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Samhandlingsreforma

Regjeringa meiner at hovedutfordringene er 
knyttet til:
• pasientenes behov for koordinerte tjenester 

besvares ikke godt nok
• tjenestene preges av for liten innsats for å 

begrense og forebygge sykdom
• demografisk utvikling og endring i 

sykdomsbildet gir utfordringer som vil kunne 
true samfunnets økonomiske bæreevne 

• Diagnosen er satt – hva er behandlingen –
hovedtiltak for å lykkes med strategien

• Alle tre utfordringene krever tiltak som 
understøtter helheten i tjenestesystemene.





Nov. 2018: KS Landsstyre’ innspill til Nasjonal 
helse- og sykehusplan 2020 - 2023: 

Landsstyret i KS ser at det er store variasjoner i hvordan det samarbeides om planarbeid, 
strategiske valg og gjennomføring av konkrete tiltak, og mener at planarbeid må styrkes 
og samarbeidsavtalene må forenkles og videreutvikles.

Landsstyret i KS mener at ved oppgaveoverføring fra sykehus til kommuner er det 
avgjørende med gode prosesser og god dialog for å lykkes.

Når det gjelder ansvars- og oppgavedeling er det viktig med drøftinger rundt 
gråsoneutfordringer og konkretisering av tiltak.



Landsstyrets innspill forts.: 
Landsstyret i KS mener at samarbeidsutvalgene bør videreutvikles til en møteplass som 
egner seg for et slikt utviklingsarbeid.

Sykehus og kommuner har ulik målsetting og løser sine oppgaver i helt ulike kontekster. 
Landsstyret i KS mener at kulturforskjeller gjør samhandling krevende og må vies større 
oppmerksomhet.

I oppdragsdokumentet fra Helse- og omsorgsdepartementet til RHF’ene har det i flere år 
stått at sykehusene ikke skal overføre oppgaver (eller pasientgrupper) til kommunene før 
disse er i stand til å gi et like godt eller bedre helsetjenestetilbud. Landsstyret i KS mener 
at dette må følges tettere opp fra eiers side.



Samarbeidsavtale mellom 
KS og regjeringa om 
helsefellesskap

• Tydeligere samarbeidsstruktur

• Bedre felles planlegging

• Økt samordning

• Felles virkelighetsforståelse

• Sekretariat

• Bedre beslutningsprosesser

• Tydelige prioriteringer

• Lokale tilpasninger

• Innspill til neste Nasjonale helse- og 
sykehusplan

Les avtalen her:
https://www.regjeringen.no/contentassets/77ad51af47bf4711
923fa82a0899daff/191023_hellesfellesskap_avtale.pdf

https://www.regjeringen.no/contentassets/77ad51af47bf4711923fa82a0899daff/191023_hellesfellesskap_avtale.pdf


Kommunane og 
fylkeskommunane er 

forskjellige

Forskjellige
utfordringar krev 

forskjellige løysningar



Kva er då utfordringa?

• Likeverdige? Frå partar til partnarar?

– Ulike styringsformer

– Ulik kultur

– Ein stor organisasjon som 
samhandlar med mange og ulike 
kommunar

– Forpliktande prosessar og 
avgjerder, kven kan representere 
kommunesektoren?
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KS vil i etableringsfasen bidra til

• å gje informasjon, råd og vegleiing til 
kommunane

• å identifisere utfordringar og 
moglegheiter

• møter med staten, med særleg fokus 
på rammebetingelsar

• dialog med helseføretaka saman med 
kommunane

• ta opp problemstillingar frå 
kommunane i kontaktmøta med HOD 
og HDIR



Kva kan KS bidra med i Helsefellesskapa?

• Setje tema på dagsorden i våra organ og nettverk for kommunar for å bidra til 
forankring og tilslutning til modellar som vert utvikla.

• Oppmode om å delta i helsefellesskapa i tråd med prinsippa i avtala mellom KS og 
regjeringa.

• Være til stades på arenaer der kommunane møter sjukehuset.

• Bidra som utviklingspartnar med kunnskap og prosesskompetanse i utviklinga i 
helsefellesskapa – td. gode pasientforløp.

• Bidra til å avklare spørsmål rundt representasjon og forankring, fasilitere 
møteplassar ved behov.

• Bidra med råd og vegleiing om samarbeidsformer som bidreg til 
konsensusbeslutningar og som tek omsyn til kommunane sin autonomi. 



Oppfølging av avtala

• Konsultasjonsmøter mellom KS og 
HOD

• Kontaktmøter med HDIR

• Nasjonalt nettverk for 
helsefellesskapa



Takk for meg og lukke til med vidare 
viktig arbeid i helsefellesskapet! 

Frode.kyrkjebo@ks.no

mailto:Frode.kyrkjebo@ks.no

