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NASJONAL HELSEPLAN  2007 - 2010
Glåmdal regionråd består av kommunene Eidskog, Grue, Kongsvinger, Sør-Odal, Nord-Odal,
Åsnes og Våler. Et samlet regionråd ønsker å komme med følgende uttalelese i forhold til
"Nasjonal helseplan 2007 - 2010"

Samhandlin kommune- o s esialist helset enesten
Det å få til god samhandling mellom spesialisthelsetjenesten og kommunenes helse- og
omsorgstjeneste er vesentlig. I et fylke som Hedmark, med en befolkningsutvikling med
stadig flere eldre, er en slik samhandling viktig for å gi kvalitetsmessig gode tjenester. Med
utgangspunkt i Wisløffutvalgets forslag om lokalt tilpassede finansieringsordninger, startet
fire kommuner sammen med Sykehuset Innlandet Kongsvinger 1.1 2004 opp et
interkommunalt rehabiliteringsprosjekt. Prosjektet varte i to år. Prosjektet ga et kvalitativt
godt rehabiliteringstilbud til 451 pasienter. Det tverrfaglige teamet mente at så mange som 79
pasienter ville ha hatt behov for sykehjemsplass, dersom de ikke hadde hatt dette tilbudet.
Prosjektet ble stoppet av to hovedårsaker:
Rehabiliteringsavdelingen gikk i underskudd i 2004 og 2004. Årsaken til dette var at
pasientene falt mellom to stoler i finansieringssystemet. For enkelte pasienter kunne dette bety
inntektsbortfall på flere hundretusen.
Pasientrettighetsloven bestemmelser om fritt sykehusvalg og individuell frist, satte
kommunens styringsrett over "egne plasser" ut av spill. Det var politisk vanskelig å akseptere
kommunal medfinansiering av pasienter fra andre kommuner enn de deltagende kommunene.I
tillegg risikerte sykehuset å bli rammet av bestemmelsen om subsidiær rett.
Som en del av en strategi for samhandling, må lovverket og finansieringssystemene i større
grad åpne opp for samarbeid mellom kommune- og spesialist helsetjenesten.

Prosjektet er dokumentert i en rapport, som er vedlagt høringsuttalelsen.

Lokalsjukehus
Det er positivt at planen legger opp til en desentralisert fødselsomsorg. I tillegg til fødetilbud,
i form av en fødeavdeling, er et velfungerende lokalsjukehus med akuttfunksjon og



breddekompetanse en viktig trygghetsfaktor for befolkningen i et distrikt. For lokalsjukehus i
grenseområdene vil pasienters rett til behandling innefor EØS-området, og
finansieringsordninger for dette være av betydning.
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