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i helseforetak



Målet med ForBedring

Det er et krav til ledere på alle 

nivå at resultatet av 
undersøkelsen meldes tilbake 
til medarbeiderne, og at de 
får være med å utarbeide 
tiltak til forbedring.

«Formålet med undersøkelsen er å forbedre 
arbeidsmiljøet og pasientsikkerhetskulturen i 
helsetjenesten, fordi både pasienter og 
medarbeidere skal oppleve å være trygge og sikre»



Foretaksresultat 2022

• I 2022 har svarprosenten sunket med over 5,4 prosentpoeng i HSYK, 
sammenlignet med fjorårets toppresultat. 

• Dette er likevel best i klassen for sykehusforetakene i RHF

• Nedgang i svarprosent er en nasjonal trend. I evalueringen av ForBedring 2022 
vil dette bli sett nærmere på.

• Det er generelt en litt nedadgående trend i svarscore de siste årene, bortsett fra 
på psykososialt arbeidsmiljø. 







Kommentarer

• I Foretaksrapporten vil små endringer kunne indikere reelle endringer, fordi det 
er over 1000 respondenter i undersøkelsen

• Det innebærer at den lille reduksjonen i score på alle tema bortsett fra 
Psykososialt arbeidsmiljø og Oppfølging kan være reel

• Alle avdelinger og områder som har mer enn 5 svar på undersøkelsen får sin 
egen rapport. Denne aggregeres oppover til rapporter på nivåene over; område, 
klinikk og foretak.

• Spørsmålene i undersøkelsen er organisert i flere tema



Fokusområder i helseforetakene framover

• Modent Sikkerhetsklima er en ny indikator som det skal rapporteres 
nasjonalt på, i årene framover

• Indikatoren skal bestå av svarene fra temaene; «Teamarbeidsklima» 
og «Sikkerhetsklima» i undersøkelsen

• Disse temaene er sentrale mål på pasientsikkerhetskulturen

• «Oppfølging» som tema vil også bli etterspurt fra regionalt og 
nasjonalt nivå, da dette gir en indikasjon på det systematisk 
forbedringsarbeidet i sykehuset













Aksjonspunkter 2022

• Undersøkelsen gjennomført fra 7. februar – 1. mars

• Foretaksrapport tilgjengelig 15. mars

Plan for oppfølging (hentet fra Årshjul 2022):

1. Oppfølgingspunkter og Foretaksrapport AMU 16. mars

2. Sak i Ledergruppa 5. april, FTV møtet 6. april samt Brukerutvalget 20. april

3. Ledere tilgang til undersøkelsen – 21. mars

4. Rapporten gjennomgås med avdelingene, innen uke 16/17 

5. Avdelingene registrerer oppfølging av resultat i Excel skjema på fellesområdet –
følges opp i klinikkmøter og i AMR

6. Frist for rapportering og utarbeidelse av HMS handlingsplaner innen utgangen av 
uke 22 – 3. juni


