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Helse Møre og Romsdal HF (HMR)
eriprosessen med ålageenhelhet-
ligutviklingsplanfor helsetilbu-
detifylket for fremtiden. Denne
prosessen blestartet rimeligraskt
etterat degamle foretakeneHelse
Sunnmøre og HelseNordmøreog
Romsdal ble
slåttsam-
men
01.07.11. Jeg
harselv
værtendel
av proses-
senfrastar-
tensom til-
litsvalgt for
Yngrelegers
forening og
sitteti forskjellige arbeidsgrupper.
Prosessen har etter min ogmange
andresvurdering vært åpenfradag
en.Fagforeningene bleinvolvert
fra starten, og minerfaringeratvi
harhatt reell innflytelse påproses-
sen.Dette står ikontrasttildetvi
opplever mange andrestederilan-
det,prosessen iOslouniversitets-
sykehuser ett godt eksempelhvor-
dandet ikke bør gjøres.

Slike prosesser er svært omfat-
tende og krevende.Detoverord-
nedemåleter, og måvære,åsikre
etkvalitativt godt fagligtilbudttil
pasientene. Det er pasientenesom
er hovedpersonene,det erdevijob-
berfor. Det erde somskalfåettrygt
tilbudifremtiden.

Foråfå til dette må manvurdere
dagenssituasjon: hva fungererog
hvafungerer ikke. Samtidigmå
manselitt iglasskulen omhva
mantror fremtiden vil bringe.Det-
teer ingen enkel øvelse, deter
mangefaktorer som måvurderes.
Utviklingen innenfor fag, infra-
struktur ogsamfunnsutviklinger
noenav disse. Enkelte utvikling-

strekkermersannsynligennan-
dre,somatinfrastrukturenhar
bedretseg fremmot2030ogatby-
kommuneneiMøre ogRomsdal
vilhastørrebefolkningsvekstenn
utkantkommunene.Dogerdette
fremtidsplanleggingbasertpå

sannsyn-
lighet,der-
formåen
utvik-
lingsplani
HMR
fremmot
2030taut-
gangs-
punkti
nåvæ-
rendesitu-

asjon. Utfradettemåmanlageen
planforhvordanvibestkanutvik-
letilbudettilpasienteneifremti-
den.

Hva er så dagens situasjon for
NordmøreogRomsdal?Viharto
lokalsykehus som betjenerenbe-
folkningpårundt120000mennes-
ker. Beggesykehusharakuttfunk-
sjonerinnenfordestørstefagom-
rådenemedvaktberedskappå
kveld,nattoghelg,medenviss
funksjonsfordeling.Problemet
meddagensmodelleratfagmiljø-
eneinnenforenkeltefagikkeblir
robustenok, verkeniMolde eller
Kristiansund. Detvilblivanskelig
åopprettholdevaktheledøgnet
heleukapåbeggestederifremti-
den.Dagenslegerønskerikkeå
«bo» påjobb, ogtidenforumen-
neskeliglangeoghyppigevakter
erover. Pasientenestiller, medret-
te,krav tilspesialisertoguthvilt
kompetansenårdetrengerhelse-
hjelp.Utifradetteerpasient-
grunnlaget forlite tilåkunnefor-
svare2funksjonsmessiglikesyke-
husifremtiden.Velger ennullal-

ternativet(dagensmodell)vildet
påsiktkunnegåutoverdenfagli-
geutviklingenogikkeminstut-
danningenavnyeleger, syke-
pleiereogannethelsepersonell.
Samtidigharviidagrekrutterings-
problemerpåbeggesykehus
innenforenkeltefagfelt,særlignår
detgjelderlegespesialisterogspe-
sialsykepleiere.Dettevilneppeen-
dresegbetrakteligifremtidenom
dagensmodellopprettholdes.Fag-
miljøeneblirfor små,defagligeut-
fordringeneforfåogvaktbelast-
ningenforstor.

Det er slik jeg opplever det en
bred fagligenighetblantlegenei
NordmøreogRomsdalatdenbeste
løsningforfremtidenvilværeett
fellessykehusmedsamlingav
akuttfunksjoner. Dettevilbidratil
åstyrkefagmiljøeneoggikvalita-
tivtgodhelsehjelptilbefolkning-
en.Høringsdokumentetsomnå
foreliggererettgrundigarbeid
somdekkerdeflesteaspekterved
ennysykehusstrukturiNordmø-
reogRomsdal.Spesieltsermanat
samlingav akuttfunksjoneriett
sykehuserinngåendeutredet.Det
vilværevanskeligåvurdereabso-
luttalleaspekterienfremtidigsy-
kehusmodell.Littavhengigav
hvilkensideav Fursetfjelletenbor
påhar, dokumentethøstetkritikk
ilokalpressenpga.manglende
vurderingerav enkelteområder.
Jegmenerdogatdokumenteter
utfyllendenoksomgrunnlagfor
godehøringsvarfraaktuellein-
stanser.

Debatten i media den siste ti-
den bærerheldigvispregav enig-
hetomettakuttsykehusinordfyl-
ket,medellerutenpoliklinikker.
Selvsagterdetunntak,ogenkelte
gråterogklagerfortsattoversnøen

somfalti fjor. Detmanglerheller
ikkepåkonspirasjonsteorierom
toppolitiskstyringav prosessenog
avgjørelsersomertattpåforhånd.
Jegvelgerselvåvære«naiv» nok
tilåtroatdenavgjørelsensomskal
tas13.desemberistyretiHMRer
basertpåenhelhetsvurderingav
hvasomerbestforpasienteneog
deansatteifremtiden.

JegseratfylkesstyreiArbeider-
partietharvurdertsakenutfrafag-
lighet,ogdeterjoimponerendei
segselv. Deterdoguforståeligfor
megatmaniensåviktigsaktar en
prinsippavgjørelsesombaserer
segpåkunettav flereviktigeele-
menter. Jegerhellerikke enigiat
ettfellessykehusmidtmellom by-
eneerdenfagligklartbeste løs-
ningen,menjegerikke politiker,
jegerfagmann.

Min vurdering er at ett felles sy-
kehusmidtmellombyeneeren
politiskspiseligløsning,ogenløs-
ningsomlanseressomfredspipe-
alternativetmellomMolde og
Kristiansund.Deterikke denbes-
teforåsikregodrekruttering,det
erikketildetbesteforpasientene
ogdeterikke denbesteløsningen
forfremtidigeansatte.Nårman
skalbyggefagmiljøforfremtiden
erdetsomregelenfordelåtaut-
gangspunkt ide fagmiljøenesom
eridag.Somnevnttidligerestår
ikkespesialisteneogbankerpådø-
ren.Ettsykehusmed35min.trans-
porttidfrahverbyvil ikke bidratil
åholdepådefagfolk somidagjob-
berpådetosykehusene.Allerede
pånyåretvilenkelte begynneåre-
orienteresegmed tankepåfremti-
dendersomdenneløsningenblir
valgt.Mangemener35.minerfor
langt,ogjegtrorikke atdeflytter
nærmereGjemnes.Jegtrordevil
flyttetilandrebyer, ogsannsynlig-

visvilmangeav disseflytteutav
Møre ogRomsdal. Videre trorjeg
atlangtdeflesteavossønskeråboi
enby, ogdefærresteav ossflytter
frastorbylivettilvakreMøre og
Romsdalforåbruke70minutteri
bilperdag.Det somrekrutterertil
Molde ogKristiansundernærhet
til jobb,by,hjemognatur. Det en-
kle ogdet godeliv.

Hva er så løsningen slik jeg ser
det?Dersommanleggerpolitikk
ogfogderistridtilsiden,erett felles
sykehusmedallefunksjonerby-
nærtenav byene,medpoliklinikk
idenandre, denbeste løsningen.
Resultateterettbetydeligstørresy-
kehusenn dagenstoeksisterende
dermanvilharobustefagmiljøi
allestorefag,noesomerrekrutte-
rende isegselv.

Samtidigvildenstørsteandelen
ansattefortsattkunneboienbyog
haentilfredsstillendereiseav-
standtilarbeid.For pasientenevil
detfagligetilbudetpåakuttsyke-
husetværeavhøykvalitet oggod
bredde.Enstorandelpasientervil
hakortreisetidtilpoliklinisktil-
budidenandrebyenogforsvarlig
nærhettilakuttsykehuset.Med
andreorderdetteenbetydeligbed-
retotalpakkeforpasienteneogde
ansatte!

Hvilken by det nye sykehuset
skalværenærtmåalletastilling
til, jegog.Men dennekronikken er
ikkement ågiføringerisåhense-
ende.Uavhengig av hvilkenby
manvelgervilettbynærtsykehus
værebetydeligbedreforpasienten
enn «altmidt imellom» løsning-
en!

Det overordnede målet er, og må være, å sikre et kvalitativt godt faglig tilbud til pasientene.
Det er pasientene som er hovedpersonene, det er de vi jobber for. Det er de som skal få et trygt
tilbud i fremtiden.

Fylkespolitikerne avgjør ikke
ny sykehusstruktur, heldigvis!

Klimaendringane kan ende med
katastrofe for menneska, meiner
mange. Sååseie dagleg kjemdet
meldingar frå snart allekantarom
uvanlege fenomen somkantydast
i denretninga. Ogdet høyrest
unekteleg nifst ut. Lesberre desse
klippafråein artikkel ieiameri-
kanskavis:

«Arktis i forandring.
Arktisserut til åbli varmare.Rap-
portarfrå fiskarar, selfangarar og
forskarar som siglar kringSpits-
bergen ogAust-Arktis,peikarallei
retning avei radikal forandringi

klimatilhøva oghittiluhøyrthøge
temperaturaridennedelenavjor-
da. - - - Is-tilhøvavaruvanlege.Så
liteisharfaktisk aldrivore notert. -
- -Vatnet varså varmtatdeigodeis-
tilhøvatrulegvilvareeitid. - - -
Mangegamlelandemerkeersåfor-
andraatdeiikkjeertilåkjenneatt.
Derdetførvarstoremengderavis,
erdetnooftemorener, haugarav
jordogstein. Mangestaderderbre-
anetidlegarenåddelangtutisjø-
en,erdeiheiltforsvunne. Tempe-
raturforandringane- -harògført
tilstore forandringarifloraenog
faunaen. - - -Medankvitfiskogsel

harforsvunne,erdetkomeanna
lividessefarvatna.Detteåretvart
detfunnestoresildestimarlangs
vestkystenav Spitsbergen,altfrå
småsildtilrettelegstorsild.Stimar
avloddevartògobserverte.»

Heisan, eg må be om orsaking
for ategkomtilåveljefeilartik-
kel!DennestodiTheWashington
Postinovember1922-nittentjue-
to.Detvardetåretforeldramine
giftasegogkøyrdetilkyrkjapå
VolliMåndaleniberrebryllaup-
skledaden30.desember- i20var-
megradar.

Å nei, det er inkje nytt under
sola; hoharstyrtmedveretlenge.
Detgårnokbradennegongenòg.
Kanskjedeterpåtideåslutteå
skuldepåCO ogsløseborttidog
pengar påklimakvotarogandre
merkelegepåfunn. Dethartru-
legaldrivorepøstutmeirCO enn
no,menNB! :DENGLOBALE
TEMPERATURENHARIKKJE
STIGEEINBRØKDELAVEIN
GRADDEISISTE 15ÅRA,menfak-
tiskgåttlittned.

Odd Sæbø

Ei lita vermelding

Desember 1922: Bryllaups-
ferd i 20 varmegrader.

Georg N.
Johnsen, lege i
spesialisering,
Molde sjukehus
Vara- FTV, Yngre
legers forening
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