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Horingssvar fra Aure kommune til Helse- og omsorgsdepartementet,

Vedrarende ny Lov om kommunale helse- og omsorgstjenester, forslag til ny Lov om folkehelse,
samt grunnlag for ny Nasjonal helse- og omsorgsplan

Aure kommune stiller seg bak heringssvaret fra KS Mere og Romsdal vedrerende forslag til ny helse- og
omsorgslov, forslag til ny lov om folkehelse, samt grunnlag for ny nasjonal helse- og omsorgsplan.
Samtidig ensker Aure kommune & presisere sitt syn pa deler av heringsgrunnlaget, og peke pa noen
serlige utfordringer som de nye lovforslagene inneberer for en liten utkantkommune.

Befolkningsgrunnlaget, og dermed muligheten for § etablere nye omfattende tjenester pa et gkonomisk
forsvarlig niva, er i mange sma utkantkommuner begrenset. Dette gjelder i hoyeste grad ogsi Aure
kommune, selv om en medregner innbyggertallet i nabokommuner det er naturlig & samarbeide med. Nar
pliktene i det nye lovforslaget er utformet som “sgrge-for-ansvar”, og dermed stor grad av frihet til &
organisere tjenestetilbud i den enkelte kommune, oppleves dette positivt. P4 den annen side stiller en seg
uforstdende til at departementet samtidig skal kunne pdlegge kommunene & inngé forpliktende samarbeid
for & etablere degntilbud, herunder bestemmelser om hvilke oppgaver det skal samarbeides om, samt
fordeling av utgifter. For helsetjenesten som helhet vil dette bety slosing med ressurser, siden det i sma
kommuner / regioner ikke er befolkningsgrunnlag nok til & kunne gremerke senger for denne type
tjenester. Den ekonomiske risikoen blir stor. Det er viktig & papeke at sterre kommuner har helt andre
forutsetninger for 4 kunne pélegges oppgaver enn vi smdkommuner, selv om vi samarbeider. Det er ikke
bare innbyggertallet som spiller en rolle her, men ogsé geografien som omfatter gyer og fjorder, spredt -
bosetning og krevende samferdselsutfordringer.

Heringsinstansene er seerlig bedt om 4 gi innspill pd det 4 etablere degnpent akuttmottak i kommunene.
Selv om slik ansvarsoverfering ma folges opp med Klare inntaksprosedyrer og kompetansekrav, vil Aure
kommune klart ga i mot en utvikling der kommuner p4 egen hénd eller gjennom interkommunalt
samarbeid skal konkurrere med det behandlingsutstyr og den kompetanse og erfaring som finnes i
spesialisthelsetjenesten. A gi kommunene ansvar for dette vil kunne innebere at pasienter innlegges ved
B-pregede kommunale mottak for & spare penger. Dette gjelder spesielt sma kommuner og regioner.

I utkast til Nasjonal helse- og omsorgsplan uttrykkes det ambisjoner om full sykehjemsdekning. Heller
ikke denne malsetningen er i samsvar med det & gi kommunene frihet til selv & organisere helse- og
omsorgstjenester innenfor lokale forutsetninger. Hvis malsetningen er at alle som seker sykehjem skal f&
plass, fratas kommunene effektivt muligheter til 4 utforme fleksible, gode og individuelt tilpassede
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tjenester pa andre mater, noe vi har lang erfaring med. Kvalitativt gode helse- og omsorgstjenester kan gis
pa annen méite enn i sykehjem.

Et felles lovverk for helse- og omsorgstjenester er positivt, og kan bidra til bedre utevelse av faglig
skjonn, forenkle saksbehandling og gi bade tjenesteyter og —mottaker et bedre helhetsperspektiv. Samtidig
oppleves det sosialfaglige aspektet & ha blitt mer utydelig. En kan fa inntrykk av at naturlig tap av evne til
4 mestre dagliglivets gjoremal er sykeliggjort, noe som forsterkes av begrepsbruken i den nye loven. Alle
er blitt pasienter.

Helse- og omsorgstjenesteloven palegger i § 3-1, siste ledd, kommunene & samarbeide med helseforetak,
stat og fylke, slik at helse- og omsorgstjenesten i landet best mulig kan virke som en enhet. For & sikre
tjenestetilbudets kvalitet og best mulig utnyttelse av ressurser er dette en nedvendighet. Rent teoretisk
innebaerer et samarbeid at hver av partene har evne og vilje til bide 4 gi og ta. I praksis vil enhver vere
seg selv naermest nér det kommer til ekonomi, serlig nar det er kamp om ressursene og grenselinjer
mellom den enkeltes ansvarsomréider er uklare. Aure kommune opplever at grensen mellom
spesialisthelsetjenestens og kommunens ansvar er mangelfullt beskrevet, og at det her, i strid med
intensjonene, er storre grunnlag for uenighet enn samarbeid.

Nér er en pasient utskrivningsklar? Og hvem har myndighet til & definere kriteriene som ma ligge til
grunn? Hvem avgjer tvister mellom partene? Hvem er klageinstans og tilsynsmyndighet nar lovgrunnlaget
for helse- og omsorgstjenester samordnes? Aure kommune vil sterkt rade til at HOD, som eier av
helseforetakene, ikke ber avgjere tvister, men heller i samarbeid med KS utarbeide klare kriterier om nar
kommunenes serge-for-ansvar” inntrer, dette som grunnlag for kommuner og helseforetak ved inngéelse
av lokale samarbeidsavtaler. Samtidig er det viktig at klageinstans og tilsynsmyndighet er noytrale i
forholdet til helseforetak og kommune. Aure kommune stiller seg bak KS sitt syn pa at slik myndighet ber
ligge til Fylkesmannen.

Flere av oppgavene som né gnskes overfort til kommunene har smikommuner gjerne hatt erfaring med i
flere &r. Som eksempel tilbyr sykehjemmene i Aure blant annet blodoverfering og intravengs
antibiotikabehandling for eldre, noe som i utgangspunktet tilherer spesialisthelsetjenestens
ansvarsomrade. Vi er i forkant av utviklingen ndr vi pa denne méten gjer mer enn hva som forventes, og
unngdr 4 legge inn pé sykehus, men vi far ingen ekonomisk kompensasjon for dette.

Aure kommune er i stand til & ta pa seg nye oppgaver, forutsatt at en gis den organisasjonsfrihet som gar
fram av lovforslaget, og at nye palegg fullfinansieres av Staten. S8 langt har Aure kommune en klar
oppfatning av at ekonomiske virkemidler, og konsekvenser dette har for kommunene, ma kartlegges og
utredes langt grundigere, for et s omfattende lovverk for landets helse- og omsorgstjenester kan gjeres
gjeldende. Den gkonomiske organiseringen vil veere avgjerende for hvilke tiltak som kan etableres i
kommunene.
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