
 

 

 
 
 

Region Nordhordland 

Helsehus- På vei 



Tilråding fra Helse- og omsorgsdepartementet 7. mai 
2015, godkjent i statsråd samme dag. (Regjeringen 

Solberg)  
 



 Endring i kommunenes samfunnsoppdrag 
På flere tjenesteområder, fremfor alt innenfor psykisk helse, rus, 
pasientopplæring og rehabilitering, er det i dag uklart hva som 
forventes av kommunene. Samtidig er det på de samme områdene 
forventninger om at kommunene i årene fremover skal ivareta en 
større del av de samlede oppgavene. Det er behov for å tydeliggjøre 
arbeidsdelingen med spesialisthelsetjenesten og gjøre kommunene 
bedre i stand til å ivareta sitt ansvar. 



 For psykisk helse og rus er det bred politisk og faglig enighet om at de 
kommunale tjenestene ikke er tilstrekkelig utbygd.  

 Det gjelder både de forebyggende tjenestene til barn og unge og tilbudet til 
personer med lettere og moderate plager.  

 Det gjelder også den helhetlige oppfølgingen av personer med mer alvorlig 
psykiske lidelser eller rusproblemer. Det er også mangler ved det 
akuttmedisinske tilbudet til personer med psykiske lidelser og rusproblemer 
på kveld og natt, bl.a. fordi få distriktspsykiatriske sentre (DPS) og 
ambulante akutteam har døgnberedskap.  

 Et annet område med utfordringer er habilitering/rehabilitering 



 Rehabilitering 

-

Døgnrehabilitering 

-Koordinering mot 

kommunale 

tjenester 

- Kvalitetsarbeid-

IP 

 

Psykisk Helse. Rus 

-1-3 senger (1 

akutt- 2 

brukerstyrte??) 

-Ambulant team 

FACT? 

- Samarbeid med 

ny polikliniske 

tjenester?? 

Barn og unge 

- Felles program 

og koordinering? 

- Samarbeid 

Barnevern og PPT? 

- Familievernkont? 

 

Forskning og Undervisning 

Folkehelse 

-felles lokaler 

-felles kursansv, 

-plan,- seminar 

-veiledningsrett 

2.linjen 

-programdrift 

-FOU 

-LMS 

- styringsdata 

- Satsinger 

- Grenseflate 

frivillige 

- Planverk 

- Øk 

virkemidler 



 





Reisetid til Knarvik med eigen bil - andel innan kvar 
kommune 

Tal minutter 

  15 30 45 60 60+ Totalsum 

Austrheim 0 % 0 % 86 % 14 % 0 % 100 % 

Fedje 0 % 0 % 0 % 0 % 100 % 100 % 

Gulen 0 % 0 % 0 % 0 % 100 % 100 % 

Lindås 62 % 28 % 10 % 0 % 0 % 100 % 
Masfjorde
n 0 % 0 % 18 % 33 % 49 % 100 % 

Meland 80 % 16 % 3 % 0 % 0 % 100 % 

Modalen 0 % 0 % 0 % 65 % 35 % 100 % 

Radøy 12 % 67 % 16 % 5 % 0 % 100 % 

Solund 0 % 0 % 0 % 0 % 100 % 100 % 

Totalsum 44 % 24 % 15 % 4 % 13 % 100 % 



Nordhordlandsprosjektet 2009 

Regionsrådet- Nå-situasjon 2010 

Rehabilitering i Nordhordland 2011 

Kompetanse i H og O-NH 2011 

Utredning Legevakt-ØHD 2012 

Vurdering Folkehelse- NH 2014 

HELSE 

HUSET 

2018- 
- Felles plan 

-Sameie hus 

-Felles 

utfordringer 

- FELLES 

LØSNINGER 

 



Felles utviklingsområder 

1. Legevakt/ØHD  

2. Rehabilitering og mestring 

3. Barn og unge 

4. Psykisk helse. Rus. 

5. Helsetorg 

6. Eldre 

Struktur og strategi 

KUNNSKAPSSENTERET 
 Forskning og utvikling 
 Rekruttering og 

kompetanse 
 IKT-velferdsteknologi 
 Folkehelse, styringsdata, 

analyse 
 Undervising-kurs 

 
 



 Hva slags status har 
Primærhelsetjenestemeldingen i kommunene 
i Nordhordland? 

 Er Helsehuset en utviklingsarena for disse 
føringene, eller skjer dette primært innenfor 
den enkelte kommunale driftslinje? 


