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Informasjonsmgte

...skal opprettholde og videreutvikle et sykehus som gir helgelendingene gode og
framtidsretta spesialisthelsetjenester.
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Apen og transparent

e Forutsetning for a lykkes med prosessen

e /rlighet rundt konsekvenser av ulike valg

e Apenhet rundt de vanskelige spgrsmalene

e Skape forstaelse og aksept for de valg som gj@res

* Intern kommunikasjon
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Vi skal kommunisere pa en mate som er:

e Forstaelig

e Malretta

e Inkluderende

e Apen

e Respektfull

e Troverdig

* Enhetlig og samordnet

Hnt.fr
e S
/

o HELGELAN DSS‘I"KILEHUSET

) HELGELAAMTEN SEIEMT|E-GRETIE

| &



Status

e Styrevedtak i Helgelandssykehuset 31. august og Helse Nord 22. september.
* Bredere utredning

* Konsekvenser for videre prosess

e Hva er neste milepzl?
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Vedtak i Helse Nord:

e Kriteriene ligger fast

e Hemnes og Leirfjord skal utredes, men ma begrunnes seaerskilt dersom en av dem
velges

e Alternativ 2b-1 skal utredes
e Alle alternativene skal utredes likeverdig
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Hvem bestemmer?

MYHETER 5

Helseministeren
- endelig beslutning dersom sykehus skal legges ned

L)

Styret i Helse Nord
- vedtar

L)

Styret i Helgelandssykehuset
- utreder og anbefaler
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Administrerende direktgr
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Prosessen videre

- Styremeote i

Helgelandssykehuset
26. oktober

Endelig lokalisering og valg av struktur avgjgres varen 2018
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Alternativene vi utreder

e 0-alternativet (dagens lgsning)
e Alternativ 2a — Stort akuttsykehus med inntil tre DMS

e Alternativ 2b-1 Stort akuttsykehus i kombinasjon med akuttsykehus og inntil to
DMS
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Definisjoner
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Stort akuttsykehus har et befolkningsgrunnlag pa minst 60-80 000 innbyggere og
et bredt tilbud innen akuttkirurgi og andre medisinske spesialiteter.

Akuttsykehus skal minst ha akuttfunksjon i indremedisin, anestesilege i dggnvakt
og planlagt kirurgi. Sykehuset kan ha akuttkirurgi hvis bosettingsmgnster, avstand
mellom sykehus, bil-, bat- og luftambulansetjenester og veerforhold gj@r det
ngdvendig

Distriktsmedisinsk senter (DMS) Helsetilbud der en eller flere kommuner
samarbeider med et sykehus om tjenester, enten fgr eller etter
sykehusbehandling. Tjenester ved DMS kan ogsa erstatte behandling pa sykehus
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2b-1 og spgrsmalet om akuttberedskap
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2b-1 - hvor kom det fra?

- Nasjonal helse- og sykehusplan

- Organiseringen av kirurgisk akuttberedskap utredes i hele Helse Nord (styresak
60-2016). Det er en del av vart mandat fra Helse Nord. Ikke saerskilt for Helgeland.
- Styresak 136-2015 (Helse Nord)

- Styresak 105-2016 (Helse Nord)

Framtidig organisering av kirurgisk akuttberedskap — gjenganger i den offentlige
debatten. Selve kjernen i Helgelandssykehuset 2025.
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Helgeland er allerede i gang

e Utdrag fra nasjonal helse- og sykehusplan:

Alle sykehusene har lite pasientgrunnlag. Mosjgen har ikke akuttkirurgi.
Helgelandssykehuset utreder for tiden framtidig struktur med to alternative Igsninger
for akuttilbudet som er beskrevet i scenariene.

Alternativ 1: All akutt kirurgi samles i nytt sykehus, mens akuttindremedisin og/eller
planlagt kirurgi opprettholdes pd et eller flere av de eksisterende sykehusene.

Alternativ 2: All somatisk akutt-virksomhet samles i et felles sykehus. De andre
omgjares til annen spesialisthelsetjeneste uten akuttfunksjon.
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Derfor er alternativ 2b-1 med

e Kunnskap om det som ikke er liv laga er like viktig som kunnskap om det som er liv
laga

e Hva betyr egentlig liv laga i denne sammenhengen?
e Hva om det optimale ikke lar seg gjennomfgre?

* Holde mulighetene apne — ikke konkludere for tidlig
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| mellomtiden...

e 93rog3 maneder =3370 dager med pasientbehandling
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helgelandssykehuset.no/2025
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