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Status Utviklings- og strategiplan 2035 for Vestre Viken. 

Det er avholdt to møter i referansegruppen, styret i KHS-26, den 28.03.17 og 29.05.2017. 

Referatene er publisert på www.vestre.viken.no . Neste referansegruppemøte er 28.08.2017.  

 

I arbeidet med Utviklings- og strategiplanen har det fremkommet tre aktuelle temaer, fremtidens 

rehabilitering, psykisk helse og rus og velferdsteknologi i tillegg til dimensjonering og 

områdefunksjoner knyttet til sykehusbygg. 

 

Koordinator KHS-26 planlegger i samarbeid med Vestre Viken tre arbeidsmøter i perioden august- 

september 2017.  

 

1.Fremtidens rehabiliteringstjenester 

Arbeidsmøte mellom Vestre viken og kommuner ble planlagt til 9. juni 2017. Grunnet noe 

mangelfull påmelding fra kommunene ble den utsatt til 29. august 2017. Agenda for dagen er å 

skape en dialog med fokus på hvordan rehabiliteringstjenestene skal videreutvikles for å skape 

helhetlige tilbud til pasienter, samt å sikre trygge broer mellom sykehus og kommuner. Det legges 

opp til innlegg fra både kommuner, sykehus og fastleger samt gruppediskusjon. Momenter 

fremkommet på arbeidsmøte vil tas med i Utviklings- og strategiplanen. Koordinator KHS-26 har 

bedt om aktuelle rehabiliteringsplaner fra alle kommuner.  

 

Tema rehabilitering er allerede et besluttet innsatsområde mellom kommuner og sykehus, og KHS-

26 vil derfor følge opp fremkomne innspill i en ny samling med kommuner og sykehus. Målet her 

blir å diskutere og vurdere hva vi i fellesskap kan utvikle/prøve ut fra d.d. 

 

2.Psykisk helse og rus 

I grunnlagsmaterialet til Utviklings- og strategiplan 2035 foreligger delprosjektrapportene psykisk 

helse og rus. Rapportene gir blant annet følgende føringer: tydeligere brukerinvolvering, samtidige 

tjenester (kommuner og sykehus) med fokus på de med alvorlige og langvarige helseutfordringer og 

at hjelpen skal gis nærmere der folk bor. Det må også tas i bruk velferdsteknologiske hjelpemidler. 
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OSU er tidligere orientert om omlegginger i klinikk psykisk helse og rus, som i hovedtrekk går ut 

på en reduksjon av sengekapasitet og oppbygging av ambulante tjenester. De erkjenner at de må 

styrke tjenester til pasienter med omfattende behov for helsehjelp. Klinikken ønsker et mer 

forpliktende samarbeid med kommunene omkring denne pasientgruppen. Koordinator har vært i 

kontakt med klinikk psykisk helse og rus. I samarbeid arrangerer vi en temasamling 21. september 

2017, tema samhandlende tjenester. Endelig program sendes ut i slutten av august. 

 

3.Velferdsteknologiske muligheter med fokus på samhandlende teknologi 

Det er tidligere påpekt at det er en utfordring at kommuner har ulike plattformer, systemer og 

responsløsninger. Dette må tas hensyn til i videre planlegging av integrasjon og 

informasjonsutveksling mellom helseforetak og kommuner. KHS-26 har etablert et 

erfaringsnettverk knyttet til velferdsteknologi som møtes inntil 4 ganger i året. Neste møte er 29. 

september. I samarbeid med Vestre viken har vi lagt til rette for at neste nettverksmøte 29. 

september blir et temamøte hvor Vestre viken inviteres inn. Koordinator KHS-26 har hatt et møte 

med Fylkesmannen i Buskerud som ønsker å delta på samlingen. Fylkesmannen presiserer at det er 

viktig å samordne innsatsen knyttet til dette temaet. Endelig program ferdigstilles i løpet av august.   

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 


