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Svar pa hgring Vestre Viken utviklingsplan 2035

Innledning
Det vises til hgringsbrev «Hgring Vestre Viken Utviklingsplan 2035» med vedlagt hgringsdokument,
datert 23. desember 2021.

Drammen kommune tilslutter seg hovedretningene i utviklingsplanen. Planen baerer preg av a ha en
verdibasert tilnaerming til utviklingen, hvor pasientene er i sentrum og hvor samhandlingen mellom
kommunene og sykehusene har et tydelig fokus.

| Igpet av arene som er gatt siden 2018, og f@rste versjon av utviklingsplanen, har Vestre Viken og
kommunene fatt nye nasjonale krav til samhandling, spesielt for pasientgrupper som har behov for hjelp
fra bade sykehusene og kommunene over lengre tid, noe som gjenspeiler seg i planen. Det har i denne
perioden ogsa veert en utvikling innen e-helse og digitalisering generelt i samfunnet, som har endret
befolkningens forventninger til helsetjenestene.

Drammen kommune vil innledningsvis bemerke at planen er i overkant detaljert pa enkelte omradet
mens det savnes en mer systematisk tilnaerming til behov og utfordringer pa lengre sikt. Drammen
kommune savner ogsa en bredere og mer helhetlig tilnaerming til behovet for koordinering og
sammenhengene tjenester innen psykiatri. Dette er innbyggere med sammensatte og komplekse
utfordringer som stiller szerlige krav til at tjenestene henger sammen.

Det er prinsipielle forskjeller mellom sykehus og kommunale helse og omsorgstjenester.
Kommunene har et bredt samfunnsoppdrag, ulike malsetninger og ulikheter i forskningsgrunnlaget
sammenlignet med spesialisthelsetjenesten.

Det er derfor viktig at samarbeidet mellom kommunen og Vestre Viken er et reelt samarbeid mellom
likeverdige parter. Verken kommune eller spesialisthelsetjeneste kan legge fgringer eller skape
forventninger hos pasientene som indirekte palegger andre a tilby en tjeneste eller utgve tjenesten pa
en spesiell mate. Dette er utfordrende seerlig for de prioriterte pasientgruppene som nettopp
kjennetegnes av behovet for tverrfaglige og samtidige tjenester ofte bade i primaer- og i
spesialisthelsetjenesten.
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Innspill til utvalgte temaer i utviklingsplanen

Dggnplasser i psykiatrien i nytt sykehus i Drammen

Et punkt som flere av kommunene bemerket i hgringsrunden av forrige utviklingsplan, var bekymringen
for nedleggelser av deégnplasser, uten at det kommunale tilbudet var bygget opp tilstrekkelig.

Drammen kommune er bekymret for sengekapasiteten, bade i nytt sykehus og i de distrikts- psykiatriske
sentrene i Vestre Viken. Drammen kommune er enig i at Vestre Viken har grunn til a fglge denne
kapasitetsbehovsutviklingen ngye i arene framover.

Poliklinisk virksomhet i nytt sykehus i Drammen

Utviklingsplanen beskriver at den polikliniske aktiviteten har gkt mer enn forutsatt og at det kan gi
arealmessige utfordringer. Vestre Viken mener at gkt bruk av digital oppfglging av pasienter i tiden
framover forventes a kunne Igse dette fram mot 2030. Drammen kommune vil papeke viktigheten av at
Vestre Viken ma samarbeide med kommunene og fastlegene nar det er behov avklaringer av eierskap,
etablering og vedlikehold av digitale Igsninger.

Organisering i sykehusene

Pasientene bgr ha tilgang til sykehusets samlede ressurser uavhengig av hvilken avdeling de er innlagt i.
Dette er seerlig viktig for eldre pasienter og for pasienter som har flere diagnoser, som dermed har et
sammensatt sykdomsbilde. Organiseringen innad i sykehusene ma muliggjgre en helhetlig avklaring av
pasientens tilstand og behandlingsbehov uten at hver problemstilling blir utredet separat og eventuelt
krever samhandling ved utskrivning og nye henvisninger fra fastlegen.

Akuttmedisinske tjenester

| utviklingsplanen kommer det fram at Helse Sgr-@st i naer framtid vil igangsette et regionalt prosjekt for
en samlet vurdering av organisering og oppgavedeling av prehospitale tjenester i regionen. Oslo
Universitetssykehus har siden Vestre Viken ble etablert hatt ansvaret for ambulansetjenesten ved
Baerum sykehus. Vestre Viken gnsker a samle de prehospitale tjenestene i eget helseforetak.
Kommunehelsesamarbeidet gnsker, sammen med Vestre Viken, en endelig avklaring av framtidig ansvar
for prehospitale tjenester i omradet, innen kort tid.

Gjennomga akuttmedisinske tjenester utenfor sykehus sammen med kommunene.

Den akuttmedisinske kjede omfatter medisinsk ngdmeldetjeneste, kommunal legevakt,
fastlegetjenesten, kommunale gyeblikkelig hjelp dggnplasser (KAD), akutt-team psykiatri i kommunene,
akuttmottak i sykehusene og ambulansetjeneste.

Drammen kommune savner en beskrivelse i utviklingsplanen av hvordan Vestre Viken og kommunene
sammen skal giennomga akuttmedisinske tjenester utenfor sykehus.

Drammen kommune er enig i planens beskrivelser av de akuttmedisinske tjenestene som en koordinert
kjede, basert pa samarbeid og samhandling mellom kommuner og helseforetak. Alle ledd i den
akuttmedisinske kjeden har felles utfordringer fordi tjenestene har ulike journalsystem, og det ikke er
tilstrekkelig trening mellom aktgrene.

Digitalisering/teknologi

Den digitale transformasjonen i samfunnet medfgrer nye forventninger til helsetjenestens arbeidsform
og tjenester. En endret infrastruktur vil legge til rette for dette pa nasjonalt niva, men det gjenstar mye
arbeid med a fa systemer til & snakke sammen. Digital samhandling og etablering av FKJ/kjernejournal
blir et prioritert omrade for kommunene med forventet anskaffelse og integrering i Igpet av 2023.



Behovet for a fa en felles virkelighetsforstaelse er en forutsetning for a utvikle og planlegge sammen.
Utviklingsplanen er for utydelig med tanke pa hvilke konkrete planer Vestre Viken legger for sine interne
prioriterte satsningsomrader, og ogsa hvilke omrader det tenkes et tydelig samarbeid med kommuner
og fastleger.

Drammen kommune erkjenner at digitalisering vil medfgre investeringsbehov i arene fremover. Godt
koordinert utvikling, klare gevinster og tydelighet i hva ulike digitaliseringstiltak vil koste, er en
forutsetning for godt samhandlingsklima og vilje til implementering av ny teknologi.

Fire prioriterte pasientgrupper

Tjenester til barn og unge, personer med alvorlige psykiske lidelser og rusproblemer, skrgpelige eldre og
personer med flere kroniske lidelser, er prioriterte grupper i planen i trad med nasjonal helse- og
sykehusplan

Barn og unge
Utviklingsplanen har i revidert utgave gitt barn og unge et eget satsningsomrade, noe flere av

kommunene ga innspill til ved fgrste hgringsrunde i 2018.

Pa kommunalt niva vil ikke barn og unges helseutfordringer Igses av helsetjenestene alene. Barnehage,
skole, fritidsaktiviteter og andre arenaer barn og unge ferdes pa har stor betydning. Derfor ma
samarbeidet om barn og unge, bade internt i kommunene og med Vestre Viken, involvere flere tjenester
enn det gjgr til voksne.

Personer med alvorlig psykiske lidelser og rusproblemer.

Planen beskriver hvordan ulik kompetanse og store avstander mellom behandlingssteder kan gi brudd i
behandlingen. Metodikken FACT, som utgves i samarbeid med kommunene bidrar til 3 oppna malet om
helhetlige og integrerte tilbud. Kommunene stiller seg bak, som i forrige hgringsrunde, at FACT gir et
forbedret tilbud til mange av pasientene. Vestre Viken skisserer et gnske om a videreutvikle dette
tilbudet ogsa til andre grupper. Drammen kommune savner en konkretisering av planer for personer
med psykisk sykdom kombinert med farlighet, samt alderspsykiatri.

Drammen kommune savner ogsa en konkretisering av hvordan Vestre Viken planlegger a legge til rette
for forbedret samhandling i utskrivningsfasen gjennom pakkeforlgpene. Planen bgr ta hgyde for en
eventuelt endret innretning av pakkeforlgpene fra nasjonalt hold.

Skrgpelige eldre

| planen er utfordringsbildet godt beskrevet. Det er en god malsetting a kunne tilby en tverrfaglig
tilneerming allerede i akuttmottaket og i mindre grad avhengig av hvilken avdeling pasienten er innlagt..
Det bgr presiseres at planlegging og igangsetting av tiltak i pasientens hjem skal planlegges i samarbeid
med kommunene. Redusert liggetid og utskrivning av pasienter som skal viderefgre iverksatt behandling
i eget hjem, medfgrer en overfgring av oppgaver og behandlingsansvar til kommunen og fastlegene,
som allerede er presset pa kapasitet.

Pasienter med flere kroniske lidelser

Personer med flere kroniske sykdommer har i perioder i behov for helsetjenester fra fastlege, sykehus
og kommunen samtidig. Behovet for samhandling og god informasjonsflyt og involvering av bruker og
pargrende er stort.

Drammen kommune savner en konkretisering av hvordan Vestre Viken vil legge til rette for forbedring
av samhandlingen for denne pasientgruppen, som ogsa kan komme andre pasientgrupper til gode. Det
savnes en planmessighet i dette arbeidet og en tydeliggjgring av hvilke pasienter som kan antas a
profitere pa digitaliseringstiltak for pasientgruppen.



Helseforetak og kommuner er palagt a ha koordinerte enheter (KE) som skal bidra til & sikre helhetlige
og koordinerte tilbud til pasienter og brukere med behov for tjenester fra flere fagomrader, nivaer og
sektorer. Koordinerende enheter i helseforetak og kommuner skal vaere faste gjensidige kontaktpunkt
for tverrfaglig samarbeid, som for eksempel informasjonsutveksling, kompetanseutvikling, og dialog om
lovverk og sentrale utviklingsomrader.

De koordinerende enhetene i kommunene og koordinerende enhet i Vestre Viken bgr samarbeide tett.
Drammen kommune savner en beskrivelse i utviklingsplanen av hvordan koordinerende enhet i Vestre

Viken vil fglge opp sitt ansvar for a drifte et formelt samarbeid med de koordinerende enhetene i
kommunene.

Med hilsen

Brynjar Thorgersen Nyborg
Radgiver
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