
REFERAT:  

Taktisk samhandlingsgruppe møte 14 - 17.08.21 

Deltok: Jan Helge Dale, Kjell Arne Nordgaard, Leiv Erik Husabø, Halvard Seljesæter, Frode 
Myklebust, Elin Sørbotten, Kari Furevik, Robert Brennersted, Normund Svoen, Bent-Are 
Hansen, Reidar Hjetland, Tone Holvik.  

Møteleiar: Evy-Helen Helleseth  

Referent: Terje Olav Øen   kl. 14.30 – 15.30  996888@vm.nhn.no 

1. Godkjenning av innkalling, sakliste, referat/aksjonspunkt  

 

2. Status møte 

Helse Førde: 

Oversyn prøvetaking/analyse mikrobiologisk avd./ Reidar Hjetland 

90.000 prøver er analysert. Vedlagd presentasjon i slutten av referatet viser statistikk som 

vart gjennomgått. 

 

Etter veke 31 starta ein å videresende til HUS. Florø og SYS IKL har gått til Bergen. Dette vert 

gjort for å få reduserte svartider. 

- 

Innlagde pasientar i Helse Førde pr. idag er 4 uvaksinerte. 

 

Første delen av sommaren gjekk greitt. Siste delen har vore litt meir hektisk. Det er ein del 

nærkontakter med tilsette hjå oss. 

Eit smittetilfelle hjå personell i akuttmottak primo august. Vart handtert greitt, men ein del 

arbeid med smittesporing. 

 

Kommunane: 

Mange kommunar har mellom 20-40 smitta personar. Det har ikkje alltid vore lett å finne 

smitteveg, men i nokre høve har denne vore enkel å spore. Ikkje alltid spesielle utbrot. Ein 

merkar meir reiseverksemd hjå folk. Mange smitta er full- eller halvvaksinerte. Ein del 

kulturelle utfordringar – mange smitta i same miljø. 

Mønster i smitten – ein smitta i ein hustand gjev smitte til resten av hustanden. 

Studentvaksinering av ca. 3.000 studentar (Sogndal) kan vere krevjande når ein framleis 

har pesonell i ferie. 

 

Det kan vere vanskeleg å halde fram med TISK strategien. Godt at personell i pleie-og 

omsorg er fullvaksinerte. 

 

Nokre tal på smitta personar: 

 Kinn: 28 smitta  

 Sunnfjord: 25 smitta isolerte pr no. Har hatt 50 positive pasientar hittil. 

 Sogndal: 20-30 smitta 

 Årdal: 37 smitta ut frå eit utbrot – ein uvaksinert innlagd på sjukehus. 

 Aurland: utbrot i eit miljø – nærmar seg 25 smitta. 

 Lærdal: 3 smitta – sporast til Årdal/Aurland. Også Luster har fått smitte. 
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3. PCR testar i samband med utreise og innreise / Jan Helge Dale 

«Vi er i ei tid med stort press på laboratoria og forlenga tider for prøvesvar som vi treng for 

lokalt og nasjonalt smittevern. Samstundes har befolkninga fått igjen reiselysten til den store 

verda. Der ute er det eit konglomerat av reglar og krav, også til PCR testar med «kort 

haldbarheit» 

Eg tur vi ville vore tent med ein felles policy på om vi i det heile skal tilby slike testar til den 

reiselystne befolkning. 

Etter at køane vaks på lab har eg avvist slik prøvetaking i Florø, noko eg ikkje er 

synderleg  populær på, og som fører til reiser til nabokommunen- så er vi like langt med lab 

køa. 

 

Vi har god kapasitet til prøvetaking, men sidan der er lengre ventetider på lab svar og viruset 

er meir smittsamt (så det er endå viktigare med rask isolering/karantenesetting), har eg tenkt 

det var rett å prioritere slik. 

 Kva vert gjort andre stader ?  

 Kva meiner Helse Førde?  

 Skal vi ha ein felles policy og evt offentleg kommunisere den? 

Tilsvarande registrere eg ein del arbeidsgivarar/andre aktørar som også har krav til endå 

fleire testar enn det som ligg i nasjonale program. (Eksempel innreise frå pt grøne land/gyldig 

koronasertifikat …). 

 

Eg har systematisk prøvd å rettleie på at vi berre testar det som er nasjonalt pålagt, men 

også her trur eg det er store lokale skilnader på kva som vert gjort.  

Skal vi ha noko meining om dette i fellesskap?» 

 

Helse Førde: 

Reidar Hjetland orienterte om praksis i Helse Bergen: Private gjennomfører testing av desse 

ved bruk av  

 Antigen testar 

 PCR Hurtigtestar  

HUS analyser noko av desse utan å vite kva grunnen er, men prioriterer ikkje testing og 

svartid, samt gjev ikkje ut koronasertifikat. 

Kommunane har heller ikkje plikt til å teste med omsyn til koronasertifikat –jf. FHI. 

 

Beredskapsleiinga i Helse Førde støttar at analysekapasiteten vert nytta ved testing på 

medisinsk grunnlag og smittesporing. 

 

Kommunane:  

Har vi kunnskap om volumet. I Sunnfjord har vi hatt låg terskel for testing og ein del av desse 

kjem også frå nabokommunane. Det er ei utfordring å avgrense tilbodet også. Ein har vore 

opptatt at hjelpe publikum. Kommunane har gjerne testkapasitet, men analysekapasiteten til 

helseføretaket har vore problem. 

 

C19 taksten vert nytta ved slik testing, også for jobbreiser og studentar som skal til utlandet. 

Det  kan vere eit problem at folk med gode grunnar – jf. ovanfor - også skal bli nekta testing. 

Det er også ulike testkrav ved innreise til ulike land. Ved gjennomført testing i kommunane 

har ein  ikkje garantert svartid på PCR testen. Fleire kommunar har ved utbrot prioritert 

prøver knytt til TISK.  

 

Testing for folk som skal på feriereiser kan også gjerast i dei store byane (Bergen, Oslo, 

Drammen) ev. ved at ein reiser tidlegare inn til ein større by med private aktørar som 
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gjennomfører dette. Det kan også vere feil å ikkje tilby testing då ein ut frå sosial profil bør ha 

like tenester for alle innbyggarane. Ikkje alle har råd til ekstra reisekostnader og prøvetaking i 

ein storby før reise. 

 

Det kan likevel vere fornuftig å vurdere kva som er behovet for den reisande; fritid, arbeid 

eller studier. 

 

4. Møter framover / Terje Olav 

Korleis og kor ofte skal vi ev gjennomføre møter framover dei neste månadane ? 

Ein held fram med møter kvar 14. dag og startar desse kl. 14:30. Dersom ingen innmelde 

saker vert møtet avlyst. 

 

5. Ev. 

Tilnærming til nærkontakter og delvaksinerte/fullvaksinerte personar /Halvard Seljesæter 

 

Det kan vere ulik praksis i kommunane i høve til karantenehandteringa av desse. 

Råda frå FHI seier at «beskytta» nærkontakter kan unngå karantene. Forskrifta regulerer krav 

til karantene. Nærkontakten tar kontakt med eigen arbeidsgjevar og avklarar m.o.t. 

arbeidsituasjonen. 

 

FHI: Regler for vaksinerte personer 

 

https://www.helsenorge.no/koronavirus/karantene-og-isolasjon/#hvem-skal-i-

smittekarantene 

Kommentar frå smittevern Helse Førde etter møtet:  

Oppfølging av nærkontakter, karantene og hjemmeisolering - FHI – oppdatert i dag 18.08. 

Dette er viktig for både Helse Førde og kommunane sine helsearbeidarar. Viktig at det då 

vert skilt på nærkontakt der smitta er i same husstand/tilsvarande.  

Tabell 1. Testing/karantene for ansatte i helsetjenesten etter eksponering   

Vaksinasjonsstatus Eksponering  

  Husstand/tilsvarende nære  Andre 

nærkontakter  

Utbrudd * 

Fullvaksinerte  Ved symptomer  Ved symptomer Ved symptomer 

Delvaksinerte  Test dag 3 og dag 7, kan 

vurderes å unngå arbeide 

inntil negativ test tatt dag 3**  

Kan arbeide hvis 

det tas en test 

mellom dag 3-7  

Testes ifølge 

utbruddsregime 

straks og deretter 

hver 3 dag. Kan 

vurderes å unngå 

arbeide inntil negativ 

test tatt dag 3**  

Uvaksinerte  Karantene  Karantene  Karantene eller 

testing i 

utbruddsregime 

 

https://www.helsenorge.no/koronavirus/karantene-og-isolasjon/#hvem-skal-i-smittekarantene
https://www.helsenorge.no/koronavirus/karantene-og-isolasjon/#hvem-skal-i-smittekarantene
https://www.fhi.no/nettpub/coronavirus/testing-og-oppfolging-av-smittede/hjemmekarantene-og-hjemmeisolering-i-forbindelse-med-covid-19/
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Nr Aksjonspunkt Ansvarleg Når 

1 Vurdere informasjon om analysekapasitet og 
personar som reiser på «fritidsreiser» 

Evy Helen Til neste møte 

 

Vedlegg: 
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