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Referat OU Bergen 9. november 2023 

Tid: 9. november 2023, kl. 09-11 

Sted: Stort Møterom, Jørgen Sandbergs hus, 2. etg. Haukeland universitetssjukehus 

Møteleder: Trond Egil Hansen, leder OU Bergen 

Til stede: Trond Egil Hansen (Bergen kommune) 

Rønnaug Frøiland (Bergen kommune) 

Arild Iversen (Bergen kommune) 

Nils-Petter Borge (Bergen kommune) 

Øystein Bratvold (Bergen kommune) 

Emil Steen (vara for Olivera Kostovska, Bergen kommune) 

Elin Wathne (Bergen kommune) 

Eli Sjo (Brukerutvalget, Helse Bergen) 

Eli Nordstad (Eldrerådet, Bergen kommune) 

Edel-Elin Salomon-Johannessen (fastlege) 

Knut-Arne Wensaas (fastlege) 

Grete Lill Hjartnes (Helse Bergen) 

Hans Olav Instefjord (Helse Bergen) 

Maria Vollsæter (Helse Bergen) 

Christian Ohldieck (Helse Bergen) 

Åse Nordstrønen (Haraldsplass diakonale sykehus) 

Petter Thornam (Haraldsplass diakonale sykehus) 

Gro Irene Nordtveit (Delta) 

Karen-Anne Stordalen (Norsk Sykepleierforbund) 

Forfall: Olivera Kostovska (Bergen kommune) og Linn Dale Bergsma (Helse Bergen) 

Referenter: Samarbeidssekretariatet ved Anne Kvalheim (Helse Bergen) og Kenneth Nodeland 

(Bergen kommune) 

 

Saksliste: 

Sak 31/23 Godkjenning av innkalling og saksliste 

  Godkjent.  
  
Sak 39/23 Pasientens legemiddelliste (PLL) piloteres ble flyttet til øverst på 
sakslisten på grunn av presentasjon fra ekstern prosjektleder. 
 

Sak 32/23 Godkjenning av referat fra møtet i OU Bergen 30. august 2023 

  Godkjent. 
 
Fastlegerepresentant Knut-Arne Wensaas viste til stort trykk på barne- og 
ungdomsklinikken, og spurte om det forelå noen tall som viste omfanget.   
 
Maria Vollsæter (klinikkdirektør ved Barne- og ungdomsklinikken, Helse Bergen), 
svarte at de jobber med saken, men at det ikke er gjort noe med tallene 
foreløpig. 
  

Sak 33/23 Orientering om møtet i SSU 22.09.23. 
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 Trond Egil Hansen orienterte. 
 

Sak 34/23 Forarbeid til SSU-sak: Årlig gjennomgang av avtaleverket 

 SSe informerte kort om saken og det ble vist til konklusjonen i vedlagt SSU-
referat. OU Bergen ble informert om muligheten til å melde inn revisjonsbehov i 
skjema sendt ut sammen med saksgrunnlaget. 
 

Sak 35/23 Kommunal representant i arbeidsgruppe FSU Skrøpelige eldre 

  Bergen kommune vil gi innspill til organisering og eventuelt melde inn 
representant til å delta i en videre rigging av prosjektet. Det er naturlig at 
representant hentes fra en av tjenestene som har ansvar for skrøpelige eldre. 
 

Sak 36/23 Partnerskapsmøtet 2024: Orientering og innspill til program 

  Partnerskapsmøtet 2024 arrangeres 15. februar av Helse Bergen, og finner sted 
på Hotel Terminus i Bergen. Ulike tema er foreslått satt på dagsorden:    
  

• Felles prioritering og planlegging   

• Rekruttere og beholde helsepersonell   

• Fastlegekrise   

• Nasjonal helse- og samhandlingsplan  

• Overordnet strategi for helsefellesskapet  
  
Grunnet flere kommuners tilbakemeldinger etter årets partnerskapsmøte, er 
kommunalsjefer invitert til å delta i Partnerskapsmøtet 2024.  
 

Sak 37/23 Løypemelding overordna strategi helsefellesskapet 

 SSe orienterte kort basert på utsendt notat. 
 

Sak 38/23 Prosjekt barn og unge sin helsetjeneste 

 Prosjektleder Sun Nordstrønen presenterte og inviterte til deltakelse i 
samhandlingsprosjekt knyttet til habiliteringstjenesten for Barn og unge (HABU). 
Se vedlagt presentasjon. 
 
Fastlege Knut Arne Wensaas er usikker på om et prosjekt etter Helse Fonna sin 
modell er det helsefellesskapet skal prioritere for barn og unge i vårt område. 
Han viser til egne erfaringer med at henvisninger til Barne- og 
ungdomspsykiatrien avvises og møtes med en videre henvisning til 
lavterskeltilbud i kommunen.  
 
Wensaas viser også til et tidligere prosjektarbeid som Bergen kommune var en 
del av, også basert på modell fra Helse Fonna; fastlegene var ikke involvert, og 
kartet ble ikke opplevd som nyttig. 
 
Leder av OU Bergen påpekte at fastlegene er sentrale og må involveres.   
 
Konklusjon: Leder av OU Bergen ber Etat for barn og familie følge opp 
invitasjonen og fortsette dialogen med prosjektleder.  
 

Sak 39/23 Pasientens legemiddelliste (PLL) piloteres 
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 Grete Lill Hjartnes informerte kort om pilotering av PLL i Mottaksklinikken. 
 
Pasientens legemiddelliste (PLL) innføres i hele Mottaksklinikken på HUS. 
Pasientens legemiddelliste blir et godt verktøy for trygge overganger inn og ut av 
sykehuset, for pasientsikkerhet og samhandling. Foreløpig er det bare leger som 
er med i utprøvingen som kan oppdatere en PLL via Forskrivningsmodulen (FM – 
e-resept). Alle leger i Helse Bergen kan importere PLL til MEONA og se den i 
Kjernejournal/eResept. eResepter på pasienter med PLL oppdateres som vanlig 
for leger uten PLL-tilgang, og fastlegen vil sende ny PLL med endringene ved 
mottak av epikrise/poliklinisk notat. 
HUS ønsker et tett og godt samarbeid med å spre løsningen til alle fastlegekontor 
og kommuner i vårt opptaksområde. 
 
I Bergen kommune har en del fastleger lenge brukt PLL, men det er først nå det 

blir tatt i bruk som et samhandlingsverktøy. Mange fastleger har sett det som en 

stor forbedring av hverdagen. 

 
Petter Thornam (fagdirektør, Haraldsplass diakonale sykehus) informerte at 
rundt 20 000 pasienter i Bergen nå har en PLL. Alle legene ved HDS skal få tilgang, 
og det fungerer i hovedsak greit. 
 
Prosjektleder Lars Nedrelid (Bergen kommune) orienterte om status på PLL-
prosjektet og veien videre. Se vedlagt presentasjon 
 
Fastlege Knut-Arne Wensaas mente det er et viktig prosjekt, der størst nytte 
kanskje blir for de skrøpelige, der det er flest ulike fagfolk involvert. Arbeidet 
med PLL bærer fremdeles preg av å være et prosjekt, og Wensaas tror det tar 
lang tid før PLL blir en nasjonal ordning. 
 

Sak 40/23 Orientering fra partene/representantene 

 Bergen kommune:   
Trond Egil Hansen (kommuneoverlege) orienterte om det nye byrådet i Bergen 
kommune, med vekt på deres helsepolitiske plattform. Prioriteringene til byrådet 
vil vise seg i budsjettet. Se vedlagt presentasjon. 
 
Han viste også til en henvendelse fra Helse Bergen, som opplever ulikheter i 
saksbehandlingen hos Bergen kommune ved somatikk og psykisk helse. 
Kommunen har satt i gang en prosess for å sikre lik saksbehandling. 
  
Rønnaug Frøiland (etatsdirektør i Etat for barn og familie) orienterte om 
samarbeid mellom Bergen kommune, Helse Bergen og politiet om fengsling av 
barn og unge i alderen 13-17 år. Samarbeidet har gått utenom 
helsefellesskapsstrukturen, delvis fordi det ikke bare handler om helse. En 
samarbeidsavtale er snart klar til signering, og skal føre til tettere samarbeid på 
system- og individnivå. 
 
Nils-Petter Borge (etatsdirektør i Etat for helsetjenester) fortalte at de ønsker å 
inkludere flere pasienter i utprøvingen av pakkeforløp hjem for pasienter med 
kreft. Helse Bergen ved Grete Lill Hjartnes svarte at skissen til arbeidsflyt går ut til 
de aktuelle aktørene i disse dager for innspill. Målet i Helse Bergen er at alle 
forløpene er oppe og går innen kort tid. 
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Helse Bergen:  
Pakkeforløp hjem for pasienter med kreft: 
Grethe Lill Hjartnes informerte om tett og godt samarbeid med kommunen, der 

man har lært mye av hverandre.  

Arbeidsgruppen med representanter fra kommune og Helse Bergen er i disse 

dager klar med en skisse til forløp og forløpsbeskrivelse som vil bli sendt til 

postmottak i kommunen, der man ber om innspill.  Det planlegges for at forløpet 

kan godkjennes i neste OU-runde i januar 2024.    

 
Mobil røntgen:  
Helse Bergen ønsker å gjøre et grundig og godt arbeid og prosessen med anbud, 

og innkjøp/innleie. Dette er et arbeid som krever tid, men mer informasjon vil 

komme når det er klart. 

  
Pasientreiser: 
Pasientreiser har en kostnad på ca. 100 mill. årlig, og er derfor en viktig sak i 
Helse Bergen, som er presset økonomisk. For å drive mest mulig økonomisk vil 
økt bruk av samkjøring kunne medføre lengre ventetid for pasientene. Pasienten 
har ikke rett på dekket reise til fastlege i annen kommune med mindre det ikke 
er ledige fastlegeplasser i pasientens hjemkommune. Pasientreiser benytter 
HELFO sine lister over ledige fastlegeplasser som oppdateres månedlig.   
  
Økonomi: 
Informasjon ved Hans Olav Instefjord (divisjon psykisk helsevern) og Christian 
Ohldieck. 
Hans Olav Instefjord:  
- I Helse Bergen er akuttpsykiatrien og pasientbehandling som krever lukkede 
sykehussenger for voksne lagt til Sandviken Sykehus. 
- Det psykiatriske akuttmottaket må oppgraderes. Kravet fra tilsynsmyndighetene 
er at dette arbeidet blir gjort i 2024. Helse Bergen er enig i at forholdene ved 
mottaket er av en slik karakter at det er absolutt nødvendig raskest mulig å gjøre 
utbedringer. Arbeidet påbegynnes 8 januar og avslutte 31. Mars 2025.  
- Konsekvensene er at akuttmottaket må ta i bruk en sengepost i hovedbygget til 
mottak av pasienter. Det betyr i praksis at det i perioden må bli en reduksjon av 8 
sykehussenger. Helse Bergen har stort trykk på akutte innleggelser og det vil 
derfor IKKE være forsvarlig å redusere kapasiteten i akuttavdelingene. 
- Helse Bergen har derfor sett seg nødt til å redusere kapasiteten på elektive 
innleggelser, og vurdert at det er lavest risiko å ta ut ROP-posten. Disse 
pasientene sine behov vil bli ivaretatt i det øvrige tilbudet som finnes i Avdeling 
for Rusmedisin og Divisjon psykisk helsevern.  
Fra april 2025 vil antall sykehussenger være tilbake til dagens nivå.   
Det har ikke vært mulig å finne erstatningslokale på sykehusområdet til ROP-
enheten, og så vel tidsmessig som økonomisk vil det å bygge opp/forsterke 
lokaler andre steder kreve ressurser av en slik størrelse at det ville gått på 
bekostning av annen nødvendig pasientbehandling.  
 
 Christian Ohldieck: 
- Avdeling for rusmedisin legger ned 25 sengeplasser i løpet av 2024.   
- Floen mister 4 senger  
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- Martens går fra å være en stabiliseringsenhet til å bli en avrusnings- og 
stabiliseringsenhet. Stabiliseringsposten på Askøy avsluttes som egen post. AFR 
har i sine døgnenheter samlet hatt ledig kapasitet over flere år, med 
gjennomsnittlig belegg på 73 % . 
  
Generelle kommentarer fra Instefjord:   
- viser igjen til at gjensidig informasjon om den økonomiske situasjonen og de 
konsekvenser som vurderes og foreslår at dette bør være en større sak årlig på 
sakskartet til OU-ene.    
- det vises til snarlig frist på høring om barnevern. (Radikal på holdninger og 
tiltak). Skal vi få til et samarbeid her, for å understreke viktige tema?   
Konklusjon: Else Marie Løberg, Forskningsavdelingen Psykiatrisk divisjon og 
Rønnaug Frøyland følger opp initiativet.    
 
Brukerrepresentanter: 
Eli Nordstad (Eldrerådet, Bergen kommune) informerte at det nåværende 
Eldrerådet skal ha sitt siste møte i november, før nytt råd blir konstituert.  
  
Eli Sjo (Brukerutvalget, Helse Bergen) informerte om innspillskonferansen 6. 
desember, om frivillighet, som arrangeres i regi av arbeidsgruppen som har fått 
oppdraget med å utarbeide en overordnet strategi for Helsefellesskapet i 
bergensområdet. 

Sak 41/23 Eventuelt 

  Ingen saker meldt. 
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