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Sporsmal nr. 3002 til skriftlig besvarelse

Jeg viser til brev fra Stortingets president av 8. juni 2026 med falgende spgrsmal til skriftlig
besvarelse fra stortingsrepresentant Kjersti Toppe:

Kan statsraden gi en oversikt over avviksmeldinger fra akuttmottaket pa nye Drammen
sykehus fra oppstart til na, og kan statsraden informere om hvilke planer det er for
forbedringer i de bygningsmessige forholdene?

Begrunnelse:

Nye Drammen sykehus har fatt kritikk for at akuttmottaket er bygd lite hensiktsmessig og er
for lite i forhold til behovet. Det er & hdpe at dette var startutfordringer, men det kan synes
som om problemene er vedvarende.

Svar:

Helse Sar-Jst RHF har innhentet informasjon fra Vestre Viken HF, som har gitt en oversikt
over antall meldinger i avvikssystemet Synergi gjeldende for akuttmottaket ved Drammen
sykehus fra innflyttingen 5. oktober 2025 til 9. juni d.a. Oversikten er som fglger:
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2026:

Sakstype Antall saker
Rabra 68
Faktisk hendelse - Pasientrelatert 259
Faktisk hendelse - HMS 106
Faktisk hendelse - Driftsrelatert 327
Faktisk hendelse - Informasjonssikkerhet/personvern 1
Mesten-uhell - Pasientrelatert 27
Mesten-uhell - HMS 10
Mesten-uhell - Driftsrelatert 36
MNesten-uhell - Informasjonssikkerhet/personvern P
Forbedringsforslag - Pasientrelatert 25
Forbedringsforslag - Driftsrelatert 60
Forbedringsforslag - HMS 10
Andre saker - Handlingsplan 8
Andre saker - Klagesaker 12
Andre saker - Avvik A og B preparater 3
Revisjoner og eksterne tilsyn - Internrevisjon 6
Totalt 9260
Tilsvarende periode i 2025
Sakstype Saker, Telle
Rabra 24
Faktisk hendelse - Pasientrelatert 132
Faktisk hendelse - HMS 71
Faktisk hendelse - Driftsrelatert 86
Faktisk hendelse - Informasjonssikkerhet/personvern 1
Mesten-uhell - Pasientrelatert 38
Mesten-uhell - HMS 5
Mesten-uhell - Driftsrelatert 12
Forbedringsforslag - Pasientrelatert 12
Forbedringsforslag - Driftsrelatert 28
Forbedringsforslag - HMS 3
Andre saker - Handlingsplan 1
413 *

*Andre saker - Klagesaker, Andre saker - Avvik A og B preparater, og Revisjoner og eksterne tilsyn - Internrevisjon har 0 saker oger
ikke med i tabellen for 2025

Helse Sar-Jst RHF viser til at Vestre Viken HF og Drammen sykehus gnsker at de ansatte
skal oppleve lav terskel for @ melde avvik eller spille inn forbedringsforslag. En god og aktiv
meldekultur med et hgyt antall meldinger er derfor en viktig del av arbeidet med kvalitet og
pasientsikkerhet. Det er et mal at alle ansatte skal bli hgrt og veere trygge pa at det blir tatt
pa alvor nar de velger a skrive et avvik. Helseforetaket understreker at avvikssystemet er
innrettet for & forbedre systemer, prosesser og handtering — ikke «straffe» eller «peke
finger».
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Det vises videre til at antall avvikssaker i seg selv sier lite, og at det ikke kan trekkes
konklusjoner om antallet er lavt, hgyt eller som forventet. Antall avvikssaker falges over tid,
og vil variere avhengig av mange ulike forhold. Samtidig er det kjent at flytting av akuttmottak
er et seerlig risikoomrade ved flytteprosesser, og ledelsen ved Vestre Viken HF har forventet
en gkning i antall meldinger i etterkant av flyttingen hasten 2025. Det opplyses fra
helseforetaket at alle avvikene blir behandlet av ledelsen i akuttmottaket og ev. videresendt
til involverte avdelinger. Avvikene gjennomgas i tillegg av klinikkledelsen, og et uttrekk av
sakene diskuteres i klinikkens pasientsikkerhetsutvalg.

Nar det gjelder de arealmessige utfordringene sa skyldes det i hovedsak at det i
akuttmottaket er lagt opp til en annen type driftsform med endret pasientflyt, enn det som
bygget i sin tid var planlagt for. | trd&d med sentrale fgringer utredes og ferdigbehandles
pasientene na i starre grad i akuttmottaket, slik at innleggelse kan unngas. Dette gir gkt
belastning i akuttmottaket bl.a. knyttet til arealbruk, men gir en mer hensiktsmessig
ressursbruk i sykehuset totalt sett.

Helseforetaket opplyser at det som en fase 1 er gjort omrokkeringer som gker antall nye
behandlingsplasser i akuttmottaket fra 22 til 26. Samtidig opplyses det at dette ikke er
tilstrekkelig for a Ilase de mer grunnleggende arealutfordringer man har i akuttmottaket.
Prosjektet starter derfor en fase 2, med mal om en langsiktig optimal driftslgsning. Det
opplyses at de bygningsmessige endringene som vil bli skissert og anbefalt for fase 2 av
prosjektet, vil bli risikovurdert fgr endelig beslutning.

Med hilsen

Jan Christian Vestre
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