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Sykehusene i Norge står overfor flere kriser forårsaket av
helseledere og helsepolitikere som ignorerer fagmiljøenes
anbefalinger. Nå er det nødvendig med aksjoner.
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Oversiktsillustrasjon over Nye Rikshospitalet: Prosjekteringsgruppen Nye Rikshospitalet

Helseplattformen i Helse Midt-Norge er en varslet katastrofe. Flere år før datasystemet
ble tatt i bruk, advarte fagmiljøene om dets mangler og sårbarheter. Advarslene ble
ignorert, og resultatet er blitt alvorlige avvik, svekket pasientsikkerhet, ustyrlige
kostnader og utslitte og desillusjonerte ansatte (1). Mens pasienter forsømmes og
helsepersonell flykter, hevder de ansvarlige at det «ikke finnes alternativer» til å
fortsette samme kurs (2), og de vil tvinge den dårlige løsningen på flere sykehus (3).

Uroen i Helse Nord har lagt seg for en stund fordi helseministeren har kunngjort en
midlertidig og forbeholden fredning av sykehusene i Narvik og Lofoten. Gleden
kommer til å bli kortvarig (4). Helse Nords økonomiske uføre kommer ikke som lyn fra
klar himmel, men skyldes blant annet at helseforetaket har investert over evne og
derfor må redusere driften (5).

«Helseplattform-skandalen og nedskjæringene i Helse Nord er
forvarsler om hva som skjer – i langt større skala – i Helse Sør-Øst»

Helseplattform-skandalen og nedskjæringene i Helse Nord er forvarsler om hva som
skjer – i langt større skala – i Helse Sør-Øst. Planene for nye Oslo universitetssykehus
er økonomisk uansvarlige. Allerede på forhånd fører de til betydelige kutt i tilbudet,
fordi helseforetaket må spare til den kostbare utbyggingen – og verre blir det (6, 7). Der
Helseplattformen kanskje koster 5–6 milliarder kroner, snakker vi om anslagsvis 70
milliarder for sykehusbyggene i Oslo. Og det er før budsjettene begynner å sprekke.
Det vil ramme helsetjenesten i hele landet. Et oppsiktsvekkende samlet fagmiljø har
advart i en årrekke og pekt på at det finnes bedre og økonomisk mer ansvarlige
alternativer. Advarslene ignoreres av ledelsen i Helse Sør-Øst og av den politiske
ledelsen i Helse- og omsorgsdepartementet.
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Fagorganisasjonene står samlet

Legeforeningen har vært gledelig klar i sine advarsler mot Helseplattformen, nye Oslo
universitetssykehus og andre uheldige helsepolitiske beslutninger. Foreningens
tillitsvalgte har skrevet utallige spaltemetere med saklige, nøkterne og gode analyser.
Det er også gledelig at profesjonsforeningene i helsefeltet ser ut til å legge gammel
rivalisering til side og står skulder ved skulder i kampen for å beskytte helsetjenesten
mot uvettig pengebruk og kutt i tjenestene. Senest så vi dette i fakkeltoget for helheten
i helsetjenesten 18. januar i år, som Oslo legeforening stod bak sammen med
Sykepleierforbundet, Psykologforeningen, LO, Fagforbundet og en rekke andre
organisasjoner.

Dessverre ser det ut til at fakkeltog og faglig argumentasjon lider samme skjebne: De
ignoreres eller bortforklares som uttrykk for «særinteresser». Derfor mener vi det må
tas i bruk skarpere virkemidler. Helst bør det gjøres i fortsatt samarbeid
organisasjonene imellom, men om nødvendig bør Legeforeningen eller grupper av
leger lede an.

Da Helsedirektoratet i 2022 laget en forskrift som hjemlet høye gebyrer til leger som
skrev ut blåresepter på uriktig grunnlag, reagerte Legeforeningen berettiget og resolutt:
Medlemmene ville slutte helt med å skrive blåresepter. Dette hadde umiddelbar effekt. I
løpet av få døgn snudde statsråden og gebyrreglementet ble lagt dødt. Saken illustrerer
hvor stor aksjonsmakt Legeforeningen faktisk har. Nå må vi bruke den makten til mer
enn å beskytte vårt eget kjøpmannskap.

Kraftigere aksjonsformer er nødvendige

Dersom vi er villige til å ta i bruk aksjonsformer som skaper alvorlige problemer for
den helsebyråkratiske og helsepolitiske eliten, kan vi få stor innflytelse. Aktuelle krav
kunne derfor være store, for eksempel å skrote Helseplattformen eller planene for nye
Oslo universitetssykehus. Hva slags aksjoner som skulle gjennomføres, måtte drøftes
grundig både fra et strategisk og fra et etisk perspektiv. Viktige målsettinger måtte være
å gjøre størst mulig skade for våre motstandere, og samtidig skape minst mulig
problemer for pasientene. Hvis vi aksjonerer på en klok og forståelig måte, vil vi med
stor sannsynlighet få støtte fra folket. Vår hensikt nå er ikke å foreslå konkrete
aksjonsformer, men å reise en nødvendig debatt om hvordan vi skal komme videre fra
fakkeltog til mer effektive kampmidler.

«Vår hensikt er å reise en nødvendig debatt om hvordan vi skal
komme videre fra fakkeltog til mer effektive kampmidler»

Effektive aksjoner kan bli ansett som ulovlige. Vi mener det ikke kan stoppe oss. Det
kan være grunn til å minne om at to av Arbeiderpartiets pionerer, Einar Gerhardsen og
Martin Tranmæl, i mellomkrigstiden gjennomførte (og sågar ble fengslet for) aksjoner
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de daværende makthaverne stemplet som ulovlige. Det banet vei for at vi i dag har en
velferdsstat vi med rette kan være stolte av. Nå demonteres velferdsstatens flaggskip,
sykehusene, i høy fart (8). Da er det også i vår tid behov for mer enn fakkeltog.
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