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Vedlagt folger heringsuttalelse fra formannsakpet i1 Stokke koﬁmune H

1. Likeverdighet og rammebetingelser e ,
Vi sier oss forneyd med utvalgets vektlegging av likeverdighet. Likeverdighet i
samhandlingsrelasjoner forutsetter god kunnskap om hverandres tjenester, og

forutsigbare gkonomiske rammebetingelser som stimulerer tjenestenivdene til samarbeid

og ikke til oppgaveforskyving. Det er i dag ikke et likeverdig system. Helseforetakene
kan fakturere l.linjetjenesten for overliggedegn, men l.linjetjenesten har ingen
pressmidler for & f4 tilstrekkelig tilbud fra 2.linjetjenesten til pasienter som har
behov for spesialisthelsetjenester, som blant annet geriatriske pasienter og

rusomsorg.

Dette tilsier at det 1 betydelig sterre grad enn i dag md sikres medvirkning og
samhandling mellom 1. og 2.linjetjenesten om oppgaver og tjenesteutevelse hvor det ene
tjenestenivaets beslutninger medfgrer at andre tjenestenivaer far flere oppgaver
og/eller store utgifter, som for eksempel i vurderingen av utskrivingsklare pasienter.

2. Prioritering av grupper

Ressurskrevende pasienter ma f& okt status i 2.linjetjenesten (for eksempel syke eldre
og kronikere). Dagens finansieringssystem til sykehusene fordreier
helsebehandlingsbildet.

3. Lokal selvbestemmelse

Den lokale selvbestemmelsen md sikres og ikke svekkes, og det m&d tas hensyn til at
kommunene er svart ulike i forhold til befolkning og alderssammensetning, og dermed
ogsa 1 tjenesteprofil.

4. Pasient- og brukerrettigheter

Utvalget fremmer flere forslag om a styrke rettighetslovgivningen, blant annet ved
forslag om & utvide pasientombudsordningen, og en sterkere lovfesting av
brukerdeltakelsen. Vi tror at tilstrekkelige ressurser til a lese pdlagte oppgaver er
bedre enn en styrket rettighetslovgivning. Etter var mening er dagens ordning med
rettigheter gjennom pasientlovgivning tilstrekkelig, og at pasientombud ogséd for
kommunene vil bidra til mer ”“advokatmat” (gkte kostnader for pasientene), palagt
administrasjon (flere planer og mer rapportering), ekt byrdkrati (mer papir) og flere
tilsyn. Det er meget ressurskrevende for kommunene & stadig matte soke/rapportere for
& fa ogkonomiske ressurser til utviklingsarbeid.

5. Styrket pasientopplering

Dette prinsippet gjelder ogsa brukermedvirkning. Det er viktig at innbyggerne ikke
blir gisler eller symboler for kommuner og/eller faggrupper, men at det er opp til
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hver kommune og finne gode lokale l@sninger som styrker brukerperspektivet. Vi slutter
oss til utvalgets forslag om & styrke pasientopplaringen og dermed hijelp til
selvhjelp.

6. Pasientansvarlig lege

Ordningen med pasientansvarlig lege i 2.linjetjenesten mé& opprettholdes og forsterkes,
og ikke svekkes slik utvalget foreslar. Dette er sarlig viktig for pasienter med
sammensatte problemer, og som veksler mellom fastlege, sykehus og
kommunehelsetjenester. Ordningen med pasientansvarlig lege ber ogsad utvides til
pasientansvarlig sykepleier, og turnussystemer begr i sterre grad enn i dag tilpasses
brukernes behov for kontinuitet.

7. statlig ansvar for et helhetlig IKT system

Godt samarbeid mellom pasient og de ulike tjenestenivaene forutsetter et velutviklet
og framtidsrettet elektronisk informasjonssystem. Staten mé& rydde opp i de ulike
pasientopplysningssystemene og prioritere dette arbeidet. Fragmentert ansvar og mange
ulike fagpersoner & forholde seg til, er en av de sterste kvalitetsutfordringene i
helsetjenesten bade i 1. og 2.1linjen.

I tillegg vil formannskapet peke pa felgende punkter fra "sammendraget"

Eldregruppens spesielle behov og de gkte utfordringer som
eldrebglgen vil representere, understrekes.

Ordninger med brukermedvirkning og pasientombud pa kommunalt niva
ber vurderes narmere.

Mulighetene for & styrke samfunns-medisinen (viktig i et
samhandlingsperspektiv) ved & legge til rette for utnyttelse av
7,5 timerskvoten i fastlegeordningen bgr vurderes.

En samhandlingsmilliard” ber vere en forutsetning og ikke bare en
visjon.
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