A ta ansvar

Adm.dir. i Helse Nord, Marit Lind, skriver i flere aviser at omstillinga handler om
a ta ansvar. Hennes ansvar er bare for Helse Nord, likevel pastar hun at hun tar
et helhetlig ansvar. Det er lite i innlegget hennes som tyder pa at hun tar et
helhetlig samfunnsansvar for helsetjenestene, men sa er det heller ikke hennes
oppgave. Det er helseministeren, regjeringa og Stortinget sitt ansvar.

A legge ned akuttfunksjoner i Narvik, Gravdal og for to sykehus pa Helgeland,
Igser ikke bemanningsituasjonen i UNN Tromsg eller pa andre sykehus. Dertil er
det alt for fa ansatte fagfolk knytta til akuttkirurgi pa disse fire sykehusene.

Derimot er pasientbehandlinga pa lokalsykehusene stor. A transportere
akuttsyke langs vegene eller i lufta, krever en mye stgrre prehospital kapasitet
enn hva som er i dag. Nye ambulansebiler, nye ambulansehelikoptre og flere
fagfolk ma til. Da det ogsa vil kreve mer utstyr til behandling under transport,
vil det kreves stg@rre biler. Ingen ting av dette er heldig for pasientene. For som
Stetteforeningene for lokalsykehusene her nord sier: «Vi blgr ikke saktere». Vi
har ikke bedre tid, men vi har darligere veger, mere uvaer og lengre avstander.
A bygge ned lokalsykehusene gir oss ikke likeverdige helsetjenester som resten
av landet.

Om pasientene kommer fram til UNN Tromsg, sa oppstar et nytt problem. 90 %
av akuttpasientene ferdigbehandles ved lokalsykehusene i dag. Hvis en
transporterer alle disse inn til universitetssykehuset, sa vil planlagte
operasjoner matte settes pa vent. Fristbruddene vil gkes, ikke Igses. Flere vil dg
i helsek@. Lokalsykehusene avlaster og fungerer som en buffer for
sentralsykehusene. Slik kan de store sykehusene konsentrere seg om avansert
og omfattende behandling.

Problemet med rekruttering og behandling ma angripes pa annen mate. Helse
Nord burde kreve reelle budsjetter for a Igse sine lovpalagte oppgaver. Det er
Helse Nord sin oppgave a melde til politikerne at de underbudsjetterer.
Underbudsjettering kan vaere en gnsket politikk. Grunnbemanninga ma opp for
a redusere sykefraveer, senke overtidsbruken og overflgdiggjgre vikarbyraene.
Ansettelsene er fgrst og fremst avhengig av budsjettene.

Helheten omfatter mer enn Helse Nord sitt domene. A bygge ned
lokalsykehusene vil selvfglgelig medfgre st@rre oppgaver til



primaerhelsetjenesten. Helse Nord kan heller ikke ta fagfolk fra kommunenes
helsetjeneste. Bemanningsituasjonen ma Igses helhetlig. Da bgr bade
primaerhelsetjeneste og spesialisthelsetjenesten samarbeide for a hindre
oppbygging av et parallelt helsetilbud som krever dobbelt sett av fagfolk. Men
heller ikke dette er primzert Helse Nord sin oppgave.

Her svikter helseministeren. Det er de private klinikkene som na sitter pa
gjerdet og haper pa nedbygging av lokalsykehus og at ventelistene skal bli
deres «ordrereserve». De er ute etter de enkle og Isnnsomme inngrepene.
Spesialisthelsetjenestene star igjien med de kompliserte og mindre
poenggivende operasjonene. Gar noe galt, sa vil det vaere sykehusene som ma
ta over pasientene.

Markedsstyringa med helseforetak er den stgrste trusselen mot offentlig, sikker
og palitelig spesialisthelsetjeneste. Denne problemstillinga bergrer hverken
arbeidsgruppene, direktgren eller styret i Helse Nord. Hgringsdokumentet er
ene og alene et dokument om hvor langt en kan ga politisk med a bygge ned
lokalsykehusene. Helseministeren sitter og ser pa i hap om a fa privatisert enda
mer av helsetjenestene.

Mye tyder pa at det var en umulig oppgave Helse Nord fikk av helseministeren.
A £& orden p3 gkonomien, fierne ventelistene og klare seg med faerre fagfolk,
lar seg ikke gjgre samtidig. Na vil Helse Nord Igse denne oppgaven med a ta
ned behandlingsvolumet pa sykehusene og overfgre pasientene til private
klinikker. Dette eksperimentet i nord er det Arbeiderpartiet som star for og som
Stortinget bare ser pa.

Frode Bygdnes

«Markedsstyringa med helseforetak er den stgrste trusselen mot offentlig, sikker og palitelig
spesialisthelsetjeneste.» - ht.no
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