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Referat fra møte i Prosjektstyret KHS 

Dato/sted Mandag 24.11.2014, Kunnskapssenteret Asker 

Tilstede: Olav Grande, May-Britt Nordli, Aud Norunn Strand, Anne Marie Flovik (for Eva 

Waaler).  

Kommunehelsesamarbeidets sekretariat: Nina Solberg og Kari Engen Sørensen 

Forfall: Wenche Grinderud, Odd Egil Stavn og Bente Gravdal 

 

Saker til behandling  

Sak 23/2014    Referat fra møte i Prosjektstyret 15.09.2014    
                        Til behandling forelå referat fra møtet 15.09.2014 
       
                        Vedtak:  
                        Fremlagte referat godkjennes 
 
Sak 24/2014    Evaluering av kommunehelsesamarbeidet (KHS)  
                        Til behandling forelå høringssvar fra 22 kommuner og saksnotat. KHS har vært et      
                        samarbeidsprosjekt siden 2009, med formål å styrke kommunenes interesser i  
                        forbindelse med ny sykehusstruktur og påvirke utviklingen av kommunehelsetjenestene 
                        som følger av samarbeidsreformen og ny helselovgivning. Evalueringen viser at  
                        kommunene er samstemte i at samarbeidet har gitt forventet effekt, og majoriteten av  
                        kommunene ønsker en videreføring av samarbeidet. Majoriteten av kommunene ønsker  
                        imidlertid endringer i organiseringen av samarbeidet og et tydeligere mandat og føringer 
                        på innsatsområder med mål og tiltak. 
 
                        På bakgrunn av høringssvarene finner Prosjekstyret at det er grunnlag for å utarbeide  
                        forslag til samarbeidsplattform som legges til grunn for en videreføring av KHS fram til  
                        31.12.2017. KHS videreføres som et selvstendig innsatsområde der Vestregionen  
                        ivaretar personalansvar for ansatte i KHS. Prosjektstyret ønsker endringer i den  
                        kommunale representasjonen i OSU og møtestrukturen fastlagt i Overordnet  
                        samarbeidsavtale. 
                         
                        Dagens prosjektstyre erstattes med en kommunal representant fra hvert LSU område. 
                        Årlig Eiermøte, tema- og strategisamling(er) og dialogmøte med Vestre Viken  
                        videreføres.   
                        Prosjektstyret ser med fordel at KHS kan engasjere seg i pilotprosjekter med  
                        overføringsverdi til alle kommuner. 
                
  
                        Vedtak: 
                        Prosjektstyret anbefaler en videreføring av kommunehelsesamarbeidet frem 
                        t.o.m. 2017.  
                        Sekretariatet utarbeider et forslag til en samarbeidsplattform som behandles  
                        administrativt i kommunene før den sluttbehandles i Eiermøtet 2015. 
                        Prosjektstyret anbefaler at Overordnet samarbeidsavtale reforhandles med sikte på å  
                        endre OSU;s sammensetning og funksjon. 
 
Sak 25/2014    Budsjett og handlingsplan 2015  
                        Til behandling forelå forslag til budsjett og handlingsplan for 2015. 
 
                        Budsjett: Prosjektstyret gav tilslutning til fremlagt forslag til budsjett. KHS  
                        fullfinansieres av medlemskontingent fra 2015. Prosjektstyret fremla forslag om at  
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                         stillingen som prosjektleder i 2015 oppjusteres til en 100% stilling, 75% finansiert av  
                         medlemskontingent og 25% via eksterne midler fra Helsedirektoratet. Prosjektstyret   
                         fremmet forslag om at det ikke budsjetteres med møtegodtgjørelse for kommunal  
                         representasjon i råd og utvalg. 
 
                         Handlingsplan: Prosjektstyret gav sin tilslutning til fremlagt forslag til handlingsplan med 
                         følgende tillegg:  
                         -handlingsplanen justeres og revideres etter vedtak i Eiermøtet våren 2015 i sak 
                         evaluering av KHS 
                         -Prosjektleder har møterett i LSU og andre partssammensatte arbeidsgrupper for bedre  
                         å kunne ivareta en koordinerende rolle mellom 26 kommuner.  
                         
                         Vedtak: 
                         Fremlagt forlag til budsjett vedtas. 
                         Fremlagt forslag til handlingsplan vedtas med følgende tillegg: 
                         -Handlingsplanen justeres og revideres etter vedtak i Eiermøtet våren 2015 
                         -Prosjektleder har møterett i LSU og andre partssammensatte arbeidsgrupper for bedre  
                         å kunne ivareta en koordinerende rolle mellom 26 kommuner.  
 
 
Sak 26/2014   Status avtale om «Helhetlig pasientforløp» 
                        Fortsatt ingen avklaring i saken. Avventer behandling av liknende avtale for kommuner i 
                        i A-hus sitt opptaksområde. 
    
                        Vedtak: 
                        Prosjektstyret avventer behandling av avtale om «Helhetlig pasientforløp» i A-hus sitt  
                        opptaksområde. Prosjektleder orienterer prosjektstyret når saken er behandlet der. 
 
 
Sak 27/2014    Informasjon fra prosjektleder 
                        Til behandling foreligger informasjon i henhold til vedlegg 5. 
 
                         Vedtak: 
                         Prosjektstyret tar fremlagt informasjon til orientering. 
                    
 Sak 28/2014   Eventuell sak fremmet av Olav Grande 
                        Ved en eventuell sammenslåing av kommunene Sande, Re og Holmestrand, vil Sande  
                        tilhøre Drammen sykehus, og Re og Holmestrand sykehuset i Tønsberg. Dette vil  
                        medføre at kommunen må inngå samarbeidsavtaler med 2 ulike helseforetak, noe som  
                        er tidkrevende og ikke å anbefale.                     
                       
 


