Helse Midt-Norges anskaffelse av spesialiserte rehabiliteringstjenester
Orientering i LSU for Molde og Kristiansund 31.05.2024

· Helse Midt-Norge har utarbeidet «Behovsvurdering for anskaffelse av spesialiserte rehabiliteringstjenester». Utredningen er tidligere presentert i helsefelleskapets utvalg. Scenarioet er økt behov for spesialisert rehabilitering og det ønskes å møte dette med
· Redusert antall døgnplasser (kortere innetid, økt digitalisering)
· Økt bruk av dagopphold (ev med overnatting) og poliklinikk
· Bedre samhandling med kommunene
· Tidlig rehabilitering

· Kommunene frykter redusert tjenestetilbud, og skjult oppgaveoverføring til kommuner og fastleger. Alle ordførere i Midt-Norge har signert kritisk brev til HMN. Det det holdt dialogmøte 10. april hvor kommunene gav sine bekymringer og Helseforetaket gjorde rede for sine beregninger i arbeidet med behovsvurderinger. Partene kan vel sies å være enige om å være uenige.

· Norsk revmatikerforbund har gitt vurdering av at Helse Midt med denne anskaffelsesprosessen nedprioriterer tilbud i regionen, og uttrykker spesielt bekymring for konsekvensene om tilbud opphører ved Muritunet.

· Helse-Midt har utsatt anbudet til etter Stortingets behandling av Nasjonal helse og samhandlingsplan, ifølge Helse Midt for å sikre at de kan ta hensyn til vesentlige innspill fra stortingsbehandlingen. Ifølge ordfører i Meråker og «opprørsgeneral» ble prosessen stoppet av helseminister i et møte om helse- og samhandlingsplan 30.04. 

· 23 mai ble riksrevisjonens rapport om rehabilitering behandlet i stortinget behandlet. Vedtak om å følge denne opp med ny undersøkelse. (dette er uvanlig og oppfattes som positivt sett med kommunenes perspektiv

· Helseledernettverk for Møre og Romsdal (møte i Åndalsnes 7. og 8. mai) initierte å følge opp at det gis mindre spesialisert rehabilitering i Møre og romsdal enn i regionen ellers. I kommunedirektørutvalg 22.05 ble det gitt mandat til administrasjonen ved KS’ Harald Digernes og utvalg av helseledere om å sende henvendelse til Helse Midt-Norge og be om redegjørelse for deres forståelse av denne underdekningen, og eventuell beskrivelse av tiltak som skal utjevne dette

· Den politiske aktiviteten fortsetter med følgende målsetting:	
· Ikke ta ned kapasitet på døgnrehabilitering, alle senter skal bestå videre
· Ta ut full avtaletid, dvs ut 2025 med sentrene
· Kommunene skal ikke ta over tverrfaglig spesialisert rehabilitering. Dersom andre tilbud skal bygges opp i kommunen må kommunen settes i stand til det.
· Vektlegg rehabilitering mer i innstillingen på nasjonal Helse og samhandlingsplan

· 4.juni: Stortinget behandler nasjonal Helse og samhandlingsplan



