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Fylkestinget har behandlet saken i mgte 14.03.2023 sak 1/23

Fylkestingets vedtak

Frode Bygdnes, Rgdt, fremmet fglgende interpellasjon:

Helse- og omsorgsminister Ingvild Kjerkol (AP) har palagt Helse Nord a rette opp i
gkonomien. Det er i realiteten a ikke ta det politiske ansvaret, men skyve helseforetakene
foran seg. Helseministeren er ansvarlig bade for hvorfor sykehusene i Nord-Norge har fatt en
gjeld pa ca. 1. milliard og at spesialisthelsetjenesten mangler fagfolk. Dette er en politisk
oppgave. Og da den gjelder hele landet, er det regjeringa som ma behandle ufgret politikken
deres har brakt sykehusene i.

Helseministeren har mest sannsynlig beordrer Helse Nord til & presse gjennom i all hast
vedtak pa styremgte den 23.februar. Helse Nord forsgker a gjgre de politiske problemene til
praktiske omstillingsoppgaver. De vil etablere nye funksjons- og oppgaveavdelinger mellom
sykehusene. Det betyr overgang fra sma og sarbare til stgrre og mer fleksible enheter og
fagmiljger.

Regjeringa lar dermed helseforetakene fa oppgaven med a sentralisere landsdelen var. Na
star hele sykehusstrukturen pa spill. Nedleggelser av fgdetilbud og akuttfunksjoner vil na bli
gjort av oppnevnte styrer, ikke av folkevalgte representanter. Dette er ikke bare et faglig
spgrsmal, det er en samfunnssak. Hva slags helsetjenester vi vil ha, dreier seg om hva slags
samfunn vi gnsker oss. Her ser vi godt hvor uheldig det er & ha helseforetak i stedet for
folkevalgt styring av spesialisthelsetjenesten.

Ordfgrerne gnsket tid og innflytelse fgr vedtak. Dette ble ignorert. Hvorfor slikt hastverk?
Kanskje fordi vi har et valg til hgsten? Denne saka er og bgr veere ei valgkampsak.



Et av de grunnleggende spgrsmalene er at vi blir flere som trenger hjelp mens det blir faerre
som kan hjelpe. Da ma ressursene spres over hele landet, vi trenger en desentralisert
tjenestestruktur for 3 bevare bosetting og fa et likeverdig tilbud. Storsamfunnet ma3 stille
opp med tjenestetilbud bade for unge og eldre generasjoner her nord der mye av verdier for
landet skapes.

Helseforetakene sin Igsning ligger i dagen. De vil stgvsuge spesialistene inn til de stgrste
sykehusene. Samtidig vil de utskrive pasienter med mer og mer spesialfaglige behov fra
primaerhelsetjenesten. Tiltakene vil ramme helsetilbudene i primaerhelsetjenesten pa en slik
mate at denne diskusjonen ma fgrst tas i kommunene. 90 % av de som trenger helsehjelp far
den i kommunene eller i de minste lokalsykehusene som na trues til a bli redusert til
distriktsmedisinske sentre. Dette vil vaere et politisk valg som ma tas inn i kommende
diskusjon ved lokalvalget.

Helse Nord gjorde et forhastet vedtak pa sitt styremgte 23.februar. Troms & Finnmark
fylkesting b@r be Helse Nord om a la kommune- og fylkespolitikerne fa diskutere
utfordringene og strukturen i helsetilbudet i kommende valgkamp f@ér Helse Nord endelig
konkluderer i saken.

Spersmal: Kan fylkesradet stgtte kravet om en grundig lokalpolitisk debatt fgr
spesialisthelsetjenesten gjgr dramatiske strukturendringer?

Forslag:

Troms og Finnmark fylkesting ber Helse Nord om a trekke tilbake sitt vedta av 23.februar for
a gi brukerne, tillitsvalgte og lokalpolitikere muligheten til 8 komme med innspill fgr endelig
vedtak fattes. Helsetjenestene ma planlegges sammen med kommuner, regionale
myndigheter og utdanningsinstitusjoner m.fl. Alle tiltak og endringsforslag pa strukturen for
spesialisthelsetjenesten, ma sendes ut pa hgring til kommunene. Da det er valg til hgsten,
bor lokaldemokratiet fa muligheten til & diskutere slike store samfunnsendringer i et
lokalvalg.

Fylkesradsleder Kristina Torbergsen, Ap, svarte:
Fylkesordfgrer,

Representanten Frode Bygdenes har i sin interpellasjon tatt opp et aktuelt spgrsmal om
organiseringen av spesialisthelsetjenesten i Nord-Norge, jeg takker for anledningen til 3
redegjgre for hvordan vi har arbeidet med dette svaert viktige feltet for befolkningen i
regionen.

Representanten har et spgrsmal:

1. Kan fylkesradet stgtte kravet om en grundig lokalpolitisk debatt fgr
spesialisthelsetjenesten gjér dramatiske strukturendringer?

Helse- og omsorgsminister Ingvild Kjerkol (Ap) ga i foretaksmgte 9. november 2022 Helse
Nord RHF i oppdrag a:



e vurdere behovet for endringer i funksjons- og oppgavedeling som bidrar til at Helse
Nord RHF kan ivareta sitt sgrge for-ansvar pa lang sikt

Fylkesradsleder i Troms og Finnmark mgtte, sammen med fylkesradsleder i Nordland,
styreleder og konstituert administrerende direktgr i Helse Nord 7. februar. | mgtet
presenterte Helse Nord deres plan om endring og omstilling i Helse Nord.

To av hovedgrunnene til behov for omstilling som Helse Nord Igftet fram i mgtet var
befolkningsutviklingen og mangel pa fagfolk. Dette er ogsa problemstillinger som ogsa har
blitt fokusert pa i NOU:4 Tid for handling, som er lagt fram av Helsepersonellkommisjonen
og som er ute pa hgring.

Fylkesradsleder tok i mgtet med Helse Nord opp at det i en slik omstillingsprosess er viktig
ivareta pasientenes rett til likeverdige helsetjenester uavhengig av gkonomi eller bosted. Det
vil veere avgjgrende a s@rge for en forsvarlig og tilgjengelig akuttmedisinsk beredskap i
kommunene og et pasientreisetilbud og reglement som er tilpasset var region og behovet
hos pasienter og pargrende.

Styret i Helse Nord RHF fattet i styresak 11-2023 Tiltak for a sikre baerekraft i Helse Nord,
blant annet fglgende:

e Styret forutsetter at brukermedvirkning og medvirkning fra tillitsvalgte og
verneombud samt informasjon om arbeidet til offentligheten blir godt ivaretatt i det
videre arbeidet

e Videre arbeid med saken skal baseres pG gode prosesser med risiko og
sarbarhetsanalyser, og god medvirkning og involvering av de bergrte bade internt og
eksternt, hvorav primeerhelsetjenestene og kommunene er serlig viktig

e Styret forutsetter at det sikres forsvarlig akuttberedskap for befolkningen i regionen i
det videre arbeidet.

Den videre prosessen i arbeidet er skissert pa hjemmesiden til Helse Nord hvor det
framkommer en plan for medvirkning og involvering underveis i prosessen som skal
resultere i konkrete endringstiltak. Endelig forslag til endringer legges deretter fram for
helseministeren i foretaksmgte i Igpet av hgsten 2023.

Fylkesordfgrer, saken representanten her tar opp er ingen enkel sak, men via
samarbeidsavtalen mellom Helse Nord og Troms og Finnmark fylkeskommune har jeg en
oppfatning om at dialogen skal opprettholdes og at Helse Nord er sitt ansvar bevisst i det
videre arbeidet med endring og omstilling slik at de oppfyller styrets vedtak om involvering
av brukere, tillitsvalgte og kommunene i regionen og deres sgrge for ansvar for en forsvarlig
og likeverdig spesialisthelsetjeneste for befolkningen i Nord-Norge.

Fylkestinget har ved flere anledninger og senest i fylkestingets sak 102/22 Hgringsuttalelse
Regional utviklingsplan i Helse Nord 2023-2038, i desember gitt svar pa hgringer fra Helse
Nord. Fylkestinget vedtok a stgtte arbeidet med a styrke UNN som hele landsdelens
universitetssykehus med fglgende uttalelse:



e UNN ma fa tillagt de oppgaver og ressurser som ikke kan Igses ved lokalsykehusene

| samme sak understrekte fylkestinget at Helse Nord ma sg@rge for a styrke og bevare de
distriktsmedisinske sentrene og sykestueplassene i kommunene med lang reisevei til
sykehus.

Som kjent, vil Helse Nord komme til fylkestinget i dag med en redegjgrelse over viktige saker
som pagar. Dette har gitt fylkestinget muligheter for spgrsmal til Helse Nord som jeg haper
blir benyttet.

Fylkesordfgrer,
Svaret pa sp@grsmalet fra representant Bygdenes er, ja, vi stgtter kravet om en grundig
lokalpolitisk debatt fgr det eventuelt gjgres dramatiske strukturendringer.

Med det takker jeg for interpellasjonen, og ser frem til debatten.

Mgtebehandling
Frode Bygdnes, Rgdt, fremmet fglgende forslag (1):

Troms og Finnmark fylkesting ber Helse Nord om a trekke tilbake sitt vedta av
23.februar for a gi brukerne, tillitsvalgte og lokalpolitikere muligheten til 3 komme
med innspill fer endelig vedtak fattes. Helsetjenestene ma planlegges sammen med
kommuner, regionale myndigheter og utdanningsinstitusjoner m.fl. Alle tiltak og
endringsforslag pa strukturen for spesialisthelsetjenesten, ma sendes ut pa hgring til
kommunene. Da det er valg til hgsten, bgr lokaldemokratiet fa muligheten til a
diskutere slike store samfunnsendringer i et lokalvalg.

Marta Hofs@y, Ap, fremmet fglgende forslag (2) pa vegne av Ap, Sp og SV:
Fylkestinget i Troms og Finnmark ser at Helse Nord har store utfordringer. Disse
utfordringene ma Igses i tett kontakt med kommunene, der kommunene deltar aktivt
i problembeskrivelse og valg av Igsninger. Fylkeskommunen forventer ogsa a
involveres pa alle mater som er naturlig.

Votering

56 representanter tilstede.

Forslag (1) — fikk 12 stemmer, falt (mot: Ap, Sp, SV, Krf, NKF, H)
Forslag (2) — enstemmig vedtatt

Fylkestingets vedtak

Fylkestinget i Troms og Finnmark ser at Helse Nord har store utfordringer. Disse
utfordringene ma Igses i tett kontakt med kommunene, der kommunene deltar aktivt



i problembeskrivelse og valg av lgsninger. Fylkeskommunen forventer ogsa a
involveres pa alle mater som er naturlig.
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