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Høring - Helgelandssykehuset 2025 - Rapport fra ekstern ekspertgruppen   

 

Nordland fylkesting uttaler følgende til høring vedrørende ressursgruppens foreløpige 

rapport om Helgelandssykehuset 2025:  

 

FT 024/2019 Vedtak: 

 

1. Fylkestinget påpeker at det er flere områder som ikke er omtalt i den foreløpige rapporten fra den 

eksterne ressursgruppen, eller ikke synes tilstrekkelig belyst, men som det vil være viktig å avklare 

før det fattes endelig vedtak om framtidig struktur for Helgelandssykehuset. Det er viktig for 

legitimiteten i prosessen at det foreligger grundige analyser og helhetlige vurderinger i arbeidet med 

Helgelandssykehuset 2025.   

 

2. Fylkestinget viser til FT-sak 147/2017 Høringssvar til planprogram for Helgelandssykehuset 

2025. Fylkestinget ber om at høringssvaret til planprogrammet inngår i ressursgruppens 

ferdigstillelse av den endelige rapporten.   

 

3. Fylkestinget understreker viktigheten av at det klargjøres hva et distriktsmedisinsk senter (DMS) 

skal være. Det må derfor utredes hvilke oppgaver et DMS skal ha og hvilke helsetjenester og tilbud 

de skal gi. Det må også avklares hvilke kompetansekrav og kapasiteter som skal kunne forventes i 

et DMS.  

 

4. Fylkestinget påpeker viktigheten av det foreligger grundige vurderinger av hvilke løsninger som 

kan og skal tilbys befolkningen på hele Helgeland uavhengig av valgt organisering. Fremtidig 

sykehusstruktur må søke å ivareta et best mulig tilbud for hele Helgeland, med pasienten i fokus. 

Den endelige rapporten må i større grad vurdere transportavstand, helsetjenester som skal tilbys 

lokalt og kvalitet og kapasitet på de transportløsninger som skal tilbys, både til sykehuset og til 

DMS. Reisetid og akutt transporttid for pasienter på hele Helgeland og hensynet til å styrke 

fagmiljøet må vektlegges særskilt. Dette er viktig med tanke på det å ha trygghet for likeverdig 

tilgang til nødvendige helsetjenester.   

 

5. Universitetssykehuset i Nord-Norge (UNN) er viktig for hele befolkningen i landsdelen. 

Fylkestinget ber derfor om at det særskilt utredes utfordringer for pasientlekkasje uavhengig av 

valgt organisering.   

 

6. Fylkestinget peker på at et av områdene som ikke er utredet i stor nok grad er fødselsomsorgen 

på Helgeland. Det må vurderes særskilt i forhold til ny sykehusstruktur.  
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7. Fylkestinget peker på at psykiatritilbudet inkludert organisering av desentraliserte psykiatriske 

helsetjenester og distriktspsykiatriske sentre (DPS) må vurderes og omtales. Det samme gjelder 

tverrfaglig spesialisert behandling av ruslidelser (TSB).  

 

8. Fylkestinget peker også på at det er viktig med utfyllende analyser av forventninger til de 

prehospitale tjenestene. Det må etableres gode og sikre transportordninger med tilstrekkelig 

kapasitet for ambulansetjenester og annen pasienttransport for hele Helgeland.  

 

9. Helseinstitusjoner er viktige arenaer for utdanning og læring. Det må legges til rette for praksis- 

og lærlingeplasser i foretaket. Fylkestinget ber om at dette tas med i det videre arbeidet med 

Helgelandssykehuset 2025.   

 

10. Fylkestinget peker på at det vil være nødvendig å utvikle god samhandling mellom 

spesialisthelsetjenesten og helsetjenesten i kommunene, også om felles rekrutteringsutfordringer. 

Dette må berøres ytterligere i den endelige rapporten.  

 

11. Fylkestinget stiller spørsmål ved at det ikke er nærmere utredet konsekvenser for kommuner og 

forventninger til kommunehelsetjenestens kapasitet, oppgaver og tjenester i forhold til den 

sykehusstrukturen som blir valgt. Dette kan ha stor betydning for rekruttering og stabilitet når det 

gjelder nødvendig helsepersonell i kommunene.  

 

12. Fylkestinget understreker viktigheten av at den endelige rapporten i langt større grad omtaler 

samfunnsmessige konsekvenser for de kommuner som er berørt. Utredningene må belyse de 

samfunnsmessige konsekvenser for regionsentrene, i alle de fire tilfellene: nyetablering, økning, 

reduksjon og avvikling av tilbud. Dette gjelder særlig for de kommuner som potensielt mister 

sykehus og mange arbeidsplasser med de ringvirkninger det får for lokalsamfunnene. Slike forhold 

kan også få betydning for attraktivitet og rekruttering av eksempelvis helsepersonell. Fylkestinget 

ber om at det utarbeides en egen analyse rundt de samfunnsmessige konsekvensene i den endelige 

rapporten til ekspertgruppen.   

 

13. Fylkestinget peker på viktigheten av at den endelige rapporten fra ekspertgruppen i større grad 

fokuserer på helhetlige avbøtende tiltak for de kommunene som eventuelt påføres store negative 

konsekvenser ved nedleggelse av sykehus.  

  

  

 

 

 

Hovedmottakere: 
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