
Samarbeidsmøte mellom HMR og 
kommunene – Covid-19

16.03.2020



Mål med møtet

Status og erfaringsutveksling mellom HMR og 
kommunene, risikovurdering og identifisere 
tiltak på tvers av fylket



Agenda

• Velkommen, praktisk info og agenda v/ Lena 

• Siste nytt, status siden forrige møte (Jørn-Åge, Torstein/Mariann, Einar)
• Antall smittede

• Antall innlagte sykehus

• Status helsepersonell karantene

• Smittevernutstyr

• Bierverv  

• Konferering v/ innleggelse, utskriving til sykehjem

• Nedtak elektiv virksomhet, oppgaveoverføring – retninglinjer må følges 

• Testing

• Prehospitalt – utfordring at enkelte pasienter lar være å fortelle om luftveissymptom og at dette tilfeldig blir oppdaget eks henting pasient i ambulanse

• ØHD/KAD 

• Nasjonal veileder og prioriteringer i helse- og omsorgstjenesten, råd og prioriteringer geriatri v/ Yngve Müller Seljeseth
• Palliativ plan, Tanja Alme 

• Rehabilitering - fysio/ergo v/ Stian Endresen

• Non-compliente pasienter og informasjon ihft psykisk helse og rus v/ Ståle Hoff 

• Prehospitalt samarbeid om legebil v/ Jørn Kippersund

• Status samarbeidsmøter Vo, ÅSH, MO og KRS – utarbeidet forslag møtestruktur

• Ev 



Struktur samarbeidsmøter

Møter med kommunene mandager kl 12.30 – 13.30 

- Fylkes- og foretaksovergripende
- Ledelse – samhandlingssjef

- Representasjon 
- Oppfordrer til 1 oppkopling pr kommune pga kapasitetsutfordring teknisk. 

(kommuneoverlege/kommunalsjef/leder lokal krisestab)

- Representanter fra HMR sentral og lokal kriseledelse

- Fylkeslegen

- Brukerrepresentasjon 



Struktur lokale samarbeidsmøter

• Møter mellom lokalsykehus, vertskommuner og opptakskommuner
• Foreløpig oversikt 

• Volda onsdag  kl 10.00 – 11.00  
• Kristiansund onsdag kl 12.30-13.30  
• Ålesund onsdag kl 15.30 - 16.30
• Molde tirsdag kl 08.00 – 08.45  

• Ledelse – konstituerer seg selv

• Fasilitering, referat – repr HMR/kommune

• Representasjon 
• Repr fra lokal krisestab sykehuset

• Stedlig klinikksjef, leder stab, klinikk for prehospitale tjenester, samhandlings v/ leder PKO, etter behov deltakelse fra tverrgående 
klinikker (Kvinner, barn og ungdom, psykisk helse og rus, kreft og rehabilitering, diagnostikk og drift og eigedom)

• Repr fra kriseledelse kommuner i opptaksområde (kommuner i randsone avklarer selv hvor de vil delta)
• Kommunalsjef, kommuneoverlege, leder krisestab ev andre relevant (tilstrebe 1 oppkobling pr kommune)

• Praksiskonsulent 



Andre fora – samhandlingsstruktur 

• Kan aktiveres etter behov 
• Dialogmøte 

• OSU 

• LSU/Fagråd 

Aktuelt 

– Klinisk felles behandlerfagråd ifht oppgaveomfordeling

- Møter mellom praksiskonsulentene onsdager kl 12.00 – 12.30



Oppsummering - aksjonspunkt
Gjensidig konferering

 Alle pasienter skal konfereres  før innleggelse i sykehus og utskriving til institusjon 

Oppgaveoverføring/omfordeling 

 Der det er spørsmål om overføring/omfordeling av oppgaver mellom HMR og kommunene, må en i tråd med retningslinjer
melde dette til klinisk felles behandlerfagråd. Kontaktperson Stian Endresen. 

ØHD/KAD

 Dersom en vurderer endring i tilbud ØHD/KAD, er det viktig med dialog med sykehuset i forkant for å vurdere andre 
alternative løsninger. 

 Ønske om at dette blir tema i samarbeidsmøter mellom lokalsykehus, vertskommune og opptakskommuner. 

Testing

 Følger FHI sine kriterier for testing

 Ingen hamstring av testutstyr

Prioritering i helsetjenestene 

 Informasjonsskriv med vedlegg blir sendt ut når Helsedirektoratet sin veileder er publisert

 Vurdere opprettelse av beslutningsforum i vertskommune/ev samarbeid mellom kommuner.  Avklare representasjon fra 
lokalsykehus. 

 Oppfordrer til bruk av palliativ plan

 Kartlegge mulighet for 02-tilførsel sykehjem – status og oppfølging i lokale samarbeidsmøter, og ev i samarbeid med 
hjelpemiddelssentralen

https://helse-mr.no/fag-og-forsking/samhandling/moteplass-more-og-romsdal#omfordeling-av-oppgaver-mellom-hmr-og-kommune
https://helse-mr.no/fag-og-forsking/samhandling/palliativ-plan


Oppfølging - aksjonspunkt

Rehabilitering 

Sikre at pasienter som har behov for fysio får et tilbud om dette. Dialog om tema i kommende 
lokale samarbeidsmøter og vurdere behov for oppfølging

Psyk/Rus – non compliente pasienter

Løftet til HDIR

Tema i lokale samarbeidsmøter og individuelt mellom klinikk og kommune v/behov  

Prehospitalt samarbeid 

Oppfordring om å vurdere samarbeid om legebil - kontaktperson Lars Erik Sjømæling

Møtestruktur – beredskap covid-19

Faste møtepunkt fylkesdekkende og lokale som skissert, periode og møteform/hyppighet 
vurderes i tråd med utvikling av pandemien.


