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Styret i Helse Vest
v/Styreleiar

Om dagkirurgi ved Nordfjord sjukehus (styresak 16/14)

Nordfjordradet (kommunane i Nordfjord) syner til vart brev til styret i Helse Farde av 21/1-14 om
dagkirurgi ved Nordfjord Sjukehus (Vedlegg 1 til Helse Vest-styresak 16/14). Dette innspelet er hggst
relevant ogsa i samband med Helse Vest si handsaming av saka. Vi vil i tillegg knyte fglgande
kommentarar til innstillinga til vedtak i styresak 16/14:

1. Prinsipielle avklaringar

Nordfjordradet er glade for at det i innstillinga til vedtak klart er slatt fast at det skal vere eit
dagkirurgisk tilbod ved Nordfjord sjukehus, og at alle fagomrade i prinsippet ma kunne innga i eit
slikt tilbod. Dette meiner vi er prinsipielt rett konklusjon sett opp mot sluttrapporten for
"Utviklingsprosjekt Framtidas Lokalsjukehus".

Vi er vidare glade for at saksframstillinga til Helse Vest - i motsetnad til Helse Fgrde si styresak - gir
eit breitt og balansert bilete av konklusjonane og resonnementa i Utviklingsprosjektet om kvifor
dagkirurgi ved lokalsjukehus ut fra overordna perspektiv er fornuftig og heng saman med gvrig
aktivitet ved sjukehuset (effektiv ressursutnytting, kompetansebygging, rekruttering etc).

2. Dagkirurgi ma vere meir enn katarakt

Vi merkar oss at det bade i Helse Fgrde sitt vedtak og Helse Vest si innstilling til vedtak er lagt stor
vekt pa katarakt-operasjonar (gra staer). Vi stiller oss undrande til at det er lagt sa stor vekt pa dette,
sett opp mot dei prinsipielle argumenta for dagkirurgisk aktivitet ved eit lokalsjukehus.

Katarakt-operasjonar skil seg fra andre former for dagkirurgi ved at dei blir utfart med lokalanestesi
(augedrapar). Augelegen opererer og organiserer sjglv utan at anestesilege, anestesi- eller
operasjonssjukepleiarar treng vere involvert. Katarakt-operasjonar er dermed "frikobla" fra den gvrige
aktiviteten ved eit lokalsjukehus og kan i prinsippet utfgrast pa eit vanleg legekontor.

Den sterke framhevinga av katarakt framstar difor som merkeleg nar ein i den generelle grunngjevinga
for dagkirurgi ved lokalsjukehus vektlegg utnytting av anestesilege/ anestesikapasitet pa sjukehuset,
utnytting av operasjonstover/gvrige ressursar pa sjukehuset, oppgaver som bidreg til vedlikehald av
spesialkompetanse for sjukepleiarane ved lokalsjukehuset, breiddekompetanse og rekruttering. Det er
ogsa vanskeleg a sja korleis det & byrje med katarakt-operasjonar skal kunne krevje investeringar pa 8
millionar kroner.

Vi vil difor sterkt oppmode styret i Helse Vest til & presisere at eit reelt dagkirurgisk tilbod ved
Nordfjord Sjukehus i trad med konklusjonane i "Utviklingsprosjekt Nordfjord sjukehus - Framtidas
Lokalsjukehus" ma vere meir enn kataraktoperasjonar. Det ma ogsa vere dagkirurgisk aktivitet som m
a utnyttar anestesikapasiteten ved Nordfjord Sjukehus.




3. Manglar i poliklinikk-tilbodet

Vi har merka oss med undring at det ikkje er etablert poliklinikk pa Nordfjord Sjukehus i ortopedi
(og kirurgi elles) som faresett i i utviklingsprosjektet. Poliklinikk i ortopedi/kirurgi meiner vi ma pa
plass utan vidare opphald som ein del av det samla polikliniske tilbodet. Vi ber styret i Helse Vest
sgrge for at det skijer. Vi vil ogsa peike pa samordningsmoglegheitene mellom poliklinikk,
skadepoliklinikk og dagkirurgi.

4. Talgrunnlaget/pasientgrunnlaget

Vi stiller oss undrande til det store "spriket" mellom Utviklingsprosjektet sine berekningar av
pasientgrunnlaget og Helse Farde sine berekningar. Vi reagerer mellom anna pa pastandane om at
andelen av pasientar som blir behandla utanfor Helse Fgrde/Volda er "forsvinnande liten".

Dette samsvarar ikkje med dei tilbakemeldingane vi far frd m a primeerlegane i Nordfjord. Vi vil
oppmode Helse Vest til & gjennomfare eigne undersgkingar om talgrunnlaget, slik at vi kan fa klarlagt
dei reelle pasientstraumane det er snakk om - gjerne i samarbeid med fagmiljget i
Utviklingsprosjektet. Vi meiner ogsa det ma vere eit klart mal a auke den samla dagkirurgiske
aktiviteten i helseforetaket - og a ta i bruk kapasitet ved lokalsjukehusa for a klare dette.

Vi vil vidare papeike at vi meiner det er feil a fjerne heile Bremanger fra talgrunnlaget. Deler av
Bremanger soknar naturleg til Nordfjord sjukehus dersom det blir lagt til rette for det fra
helseforetaket si side, heilt uavhengig av opninga av Bremanger-sambandet del 2 (som tvert imot
forkortar vegen fra Ytre Bremanger ogsa til Nordfjord sjukehus).

5. @konomiske sider ved dagkirurgi

Nar det gjeld dei gkonomiske sidene ved saka ser vi det ikkje rett a ga nzerare inn i ein diskusjon
mellom Helse Farde og Helse Vest om dette, ut over at vi fra utsida ser det som merkeleg at
ekstrakostnadene til investering og drift skal vere sa hage som Helse Farde skisserer.

Operasjonsstovene ved Nordfjord sjukehus star urgrte og klare til bruk, og alt tilgjengeleg
stattepersonell finst allereie ved sjukehuset (anestesilege, raynde operasjons- og anestesisjukepleiarar
etc). Vi gar ut fra at det her blir henta inn samanliknbare tal fra andre helseregionar som har fatt til
slike tilbod pa ein kostnadseffektiv mate, t d Helse Nord.

Vi vil ogsa papeike at dersom det syner seg at Helse Farde med midlar fra Utviklingsprosjektet har
gjort investeringar ved sjukehuset som vanskeleggjer/fordyrar etableringa av dagkirurgi - som
gjennom heile utviklingsprosjektet var eit hggst aktuelt tema som del av framtidas lokalsjukehus - sa
er det sterkt kritikkverdig. Nordfjordradet kan ikkje akseptere at det blir brukt av Helse Fgrde som
argument for ikkje a etablere dagkirurgi!

Nordfjordradet vil ogsa gjere Helse Vest merksam pa at Helse Fgrde for tida planlegg & bygge om
deler av det operative arealet inne pa Nordfjord sjukehus til leilegheiter i samband med bygging av ny
ambulansestasjon. Vi ser med stor undring pa ei slik prioritering av arealbruk. Vi vil be Helse Vest
medvirke til ei avklaring av den samla arealbruken ved sjukehuset inkludert framtidig dagkirurgisk
aktivitet far ei slik «nedbygging» av operativt areal ved sjukehuset vert sett i gang.

6. Sluttkommentar

Nordfjordradet er nagd med Helse Vest si leiing av "Utviklingsprosjekt Nordfjord sjukehus”, jmf var
uttale til sluttrapporten. Nordfjord-kommunene har investert mykje tid og ressursar i a bruke
utviklingsprosjektet til & skape ein felles plattform for eit nyskapande lokalsjukehus bade kommuner
og helseforetak kan vere stolte av. Vi har mellom anna truleg gatt lenger enn nokon annan region i
landet i & samordne kommunale helsetenester med spesialisthelsetenesta, for a gi eit heilskapleg
helsetenestetilbod i samhandlingsreforma si and.



Vi er difor pa generelt grunnlag svaert skuffa over den negative grunnhaldninga Helse Farde ser ut til
a syne til & ta konklusjonane i utviklingsprosjektet inn over seg, og bidra konstruktivt og
"mulighetsorientert" til & f& pa plass eit godt dagkirurgisk tilbod ved Nordfjord sjukehus. Vi merkar
oss at andre helseforetak ser ut til & klare dette utan starre problem pa alle andre norske lokalsjukehus,
jmf innkomne hgyringsuttaler.

A lukkast med noko krev ikkje berre pengar og vedtak. Det krev ogsa vilje. Denne viljen ma vi diverre
konstatere ser ut til sitje langt inne hos dagens styre og leiing i Helse Farde.

Vi vonar dei prinsipielle vedtaka som no kjem pa plass om at det SKAL vere eit dagkirurgisk tilbod
ved Nordfjord sjukehus - vonaleg med dei presiseringane vi speler inn i dette skrivet - blir fglgd opp
pa ein lgysingsorientert og konstruktiv mate av alle partar.

Vi er fra Nordfjordradet si side innstilt pa & gjere vart for & fa dette til, og syne at Nordfjord kan vere
ein foregangsregion som Helse Vest kan vere stolte av innanfor "Framtidas lokalsjukehus",
rus/psykiatri og samhandling mellom primarhelseteneste og sekundarhelseteneste.

Vi imgteser snarleg mgte med Helse Vest for a utdjupe vare synspunkt ytterlegare, og vil ogsa nytte
havet til & gnske det nye styret i Helse Vest velkomne til Nordfjord for & sja den nasjonale piloten for
"Framtidas Lokalsjukehus" med eigne auge, herunder den interkommunale delen av tilbodet.
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