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Overordnet	
  samarbeidsutvalg	
   Saksnr.:	
  	
  7/2013	
   Møtedato:	
  13.	
  mai	
  	
  2013	
  
 
Vedlegg:	
  	
  

1. Forslag	
  til	
  revidert	
  samarbeidsavtale	
  mellom	
  NN	
  kommune	
  og	
  Vestre	
  Viken	
  HF	
  
2. Overordnede	
  samarbeidsavtale	
  –	
  vedtatt	
  2011	
  
3. Lokal	
  samarbeidsavtale	
  –	
  vedtatt	
  2011	
  

	
  
	
  

Forslag	
  til	
  vedtak	
  
	
  

1. Overordnet	
  samarbeidsutvalg	
  slutter	
  seg	
  til	
  framlagt	
  forslag	
  til	
  revidert	
  
samarbeidsavtale.	
  	
  

2. Samarbeidsavtalen	
  sendes	
  ut	
  til	
  politisk	
  behandling	
  i	
  kommunene	
  21.	
  mai.	
  
3. Høringsfrist	
  settes	
  til	
  1.	
  oktober,	
  med	
  behandling	
  i	
  OSU	
  18.	
  November.	
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Bakgrunn	
  
Vestre	
   Viken	
   og	
   kommunene	
   i	
   Kommunehelsesamarbeidet	
   har	
   inngått	
   i	
   alt	
   14	
   avtaler;	
   2	
  
samarbeidsavtaler	
  og	
  12	
   tjenesteavtaler.	
  Disse	
  avtalene	
  skal	
   sikre	
  et	
   felles	
  systematisk	
  samarbeid	
  
mellom	
  kommunene	
  og	
  helseforetaket.	
  Alle	
  avtaler	
  inneholder	
  krav	
  om	
  evaluering.	
  Overordnet-­‐	
  og	
  
lokal	
  samarbeidsavtale,	
  og	
  avtale	
  om	
  inn-­‐	
  og	
  utskrivning	
  innen	
  somatikk	
  og	
  psykisk	
  helsevern	
  er	
  til	
  
evaluering.	
  	
  
	
  
I	
  sak	
  27/2012	
  godkjente	
  overordnet	
  samarbeidsutvalg	
  forslag	
  til	
   fremgangsmåte	
  for	
  evaluering	
  av	
  	
  
følgende	
  4	
  avtaler:	
  Overordnet	
  samarbeidsavtale,	
  Lokal	
  samarbeidsavtale,	
  Henvisning,	
  behandling	
  
og	
   utskrivning	
   fra	
   psykisk	
   helsevern	
   og	
   tverrfaglig	
   spesialisert	
   rusbehandling	
   og	
   Henvisning,	
  
behandling	
  og	
  utskrivning	
  for	
  pasienter	
  med	
  behov	
  for	
  somatiske	
  helsetjenester.	
  
	
  
I	
  revideringen	
  av	
  avtalene	
  la	
  evalueringsgruppen	
  fram	
  forslag	
  om	
  å	
  slå	
  sammen	
  overordnet	
  og	
  lokal	
  
avtale.	
  I	
  sak	
  1/2013	
  sluttet	
  OSU	
  seg	
  til	
  framlagt	
  forslag	
  til	
  revidert	
  samarbeidsavtale.	
  	
  
Avtalen	
  ble	
  sendt	
  på	
  høring	
  til	
  kommunene	
  med	
  frist	
  3.	
  april	
  2013	
  
	
  

Administrativ	
  høring	
  
Etter	
   utsendelsen	
   av	
   høringsbrevet	
   ble	
   det	
   gitt	
   tilbakemelding	
   fra	
   Drammen,	
   Asker	
   og	
   Bærum	
  
kommuner	
  om	
  at	
  den	
  opprinnelige	
  overordnede	
  og	
  lokale	
  samarbeidsavtalene	
  var	
  betydelig	
  endret	
  	
  
og	
   at	
   de	
   derfor	
   ønsket	
   at	
   høringen	
   ble	
   gjort	
   om	
   til	
   en	
   administrativ	
   høring.	
   For	
   å	
   få	
   en	
   grundig	
  
hørings-­‐	
   og	
   beslutningsprosess	
   i	
   kommunene	
   besluttet	
   sekretariatet	
   i	
   KHS	
   at	
   høringen	
   ble	
   gjort	
  
administrativt.	
   Kommunene	
   har	
   ulik	
   praksis	
   i	
   forhold	
   til	
   om	
   avtalen	
   behandles	
   administrativt	
  
og/eller	
   politisk	
   noe	
   som	
   medfører	
   at	
   større	
   kommuner	
   har	
   lengre	
   beslutningsprosesser	
   enn	
  
mindre	
  kommuner.	
  	
  

Høringsuttalelser	
  
Det	
  er	
  kommet	
  høringsuttalelser	
  fra	
  følgende	
  kommuner/organisasjoner:	
  

• Ål	
  kommune	
  
• Asker	
  og	
  Bærum	
  kommune	
  
• Jevnaker	
  kommune	
  
• Øvre	
  Eiker	
  kommune	
  
• Hole	
  kommune	
  
• Drammensregionen:	
  Hurum,	
  Røyken,	
  Lier,	
  Drammen,	
  Nedre	
  Eiker,	
  Sande	
  og	
  Svelvik	
  

kommuner	
  
• Norsk	
  sykepleierforbund	
  
• Norsk	
  sykepleierforbund,	
  Bærum	
  kommune	
  
• Fylkeseldrerådet	
  i	
  Buskerud	
  

	
  
Høringsuttalelsene	
  dreier	
  seg	
  om	
  følgende	
  punkter:	
  

• Kommunene	
  og	
  organisasjonene	
  er	
  enstemmig	
  i	
  forslaget	
  om	
  sammenslåing	
  av	
  avtalene.	
  
• Tydeliggjøring	
  av	
  ansvar	
  og	
  oppgaver	
  for	
  OSU	
  og	
  LSU.	
  	
  
• Sammensetning,	
  representasjon	
  og	
  likeverdighet	
  i	
  OSU	
  og	
  LSU.	
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• Konkretiseringer	
  av	
  ansvar	
  og	
  oppgaver	
  for	
  OSU	
  og	
  LSU.	
  
• Varigheten	
  på	
  funksjonen	
  som	
  leder	
  og	
  nestleder	
  OSU	
  bør	
  være	
  2	
  år.	
  
• Bruker	
  og	
  ansatterepresentasjon	
  i	
  LSU.	
  

Endringsforslag	
  etter	
  høring	
  
Evalueringsgruppen	
   vektlegger	
   at	
   samarbeidsavtalen	
   må	
   inneholde	
   et	
   felles	
   rammeverk	
   for	
   alle	
  
kommunene	
  og	
  helseforetaket.	
  Det	
  har	
  vært	
  fokus	
  på	
  at	
  en	
  skal	
  forsøke	
  å	
  finne	
  felles	
  løsninger	
  som	
  
skal	
  passe	
  alle	
  kommunene,	
  men	
  samtidig	
  skal	
  det	
  være	
  et	
  godt	
  handlingsrom	
  for	
  å	
  tilpasse	
  seg	
  til	
  
lokale	
  forhold.	
  
	
  
Gruppen	
  har	
  forsøkt	
  å	
  ta	
  hensyn	
  til	
  	
  alle	
  høringsinnspill	
  når	
  avtaletekst	
  er	
  blitt	
  utformet,	
  og	
  har	
  gjort	
  
følgende	
  endringer:	
  

• Nytt	
  kule-­‐punkt	
  i	
  formålet,	
  pkt.	
  1,	
  om	
  at	
  samarbeidet	
  skal	
  bidra	
  til	
  fokus	
  på	
  helsefremmende	
  
tiltak.	
  

• Ny	
  setning	
  i	
  pkt.	
  4,	
  2.	
  avsnitt	
  om	
  at	
  tjenesteavtalene	
  skal	
  inneholde	
  beskrivelse	
  av	
  hvordan	
  
avvik	
  og	
  eventuelle	
  økonomiske	
  konsekvenser	
  håndteres.	
  	
  

• Konkretisering	
  av	
  ansvaret	
  og	
  oppgavene	
  for	
  OSU	
  og	
  LSU,	
  jf.	
  hhv.	
  pkt.	
  5	
  og	
  6.	
  	
  
• Det	
  er	
  gitt	
  høringsforslag	
  på	
  at	
  to	
  rådmenn	
  kan	
  ta	
  med	
  sine	
  medisinsk	
  faglige	
  rådgivere	
  med	
  

møte-­‐	
   og	
   talerett	
   for	
   å	
   få	
   en	
   faglig	
   likevekt	
   mellom	
   partene	
   i	
   OSU.	
   Evalueringsgruppen	
  
diskuterte	
  forslaget	
  og	
  kom	
  fram	
  til	
  at	
  rådmennene	
  som	
  er	
  medlem	
  i	
  OSU	
  har	
  et	
  ansvar	
  i	
  sin	
  
representasjon	
  i	
  å	
  ivareta	
  den	
  faglige	
  likevekten.	
  Dette	
  handler	
  om	
  at	
  kommunene	
  må	
  se	
  på	
  
egen	
  samarbeidsform	
  med	
  medisinskfaglig	
  ansatte	
   i	
  kommunen,	
  og	
  hvordan	
  rådmann	
  skal	
  
bringe	
   kunnskapen	
   til	
   OSU.	
   Rådmannen	
   har	
   mulighet	
   til	
   å	
   ta	
   med	
   seg	
   medisinskfaglig	
  
kompetanse	
  inn	
  i	
  OSU-­‐møte	
  dersom	
  det	
  er	
  behov.	
  Det	
  vektlegges	
  at	
  representasjonen	
  i	
  OSU	
  
skal	
  gjenspeile	
  partenes	
  likeverdighet	
  og	
  at	
  kommunene	
  må	
  vurdere	
  sin	
  representasjonen	
  i	
  
forhold	
  til	
  helsefaglig	
  kompetanse.	
  

• I	
   punkt	
   5	
   om	
   Overordnet	
   samarbeidsutvalg,	
   overskrift	
   Samhandlingsprosess	
   og	
  
møtestruktur,	
   kule-­‐punkt	
   7	
   står	
   det	
   at	
   varigheten	
  på	
   funksjonen	
   som	
   leder	
  og	
  nestleder	
   i	
  
OSU	
  er	
  ett	
  år.	
  Evalueringsgruppen	
  er	
  enige	
  at	
  ved	
  å	
  øke	
  varigheten	
  på	
  funksjonen	
  som	
  leder	
  
og	
  nestleder	
  i	
  OSU	
  til	
  to	
  år	
  vil	
  en	
  øke	
  kontinuiteten	
  i	
  arbeidet.	
  

• Det	
  er	
  ønske	
  om	
  at	
  de	
  lokale	
  samarbeidsutvalgene	
  skal	
  ha	
  frihet	
  og	
  handlingsrom	
  til	
  selv	
  å	
  
bestemme	
  hvem	
  som	
  skal	
  være	
  medlem	
  i	
  utvalget.	
  Samtidig	
  er	
  det	
  viktig	
  for	
  partene	
  å	
  ha	
  
felles	
   rammeverk	
   for	
   utvalget.	
   Evalueringsgruppen	
   har	
   gitt	
   et	
   forslag	
   om	
   at	
   den	
   lokale	
  
ledelsen	
   i	
   helseforetak	
   og	
   kommune	
   må	
   være	
   representert,	
   og	
   en	
   anbefaling	
   på	
   hvilken	
  
faglig	
   kompetanse	
   som	
   bør	
   være	
   representert.	
   Når	
   det	
   gjelder	
   ansatte	
   og	
  
brukerrepresentasjon	
   er	
   det	
   opp	
   til	
   det	
   enkelte	
   LSU	
   å	
   vurdere	
   representasjon.	
  
Representasjon	
   av	
   brukere-­‐	
   og	
   ansatterepresentanter	
   er	
   spesielt	
   viktig	
   i	
   opprettelse	
   av	
  
underutvalg,	
  faggrupper	
  og	
  referansegrupper,	
  jf.	
  avtalens	
  punkt	
  6,	
  siste	
  kulepunkt.	
  	
  

• Forslag	
  om	
  å	
  ta	
  bort	
  3.	
  avsnitt	
  under	
  punkt	
  5	
  i	
  revidert	
  samarbeidsavtale.	
  
	
  
	
  
	
  
Politisk	
  behandling	
  
Sekretariatet	
   i	
   KHS	
   hadde	
   lagt	
   opp	
   til	
   at	
   samarbeidsavtalen	
   skulle	
   behandles	
   i	
   OSU	
   den	
   2.	
  
september,	
  etter	
  at	
  den	
  hadde	
  vært	
  på	
  politisk	
  høring	
  hos	
  kommunene.	
  KHS	
  mottok	
  e-­‐post	
  den	
  6.	
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mai	
   fra	
   samhandlingskoordinator	
   Inger	
   Johanne	
   Flingtorp	
   der	
   hun	
   informerte	
   om	
   at	
  
Kommunehelsesamarbeid	
  Drammensområdet	
  hadde	
  møte	
  3.	
  mai	
  der	
   saksbehandlingsprosessen	
   i	
  
kommunene	
   etter	
   OSU’s	
   behandling	
   av	
   den	
   reviderte	
   samarbeidsavtalen	
   ble	
   drøftet.	
   De	
   åtte	
  
kommunalsjefene	
   i	
   kommunene	
   i	
   Drammensområdet	
   fant	
   det	
   ikke	
   mulig	
   å	
   saksbehandle	
   den	
  
reviderte	
   avtalen	
   og	
   få	
   den	
   politisk	
   behandlet	
   før	
   i	
   første	
   kommune-­‐/bystyremøte	
   etter	
  
sommerferien.	
   Sekretariatet	
   foreslår	
   på	
   bakgrunn	
   av	
   tilbakemelding	
   at	
   den	
   reviderte	
  
samarbeidsavtalen	
  behandles	
  i	
  OSU	
  møte	
  den	
  18.	
  november.	
  
	
  
	
  


