Dersom du ikke ensker dette,
vennligst gi beskjed pa tIf.: 55 97 28
37.

pasient + spgrsmal om gnske om kontroll

Nei, jeg tar kontakt ved behov.

Resultat fra studie: Vennligst kryss av for en av felgende:

0 Telefonsamtale

+ @nsker ikke time: 63%
Videosamtale erdig

e Konsultasjon: 32%
e lkke svart: 5%

Oppmetetime

HELSE BERGEN

Haukeland universitetssjukehus




v Tettere kontakt uten gkt tidsbruk
Positivt med oppgaveglidning

| v B49% handtert av sykepleier alene
| 3%-20% satt opp til time med oppmeate

.L‘I ~ Mental omstilling for lege, pasient
og merkantilt




Egenregistrering — asynkront, positivt for pasient og helsepersonell
| Helsepersonell T

14 000

12 000

10 000

8 000

Antall

6 000

4000

2000 as!;en v

< Tilbake til rapport ‘ PALOGGIN

12 11 8 9 10 7 13 6 14 (Tom) 15 5 16 17 18 19 20 21
Tidspunkt

15000

10 000

Antall

5000

18 17 19 20 21 22 7 8 9 10 16 11 6 12 13 15 14 23 0 5 1
Tidspunkt

4 2 3 (Tom)
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| XN & V1 Presentasjonsflyt Hiemmeside &

i&) Norse ‘ Innbygger qQ Bokmil v ‘ :“"““? "““Ig‘“*} .
Q@ Kartleggingsrapport MNorse Kommune - Pasientrapport ~ é
Selvmordstanker Allianse Behov i oppfelgingen
Forhoyet suicidaskire ° Gunnvor Nordmann Atle Henden (Norse)
1589 - Kvinne Paykisk helse og rus
D A - Band Ml Cpogave n;lr':l:::e Teknikker Humar Foglser Tankar Belazjen
23.05.2022 ©

Seyle Historisk

Ressurser Symptomuttrykk Opprettholdende faktorer Konsekvens for
liwssituasjon

¥ ¢
& «,ws* 5
“Péi “~r eﬂf

L) Forste kertlegging @ Forrige kartlegging @ Siste kertlegging (23.05.2022)
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TAKK FOR OPPMERKSOMHETEN
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