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DaAnne-Grete Strøm-
Erichsen (Ap) var
helseminister, bestilte
hun en sjukehusplan
for heleMøre og
Romsdal. Svaret
helseforetaket gir,
er en plan kun for
sjukehusstrukturen
i Nordmøre og
Romsdal.

RICHARD NERGAARD
richard.nergaard@r-b.no

MOLDE: Etter bråket og folke-
opptogene i Kristiansund og
Molde i 2010, bestemtehelsemi-
nister Anne-Grete Strøm-Erich-
sensegforåslåsammendetohel-
seforetakeneifylkettilett.

Fikk heimelekse.Ogdenfør-
stestoreoppgavenHelseMøreog
Romsdalfikkifjorsommer,varå
lage en helhetlig plan for hvor-
dansjukehusene i fylketskalut-
vikles.
Helseministeren gir sine or-

dreridetsomkallesforetaksmø-
ter.IdettetilfellemøtteStrøm-Er-
ichsenledelseniHelseMidt-Nor-
geden8. juni2011.

Bestilte plan for hele fyl-
ket. Iprotokollenframøtetstår
bestillingenfrahelseministeren
beskrevet:
«Foretaksmøtet(somerhelse-

ministeren, redaksjonell an-
merkning) la til grunn at helse
Midt-NorgeRHFpå vanligmåte
girdetnyopprettedeHelseMøre
ogRomsdalHFoppdramedåut-
arbeide en helhetlig plan for ut-
viklingen av sykehusene i det
nye helseforetaket. Dette inklu-
derer samarbeid mellom syke-
huseneidetnyehelseforetaket–
ogderetterenutviklingsplanfor
bygningsmassen».

Bare Nordmøre og Roms-
dal. Førstkommendefredag,28.
september, legger sjukehusdi-
rektør Astrid Eidsvik og admi-
nistrasjonen fram tall og vurde-
ringerforsjuulikeløsninger.Alt
gjelder sjukehusstrukturen i
NordmøreogRomsdal.Sunnmø-
res to sjukehus, Ålesund ogVol-
da, omfattes ikke av konkrete
planer.

– Hvorfor legger dere fram
løsninger for sjukehusene i
Nordmøre og Romsdal når
oppdraget fra helseministeren
går ut på å lage en plan for
hele fylket, strategi- og utvik-
lingssjef Espen Remme?
–Idensammeprotokollenfra

statsrådenstårdetatmandateter
å vurdere tre eller fire sjukehus.
De er ikke til å legge skjul på at

prosessen knyttet til å få en av-
klaringpåsjukehusspørsmålet i
Nordmøre og Romsdal har vært
lagtmestvektpånå,menssørde-
len av fylketharblitt skjøvet på.
Mendeter lagt framforstyretog
fått tilslutning til at de samme
signaleneskalgjeldeforsørdelen
av fylketogså. Ingentingerunn-
tattfraprosessenevileggerfram.
Viklarer bare ikke åhåndtere to
tingsamtidig, forklarerRemme.

– Men da Anne-Grete
Strøm-Erichsen vedtok å slå
sammen Helse Nordmøre og
Romsdal og Helse Sunnmøre
var jo nettopp poenget at hele
fylket skulle sees under ett?
–Jo,ogdetspørshvordanman

tolkerdet.Vivilseforholdenean
isørfylket,blantannetforholdet
til Nordfjord, før vi presenterer
løsninger for Sunnmøre, sierEs-
penRemme.

Mister lokalsjukehuset?
Når administrasjonen i Helse
Møre og Romsdal fredag legger
fram tall og vurderinger rundt
sju mulige løsninger for Nord-
møre og Romsdal, går to av for-
slageneutpåatentenMoldeeller
Kristiansundmister lokalsjuke-
huset. Ipapirenekallesdisse løs-
ningene forAlternativ 1AogAl-
ternativ1B.

Her er bestillingen: I bestil-
lingenfrahelseministeren8.juni
2011stårfølgende:
«ForetaksmøtetvistetilatNa-

sjonalhelse-ogomsorgsplanslår
fast at det skal være nærhet til
akutt-ogfødetilbud.Dennenær-
heten kan oppnås enten ved
føde-ogakuttilbudvedbeggesju-
kehusforNordmøreogRomsdal,
eller vedett felles sjukehusplas-
sertmellomdenåværendesyke-
husene, men med tilstrekkelig
nærhet til begge byer. Utvik-
lingsplanenforbygningsmassen
bør derfor inneholde disse to al-
ternativene».

Sju mulige løsninger. Ad-
ministrasjonen i Helse Møre og
Romsdal har lansert sju mulige
løsninger. Tre av løsningene
innebæreratentenKristiansund
sjukehusellerMoldesjukehus–
eller begge to –blir lagtned som
lokalsjukehus.

– Mener administrasjonen
fortsatt at dere har svart på
bestillingen fra helseministe-
ren?
– Vi har forsøkt å svare ut be-

stillingen så godt vi har kunnet,
innenfor rammene vi er gitt. Jeg
seratdetkanstillesspørsmålved
omdetoppfattessomtilstrekke-
lig nærhet til begge byene hvis
Molde sjukehus eller Kristian-
sund sjukehus legges ned som
akuttsjukehus med føde. Vi er
klaroveratdettekanskjemåsva-
res ut nærmere, sier strategi- og
utviklingssjefRemme.

Får bare halve
Helseministeren ville se hele fylket under ett, men

Ville se hele fylket: Den viktigste begrunnelsen helseminister Anne-Grete
Møre og Romsdal til ett, var at hele fylket skulle sees under ett når sjuke

Makter ikke to kriger: Strategi- og utviklingssjef Espen
Remme (t.v.) innrømmer at helseforetaket ikke klarer å
håndtere sjukehusspørsmålene i Nordmøre og Romsdal og på
Sunnmøre samtidig. Til høyre adm. direktør Astrid Eidsvik.

FOTO: RICHARD NERGAARD

KRISTIANSUND: I formiddag har
Helse Midt-Norge invitert til
møte i Kristiansund om hvor-
dan beredskapen for olje- og
gassvirksomheten berøres av
nye sjukehusløsninger for
Romsdal og Nordmøre.
Det er direktøren for helsefag,
forskning og utdanning i Helse
Midt-Norge, Nils Hermann Er-
iksson, som har invitert til mø-
tet.
Helse Midt-Norge har tatt initi-
ativ overfor Petroleumstilsy-
nets sikkerhetsforum, aktuelle
etater i Kristiansund, Helsetil-
synet og Helse Møre og Roms-
dal for å avklare hva som er
status, ansvarsforhold og ulike
roller når det gjelder sjukehus
og funksjonen sjukehus har for
olje- og gassvirksomheten i
Norskehavet.

– Helse Midt-Norge er opp-
tatt av å bidra til en god bered-
skap også i framtida, under-
streker direktør Eriksson.

Romsdals Budstikke har
spurt strategi- og utviklingssjef
Espen Remme i Helse Møre og
Romsdal om møtet i Kristian-
sund inngår som en del av hø-
ringsrunden om de lanserte
sjukehusløsningene?

– Det som kommer ut av
møtet i Kristiansund vil ligge til
grunn for høringsrunden, sier
Remme.

Møte om sjukehus
og oljeberedskap

MOLDE: De mest konkrete de-
taljene om hvor sjukehus i
Romsdal og på Nordmøre kan
plasseres, ble borte på vegen
da foretaksprotokollen fra hel-
seminister Anne-Grete Strøm-
Erichsen ble formidlet videre
fra Helse Midt til Helse Møre og
Romsdal.

Det viser utskriftene av fore-
taksprotokollene.

I foretaksprotokollen fra hel-
seministeren 8. juni 2011 står
det detaljert beskrevet hvor-
dan nærheten til akutt- og fø-
detilbudene i Nordmøre og
Romsdal kan oppfylles.

I protokollen fra foretaks-
møtet 30. juni 2011, der Helse
Midt-Norge formidlet bestil-
lingen fra helseministeren til
Helse Møre og Romsdal, er det-
te avsnittet ikke tatt med.

Styreleder John Harry Kvals-
haug i Helse Møre og Romsdal
opplyser til Romsdals Budstik-
ke at det ble holdt to oppkla-
ringsmøter med Helse Midt for
å gjennomgå bestillingen fra
helseministeren.

– Jeg mener vi hadde to
oppklaringsmøter med Helse
Midt i fjor sommer for å være
sikker på at vi var på linje når
det gjaldt oppdraget fra helse-
ministeren. Det lå ingen
uoverensstemmelse i dette,
understreker Kvalshaug.

Detaljene som ble
borte på vegen

SJUKEHUSSAKA
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svaret
Sunnmøre nevnes knapt

Strøm-Erichsen ga da hun slo sammen de to helseforetakene i
hustilbudene skulle lages. FOTO: RICHARD NERGAARD

Molde sjukehus har det nest
største fagmiljøet i fylket med
til sammen 147 legestillinger.
Det settes i spill, mens Volda
med 43 legestillinger ikke
berøres i forslaget til utvik-
lingsplan.

RICHARD NERGAARD
richard.nergaard@r-b.no

MOLDE: Enavdestørstebekymring-
ene helseminister Strøm-Erichsen
haddeførhunslosammentohelse-
foretak til ett, var svake fagmiljøer

ved sjukehusene, og muligheten
forårekrutterenyefagfolk.
Den samme bekymringen har

også adm.direktørAstridEidsvik i
HelseMøreogRomsdaluttrykt.
–Viharrekrutteringsproblemer,

ogvihar svake fagmiljøer flere ste-
der.detteerikkerobustietframtid-
sperspektiv, sa direktør Eidsvik til
pressen5.septemberiår.
DirektørEidsviklaframenover-

sikt som viste hvordan styrkefor-
holdetmellomdefiresjukehusene
ifylketer.
n Ålesund sjukehus: 143 oveleger

pluss 81 leger i spesalisering. Sum:
224leger.
n Molde sjukehus: 87 overleger
pluss60legerispesialisering.Sum:
147leger.

nKristiansundsykehus: 37over-
leger,pluss22legerispesialisering.
Sum:59leger.

n Volda sjukehus: 32 overleger,
pluss11legferispesialisering.Sum:
43leger.
To av de foreslåtte sjukehusløs-

ningene innebærer atMolde suke-
hus,somhardetneststørstefagiljø-
et, leggesned.

147 leger: Molde sjukehus har i dag totalt 147 leger. FOTO: KJELL LANGMYREN

Setter det nest største
fagmiljøet i spill

Her er de sju mulige løsningene på framtidas sjukehustilbud i
Møre og Romsdal som administrerende direktør Astrid Eidsvik
ser for seg:
n 1. Alt som i dag. Det omtales som null-alternativet, og innebærer at

dagens sjukehus i Volda, Ålesund, Molde og Kristiansund fortsetter
med dagens funksjonsfordeling, og psykiatrien som i dag.

n 2. Alternativ 1A: Trinnvis utvikling av Molde sjukehus på Lundavang
som akuttsjukehuset for Nordmøre og Romsdal, og trinnvis omleg-
ging av Kristiansund sykehus til poliklinikk og dagbehandling.

n 3. Alternativ 1B: Motsatt av 1A, det betyr trinnvis utvikling av Kris-
tiansund sykehus som akuttsjukehuset for Nordmøre og Romsdal,
mens Molde sjukehus trinnvis blir et senter for dagbehandling og
poliklinikker.

n 4. Alternativ 2 A: Nytt felles akuttsjukehus for Nordmøre og Romsdal
plassert på ei tomt bynært Molde. Det betyr plassering maks 20 mi-
nutter fra bysentrum. Kristiansund sykehus blir senter for dagbe-
handling og poliklinikk.

n 5. Alternativ 2B: Nytt felles akuttsjukehus for Nordmøre og Romsdal
plassert på ei tomt bynært Kristiansund, det vil si maks 20 minutter
fra bysentrum. Molde sjukehus blir senter for dagbehandling og po-
liklinikker.

n 6. Alternativ 3 A: Nytt akuttsjukehus for Normøre og Romsdal plas-
sert mellom byene Molde og Kristiansund. Lundavang og Kristian-
sund blir da brukt til poliklinikker og dagbehandling.

n 7. Alternativ 3B: Nytt akuttsjukehus for Nordmøre og Romsdal plas-
sert mellom byene. Dette sjukehuset samler alt. Innebærer at Lun-
davang og Kristiansund sykehus blir avviklet.

n Styret for Helse Møre og Romsdal skal velge modell på styremøtet 13.
desember i år. Helse Midt-Norge sier sin mening om modellvalget
dagen etterpå, 14. desember.

SJU MULIGE LØSNINGER

SJUKEHUSSAKA


