
Hovedtillitsvalgt for 
overlegene, Bernd 
Müller, reagerer på at 
direktør Astrid Eidsvik 
kan tenke seg at det 
nye sjukehuset ikke 
skal drive med kreftki-
rurgi. – Direktøren 
skaper bare mer usik-
kerhet, sier Müller. 
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I et intervju med Romsdals 
Budstikke i går, kommenterer 
administrerende direktør Astrid 
Eidsvik rundt det faktum at det 
ikke blir fullt og helt avgjort i år 
hva det nye fellessjukehuset for 
Nordmøre og Romsdal skal inne-
holde. Direktøren sier at hun 
håper det meste av innholdet i 
nysjukehuset kan avklares til 17. 
desember, men at det må foretas 
mer detaljerte vurderinger av 
tilbudene nysjukehuset skal gi.

«Når vi går inn på mer detal-

jerte vurderinger, må vi for 
eksempel se på: Trenger vi to vakt-
sjikt innenfor øre-nese-hals og 
øye? Skal vi drive med kreftki-
rurgi to steder i Møre og 
Romsdal?», sa Eidsvik i intervjuet.

Kjernefunksjon. Hovedtillits-
valgt for overlegene ved Molde 
sjukehus, Bernd Müller, reagerer 
på direktørens kommentarer.

– Jeg hadde forventet at direk-
tøren hadde unngått å skape mer 

usikkerhet blant ansatte i Molde 
og Kristiansund om hva nysjuke-
huset skal inneholde. Når direk-
tøren trekker fram kreftkirurgi, er 

den en av kjernefunksjonene i 
akuttsjukehuset. Kreftkirurgi er 
en såpass vesentlig del av kirur-
gisk avdelings virksomhet at det 

– Gir usikkerhet
Mener kreftkirurgien er vesentlig for virksomheten i nysjukehuset
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Kreftoperasjoner: - Direktør Astrid Eidsvik går mye lengre i å tenke sentralisering av 
behandlingstilbud enn resten av landet, for eksempel når hun vurderer at det ikke skal skje 
kreftoperasjoner i det nye sjukehuset for Romsdal og Nordmøre, mener tillitsvalgt for 
overlegene, Bernd Müller.  FOTO: RICHARD NERGAARD
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I dag er det 69 år siden andre 
verdenskrig tok slutt i Norge. Det 
er offi siell fl aggdag, og etter 2010 

markeres 8. mai også som veterandagen. Både for å 
hedre veteraner fra andre verdenskrig, men også de 
tjenestegjørende i FN-styrker og andre internasjonale 
operasjoner. 

Trenger vi fortsatt å markere frigjøringen, snart 70 år 
siden den fem år lange okkupasjonen tok slutt? Da 
det i 1962 ble vedtatt at 8. mai skulle bli en av våre 
offi sielle fl aggdager var et stort fl ertall enige. Nyere 
meningsmålinger er ikke gjort. Vi tror det fortsatt er 
bred oppslutning om at frigjøringsdagen markeres. 

Siden andre verdenskrig 
har over 100.000 norske 
menn og kvinner tjenes-
tegjort i nesten 100 ulike 
internasjonale opera-
sjoner i over 40 land i 
fi re verdensdeler. I dag 
hedres også disse i en 
rekke arrangement 
landet over.

Aldri mer, var budskapet etter 1945. Slik ble det aldri, 
over hele kloden har krig og alvorlige konfl ikter herjet 
siden. Norge og store deler av den vestlige verden har 
kommet heldigst fra det. I nyere tid har terror vært den 
største trusselen i disse landene. Flere ganger basert på 
en hatefull ideologi, som vi håpet skulle forsvinne 
med krigens slutt.

Vi har mange gode grunner for å fortsette marke-
ringen av 8. mai. Som en frigjøringens og fredens dag, 
og for å hedre alle som har gjort en innsats for fred i 
internasjonale oppdrag. Hvilke oppdrag norsk perso-
nell deltar i, er en politisk avgjørelse og skal være 
gjenstand for debatt. Men vi skal hedre alle som på 
vegne av oss gjør jobben. Mange ganger med fare for 
eget liv og egen helse, fl ere har også mistet livet. 

Slik vi hedrer at Norge igjen ble et demokrati i 1945.

Dag som fortsatt 
har betydning

Frigjøringsdag: 8. mai markeres over hele Norge, og 
er også veteranenes dag. Bildet er fra markeringen i 
Reknesparken i Molde i fjor.  FOTO: PRIVAT

«Vi har mange 
gode grunner 
for å fortsette 
markeringen 
av 8. mai.»

LEDER

Hva skal det nye felles-
sjukehuset inneholde 
av pasienttilbud? 
Direktør Astrid 
Eidsvik  sier mye kan 
være klart i desember, 
og at revmatologi og 
rehabilitering kan bli 
nye tilbud.

ÅLESUND: Valget av tomt der nysju-
kehuset skal bygges, skal tas i 
desember i år. 

– Vi har prøvd å presse tidsfris-
tene så langt vi kan for å klare å få 
tatt avgjørelsen i desember. Men vi 
har innsett: Vi makter ikke å ta alt 
i desembermøtet. Funksjonsforde-
lingen for hele Møre og Romsdal 
får vi ikke klart til desember-
møtet. Det må vi ta utover i 2015, 
sa adm. direktør Eidsvik til det 
nyoppnevnte styret i Helse Møre 
og Romsdal i går.

Nye tilbud? Hva nysjukehuset 
skal inneholde av funksjoner og 
pasienttilbud, er ikke avklart..

– Når blir det bestemt hva 
slags innhold nysjukehuset skal 
ha?

– Det meste kommer i des-
ember, men vi å vurdere innret-
ningene på tilbudene nærmere 
utover våren neste år. Av spørs-
målene vi må 
avklare, forhå-
pentligvis fram 
til desember, er: 
Skal vi ha revma-
tologisk tilbud i 
Nordmøre og 
Romsdal? Skal 
der være rehabili-
t e r i n g s t i l b u d , 
som i dag ikke 
fi nnes verken i 
Molde eller i Kris-
tiansund? Når vi går inn på mer 
detaljerte vurderinger, må vi for 
eksempel se på: Trenger vi to 
vaktsjikt innenfor områdene 
øre-nese-hals og øye? Skal vi drive 
med kreftkirurgi to steder i Møre 
og Romsdal? Vi ser at her skjer en 

enorm teknologisk utvikling. Det 
er vanskelig for oss å være tydelig 
på om der skal være fagfunk-
sjoner som krever vaktfunk-
sjoner og døgnberedskap eller 
ikke, forklarer direktør Eidsvik til 
Romsdals Budstikke.

Ikke likegyldige funksjoner. 
Ansatterepresentanten Knut Ivar 
Egset minnet styret om at det er 

skapt forventninger om 
at innholdet i det nye 
sjukehuset blir bestemt 
snarest mulig.

-– Der er en uro. Uroen 
går på om sjukehuset 
blir robust nok. Vi må 
huske på at vi skal bygge 
et sjukehus for 115.000 
innbyggere, ikke et 
sjukehus der deler av 
denne befolkningen må 
sørover eller nordover 

for å få behandling. Funksjonene 
vi har i Nordmøre og Romsdal, 
må vi ta stilling til om der skal 
være i framtida. Et tilbud kan 
være et rom der det kommer noen 
en dag i uka og foretar undersø-
kelser, eller det kan være ei hel 

avdeling, sa Knut Ivar Egset.

Fleksibilitet. Den nye styrele-
deren, Stein Kinserdal, mente det 
vil være klokt å bevare fl eksibili-
teten om hva nysjukehuset skal 
inneholde, lengst mulig, og ikke 
forhaste seg med å detaljbe-
stemme hva sjukehuset skal 
inneholde.

– Vi må ikke svelge handlings-
rommet for tidlig. Vi må holde 
fl eksibiliteten åpen så lenge som 
mulig. Utviklingen medisinsk og 
organisatorisk går så fort at vi må 
kunne være fl eksibel. Du må ha 
rom i konseptfasen til å gjøre 
justeringer, og ikke bli for detal-
jert på innhold nå i høst, sier 
styreleder Kinserdal.

Styrelederen minner om at 
nysjukehuset skal vare i mange 
tiår. Det må derfor bygges så fl ek-
sibelt som mulig. 

– Jeg innrømmer at mer enn 
lokalisering kan være viktig for 
sjukehuset. Funksjonene sjuke-
huset får, avgjøre om du har 
115.000 eller 70.000 pasienter 
som pasientgrunnlag, sier 
Kinserdal. 

Kan få
nye tilbud
Revmatologi og rehabilitering aktuelt

Sjukehusinnhold: Den nye styrelederen i helseforetaket, 
Stein Kinserdal, vil holde mulighetene for sjukehusinnhold 
åpne så lenge som mulig. Direktør Astrid Eidsvik mener 
detaljene kan avklares i 2015.   FOTO: RICHARD NERGAARD

AVERØY: Litt før klokka 14 onsdag kolliderte to 
personbiler på Fv 64 mellom Bremsnes og 
Bruhagen på Averøya. Ifølge operasjonsleder 
Styrkar Gagnat ved Nordmøre og Romsdal 
politidistrikt dreier deg seg om en frontkolli-
sjon, der den ene bilføreren er mistenkt 
for promillekjøring. Den ene bilføreren 
ble alvorlig skadd og ble sendt til Molde 
sjukehus med ambulansehelikopter. 
Den andre var  ikke så alvorlig skadd og ble 
sendt til sjukehuset i Kristiansund.

Promillemistanke i bilkrasj

   I ÅLESUND

Richard
Nergaard
richard.nergaard@r-b.no

Romsdals Budstikke 8.mai.

vil ramme både den faglige 
bredden ved avdelingen og slå 
negativt ut for rekrutteringen 
til kirurgisk avdeling dersom 
kirurgisk avdeling i det nye 
sjukehuset ikke skal drive 
med kreftkirurgi, sier Bernd 
Müller til Romsdals Budstikke.

Ingen gevinst. Müller 
stusser også over at direktør 
Eidsvik nevner revmatologisk 
tilbud og rehabilitering som 
mulige nye tilbud.

–Dette er jo tilbud som 
visserlig eksisterer. Kristian-
sund har revmatologisk 
tilbud, Molde har rehabilite-
ringstilbud. Det vil jo ikke 
være noen gevinst å få tilbud i 
nysjukehuset som man alle-
rede har i dag, sier Müller.

–Hva er galt i å holde døra 
åpen om hva de ulike 
behandlingstilbudene i 
nysjukehuset skal være, helt 
ned på detaljnivå?

– Vi skal selvsagt kunne 
diskutere med et åpent sinn 
hvordan de faglige tilbudene i 
nysjukehuset bør være. Og vi 
ansatte er villig til å omstille 
oss. Poenget er at det nye felles-
sjukehuset må være et så bredt 
og godt faglig sjukehus at pasi-
entene velger å benytte det. Ut 
fra kunnskapen vi har i dag 
om hvordan framtida vil bli, 
mener jeg direktøren går mye 
lengre i å tenke sentralisering 
av behandlingstilbud enn man 
gjør i resten av landet. Skal 
man bygge et nytt sjukehus til 
fl ere milliarder kroner, må 
ikke det faglige grunnlaget for 
sjukehuset svekkes. Tillits-
valgte opplever det som om 
direktøren skaper usikkerhet 
om hvordan den faglige 
bredden og kvaliteten i nysju-
kehuset blir, sier Bernd Müller. 


